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LISTA DE ABREVIACOES E SIGLAS
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CES - Conselho Estadual de Saude
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CIES - Comissao de Integracéo Ensino e
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Estratégicas em Vigilancia em

Saude

CIH — Comunicacéo de Internacdo
Hospitalar

CIR - Comisséo Intergestores Regionais

CIT - Comissédo Intergestores Tripartite

PAB — Piso de Atencao Bésica
PAM — Plano de A¢bes e Metas
PAS — Programacao Anual de Saude

PES — Plano Estadual de Saude
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Introducéo

A Secretaria Estadual da Saude de Mato Grosso do Sul (SES/MS) apresenta o Relatorio
Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) do 1° Quadrimestre de 2020 (janeiro a abril) relativo as
acoes e servicos de saude, conforme a Portaria de Consolidacdo N° 1, de 28 de setembro de 2017, do
Ministério da Salde, que estabelece as diretrizes para o processo de planejamento no &mbito do Sistema
Unico de Saude (SUS), e o artigo N° 36, da Lei Complementar N° 141, de 13 de janeiro de 2012, o
Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) é um instrumento de monitoramento e
acompanhamento da execucdo do Plano Estadual de Saude (PES) e da Programacgdo Anual de Saude
(PAS), e deve ser apresentado pelo gestor do SUS até o final dos meses de maio, setembro e fevereiro,

em audiéncia publica na Casa Legislativa do respectivo ente da Federacéo.

Conforme as Notas Técnicas N° 1/2020 e N° 2/2020, da Coordenacao-Geral de Fortalecimento
da Gestdo dos Instrumentos de Planejamento do SUS, Departamento de Gestdo Interfederativa e
Participativa, Secretaria Executiva, do Ministério da Salde (CGFIP/DGIP/SE/MS), apesar do DigiSUS
Gestor - Mddulo Planejamento (DGMP) ter sido disponibilizado para acesso dos estados, municipios e
Distrito Federal no inicio de maio de 2019, apds publicacdo da Portaria N° 750, de 29 de abril de 2019,
a qual regulamentou o seu uso, devido a problemas encontrados no até o presente periodo no Sistema,
0 1° RDQA de 2020 da SES/MS ainda foi construido em meio fisico, seguindo 0 modelo padronizado

pelo referido sistema.

Salienta-se que, tanto os resultados de producdo dos servi¢os quanto os dos indicadores
passiveis de apuracdo quadrimestral sdo preliminares. Tal situacdo ocorre em virtude da forma de
contabilizacdo dos dados de producéo, que séo regidos pelo Sistema de Informacgdes Ambulatoriais do
SUS (SIA/SUS) e pelo Sistema de InformacBes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Estes sistemas
registram a producdo que pode sofrer alteraces até quatro (4) meses apés a data de realizacdo dos
procedimentos ambulatoriais e até seis (6) meses ap6s a data da alta da internacdo. E os dados de
investigacdo dos Obitos infantis e fetais, maternos, e de mulheres em idade fértil que somente se
encerram com o fechamento anual da base de dados do Sistema de Informacdo de Mortalidade (SIM)

nacional (ap6s 18 meses do ano vigente), entre outras especificidades de outros indicadores.
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Instrumento legal de criacdo do Conselho de Saude: Lei n® 1152
Data: 21/06/1991

Nome do Presidente: GERALDO RESENDE PEREIRA
Segmento: Gestores/Prestadores de Servigos SUS

Data da ultima eleicdo do CES: 25/02/2018

Telefone: (67) 3312-1122 E-mail: ces@saude.ms.gov.br
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Relacéo de Conselheiros Estaduais de Saude/CES/MS —-2018 /2020

NOME DO CONSELHEIRO CONDICAO REPRESENTACAO
Geraldo Resende Pereira Titular Gestor/Prestador de Servigos SUS
Fernanda Cristina Rodrigues Suplente Gestor/Prestador de Servigos SUS
Crhistinne C. Maymone Gongcalves Titular Gestor/Prestador de Servigos SUS
Maria Anita Medeiros Suplente Gestor/Prestador de Servigos SUS
Edelma Lene Peixoto Tiburcio Titular Gestor/Prestador de Servigos SUS
Josiane de Oliveira Silva Suplente Gestor/Prestador de Servigos SUS
Denise de Oliveira Lusena Titular Gestor/Prestador de Servigos SUS
Robson Yutaka Fukuda Suplente Gestor/Prestador de Servigos SUS
Larissa Domingues Castilho Titular Gestor/Prestador de Servigos SUS
Ana Cristina Rodrigues Rosa Souza Suplente Gestor/Prestador de Servigos SUS
Dorival Betini Titular Gestor/Prestador de Servigos SUS

André Vinicius Batista Assis Suplente Gestor/Prestador de Servigos SUS

Giane Franga Alvarez Titular Trabalhadores em Salde
Eliane Souza Duarte Suplente Trabalhadores em Salde
Maria José Batista da Silva Titular Trabalhadores em Salde
Ivan Espinosa Coelho Suplente Trabalhadores em Salde
Shirlei Santina Gongalves Titular Trabalhadores em Salde
Jackeline dos Reis Correa Suplente Trabalhadores em Salde
Maria de Lourdes da Silva Titular Trabalhadores em Salde
Carmen Ferreira Barbosa Suplente Trabalhadores em Salde
Jodo Batista Botelho Titular Trabalhadores em Salde
Silmara Teixeira Pires Confortini Suplente Trabalhadores em Salde
Ricardo Alexandre Correa Bueno Titular Trabalhadores em Salde
Ivete A. Arantes Suplente Trabalhadores em Satde
Marcia Gomes de Moraes Titular Usuérios do SUS
Roséngela Lieko Kato Suplente Usuérios do SUS
Amarildo Candido de Almeida Titular Usuérios do SUS
Elizangela Candelaria da Silva Suplente Usuarios do SUS
Reinaldo aparecido dos santos Titular Usuarios do SUS
Cleonice Alves de Albres Suplente Usuarios do SUS
Francisco Tavares da CaAmara Titular Usuérios do SUS

Nuilena Elizabeth dos Santos da Silva Suplente Usuarios do SUS

Davi Vital do Roséario Titular Usuarios do SUS
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Identidade Organizacional da Secretaria de Estado de
Saude de Mato Grosso do Sul

/ MISSAO

Coordenar a politica de Saude no estado de
Mato Grosso do Sul em articulacdo com os
municipios, de forma regionalizada, com acesso as
acoes e servicos de saude de qualidade, resolutiva e

“\\préxima as pessoas.

VISAO DE FUTURO

Ser até 2023, modelo de exceléncia na gestdo em
saude, com praticas inovadoras, resolutivas e
democraticas que atendam as necessidades das

pessoas do estado de Mato Grosso do Sul.

N =~

VALORES

COMPROMISSO, ETICA, TRANSPARENCIA,
EQUIDADE, COMPETENCIA, QUALIDADE.
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ORGANOGRAMA DA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MATO GROSSO DO SUL
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2. CONSIDERACOES INICIAIS

Em vérios sentidos, o ano de 2020, inicia uma década de varias mudancas, perspectivas e
desafios para todos, demandando, ndo apenas um exercicio de revisdo de nossas institui¢cbes, como, em
especial, do modo em que vivemos em comunidade. Iniciamos a execugdo do Plano Estadual 2020-
2023, e a0 mesmo tempo, enfrentamos a grave pandemia da Covid-2019 que se espalha.

O Plano Estadual de Saude (PES) é o documento que expressa 0 compromisso do Governo
com a salde dos sul-mato-grossenses. Busca traduzir os anseios da sociedade explicitados como
prioridades através da Conferéncia Estadual, ocorrida em junho de 2019, e propde medidas e agdes que
impactem nos problemas de salde nos proximos 04 anos, anualizadas atraves das Programacao Anual
de Salde — PAS, que apresenta 0 orcamento previsto para cada meta, bem como relaciona as ac6es
planejadas pela equipe técnica da SES para o cumprimento das mesmas em cada ano de execugdo do
Plano.

Ao mesmo tempo que nos organizamos para 0 responder as necessidades de salde da
populacdo, observamos a expanséo do novo coronavirus pelos quatro cantos do planeta, obrigados a nos
reinventar enquanto sociedade. Para além do espantoso nimero de doentes e mortos, que por si s6 ja
ddo contornos tragicos ao presente momento, vimos diversos postos de trabalho serem interrompidos e
as pessoas obrigadas a ficarem em suas casas.

O cenario trouxe consequéncias ao estado de Mato Grosso do Sul, assim como os demais
estados brasileiros coube o papel de planejar estratégias, em parceria com os 79 municipios, de
enfrentamento desta pandemia, com prioridade para proteger os mais idosos e portadores de doengas
crénicas, que sdo o principal grupo de risco para a covid-19, além de orientar e fornecer as condigoes
materiais e emocionais, para que a populacdo sul-mato-grossense tivesse acesso aos insumos
necessarios, sejam eles medicamentos e produtos de higiene, sejam eles alimentos e demais itens de
primeira necessidade para sua sobrevivéncia.

Para a prevencéo e controle do virus, além das medidas restritivas adotadas, como a suspensédo
das aulas, o toque de recolher, o fechamento do comércio e de servicos ndo essenciais e o distanciamento
social, a SES, através de sua equipe técnica e parceiros, elaborou 0 PLANO DE CONTINGENCIA
ESTADUAL PARA INFECQAO HUMANA PELO CORONAVIRUS COVID-19. Dentre as acoes
estabelecidas no Plano e relacionadas neste relatorio, a abertura de novos leitos em hospitais para atender
a demanda, sejam os acometidos pelo coronavirus, sejam os que vierem a sofrer com as ja tradicionais
doencas respiratdrias e tropicais que nos atacam nesta época do ano, foi priorizada.

Ressaltamos que, diante da complexidade do avanco do virus e dos aumentos de casos no
estado, algumas acgdes planejadas para este quadrimestre ficaram comprometidas ou foram
reformuladas, como no caso das vistas técnicas, que foram substituidas por suporte e apoio técnico
digital.
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3. DADOS DEMOGRAFICOS E DE MORBIMORTALIDADE

3.1. Dados Demograficos

Mato Grosso do Sul, ocupa, no Brasil, 0 sexto lugar em territorio (357.145,532 km?), area
correspondente a 4,19% da area total do Brasil (8.515.767,049 km?) e 22,23% da area do centro-oeste,
0 que indica a necessidade de uma desconcentracao espacial e interioriza¢ao dos servicos. Este € um dos
aspectos mais relevantes que levaram o Governo do Estado a priorizar a¢des e investimentos seguindo
uma forte orientacdo para regionalizacdo, pautada na distribuicdo de recursos mais igualitarios e
eficientes para organizar o sistema de salde nas quatro Macrorregides de Saude do Estado.

3.1.1. Localizacdo Geogréfica: Mato Grosso do Sul esté situado na regido Centro-Oeste do
Brasil, sendo limitrofe com o mais populoso centro consumidor e maior parque industrial da América
Latina — S&8o Paulo, Parand e Minas Gerais — e 0s estados que detém a maior producdo de alimentos no
Centro-Oeste. Mato Grosso do Sul é também um dos principais acessos ao Mercosul, fazendo fronteira
com Bolivia e Paraguai, além de estar interligado por ferrovias, rodovias e através das hidrovias dos rios
Parana e Paraguai com a Argentina e o Uruguai. O Estado, por estar localizado no coracdo da América
do Sul, é também o principal caminho das rotas bioceanicas, que liga a costa do Atlantico a costa do
Pacifico.

3.1.2. Divisao Politico-Administrativa: o estado é formado por 79 municipios e 86 distritos
(IBGE 2020).

Figura 1- MAPA POLITICO-ADMINISTRATIVO

MATO GROSSO DO SUL - DIVISAO POLITICO-ADMINISTRATIVA
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Dos 79 municipios de Mato Grosso do Sul, 44 deles tém parte ou todo o territério localizado
na faixa de fronteira com o Paraguai e a Bolivia. Entre eles estdo as fronteiri¢cas Ponta Pord, Amambai
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e Mundo Novo e outras nem tdo préximas, como Dourados. O municipio de Corumba, vizinho da
Bolivia e 0 de maior extensao territorial de Mato Grosso do Sul e do Centro-Oeste com 64,7 mil kmz,
tem 72,3% de sua area na faixa de fronteira. Em Miranda, dos 5.475 quildmetros quadrados, 68,5%
ficam na faixa de fronteira.

Mato Grosso do Sul tem sete cidades-gémeas na fronteira com o Paraguai e com a Bolivia. S&o
consideradas cidades-gémeas as cortadas pela linha de fronteira seca ou fluvial, articulada ou n&o por obra de
infraestrutura, gque apresentem grande potencial de integracdo econdmica e cultural, podendo ou nédo
apresentar uma conurba¢do ou semiconurbacdo com uma localidade do pais vizinho, assim como
manifestacOes "condensadas"” dos problemas caracteristicos da fronteira, que ai adquirem maior densidade,
com efeitos diretos sobre o desenvolvimento regional e a cidadania.

Séo elas: Bela Vista, que é vizinha de Bella Vista Norte (Paraguai); Coronel Sapucaia, que fica
ao lado de Capitan Bado (Paraguai); Corumbd, que esta ao lado de Puerto Quijarro (Bolivia); Mundo Novo,
gue tem Salto del Guaira (Paraguai) como vizinha; Paranhos, com Ypejht (Paraguai) ap6s a fronteira; Porto
Murtinho, que é vizinha de Capitan Carmelo Peralta (Paraguai); e Ponta Pord, que fica ao lado de Pedro
Juan Caballero (Paraguai).

Figura 2. MAPA DA FRONTEIRA DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL.
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Fonte: https://cidades.ibge.gov.br/brasil/ms/panorama - pagina consultada em 14 de maio de 2020.

3.1.3. Populagdo: A populacéo estimada em 2020, segundo o Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE -14 de maio de 2020) era de 2.800.704 pessoas.

E oportuno registrar que em relacéo a densidade demografica, o Estado registra altos indices
de crescimento desde a década de 1870, quando passou a ser efetivamente povoado. Entre a década de
1940 e 0 ano de 2008 a populacdo aumentou quase dez vezes, ao passo em que a populagdo do Brasil,
no mesmo periodo, aumentou pouco mais que quatro vezes. Em apenas um ano, entre 2016 e 2017,
Mato Grosso do Sul ganhou 30.761 novos habitantes. A variacdo é de 1,15%, a sexta maior do Pais.
Apesar da alta consideravel, Mato Grosso do Sul permanece sendo o 7° menos populoso do Brasil.

A proporgao de mulheres e homens é similar aquela encontrada na regido Centro-Oeste e no
pais. Enquanto no Brasil, a média é de 51,6% de mulheres e na regido Centro-Oeste este indice diminui
para 50,5%, em Mato Grosso do Sul é de 50,6%.


http://g1.globo.com/tudo-sobre/mato-grosso-do-sul
http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/bela-vista-ms.html
http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/coronel-sapucaia.html
http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/corumba.html
http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/mundo-novo-ms.html
http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/paranhos.html
http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/porto-murtinho.html
http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/porto-murtinho.html
http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/ponta-pora.html
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/ms/panorama
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Tabela 1. Populacgao residente por faixa etaria - Mato Grosso do Sul - periodo marco/2020

Faixa Etaria Populacéo residente

0 a 4 anos 195897
05 a 09 anos 208836
10 a 14 anos 219458
15 a 19 anos 227013
20 a 29 anos 453569
30 a 39 anos 453277
40 a 49 anos 380884
50 a 59 anos 309875
60 a 69 anos 204764
70 a 79 anos 101020
80 anos e mais 46111
Total 2.800.704

Fonte: IBGE/Diretoria de Pesquisas. Coordenacdo de Populagdo e Indicadores Sociais. Geréncia de Estudos e Analises da Dinamica
Demogréfica (http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?ibge/cnv/projpopuf.def pagina consultada em 18/05/2020).

Tabela 2. Populagao residente por sexo - Mato Grosso do Sul - periodo margo/2020

Masculino Feminino
1401851 1398853
Total 1401851 1398853

Fonte: IBGE/Diretoria de Pesquisas. Coordenagdo de Populagdo e Indicadores Sociais. Geréncia de Estudos e Andlises da Dindmica
Demogréfica (http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?ibge/cnv/projpopuf.def pagina consultada em 18/05/2020).

A populagdo indigena de Mato Grosso do Sul (MS) é a segunda do Pais por estado da
federacdo, s6 ficando atras do Amazonas. As principais etnias presentes no territério sdo: Guarani
Kaiowé e Guarani Nandeva (familia linguistica TupiGuarani, Tronco Tupi); Terena e Kinikinau (da
familia linguistica Aruak); Ofaié e Guatdé (do Tronco linguistico MacroJé) e Kadiwéu (familia
Guaicuru).

Os Guaranis e os Terena séo, respectivamente, a segunda e quinta das etnias mais populosas
do Brasil, considerando o total dos que moram dentro e fora das terras indigenas. No MS, os Guarani
Kaiowa estdo em primeiro, seguido dos Terenas. Dos 61.158 indigenas que moram em terras indigenas,
45,9% possuem entre zero e 14 anos de idade. Considerando as terras indigenas individualmente, a
proporg¢do de criangas também é alta, variando entre 33,0% na terra indigena Pilad Rebud, em Miranda,
e 58,5% na terra indigena Takuaraty/Yvykuarusu, em Paranhos.


http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?ibge/cnv/projpopuf.def
http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?ibge/cnv/projpopuf.def
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Em relagdo aos grupos populacionais especificos e vulneraveis, ha uma caréncia geral de
informacGes nestes setores mais vulneraveis do estado de Mato Grosso do Sul. Por ser um estado
agropecudrio e ter sua populagdo composta por muitos povos de varios estados e paises, Mato Grosso
do Sul tem nimeros expressivos de grupos especificos com caracteristicas e necessidades diferenciadas.
Possui 699.869 de pessoas com deficiéncia sendo visual (16,72%), motora (6,13%), auditiva (4,39%) e
intelectual (1,32%) (SES/2019), 22 comunidades quilombolas certificadas pela Fundacdo Cultural
Palmares, entidade ligada a Secretaria Especial da Cultura, do Ministério da Cidadania, uma populacdo
expressiva de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais (LGBT +).

Outro aspecto importante € o nimero expressivo de imigrantes. 71.761 pessoas ingressaram
no Brasil pelo estado até julho de 2018. NUmeros que o mantém entre os estados com maior rotatividade
migratoria no Pais.

3.2. Dados de morbimortalidade
Tabela 3. Taxa mortalidade por sexo segundo Macrorregido de Saude — periodo: marg¢o/2020.

Macrorregido de Salde Masc Fem Total
TRES LAGOAS 7,78 5,39 6,29
DOURADOS 5,07 2,71 3,71
CORUMBA 5,82 3,4 4,41
CAMPO GRANDE 5,01 2,96 3,86
Total 5,23 3,08 4

Fonte: Ministério da Salde - Sistema de Informag6es Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Tabela 4. NUumero de nascidos vivos

2016 2017 2018 2019
CAMPO GRANDE 22.567 23.902 23.800 23.325
DOURADOS 13.588 14.147 14.147 13.886
CORUMBA 2.233 2.288 2.224 2.139
TRES LAGOAS 4.044 4.410 4.410 4.260
MATO GROSSO DO SUL 42.432 44.747 44.747 43.610

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) — MAIO/2020.

Tabela 5. Mortalidade Materna (0 a 49 anos) — 2016 - 2019

2016 2017 2018 2019

CAMPO GRANDE 504 435 408 455
CORUMBA 47 44 41 48

DORADOS 325 275 280 281

TRES LAGOAS 109 93 87 101

MATO GROSSO DO SUL 985 847 816 885

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM) — Maio/2020.

Tabela 6. Mortalidade Infantil e fetal — 2015 - 2019

Grupo etario 2015 2016 2017 2018 2019*
Neonatal precoce 203 190 190 176 172
Neonatal tardia 47 56 39 41 47
Neonatal 250 246 229 217 219
Pés-neonatal 86 89 70 74 84
Infantil 336 335 299 291 303

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (SIM) — maio/2020.
Ano de referéncia Anos apresentados com * sdo preliminares.
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marco/2020
Macrorregido de Saude 2019
TRES LAGOAS 5
DOURADOS 414
CORUMBA 148
CAMPO GRANDE 1587
Total 2154
Fonte: Ministério da Salde Sistema de Informagdes Hospitalares do

http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sih/cnv/nims.def — pagina consultada em 18//05/2020.

2020
949
3985
509
6782

12225
sus

Total
954
4399
657
8369

14379
(SIH/SUS)

Tabela 8. Internacgdes por Macrorregido de Satde segundo Capitulo CID-10 — periodo margo/2020.

Capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e
parasitarias
1. Neoplasias (tumores)

I11. Doencgas sangue 6rgéos hemat e
transt imunitar

IV. Doengas enddcrinas nutricionais e
metabdlicas

V. Transtornos mentais e
comportamentais

VI. Doencas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VII1.Doengas do ouvido e da apofise
mastaide
IX. Doengas do aparelho circulatorio

X. Doengas do aparelho respiratorio
XI. Doengas do aparelho digestivo

XIl. Doencas da pele e do tecido
subcutaneo

Xl1I1.Doencas sist osteomuscular e tec
conjuntivo

XIV. Doengas do aparelho
geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no
periodo perinatal

XVIl.Malf cong deformid e anomalias
cromossémicas

XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin
e laborat

XIX. LesBes enven e alg out conseq
causas externas

XXI. Contatos com servicos de salde
Total
Saude

Fonte: Ministério da

TRES DOURADOS CORUMBA
LAGOAS
105 587 110
65 179 19
8 36 4
20 139 11
5 26 7
14 52 7
75 333 39
99 506 77
83 454 61
27 108 5
11 59 8
107 321 39
188 892 165
14 78 19
- 22 -
12 49 3
100 470 82
21 79 1
954 4399 657
Sistema de Informacdes Hospitalares do

http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sih/cnv/nims.def — pagina consultada em 18//05/2020.

CAMPO Total
GRANDE
703 1505
641 904
70 118
161 331
74 112
121 194
233 235
7 14
696 1143
592 1274
749 1347
173 313
119 197
548 1015
1678 2923
246 357
52 74
79 143
1274 1926
153 254
8369 14379
SUS  (SIH/SUS)


http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sih/cnv/nims.def
http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sih/cnv/nims.def
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Tabela 9. Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID -10
Indicador 2015 2016 2017 2018 2019*
Obitos totais  15.457 16.749 15.954 16.600 16.727

Algumas doencas infecciosas e parasitarias 584 650 594 555 630
Neoplasias [tumores] 2556  2.683 2.817 2953 2.854
Doengas do sangue e dos 6rgaos hematopoéticos e 90 64 52 65 66

alguns transtornos imunitarios
Doencas enddcrinas, nutricionais e metabolicas 1.013  1.110 1.052 1.102 973

Transtornos mentais e comportamentais 135 131 123 191 128
Doencas do sistema nervoso 438 444 477 513 511

Doencas do olho e anexos 0 0 0 0 0

Doencas do ouvido e da apofise mastoide 3 3 0 1 4

Doencas do aparelho circulatério  4.691 4960 4.564 4.968 4.796
Doencas do aparelho respiratério 1.869  2.251 2.017 2127 2.203
Doencas do aparelho digestivo 824 912 892 806 902

Doencas da pele e do tecido subcutaneo 62 63 80 82 81

Doencas do sistema osteomuscular e do tecido 75 58 57 55 54
conjuntivo

Doencas do aparelho geniturinario 380 430 441 418 527

Gravidez, parto e puerpério 34 34 27 31 24

Algumas afeccbes originadas no periodo perinatal 265 265 266 235 261

Malformages congénitas, deformidades e 178 175 179 183 162
anomalias cromossémicas

Sintomas, sinais e achados anormais de exames 274 411 254 330 682
clinicos e de laboratério, ndo classificados em
outra parte

LesBes, envenenamento e algumas outras 0 0 0 0 0
consequliéncias de causas externas

Causas externas de morbidade e de mortalidade  1.986 2.105 2.062 1985 1.869

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM) — maio/2020.

4. DADOS DA PRODUCAO DE SERVICOS NO SUS

4.1.  Producéo de Atencdo Bésica
Complexidade: Atengdo Bésica

» Producéo de Atengdo Basica
Complexidade: Atencdo Bésica - competéncia: janeiro a margo/2020

Grupo de Procedimento Sistema de Informac&o Ambulatorial (SIA)
Quantidade Aprovada

01 AcOes de promogao e prevengdo em saude 0

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 45

03 Procedimentos clinicos 597

04 Procedimentos cirargicos 85

08 AcOes complementares da atengdo a saude 0

Total 727

Fonte: TABWIN-DATASUS-MS - Data da consulta: 08/05/2020.
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» Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos Carater de
atendimento: Urgéncia

SIA — janeiro a marc¢o/20 SIH — janeiro a margo20
Grupo de Procedimento Qtd Valor Qtd AIH Valor
Aprovada Aprovado Aprov Aprovado
01 Agdes de promogao e 0 0 0 0
prevencdo em saude
02 Procedimentos  com 5.038 74.663,09 0 0
finalidade diagnostica
03 Procedimentos clinicos 3.074 23.127,77 6.672 2.456.808,01
04 Procedimentos cirdrgicos 1.472 34.504,38 1.225 832.490,04
05 Transplantes de orgéos, 0 0 0 0
tecidos e células
06 Medicamentos 0 0 0 0
07 Orteses, proteses e 0 0 0 0
materiais especiais
08 Agdes complementares da 41 202,95 0 0
atencdo a saude
Total 9.625 132.498,19 7.897  3.289.298,05

Fonte: SIHD-DATASUS-TABWIN e Setor de Processamento e Operacionalizac¢éo do Sistema Hospitalar e Setor Operacional do Sistema
de Informagdo Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGESUS-SES.

As informacGes do SIA descritas no quadro acima se referem apenas a producéo registrada em
Boletim de Producdo Ambulatorial — Individualizado (BPA-I), pois em Boletim de Producgdo
Ambulatorial — Consolidado (BPA-C) ndo é possivel verificar o quantitativo de procedimentos
realizados por carater de atendimento.

» Producédo de Atencéo Psicossocial por Forma de Organizacéo
Forma organizagdo: 030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial, 030317
Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais. — competéncia: janeiro a

marco/2020
SIA SIH
Grupo de Procedimento Qtd Valor AlH Valor
Aprovada Aprovado Paga Pago
030108 Atendimento/Acompanhamento 0 0 0 0
psicossocial
030317 Tratamento dos transtornos mentais e 0 0 10 796,78

comportamentais
Fonte: TABWIN-DATASUS-MS - Data da consulta: 08/05/2020.

A producdo foi realizada em estabelecimento de salde sob Gestdo Estadual na Regido de
Saude de Dourados, sendo que a forma de organizacdo 030108 Atendimento/Acompanhamento
psicossocial € Ambulatorial ndo houve informagéo da producdo no periodo, e a forma de organizacao
030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais, € Hospitalar e ocorreu no Hospital
Regional Simone Neto, municipio de Ponta Pora.
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» Producdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de
Procedimentos — competéncia: janeiro a mar¢o/2020

Grupo de procedimentos SIA SIH
Qtd Valor AlH Valor Total
Aprovada  Aprovado (R$) Paga (R$)

01 Agdes de promocéo e prevencéo 216 183,60 0 0,00
em salde

02 Procedimentos com finalidade 216.970 3.111.033,12 0 0,00
diagndstica

03 Procedimentos clinicos 235.888 2.801.133,97 6.688  2.459.206,51

04 Procedimentos cirargicos 3.085 256.649,12 2.295 1.437.803,15

05 Transplantes de orgaos, tecidos e 1.424 42.760,00 0 0,00
células

06 Medicamentos 2.604.075 1.081.834,58 0 0,00

07 Orteses, proteses e materiais 173 142.791,68 0 0,00
especiais

08 Acbes complementares da atencao 29.181 617.734,20 0 0,00
a salde

Total Geral 3.091.012 8.054.120,27 8.983  3.897.009,66

Fonte: SIHD/DATASUS/TABWIN e Setor de Processamento e operacionalizagdo do Sistema Hospitalar e Setor Operacional do Sistema
de Informagdo Ambulatorial -/GCSIS-CECAA-DGESUS-SES

No guadro acima estdo contemplados todos os tipos de complexidade e financiamento.

O numero de procedimentos ambulatoriais aprovados no periodo é de 3.091.012 que
corresponde ao montante de R$ 8.054.120,27 (oito milhdes, cinquenta e quatro mil e cento e vinte reais
e vinte e sete centavos). Ja a producdo hospitalar aprovada é de 8.983 internagdes que corresponde ao
montante de R$ 3.897.009,66 (trés milhdes, trezentos e noventa e sete mil, nove reais e sessenta e seis
centavos). A frequéncia de procedimentos clinicos superam os procedimentos cirdrgicos tanto
ambulatoriais como hospitalares.

» Producdo de Assisténcia Farmacéutica (Esse item refere-se ao componente especializado
da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual. Portanto, ndo ha producéo sob
gestdo municipal).

SUBGRUPO PROCED: 0604 COMPONENTE ESPECIALIZADO DA ASSISTENCIA

FARMACEUTICA - competéncia: janeiro a margo/2020

Grupo Procedimento Sistema de Informagéo Ambulatorial
Qtd. Aprovada Valor Aprovado
06 Medicamentos 2.604.655 1.081.834,58

Fonte: SIA-DATASUS-TABWIN e Setor Operacional do Sistema de Informagédo Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGESUS-SES.

A produgdo referente ao grupo “06 — Medicamentos” ¢ do estabelecimento CAFE Farmacia
Especializada (CNES 0021806). No tipo de financiamento Assisténcia Farmacéutica, o valor da
producdo de janeiro a margo correspondeu a 52,49% do valor total repassado pelo FNS conforme
Portaria/lGM-MS n° 170, de 31 de janeiro de 2020, que definiu o repasse mensal de R$ 687.028,73,
referente as competéncias janeiro, fevereiro e mar¢o/2020.
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» Producéo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos
Financiamento: Vigilancia em Salde — competéncia: janeiro a marc¢o/2020

Sistema de Informagéo Ambulatorial

Grupo Procedimento Qtd. Aprovada Valor Aprovado
01 Acdes de promocdo e prevencdo em saude 137 0,00
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 2.926 0,00
Total 3.063 0,00

Fonte: SIA-DATASUS-TABWIN e Setor Operacional do Sistema de Informacdo Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGESUS-SES.
Os procedimentos da VISA ndo preveem valores financeiros, tendo em vista a Portaria de

Consolidacdo n° 6, de 28 de setembro de 2017, que atualiza a regulamentacdo das transferéncias de
recursos financeiros federais do Componente de Vigilancia Sanitaria do Bloco de Financiamento de
Vigilancia em Salde, destinados a execuc¢do das a¢oes de Vigilancia Sanitaria, e a Portaria n® 323/SAS-
MS, de 5 de julho de 2010, esta ultima estabelece que, na utilizacdo dos procedimentos de Vigilancia
em Saude, o instrumento de registro serd 0 BPA (consolidado) e o tipo de financiamento sera Vigilancia
em Saude, no Componente Vigilancia Sanitéaria e que os procedimentos do grupo de Ag¢des de Promogéo
e Prevencdo em Saude, subgrupo Vigilancia em Saide e Forma de Organizacédo Vigilancia Sanitéria s&o
encontrados na Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS. Assim, o registro no BPA
magnético dos procedimentos de Vigilancia Sanitaria e sua apresentacdo no Sistema de InformacGes
Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) sdo indispensaveis, pois é critério para a manutencgdo do repasse dos
recursos do componente de vigilancia sanitaria do Bloco de Vigilancia em Saude. A producéo
ambulatorial da Vigilancia em Saide do LACEN referem-se aos procedimentos de Diagnostico em
vigilancia epidemioldgica e ambiental, estes procedimentos ndo preveem valores financeiros, mas a sua
informacdo se faz necesséria para o repasse dos recursos do Bloco de Vigilancia em Saude.

5. REDE FISICA PRESTADORA DE SERVICOS AO SUS

» Por tipo de estabelecimento e gestdo — competéncia margo/2020

Tipo de Estabelecimento Gestao Gestao Tot
Dupla Estadual al
Farmécia (Tipo 43) 0 2 2
Centro de Saude / Unidade Bésica / Unidade Mista (Tipo 15) 6 0 6
Laborato6rio de Saude Publica (Tipo 80) 0 1 1
Central de Regulagdo do Acesso (Tipo 81) 0 1 1
Central De Notificacdo, Captacao E Distrib De Orgaos 0 2 2
Estadual (Tipo 82)
Hospital Geral (Tipo 05) 37 4 41
Hospital Especializado 0 0 0
Unidade de Apoio Diagnose e Terapia (SADT) 0 0 0
Secretaria de Saude 0 0 0
Central de Gestdo em Salde (Tipo 68) 0 10 10
Centro de Atencdo Hemtoterapia e/ou Hematoldgica (Tipo 0 12 12
69)
Clinica Especializada/Ambulatério de Especialidade 0 0 0
Clinica / Centro de Especialidade (36) 0 2 2
Unidade de Vigilancia em Saude 0 0 0
Unidade Movel Terrestre (Tipo 40) 0 2 2
Telessaude (Tipo 75) 0 1 1
Total 43 37 80

Fonte: CNES-DATASUS-Tabwin.
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A rede fisica prestadora de servigos SUS esta apresentada no quadro acima, por tipo de
estabelecimento e tipo de gestédo, estadual ou gestao dupla.

» Por natureza juridica

Rede fisica de estabelecimentos de salde por natureza juridica, sob gestao estadual, competéncia
margo/2020

Natureza Juridica Frequéncia
1. Administracéo Publica 57
102-3 Org&o Publico do Poder Executivo Estadual ou 32
do Distrito Federal
124-4 Municipio 25
2. Entidades Empresariais 4
206-2 Sociedade Empreséaria Limitada 2
223-2 Sociedade Simples Pura 1
224-0 Sociedade Simples Limitada 1
3. Entidades sem Fins Lucrativos 19
306-9 Fundagéo Privada 1
399-9 Associacao Privada 18
Total 80

Fonte: CNES-DATASUS-TABWIN.

O Quadro acima mostra a natureza juridica dos estabelecimentos de satde no Mato Grosso do
Sul, sob gestdo estadual, e no item “Municipio” refere-se aos 19 (dezenove) hospitais municipais e 6
(seis) unidades mistas com gestdo dupla. A “Administragio Ptiblica— Orgéo Pablico do Poder Executivo
Estadual ou do Distrito Federal” refere-se aos Nucleos Regionais de Saude (9); Nucleos Hemoterapicos
(10); Hemocentro Regional de Dourados e Hemosul; CEREST; Nucleo Tec Cientif do Programa
TELESSAUDE Brasil Redes em MS; LACEN, CAFE Farmacia Especializada; Hospital Regional Dr.
José de Simone Netto; Hospital Regional de Cirurgias da Grande Dourados; Central Estadual de
Transplantes de MS; Central Estadual de Abastecimento Farmacéutico; Coordenadoria Estadual de
Regulacdo da Assisténcia e Secretaria de Satde (onde s&o langados os procedimentos executados pela
Coord. Estadual de Vigilancia Sanitaria).

6. PROFISSIONAIS DO SUS

6.1. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS Periodo
Ocupacéo de profissionais SUS cadastrados nos estabelecimentos de salde sob gestéo estadual,
competéncia dezembro/2019

Ocupagdo-Mdltiplo Profissionais atend. SUS
111220 Secretario-Executivo 1
111410 Dirigente do servico publico estadual e distrital 1
121010 Diretor geral de empresa e organizacdes (exceto de interesse 1
123105 Diretor administrativo 30
123110 Diretor administrativo e financeiro 3
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131205 Diretor de servicos de salde 49
131210 Gerente de servicos de salde 22
131215 Tecndlogo em gestdo hospitalar 1
142105 Gerente administrativo 7
142210 Gerente de departamento pessoal 1
142325 Relagdes publicas 1
212305 Administrador de banco de dados 9
212315 Administrador de sistemas operacionais 5
212405 Analista de desenvolvimento de sistemas 1
212420 Analista de suporte computacional 1
213205 Quimico 1
214205 Engenheiro civil 1
214915 Engenheiro de seguranca do trabalho 1
221105 Bidlogo 19
221205 Biomédico 15
223204 Cirurgido dentista - auditor 7
223208 Cirurgido dentista - clinico geral 4
223268 Cirurgido dentista - traumatologista bucomaxilofacial 1
223272 Cirurgido dentista de saude coletiva 1
223288 Cirurgido dentista - odontologia para pacientes com necessidade 2
223305 Médico veterinario 3
223405 Farmacéutico 55
223415 Farmacéutico analista clinico 120
223445 Farmacéutico hospitalar e clinico 2
223505 Enfermeiro 354
223510 Enfermeiro auditor 8
223530 Enfermeiro do trabalho 1
223535 Enfermeiro nefrologista 1
223545 Enfermeiro obstétrico 10
223560 Enfermeiro sanitarista 4
223565 Enfermeiro da estratégia de satde da familia 1
223605 Fisioterapeuta geral 27
223660 Fisioterapeuta do trabalho 1
223710 Nutricionista 38
223810 Fonoaudiologo 3
223840 Fonoaudiologo em salde coletiva 1
223905 Terapeuta ocupacional 1
225103 Médico infectologista 2
225109 Médico nefrologista 9
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225112 Médico neurologista 1
225120 Médico cardiologista 31
225124 Médico pediatra 49
225125 Médico clinico 484
225133 Médico psiquiatra 1
225135 Médico dermatologista 1
225140 Médico do trabalho 1
225148 Médico anatomopatologista 2
225150 Médico em medicina intensiva 3
225151 Médico anestesiologista 116
225155 Médico endocrinologista e metabologista 1
225165 Médico gastroenterologista 1
225170 Médico generalista 2
225185 Médico hematologista 1
225203 Médico em cirurgia vascular 8
225210 Médico cirurgido cardiovascular 2
225225 Médico cirurgido geral 114
225250 Médico ginecologista e obstetra 75
225255 Médico mastologista 2
225265 Médico oftalmologista 46
225270 Médico ortopedista e traumatologista 34
225275 Médico otorrinolaringologista 3
225280 Médico coloproctologista 1
225285 Médico urologista 8
225290 Médico cancerologista cirurgico 2
225305 Médico citopatologista 4
225310 Médico em endoscopia 6
225320 Médico em radiologia e diagnéstico por imagem 18
225340 Médico hemoterapeuta 1
239210 Professor de alunos com deficiéncia fisica 1
239415 Pedagogo 1
241005 Advogado 1
241040 Consultor juridico 1
251510 Psicologo clinico 7
251520 Psicologo hospitalar 2
251540 Psicologo do trabalho 1
251605 Assistente social 29
252105 Administrador 7
252205 Auditor (contadores e afins) 5
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252210 Contador 2
252305 Secretéria executiva 1
261110 Assessor de imprensa 1
261305 Arquivista 1
313220 Técnico em manutencdo de equipamentos de informatica 1
317110 Programador de sistemas de informacéo 2
317205 Operador de computador (inclusive microcomputador) 1
322205 Técnico de enfermagem 624
322215 Técnico de enfermagem do trabalho 3
322230 Auxiliar de enfermagem 215
322250 Auxiliar de enfermagem da estratégia de sadde da familia 1
322415 Auxiliar em salde bucal 1
322605 Técnico de imobilizacdo ortopédica 7
324115 Técnico em radiologia e imagenologia 94
324120 Técnblogo em radiologia 6
324205 Técnico em patologia clinica 46
324210 Auxiliar técnico em patologia clinica 9
324220 Técnico em Hemoterapia 1
325115 Técnico em farmacia 1
342305 Chefe de servico de transporte rodoviério (passageiros e car 1
351305 Técnico em administracao 1
351605 Técnico em seguranga no trabalho 3
352210 Agente de saude publica 29
354205 Comprador 1
410105 Supervisor administrativo 3
411005 Auxiliar de escritdrio, em geral 33
411010 Assistente administrativo 222
411030 Auxiliar de pessoal 1
413115 Auxiliar de faturamento 34
414105 Almoxarife 5
415105 Arquivista de documentos 1
420135 Supervisor de telemarketing e atendimento 1
422105 Recepcionista, em geral 173
422110 Recepcionista de consultério médico ou dentario 17
422115 Recepcionista de seguro saude 1
422205 Telefonista 3
422210 Teleoperador 19
422215 Monitor de teleatendimento 1
512105 Empregado doméstico nos servicos gerais 2
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512115 Empregado doméstico faxineiro 6
513205 Cozinheiro geral 10
513220 Cozinheiro de hospital 88
513425 Copeiro 4
513430 Copeiro de hospital 29
513505 Auxiliar nos servicos de alimentacéo 9
514120 Zelador de edificio 7
514225 Trabalhador de servicos de limpeza e conservagao de areas pu 80
514310 Auxiliar de manutencéo predial 7
514320 Faxineiro 155
514325 Trabalhador da manutencdo de edificacdes 1
515110 Atendente de enfermagem 8
515140 Agente de Combate as Endemias 15
515205 Auxiliar de banco de sangue 1
515210 Auxiliar de farmécia de manipulacdo 1
515215 Auxiliar de laboratério de andlises clinicas 40
515220 Auxiliar de laboratério de imunobiolégicos 2
516305 Lavadeiro, em geral 12
516310 Lavador de roupas a maquina 9
516325 Passador de roupas em geral 3
516340 Atendente de lavanderia 6
516345 Auxiliar de lavanderia 28
516405 Lavador de roupas 1
517410 Porteiro de edificios 6
517420 Vigia 61
521130 Atendente de farmécia - balconista 24
710205 Mestre (construcéo civil) 1
782305 Motorista de carro de passeio 17
782310 Motorista de furgdo ou veiculo similar 103
782320 Condutor de Ambulancia 43
782405 Motorista de 6nibus rodoviario 2
950205 Encarregado de manutencdo elétrica de veiculos 1
Total 4.247

Fonte: CNES-DATASUS-TABWIN.

O Quadro acima mostra os profissionais cadastrados nos estabelecimentos de satide sob gestdo
estadual, esclarecendo que o quantitativo refere-se a ocupacao segundo o Codigo Brasileiro de Ocupagéo
(CBO), tendo em vista que um mesmo profissional pode ser cadastrado em mais de uma ocupacéo, e a
maior ocorréncia sdo os profissionais médicos, principalmente em hospitais que dispde apenas de dois
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ou trés profissionais e 0 mesmo desempenha vérias ocupagfes tais como: clinico, pediatra, cirurgido
geral, ginecologia obstetra e anestesiologista.

No caso de anestesiologista o artigo 2° da Portaria SAS/MS n° 98, de 26 de marco de 1999,
autoriza o registro de médicos na seguinte forma: “Fica autorizado o cadastramento para a realizagao de
atos anestésicos médicos registrados nos Conselhos Regionais de Medicina, mesmo que ndo possuam
titulacdo de especialista em anestesiologia, naqueles municipios em que ndo existem profissionais
titulados ou cujo namero ou disponibilidade para assisténcia ndo seja suficiente ao pleno atendimento
aos pacientes do SUS”.

7. EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA

Conforme o Artigo 36 da Lei Complementar 141, de 13 de janeiro de 2012, o gestor do SUS
em cada ente deverd elaborar o Relatorio Detalhado relativo ao quadrimestre anterior, que devera
englobar, no minimo:

I - Montante e fonte dos recursos aplicados no periodo;

Il - Auditorias realizadas ou em fase de execucdo no periodo e suas recomendacdes e
determinagdes;

Il - Oferta e produgdo de servigos publicos na rede assistencial prdpria, contratada e
conveniada, cotejando esses dados com os indicadores de saude da populagdo em seu ambito de
atuacdo.

Os valores apurados serdo informados no SIOPS, transmitidos bimestralmente e
cumulativamente, sendo que os 12% a serem aplicados em Ac¢0es e Servigcos Publicos de Saide (ASPS)
pelo gestor estadual, conforme LC 141/2012, devem ser atingidos até o final do ano e demonstrados
pelo SIOPS do 6° bimestre.

7.1.  Execucdo Orcamentaria — Funcdo Saude

Tabela 10 — Execucdo Orgamentaria por Fonte de Recurso, 1° Quadrimestre de 2020 (janeiro a abril).

FONTE DE RECURSO EMPENHADO LIQUIDADO PAGO
100/103 Recurso Estadual 530.529.055,47 449.987.002,70 392.721.931,00
113 Recurso BNDES 6.567.864,50 2.975.943,49 2.975.890,33
240 Recurso Diretamente Arrecadado 18.144.815,04 7.895.743,06 6.744.368,36
248 Recurso Federal Fundo a Fundo 56.361.339,50 29.501.576,20 29.006.909,79
281 Recurso Federal Convénios 816.778,79 214.330,34 214.162,34
TOTAL 612.419.853,30 490.574.595,79 431.663.261,82

Fonte: SPF, 2020

No 1° Quadrimestre de 2020, a despesa total empenhada com saude do Estado foi de
R$612.419.853,30, a despesa liquidada R$490.574.595,79 e o total pago foi de R$431.663.261,82.
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A execugdo com Recursos Estaduais (fontes 100/103), utilizados para o calculo do percentual
de aplicacdo em Ac0es e Servigos Publicos de Saude (ASPS), foi de: R$530.529.055,47 empenhado,
R$449.987.002,70 liquidado e R$392.721.931,00 pago.

Grafico 1.Valores empenhados, liquidados e pagos por fonte de recurso da Funcdo Saude, 1°
Quadrimestre 2020 (janeiro a abril).
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Grafico 2. Desembolso por fonte de recurso da Fungéo Saude, 1° Quadrimestre 2020 (janeiro a abril).
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Fonte: SPF, 2020

O total desembolsado (pago) foi de R$431.663.261,82, e podemos observar no Gréfico 2 que
0 maior desembolso no 1° Quadrimestre de 2020 ocorreu na Fonte do Tesouro Estadual (Fontes
100/103), correspondente a 90,98% dos pagamentos efetuados, enquanto que os recursos repassados
pelo Fundo Nacional de Saude (Fundo a Fundo) representam 6,72% (Fonte 248) e os relativos a
Convénios 0,05% (fonte 281).

Os recursos referentes a ressarcimentos por servigos realizados transferidos pelo Ministério da
Saude via Fundo Nacional de Saude correspondem a 1,56% (Fonte 240).

J& a Fonte 113 (Operacdes de Crédito Internas e Externas) referente a financiamento junto ao
BNDES para construcao do prédio do Hospital Universitario de Trés Lagoas, correspondeu a 0,69% dos
pagamentos efetuados.
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7.2 — Execuc¢do Orcamentéria por Categoria de Gasto e Modalidade de Aplicacao
7.2.1 — Execucdo por Categoria de Gasto e por Fonte de Recurso

representa 77,83% do total empenhado e 76,67% do total pago.

Ao analisarmos a Tabela 11, vemos que as categorias de gastos com Pessoal e Encargos
Sociais e Outras Despesas Correntes, apresentam maiores valores executados: 1) Pessoal e Encargos
Sociais representa 18,59% do total empenhado e 21,37% do total pago; e 2) Outras Despesas Correntes

Em Outras Despesas Correntes sdo realizados gastos tais como: a) transferéncias de recursos
aos municipios (fundo a fundo) e entidades; b) materiais de consumo farmacolégicos e hospitalares; c)
locacdo de equipamentos de infraestrutura da rede digital de imagens estadual; d) Contratos de Gestédo
Hospitalar; e e) outras despesas de custeio da estrutura da SES e Funsau/HRMS.

Tabela 11. Execu¢do Orcamentaria por Categoria de Gasto da Funcao Saude por Fontes de Recurso,
1° Quadrimestre 2020 (janeiro a abril).

Execugao por Categoria de Gasto - Ano 2020

q % por .. % por % por
Categoria de Gasto Fonte de Recurso Empenhado e Liquidado e Pago ey
100/103|Recurso Estadual 113.090.748,49 112.186.702,24 91.671.846,31
PESSOALE
31 |ENCARGOS 248 :e:u“r:;z Federal Fundo 749.489,20 749.489,20 568.242,50
SOCIAIS
Total 113.840.237,69 |18,59%| 112.936.191,44 |23,02%| 92.240.088,81 | 21,37%
JUROS E 100/103|Recurso Estadual 66.691,42 63.559,57 63.559,57
32 |ENCARGOS DA
DIVIDA Total 66.691,42 | 0,01% 63.559,57 | 0,01% 63.559,57 | 0,01%
100/103|Recurso Estadual 402.370.920,51 330.471.353,74 295.640.116,63
2q0 |RecursoDiretamente | 4, g0 494 14 7.831.763,06 6.685.248,36
Arrecadado
OUTRAS DESPESAS
33 24g |Recurso Federal Fundof oo 554 o5 30 28.711.087,00 28.397.667,29
CORRENTES a Fundo
281 Recurhsc? Federal 816.778,79 214.330,34 214.162,34
Convénios
Total 476.641.033,74 |77,83%| 367.228.534,14 |74,86%| 330.937.194,62 |76,67%
100/103|Recurso Estadual 14.935.240,57 7.199.932,67 5.280.954,01
113 |Recurso BNDES 6.567.864,50 2.975.943,49 2.975.890,33
44 |INVESTIMENTOS 240 |Recurso Diretamente 262.330,90 63.980,00 59.120,00
Arrecadado
24g |Recurso Federal Fundo 41.000,00 41.000,00 41.000,00
a Fundo
Total 21.806.435,97 | 3,56%| 10.280.856,16 | 2,10%|  8.356.964,34 | 1,94%
e AMORTIZACAO DA [100/203|Recurso Estadual 65.454,48 65.454,48 65.454,48
DIVIDA Total 65.454,48 | 0,01% 65.454,48 | 0,01% 65.454,48 | 0,02%
TOTAL 612.419.853,30 | 100%| 490.574.595,79 | 100%| 431.663.261,82 | 100%

Fonte: SPF, 2020
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7.2.2 — Pagamentos por Modalidade de Aplicacdo
Gréfico 3. Pagamentos efetuados por modalidade de aplicacdo da despesa executada na Funcéo
Saude, 1° Quadrimestre 2020 (janeiro a abril).
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O total desembolsado (pago) foi de R$431.663.261,82, e podemos observar no Grafico 3 que
0s maiores desembolsos no 1° Quadrimestre de 2020 ocorreram em AplicacGes Diretas (custeio da
estrutura da SES e FUNSAU/HRMS e acles executadas diretamente pelas areas técnicas) 44,85% e
Pessoal e Encargos Sociais 21,37%.

As transferéncias aos municipios fundo a fundo correspondem a 19,52%. As transferéncias a
municipios através de Convénios, Hospitais Contratualizados (Contrat) e Hospitais de Pequeno Porte
(HPP) equivalem a 10,71% do total desembolsado no periodo.

Os juros, encargos e amortizacdo da divida séo relativos ao pagamento de parcelamento de
INSS Patronal.

J& os Investimentos correspondem a 1,94% com gastos na construcdo do Hospital de Trés
Lagoas e compra de ventiladores mecénicos para o Hospital Regional (Funsau/HRMS).

7.3 — Execugdo Orgamentéria da Funcéo Saude por Programa

Na Tabela 12 os valores empenhados de maior volume ocorrem em: 1) Gestdo e Manutencéo
da SES e Vinculadas 29,27%; 2) Promogdo, Prevencdo e Protecdo a Assisténcia Integral & Salde
57,44%; e 3) Gestdo da Saude 10,24%.

Para melhor entendimento sobre a composi¢éo dos valores em cada Programa, seguem observagoes:

Gestédo e Manutencéo da SES e Vinculadas (11)

Valores relativos a Folha de Pagamento e Encargos (Ageprev / INSS); Termo de Fomento
visando a formac&o e insercdo de adolescentes no mercado de trabalho — Instituto Mirim de Campo
Grande; Locacdes de im6veis para Almoxarifado Central da SES, CVIST/CEREST, Unidade Hospitalar
Regional de Dourados e Nucleo Regional de Saude de Paranaiba; Servi¢os de comunicagdes (telefonia
/ dados), 4gua, energia elétrica, e outros.

Operagdes Especiais Outros (905)
Relativo ao parcelamento de INSS Patronal (Parcelamento e encargos).
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Promocéao, Prevencao e Protecdo a Assisténcia Integral & Saude (2043)

Contribuicdes a InstituicGes Privadas; Convénios; Locacbes de imoOveis para armazenamento
de material e medicamento do HRMS e da Coordenadoria de Controle de Vetores; Compra de
ventiladores mecénicos e monitores multiparametros; Locacdo de estruturas para atendimento ao
enfrentamento ao COVID-19; Locacdo de infraestrutura completa para implantacéo da rede digital de
imagens estadual; Servico de Apoio Administrativo, Técnico e Operacional do TELESSAUDE;
Prestacdes de Servicos Médicos, Hospitalares, Odontolégicos e Laboratoriais; Contrato de Gestdo
Hospitalar; Transferéncias Fundo a Fundo a Municipios e Contribui¢des; e outras despesas com
implementacdes de acdes de atencdo a saude, vigilancia em salde, prevencao e controle de doencas e
atencdo a saude de forma regionalizada.

Gestdo da Saude (2044)

Relativo a qualificacdo das acdes e servicos de salde, com servicos de apoio administrativo,
técnico e operacional na Central de Regulacdo, Auditoria Estadual, Ouvidoria Estadual e Casa da Saude;
Contrato de Gestdo Hospitalar e outras despesas.

Investindo em Salde (2045)

Construcdo do hospital regional de Trés Lagoas; Convénio 28.708/18 para reforma e
ampliacdo da Santa Casa de Corumbd, entre outros investimentos.
NOTA=> Os dados utilizados para a composi¢do do Relatorio do ano de 2020 foram extraidos do
Sistema de Planejamento e Finangas (SPF).

Tabela 12. Execucdo Orgamentaria e Financeira por programa e fontes — 1° Quadrimestre 2020
(janeiro a abril).

Execug¢do por Programa - Ano 2020

% por Aerefl % por % por
Programa Fonte de Recursos Empenhado e Liquidado Prog. Pago B
GESTAOE 100/103 |Recurso Estadual 179.214.487,13 170.039.863,98 158.677.032,11
MANUTENCAO -
11 Recurso Diretamente
DA SES E 200 | 37.860,00 9.115,20
VINCULADAS Total 179.252.347,13 | 29,27%| 170.048.979,18 | 34,66%| 158.677.032,11 | 36,76%]
OPERACOES 100/103 |Recurso Estadual 132.145,90 129.014,05 129.014,05
905 [ESPECIAIS
OUTROS Total 132.145,90 | 0,02% 129.014,05 | 0,03% 129.014,05 | 0,03%|
N 100/103 |Recurso Estadual 276.699.668,06 214.250.381,84 181.561.454,49
PROMOGAO, _
PREVENCAO E 249 |Recurso Diretamente 18.106.955,04 7.886.627,86 6.744.368,36
NN Arrecadado
PROTECAO A
2043\ < 1STENCIA 248 [Recurso Federal Fundoa Fundo | 56.123.603,04 29.434.408,07 28.941.086,86
INTEGRAL A 281 |Recurso Federal Convénios 816.778,79 214.330,34 214.162,34
SAUDE
Total 351.747.004,93 | 57,44%| 251.785.748,11 | 51,32%| 217.461.072,05 | 50,38%|
100/103 |Recurso Estadual 62.503.213,66 59.101.529,16 47.807.195,34
GESTAO DA
20441\ UDE 248  [Recurso Federal Fundo a Fundo 196.736,46 26.168,13 24.822,93
Total 62.699.950,12 | 10,24%| 59.127.697,29 | 12,05%| 47.832.018,27 | 11,08%
100/103 |Recurso Estadual 11.979.540,72 6.466.213,67 4.547.235,01
2045 INVESTINDO EM 113 [Recurso BNDES 6.567.864,50 2.975.943,49 2.975.890,33
SAUDE
248 [Recurso Federal Fundo a Fundo 41.000,00 41.000,00 41.000,00
Total 18.588.405,22 | 3,04%|  9.483.157,16 | 1,93%  7.564.125,34 | 1,75%
TOTAL 612.419.853,30 | 100%| 490.574.595,79 | 100%| 431.663.261,82 | 100%|

Fonte: SPF, 2020
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8. PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE — PAS 2020

Seguindo a metodologia do sistema DigiSUS, e considerando as recomendacdes do Conselho
Estadual de Saude de Mato Grosso do Sul sobre o detalhamento das agdes desenvolvidas, apresentamos
a seguir o desempenho da SES no primeiro quadrimestre 2020 por diretriz, objetivo e meta do PES
2020-2023, conforme a Programacdo Anual de Sadde (PAS) - PAS 2020.

A Programagdo Anual de Saude (PAS) tem por objetivo anualizar as metas expressas no Plano
Estadual de Salde (PES) com respectivas acdes programadas, além de prever a alocacdo dos recursos
orcamentarios a serem executados no exercicio.

Ressalta-se que o0 monitoramento dos indicadores tem seus resultados apresentados conforme
peridiocidade estabelecida, como especificado abaixo:

NA - ndo se aplica - para resultados de monitoramento de anual.

Resultados parciais informados para indicadores de monitoramento quadrimestral.

Os indicadores da pactuacdo interfederativa sdo apresentados conforme estabelece a resolucéo
RESOLUCAO CIT No. 08/2016.

DIRETRIZ 1: Garantir acdes de promocdo a saude, por meio do fortalecimento e
integracdo da Atencdo Primaria e da Vigilancia em Saude.

» OBJETIVO 1.1: Ampliar o acesso e qualidade da Aten¢do Primaria a Satde

NUCLEO TECNICO CIENTIFICO DO PROGRAMA

43, TELESSAUDE

BRASIL REDES O O O
\\/ Mato Grosso do Sul

Meta 1: Aumentar em 400% o numero de teleconsultorias em rela¢éo ao ano de 2017

Indicador de monitoramento da meta: NUmero absoluto de teleconsultorias realizadas
Monitoramento quadrimestral.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
133 532 N° absoluto/unidade
2017 (aumento de 400% em relagdo a 2017)
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
303

Com a contratagdo dos profissionais a partir de agosto de 2019, conforme previsto no plano
de trabalho e atuacédo da equipe de campo, (monitores e coordenadores) nas 04 macrorregides do estado,
houve uma ampliagdo significativa no nimero de teleconsultorias. Ao compararmos o quantitativo de
2017 (133 teleconsultorias) ao total de teleconsultorias realizadas no ultimo quadrimestre de 2019 (311),
tivemos um aumento de 187% em 04 meses. Com a continuidade dos servigos, no primeiro quadrimestre
de 2020 foram realizadas 303 teleconsultorias, totalizando 614 teleconsultorias e alcancando 369,3%
em 08 meses.

Acbes desenvolvidas:
¥v" Abertura de credenciamento e contratacao de teleconsultores nas especialidades de ginecologia,
pediatria, otorrinolaringologia e telerreguladora enfermeira para responder e regular as
teleconsultorias.
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v Cadastrados 4.541 profissionais para a utilizacdo da plataforma de teleconsultorias sincronas,
desse total 606 no periodo de janeiro a marco de 2020.
v" Visitas técnicas dos monitores para treinamento dos profissionais das equipes de Atencédo
Priméria a Salde: 228 visitas nos municipios da macrorregido de Campo Grande e Corumba,
219 na macro e microrregido de Campo Grande, 298 na macrorregido de Dourados.
v’ Visitas técnicas dos coordenadores aos gestores buscando sensibilizar e divulgar os servicos que
o0 programa oferece. No total os 04 coordenadores realizaram 307 visitas, destas 62 de janeiro a
abril 2020.
Resultado do Plano: Além da divulgacdo do programa nos 79 municipios do estado com apoio
técnico aos profissionais da APS, buscamos incentivar e fidelizar o uso da ferramenta para o
esclarecimento de duvidas clinicas e de processo de trabalho, visando qualificar os encaminhamentos as
especialidades.
Os dados demonstram gue com as a¢des programadas os resultados estdo sendo atingidos, porém
para otimizacdo dos recursos, além da reformulacdo do plano de trabalho, estratégias como a
reestruturacdo da equipe e parcerias com universidades devem ser tragadas visando garantir a
manutencao, expanséo e fortalecimento do servigo em Mato Grosso do Sul.
Os maiores desafios para o alcance e fidelizagdo desta meta estao relacionados a falta de tempo
e durante a rotina de trabalho dos profissionais para uso da plataforma, pouco apoio dos gestores
dificultando o desenvolvimento do trabalho da equipe de campo e a situa¢do de pandemia instalada a
partir de margo com o servigo sendo realizado somente por meio virtual.
Diante do exposto recomendamos a avaliagdo e monitoramento mensal dos dados e resultados
alcangados além de troca de informagdes e parcerias com outros Nucleos na perspectiva de
fortalecimento da assisténcia e educacéo na salde.

SAUDE DA MULHER
Baseado no descritivo das acOes realizadas no primeiro quadrimestre apresentaremos 0s
guadros resumos das metas do Plano Estadual de 2020 a 2023 voltada a Politica das Mulheres, a saber:

Meta 2: Aumentar a razao de exames citopatolégicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 64 anos
para 0,65 até 2023.
Indicador de monitoramento da meta: Razdo de exames citopatoldgicos do colo do Utero em mulheres de 25
a 64 anos na populacéo residente de determinado local e a populagdo da mesma faixa etéria.
Monitoramento: quadrimestral.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 0,59 0,65 Razdo
Monitoramento
1°quadrimestre* 20 quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
0,35

A raz8o de exames citopatologicos do colo Utero em mulheres de 25 a 64 anos foi analisada
fazendo a comparacdo entre o primeiro quadrimestre de 2019/2020 e na pactuacdo interfederativa
firmada pelos gestores para o ano por quadrimestre. E possivel fazer essa comparacdo porque o
denominador “populacdo” ¢ a mesma para os dois anos em andlise. Portanto, a razdo comparativa entre
o0s quadrimestres do Estado foram (0,38/0,35) o dado mostra que ocorreu uma queda 0,03 cobertura de
preventivo do colo Gtero realizado nas mulheres de 25 a 64 anos no Estado.
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Em relagdo a razdo pactuada para o de ano de 2020, o Estado pretende atingir a razao de 0,61
no ano. Em cada quadrimestre é necessario atingir 0,21 para cumprir o indicador pactuado. Neste
quadrimestre o Estado atingiu (0,35-0,21), ultrapassando em 0,14 a meta pactuada no primeiro periodo
do ano. Esse indicador foi superado pela contribuicdo expressiva da macrorregido de Trés Lagoas,
Corumbé e Campo Grande.

Meta 3: Ampliar a razdo de exames mamografia para 0,34 até 2023
Indicador de monitoramento da meta: Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em
mulheres de 50 a 69 anos e populagdo da mesma faixa etaria.
Monitoramento: quadrimestral.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 0,34 Raz&o
Monitoramento
1°quadrimestre* 20 quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
0,32

A razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos
ocorreu fazendo a comparacdo entre o primeiro quadrimestre de 2019/2020 e na pactuacédo
interfederativa firmada pelos gestores para o ano 2020 por quadrimestre. E importante dizer que é
possivel fazer essa comparacdo porque o denominador “populacdo” é a mesma para os dois anos em
andlise. Portanto, a razdo comparativa entre o quadrimestre do Estado foram (0,33/0,32) o dado mostra
gue ocorreu uma queda 0,01 cobertura de exames de mamografia de rastreamento realizados em
mulheres de 50 a 69 anos no Estado. Em relagdo a razdo pactuada para o de ano de 2020 o Estado
pretende atingir a razo de 0,31 no ano. Em cada quadrimestre e necessario atingir 0,11 para cumprir o
indicador pactuado. Neste quadrimestre o Estado atingiu (0,32 - 0,11), ultrapassou em 0,21 a meta
pactuada no primeiro periodo do ano. Esse indicador foi superado pela contribuicdo expressiva da
macrorregido de Trés Lagoas e Dourados.

SAUDE BUCAL

Meta 4: Ampliar a cobertura populacional estimada de saude bucal na Atencéo Primaria para 82%
até 2023

Indicador de monitoramento da meta: Cobertura populacional estimada de salde bucal na Atengédo
Priméaria. A meta do plano estadual estabelece como entrega a ampliacdo da cobertura de satde bucal na
atencgdo primaria de 78% para 82% até 2023 no estado de Mato Grosso do Sul.

Monitoramento anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 78,58% 82% %
Monitoramento
1°quadrimestre 20 quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

A SES/MS tém fortalecido as acBes de saude bucal através de capacitagdes voltadas para a
salde publica, para as equipes de saude bucal, a fim de que as ac¢Ges, sejam efetivas e resolutivas no
atendimento da populagdo, aumentando o acesso aos atendimentos.

Ac0es programadas e desempenho no 1° quadrimestre
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v Protocolo de atencéo a satde bucal e apoiar os municipios na capacitagdo dos profissionais para
realizarem a classificacdo de risco odontoldgico e a classificacdo de urgéncia odontolégica.
Implantar o projeto piloto para iniciar o tratamento odontolégico, quando indicado, pelas
restauragdes atraumaticas (ART e ARTmodificado): Em janeiro de 2020 foi encaminhado para
todos 0s municipios, apos publicado em dirio oficial do Estado, o protocolo de aten¢éo a salde
bucal, que foi construido em 2019 em parceria com todos os coordenadores municipais de salde
bucal e membros do CROMS.

Devido a pandemia de COVID19 a coordenagdo nacional de satde bucal, publicou a nota
técnica n°9/CGSB/DESF/SAPS, por meio da qual recomendou suspensao dos atendimentos eletivos no
sistema Unico de saude durante periodo de pandemia, e além de atendimento de urgéncias e emergéncias
odontoldgicas, a equipe de satde bucal, passou a ser apoio do restante da equipe de atencéo primaria.

Neste periodo foram elaboradas as notas técnicas de satde bucal do manual de condutas para
enfrentamento ao COVID 19, com o objetivo de orientar e atualizar os profissionais de saude bucal,
sobre 0s protocolos, notas técnicas e orientagdes para este periodo.

¥’ Elaboracao de videos para capacitagdo de profissionais: Em parceria com a Prefeitura Municipal
de Trés Lagoas, através da area técnica de salde bucal e técnicos da comunicacéo e telessalde,
elaboramos 3 videos para capacitar os cirurgides dentistas, técnicos de salde bucal, auxiliares
de saude bucal e profissionais da limpeza sobre Biosseguranca em odontologia em tempos de
COVID 109.

Através do teles saude MS abrimos novas inscri¢des para os cirurgides dentistas do curso em
EAD sobre Restauracdes atraumaticas (ART e ART modificada), para capacitar todos os profissionais
gue ainda ndo realizaram o curso, a fim de implantar o projeto no Estado de Mato Grosso do Sul.

Neste periodo serd muito importante a utilizacdo desta técnica de restauragdo dos dentes, pois
ndo se utiliza aparelhos de alta rotacdo, que produz aerossois, reduzindo o risco de transmissdo do
coronavirus.

v Atualizacdo dos profissionais cirurgides dentistas sobre diversos temas. Promover a Semana de
Prevencgdo de Cancer Bucal com distribui¢do de materiais necessarios para os municipios: Para
atualizar os profissionais cirurgiGes dentistas sobre prescricbes de medicamentos usados na
odontologia, foi enviado para todos os cirurgides dentistas do Mato Grosso do Sul, uma cartilha
de 20 paginas, com “protocolos farmacologicos”, impressa.

META 5: Ampliar a cobertura de Estratégia Saude da Familia em 5%.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de cobertura da populacdo por equipes da Estratégia
Salde da Familia.
Monitoramento anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 77,12% 82,12% %
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Ac0es desenvolvidas:
¥v" Participacdo na discussdo do Programa APS Forte em Campo Grande com a FIOCRUZ RJ;
v Realizacédo do treinamento dos coordenadores municipais de APS quanto ao Programa Previne
Brasil;
v" Coordenacdo do Comité Coordenador Estadual do Programa Mais Médicos no estado; e
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v’ Participacdo nos eventos nacionais como Férum Nacional de Gestéo da APS e Oficina Nacional
do Programa Previne Brasil.

Meta 6: Manter o cofinanciamento para apoio as acdes estratégicas de Atencdo Priméaria nos 79
municipios.

Indicador de monitoramento da meta: NUmero de municipios apoiados
Monitoramento anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 79 Manter 79 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Aplicaco de recursos anexa — PAS 2020.

Meta 7: Implementar as Politicas de Promoc¢édo da Equidade no cuidado a saude das populagdes:
negra, indigenas, quilombolas e outros grupos vulneraveis

EQUIDADE EM SAUDE

Indicador de monitoramento da meta: percentual de a¢fes de implementadas com o objetivo de fortalecer
a Politica de Promocéo da Equidade.

A meta do Plano estabelece a implementacdo da Politica de Promogdo da Equidade no Estado de Mato
Grosso do Sul. Desta forma, é compromisso da SES assegurar que as a¢cdes programadas sejam executadas ao
longo dos 04 anos de execucdo do PES.

Monitoramento anual.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida

Manter 100% da execucao das

2018 100% ~ Percentual
acdes programadas
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Neste quadrimestre avangamos no sentido de obter uma maior sensibilizacdo do gestor e
profissionais da atencdo primaria. Intensificacdo nas supervisOes e visitas técnicas para a implantacdo
da Politica Pablica nos municipios que ainda ndo estdo trabalhando intersetorialmente e em parceria
com outras institui¢cbes, por meio das reunides abaixo:

v" Subsecretaria da Igualdade Racial no Gabinete da SES com os Diretores da
SECID/SEGOV/MS;

v" Subsecretaria do LGBT e com as entidades do segmento no Gabinete da SES;

v Populacdo Indigena - SESAI/DSEI/MS juntamente com a Reunido do CONDISI/MS (Conselho
Distrital Saude Indigena) onde foram feitas orientagdes do COVID-19 a todos os Conselheiros
e lideres Indigenas no DSEI/MS;

¥v" Com instituices envolvidas no Projeto Doenca Falciforme para elaborar o Protocolo de
Atendimento/MS para todo o ciclo de vida na SES/MS;

¥v" Reunibes-Extraordinarias online do CEDRHU/MS a respeito do atendimento da salde aos
migrantes, foragidos, UNEIS;
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v" Levantamento dos dados de exames alterados dos recém-nascido (Teste do Pezinho) enviados
pelo IPED/APAE/MS para Relatério e localizacdo para monitoramento nos procedimentos
médicos e tratamento.

Ressalta-se que, no &mbito da Vigilancia Epidemioldgica, a Geréncia de Controle das Doengas
Negligenciadas realiza parceria com o Distrito Sanitario Especial Indigena - DSEI no fornecimento de
insumos, auxilio técnico e realizando inclusdo nos eventos técnicos da tuberculose e hanseniase, assim
como na participacdo no encontro Estadual de Vigilancia em Salde: Integrar vigilancia e Atencéo
Priméria.

Meta 8: Executar 100% das a¢Bes programadas em politicas de salde prioritarias com vistas a
garantia da promocao da Atencao Priméria a Saude (vigilancia alimentar e nutricional, satde bucal,
salde da crianca, da mulher, do homem, do adolescente, idoso, populacéo privada de liberdade, além
das diversidades, inclusive de género e sociais)

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de acdes de politicas de salde prioritarias
programadas e executadas.
Monitoramento quadrimestral.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2017 100 100 %
1°quadrimestre * 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
33,33%

No &mbito da saude da mulher, no dia 6 de marg¢o/2020 foi realizado na UFMS Campus Il para
todos os municipios da macrorregido de Trés Lagoas/MS Oficinas com objetivo de reduzir os 6bitos
infantis e melhorar a assisténcia prestada nos servicos de saude. Para tanto foram trabalhados os
seguintes temas:

1 — Hipertensdo - Pratica simuladores/Discussao de caso;

2 — Hemorragias no parto e pés-parto- simuladores/ Discussao de casos;

3 — Vitalidade fetal- Pratica simuladores/ Discussédo de casos;

4 — Treinamento préatico de reanimagdo neonatal.

O resultado imediato foi & capacitacdo e a sensibilizacdo de 60 profissionais sendo médicos e
enfermeiros que prestam assisténcia na rede de salde.

Destaca-se:

¥v" Realizacdo de visitas técnicas e de supervisdo aos municipios para orientacdo e avaliagdo das
atividades de APS;

v Definicdo das atribuicoes da Geréncia de APS em parceria com o Telessalde MS;

¥v" Apoio técnico aos municipios na implantacdo do Programa Salde na Hora;

ALIMENTACAO E NUTRICAO

Ac0es desenvolvidas:
¥v" Treinamento em servico na SES sobre os Programas da Geréncia Estadual de Alimentacéo e
Nutricdo aos municipios (8) — Aquidauana, Anastacio, Bonito, Cassilandia, Deodépolis, Guia
Lopes da Laguna, Inocéncia e Terenos, que houve troca de técnico;
¥ Suporte técnico e operacional via midia social e email aos 79 municipios sobre os Programas
da Area - Micronutrientes, SISVAN, Bolsa Familia, Academia da Salde e orientacdo quanto a
utilizacéo do FAN;
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Contribuigdo na escrita do “Manual de Condutas para Enfrentamento do COVID-19”, da
SES/MS;

Contribuicdo na escrita do “Nutribook Receitas Praticas e Saudaveis — sugestdes de
preparagdes”, junto a ASBRAN — Associagdo Brasileira de Nutricéo.

Web Aula no Telessaude sobre o “PNSVA — Programa Nacional de Suplementacéo de Vitamina
A”;

Web Aula no Telessatude sobre “Academia da Saude e Promoc¢éo da Alimentacdo Adequada e
Saudavel em tempos de COVID-197;

D D N N N

No que diz respeito ao controle social, permanecemos ativos nas novas mesas diretoras do
CONSEA e CAISAN. Também continuamos com cadeira no Grupo Condutor do Criancga Feliz e Comité
Gestor do Programa Bolsa Familia, que tiveram reunides antes das recomendacdes de distanciamento
social.

v CapacitacGes e Oficinas foram reprogramadas para pés pandemia.

Indicadores de desempenho no @mbito dos Programas

Indicador; Acompanhamento das Condicionalidades do PBF — Programa Bolsa Familia na Saude.
(Monitoramento semestral). O compromisso do estado de MS é a ampliacdo para 70% o acompanhamento
das condicionalidades da salde para beneficiarios do programa bolsa familia (PBF). Desta forma,
estabelecemos as seguintes acdes para este exercicio: Supervisdo e monitoramento in loco, treinamento em
servico, capacitagdes com objetivo de aprimorar a estratégia de coleta das informagdes inerentes ao Programa
Bolsa Familia.

Monitoramento

1°quadrimestre
23.47%

Alcancamos este quadrimestre o percentual acima, que se refere ao acompanhamento de
beneficiarios obrigatorios, que na rotina das unidades de satde informaram via sistema PBF e E-SUS.

Quanto aos Micronutrientes (Vitamina A, Ferro e Acido Félico), todas as metas estdo abaixo do
recomendado para o periodo, conforme Tabelas 2 e 3. Ndo tem dados do NutriSUS no periodo, pois o
programa encontra-se inativo no momento por dificuldades logisticas do Ministério da Sadde no
Momento.

2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

PNSVA —Programa Nacional de Suplementacdo de Vitamina A

DOSES de 100Ul DOSES de 200Ul
(6 a 11 meses) (12 a 59 meses)
Acompanhamento das criangas 14,69% 11,87%
Doses dispensadas 7.050 20.700

PNSF — Programa Nacional de Suplementacéo de Ferro

Criancas Gestante Gestante
Sulfato Ferroso Sulfato Ferroso Acido Félico
Acompanhamento 3,39% 21,59% 12,47%

Apo6s a descentralizacdo, o0 PNSF passou a ter baixa cobertura, porém a GEAN esta
implementando através de suporte técnico e monitoramento via sistemas de informacéo, informes em
CIB, destaques em web aula pelo Telessatde e apoio remoto a sensibilizacdo dos gestores e responsaveis
pelo programa.

Atribui-se a0 momento de Pandemia de COVID-19, a dificuldade de se cumprir as metas, uma
vez que 0s esforgos estdo voltados para superar essa barreira.

Material educativo para prevencdo da Obesidade Infantil
Folder Cartaz
Produzido 150.000 15.000
Dispensado 148.000 12.000
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Este material, distribuido parta os 79 municipios do estado, é recomendado para ser trabalhado
principalmente nos municipios com adeséo ao PSE e Crescer Saudavel, junto a escolares na prevencdo
e cuidado com a obesidade infantil.

SAN — Seguranca Alimentar e Nutricional
Total de recursos alocados Total de cestas Total de municipios Total de aldeias
(R$) distribuidas contemplados contempladas
7.643.430,00 7.200 27 83

O objetivo € a reducdo das vulnerabilidades dos povos indigenas, como 6bito infantil, baixo
peso/desnutrigdo, caréncias nutricionais, parto prematuro, entre outros.

A SES repassa recurso através de destaque orcamentario para a SEDHAST, a tabela acima
demonstra o valor repassado com e 0 nimero de cestas distribuidas neste quadrimestre. O
monitoramento das familias é realizado pelo DSEI.

SAUDE DA PESSOA IDOSA

Estima-se que em 2050, a populagdo idosa corresponderd a 15% da populagdo brasileira.
Considerando que a populagéo idosa no Estado de Mato Grosso do Sul compreende aproximadamente
244.000 pessoas, dados estes de 2012 (Fonte IBGE), é necessario preparar as equipes de Atencdo
Priméria a Saude para o atendimento desta populagao.

De acordo com levantamento estatistico, se faz necessario o aprimoramento dos profissionais
para melhorar a qualidade de vida e prevencdo de doencas na populagdo idosa, considerando eficaz o
trabalho preventivo no alcance dos resultados esperados.

Desempenho no 1° quadrimestre:

Realizacdo de Oficina de Atencdo Integral a Satde da Pessoa Idosa (Prevencédo de HIV e outras
IST, Prevencdo da Obesidade e Desnutri¢cdo na Pessoa Idosa realizada em dezembro de 2019, fizemos
0 monitoramento das agdes pactuadas pelos grupos na ocasido da oficina, através de contatos telefénicos
e WhatsApp, também através de email.

Dos 79 municipios, temos a adesdo de 42. Portanto 50% dos municipios do estado ja aderidos
ao uso da Caderneta de Saude da Pessoa Idosa.

Para 0 monitoramento dos municipios efetuamos ligacdes telefonicas, também WhatsApp,
envio e recebimentos de email. Devido a pandemia do Covid-19 e tendo a populagdo idosa bastante
vulnerabilidade e alto indice de mortalidade, especialmente os que se encontram em ILPI (Instituicdes
de Longa Permanéncia para Idosos), fizemos um levantamento de todas essas instituicdes do estado,
bem como o nimero de idosos e cuidadores a fim de serem comprados EPI (equipamento de prote¢do
individual), bem como fornecidos alcool em gel e mascaras, acdo esta que tera o apoio da Frente
Parlamentar do Idoso (que contemplara as instituicdes publicas) e fara a compra destes materiais a fim
de ndo faltar para as nossas instituigoes.

v" Elaboracdo de Projeto de Estratégias para as ILPI, a fim de coibir a proliferacdo do Covid-19
nestas institui¢des e consequente diminuigdo da mortalidade dos nossos idosos.

¥v" Web Aula Prevencéo do Covid-19 na Populagdo Idosa com o médico geriatra Dr. José Roberto
Pelegrino

v Elaboracdo de Nota Técnica com enfoque as ILPI (InstituicGes de Longa Permanéncia para
Idosos em conjunto com a Secretaria de Estado de Direitos Humanos, Assisténcia Social e
Trabalho.

¥v" Apoio ao Projeto de Extensdo da Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul com as ILPI,
dando enfoque a prevencdo do Covid-19, comecando pelas cidades de Campo Grande,
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Dourados e Aquidauana (in loco), inicialmente contemplando 526 idosos, porém nos apoiando
em outros municipios com orientacdes e aquisicao de EPI (equipamento de protec¢do individual).

SAUDE NO SISTEMA PRISIONAL

% Programado: Sensibilizar os municipios que ainda ndo realizaram a Adesdo a PNAISP e
fomentar a habilitacdo de equipes de municipios com adesao; Visitas técnicas de monitoramento
e avaliacdo dos servicos e atendimentos aos custodiados das equipes habilitadas a PNAISP.

Acoes desenvolvidas no exercicio do 1° quadrimestre de 2020: Devido a Pandemia do covid-19,
foram suspensas todas as visitas técnicas de monitoramento, avaliagcdo dos servicos e atendimentos
aos custodiados in loco por ordem do Secretério Estadual de Saide/MS, até o término da pandemia.
A adesdo dos municipios & PNAISP depende das visitas técnicas para verificar as condi¢des
estruturais e de RH dos estabelecimentos penais (Presidios, Cadeias e Delegacias). Perante esta
situacio a Area Técnica da Salde do Sistema Prisional realizou assessoria técnica e apoio
institucional para 17 municipios que solicitaram orientagdes no processo de gestdo, planejamento,
execucdo, monitoramento e para 55 municipios foi realizada avaliagdo da PNAISP através de contato
telefonico, e-mail, watts, e-Gestor e SISAB, repassando as Portarias, Notas Técnicas e Informativas
tanto do Ministério da Saude quanto do Ministério da Justica. Para tanto nesses dois indicadores néo
houve nenhuma alteracéo devido a suspensdo das visitas técnicas. Ressaltamos que todo trabalho da
area técnica ficou voltado as a¢Ges da COVID-109.

+«+ Programado - Participar em Seminarios e Oficinas com outras geréncias integrando as acdes
junto as Redes de Atenc¢do Primaria em apoio a implementacdo da PNAISP; Treinamento das
acOes a serem realizadas por Microrregides de Salde através do Telessalde; Prestar assessoria
técnica e apoio institucional aos municipios e nas 4 macrorregides de salude no processo de
gestdo, planejamento, execugdo, monitoramento e avaliacdo da PNAISP;

Acles desenvolvidas no exercicio do 1° quadrimestre de 2020: Devido aos ultimos
acontecimentos com a Pandemia do covid-19, foram reprogramados todos os eventos contendo
aglomeragdes (seminarios/encontros/forum/oficinas) de pessoas apds a pandemia. Os treinamentos
das Acdes através da Telessalde nas microrregides serdo realizados no 2° quadrimestre-2020

++ Programado - Sensibilizar os gestores municipais com os cuidados aos servidores da saiide no
Sistema Prisional e nas medidas socioeducativas em parceria com a Area da Salde do
Trabalhador municipal; Fomentar a Educacdo Permanente em Salde conforme preconiza
PNAISP.

Acles desenvolvidas no exercicio do 1° quadrimestre de 2020: Na prevencdo da Saude do
Trabalhador, os Agentes Penitenciarios e os privados de liberdade, sendo este, publico de auto risco
ao COVID-19, foi realizada a antecipacdo da campanha de vacina influenza, teste rapido aos
trabalhadores e agentes penitenciarios; Aquisicdo de materiais de consumo (EPI) como élcool gel;
sabonete; papel toalha; hipoclorito de sodio; luvas e méascaras; Compra de 3.000 metros de TNT
gramatura 80% pela comissdo de voluntariado da ASMMP e AMAMSUL, sendo confeccionados
mascaras que irdo ser doadas ao hospital regional e outros 6rgdos ou entidades que necessitarem;
Construgdo/ divulgacdo e atualizacdo do manejo/protocolos COVID-19 para todos os municipios
com privados de liberdade.
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+ Resultado do 1° guadrimestre de 2020: perante a situacdo da pandemia do Covid-19 as a¢des
da Area Técnica in loco foram transferidas para o 2° quadrimestre e continuara trabalhando de
forma on-line através de informacdes via telessalde, e-mails, whatsapp, telefone para dar
suporte aos municipios que possuem adesao e habilitagdo a PNAISP.

SAUDE DO ADOLESCENTE

Neste 1° quadrimestre, elaboramos o documento com recomendacdes no atendimento a
adolescentes em situacdo de medidas sécio educativas - UNEI de Mato Grosso do Sul. Frente a
pandemia do coronavirus (covid-19);

Realizamos a avaliacdo dos resultados alcangcados na pactuacdo de Reducdo da Gravidez na
Adolescéncia, periodo 2016 a 2019;

Divulgamos aos Coordenadores de CoordenacBes de Atencdo Primaria-APS dos indices
alcancados na pactuacdo de reducdo da gravidez na adolescéncia, e do Ranking do Estado nas metas
alcancadas do PSE.

Realizamos a sugestdo de Acbes para 0os municipios de agdes de Salde Sexual e Saude
Reprodutiva em alusdo a Semana de Prevencdo a Gravidez na Adolescéncia &s Coordenacdes de
Atencéo Primaria, e a distribuicdo de folders e cartazes para serem trabalhados principalmente nos
municipios com adesdo ao PSE e Crescer Saudavel, junto a escolares na prevencao e cuidado com a
obesidade infantil.

SAUDE DO HOMEM

A Politica Nacional de Atencéo Integral a Saide do Homem foi instituida pela Portaria 1.944
de 27 de agosto de 2009 e no estado de Mato Grosso do Sul em 2011, com o objetivo de facilitar e
ampliar o acesso com qualidade da populacdo masculina as agdes e aos servicos de assisténcia integral
a salde da Rede SUS, mediante a atuagdo nos aspectos socioculturais, contribuindo de modo efetivo
para a reducdo da morbimortalidade e a melhoria das condi¢des de salde.
OBJETIVO: Fortalecer a Atencdo Basica por meio de definicdo de politicas norteadoras aos municipios
na implantagdo/implementacéo de politicas de satde prioritarias e da qualificacdo dos profissionais com
vistas a garantia da ordenacdo das Redes de Atengdo a Saude

Para ampliar a capacidade dos municipios na implantacéo /implementacéo da Politica Nacional
de Atencdo Integral de Saude do Homem (PNAISH), na sensibilizacdo e qualificagdo dos profissionais
de saude para realizagdo do Pré-Natal do Parceiro e acolhimento humanizado do homem e favorecendo
0 acesso aos servicos de satde do SUS.

Para o 1° quadrimestre estavam programadas as oficinas descentralizadas e a realizacdo de
visitas técnicas nos Municipios. Onde a Secretaria de Estado de Salde, realizou as seguintes atividades:
- Oficinas na Macrorregido de Trés Lagoas onde 210 profissionais de salde participaram. Outra oficina
em Paranaiba com 100 pessoas com presenca dos Municipios de Camapua e Cassilandia.Uma oficina
no Municipio Aparecida de Taboado com 54 profissionais da atencdo primaria. Participou também das
oficinas o enfermeiro responséavel pela Clinica da Familia Santa Marta do Rio de Janeiro apresentando
sua experiéncia exitosa na implantagédo da politica do homem.

- Realizada visita técnica nos municipios de Ribas do Rio Pardo e Nova Alvorada do Sul, para monitorar
as consultas do Pré-Natal do Parceiro, a Lei do Acompanhante e como realizar a digitagdo da consulta
do Pré-Natal do Parceiro no sistema nacional.

- As oficinas descentralizadas para as macrorregides e microrregionais, bem como para 0s municipios
menos sensibilizados tem mostrado excelente resultados.
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Quanto ao resultado das oficinas pode-se dizer que alcangamos nossos objetivos com a
sensibilizacdo dos profissionais que de fato sdo responsaveis pelo cuidado (tanto da atencdo primaria
quanto da média e alta complexidade) e da importancia na construgdo da PNAISH nos municipios.

A Politica Nacional de Atengdo a Satide do Homem (PNAISH), da énfase a necessidade de
mudancas de paradigmas em relacdo a percepcdo masculina sobre o cuidado com a sua salde e da sua
familia. Considerando essencial, além dos aspectos educacionais, sociais e culturais entre outras acdes,
gue os servigos publicos de satde sejam organizados de modo a acolher e fazer com que 0 homem sinta
se integrado com 0s servigos oferecidos.

» OBJETIVO 1.2: Garantir a transversalidade das a¢des de Vigilancia na Atencéo a Saude

Meta 1: Ampliar em 50% o ndmero de hospitais notificantes de eventos adversos no sistema
NOTIVISA.

Indicador de monitoramento da meta: Namero absoluto de hospitais notificantes no sistema NOTIVISA
(Monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 10 15 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 20 quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

NA

Ac0es descritas na diretriz 7 — educagéo em saude

Meta 2: Monitorar 100% das acdes de Vigilancia em Salde nos servicos de saude, visando a
seguranca do paciente e a qualidade dos servigos prestados & populacao

Indicador de monitoramento da meta: % de inspecdes sanitarias realizadas nos diferentes servicos de salde
sob a competéncia da VISA Estadual (Monitoramento quadrimestral).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 20 quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

46 inspecdes
realizadas = 74%

Em margo, em decorréncia das primeiras medidas de isolamento social e seguindo as orientagdes
do Ministério da Salde e da OMS para evitar aglomeragOes, as fiscalizagcbes de rotina foram
interrompidas, as viagens foram canceladas e as licencas sanitarias foram prorrogadas para ndo
prejudicar os servigos de salide que precisaram das mesmas para comprar insumos e equipamentos em
regime de urgéncia. Ao mesmo tempo, as equipes de fiscalizagdo foram direcionadas para o
enfrentamento da pandemia, participando de barreiras sanitarias, de definicdo de protocolos que
precisavam ser criados, de comités de emergéncia, de fiscaliza¢es direcionadas, além da assisténcia
aos municipios no combate ao novo corona virus.

Apesar do resultado alcancado nas fiscalizagcbes de rotina estar abaixo da meta, para o 2°
quadrimestre, & medida em que a situacdo da pandemia se apresente sob controle, a meta sera retomada.
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Demonstrativo dos servicos fiscalizados no 1° quadrimestre de 2020

Servicos fiscalizados 1° quadrimestre 2020 — total 46 servicos

14 Hospitais com UTI, 02 Hospitais Gerais, 01 Clinica Oftalmoldgica com Transplante de Cornea;
01 servigo de Esterilizagio por Oxido de Etileno; 07 servigcos de Quimioterapia; 03 servico de
Radioterapia; 02 servicos de Terapia Renal Substitutiva; 03 Agéncias Transfusionais; 01 servico de
Hemodindmica; 01 servigo de Medicina Nuclear; 01 Instituto de Medicina Legal - IML; 01 IndUstria
de Produg&o de Alcool; 01 veiculo para transporte de material bioldgico; 01 veiculo para transporte
de gases medicinais; 01 servico movel de atendimento a urgéncias (ambul&ncias de resgate); 05
veiculos (ambul&ncias) no municipio de Inocéncia em atendimento ao Ministério Publico; 01 Centro
de Atencdo Psicossocial - CAPS. Foram realizadas 08 inspe¢des em atendimento ao Ministério
Publico. Foram recebidas 02 denuncias e apurada 01.

As outras acdes de monitoramento de indices e de coleta de produtos para analise fiscal, foram
temporariamente paralisadas em decorréncia da pandemia.

ACOES DA CEVISA/DGVS/SES/MS NO COMBATE A PANDEMIA COVID-19

Neste quadrimestre, a SES/MS através de sua equipe de Vigilancia Sanitaria, desenvolveu agoes
visando a prevencao da disseminacdo do coronavirus (SARS-CoV-2), agente causador da COVID-19,
como apresentado a seguir:

BARREIRAS SANITARIAS
Participou ativamente da acéo de barreira sanitaria na repatriacdo dos brasileiros que estavam
na Bolivia, nos dias 03 e 04 de abril de 2020, que desembarcaram em Campo Grande/MS.

Nesta agdo de barreira sanitaria foram realizadas a¢es como aferi¢do da temperatura corporal
dos passageiros, verificacdo e/ou relato de outros sintomas gripais, divulgacéo das medidas de prevencéo
ao COVID-19 e recomendacédo de isolamento domiciliar, além do encaminhamento da notificagdo de
possiveis casos suspeitos para vigilancia epidemiol6gica municipal de Campo Grande, para
acompanhamento.

ACAO DE BARREIRAS SANITARIAS EM
ACOLHIMENTO AOS REPATRIADOS

Data Quantitativo Desembarque
06/2br 1 &5 ih1is 1: 45
Chegada: : Campo Grande

Passageiros

21h30
) Onibus 2: 44
Chegada: Passageiros Campo Grande
2h30 g
07/abr Ol AISEFE2 Campo Grande

Passageiros

Chegada: | Onibus 4:50
21h30 Passageiros
08/abr

Chegada:
01h20

Campo Grande

Onibus 5: 44

) Campo Grande
Passageiros
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Em parceria com o Corpo de Bombeiros, a Vigilancia Sanitaria Estadual vem atuando
diariamente na barreira sanitéria instalada no Aeroporto Internacional de Campo Grande, desde o dia
30/03/2020, na triagem e monitoramento dos passageiros que desembarcam em Campo Grande/MS.

Nesta acdo de barreira sanitaria estd sendo realizada a aferi¢do da temperatura corporal dos
passageiros, verificacdo e/ou relato de outros sintomas gripais, divulgacdo das medidas de prevencao ao
COVID-19 e recomendagdo de isolamento domiciliar, além do encaminhamento da notificacdo de
possiveis casos suspeitos para vigilancia epidemiolégica municipal de Campo Grande, para
acompanhamento.

v' Barreira sanitaria Aeroporto:
Com a chegada de 02 voos diariamente a Campo Grande, com média de desembarque de 95
pessoas/voo, esta a¢do j& atendeu a aproximadamente 4000 passageiros, até o dia 30 de abril.

PARTICIPACAO NO COMITE DE OPERACOES DE EMERGENCIAS (COE) DA SECRETARIA
DE ESTADO DE SAUDE

Participamos e contribuimos, através da equipe CVISA, no COE MS elaborando resolugdes de
orientagdes técnicas para servicos e elaboracao de protocolos e fluxos de acéo, tais como:

- Orientagdes técnicas para servigos da area de alimentos (estabelecimentos comerciais, servicos
de alimentacdo, consumo e higienizacdo de alimentos, central de abastecimento e Unidade de
Alimentacdo Hospitalar) e divulgacdo para as vigilancias sanitarias municipais para conhecimento e
aplicacdo em seu territorio;

- Participacéo na elaboracéo do Plano de Contingéncia Estadual.

- Nota Técnica sobre manejo de cadaveres.

- Nota Técnica sobre limpeza e desinfeccdo de ambientes.

- Nota Técnica sobre transporte intermunicipal de pacientes em hemodialise.

- Nota Técnica sobre Transporte intermunicipal e interestadual.

- Nota Técnica sobre servigos odontoldgicos.

- Questionario de barreira sanitaria.

ACAO NOS SERVICOS DE SAUDE:

Realizamos inspecdo sanitaria nos hospitais de Campo Grande, Dourados, Trés Lagoas e Nova
Andradina, totalizando 23 hospitais, com especial atencdo nas instituigbes que dispdem de leitos de
unidades de terapia intensiva, com o objetivo de verificar as medidas adotadas para assisténcia a
possiveis pacientes com COVID-19. A inspecao sanitaria focou nas medidas de prevencdo e controle
que a instituicdo hospitalar adotou, bem como a verificagdo de protocolos, fluxos de atendimento e
treinamento das equipes frente ao coronavirus. Foi observada também a capacidade instalada de leitos
destinados aos pacientes confirmados positivos (leitos/alas reservadas, equipe especifica/ coorte de
pacientes), além da disponibilidade de equipamentos de protecéo individual (EPIs) para a equipe da
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assisténcia. Os hospitais que apresentaram situacdes em desacordo com as normas sanitarias vigentes,
em especial as relativas a prevencdo ao COVID-19 foram notificados para adequagao.

Foi emitida notificagdo sanitaria aos Bancos de Leite Humano (BLH) e Postos de Coleta de
Leite Humano (PCLH) instalados no estado para a adocdo imediata das medidas e recomendacGes
estabelecidas pela NOTA TECNICA N° 5/2020-COCAM/CGCIVI/DAPES/SAPS/MS, quanto as
condutas para a realizacdo de doacéo de leite materno aos bancos de leite humano e postos de coleta de
leite humano no contexto da infecgdo coronavirus (SARS-CoV-2) e NOTA TECNICA N° 7/2020-
DAPES/SAPS/MS, sobre a amamentagdo em eventuais contextos de transmisséo de sindromes gripais;

APOIO E ACOMPANHAMENTO DAS VIGILANCIAS SANITARIAS MUNICIPAIS

Com o intuito de colaborar com as equipes locais de VISA no contexto da COVID-19, foi
encaminhado um Formulario para levantamento das agdes realizadas pelas vigilancias sanitarias
municipais, para melhor direcionamento do apoio técnico da CVISA aos municipios e valorizagdo e
indicacdo das melhores experiéncias aos demais, a fim de que se possa harmonizar a atuacdo da VISA
em todo estado, considerando o perfil epidemiologico e a autonomia municipal.

Contando com a participagdo de 47 municipios respondentes, obtivemos resultados relevantes
para possivel controle da disseminagdo do coronavirus nestes municipios.
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Observou-se que 98% dos municipios publicou legislagdo especifica contendo medidas de
prevencdo ao COVID-19, sendo que em 100% dos municipios participantes verificou-se a
obrigatoriedade de disponibilizagéo de dispensadores com solugéo alcoolica em pontos estratégicos nos
estabelecimentos comerciais, assim como o uso obrigatorio de mascaras pelos funcionarios nos servigos
de alimentos.

Em 76% dos municipios, a VISA integra de maneira efetiva o Comité Municipal de
Enfrentamento ao COVID-19.

Quanto a disponibilizacdo de equipamentos de protecdo individual (EPIs) para a equipe de
fiscalizagdo, a maioria dos municipios (96%) dispde de méscaras e luvas descartiveis para uso em
servico e também dispde de alcool em gel para desinfeccdo das méos e alcool liquido para desinfecgdo
de superficies.

Dentre as acdes realizadas pela VISA municipal, destacam-se a orientacdo sanitaria ao comércio
em geral, com especial atencéo aos servicos de alimentos e a fiscalizagdo do cumprimento da legislacéo
municipal, com apresentagdo de percentuais de 96% e 89%, respectivamente.

Quanto a participacdo em barreiras sanitarias juntamente com outros 6rgaos nas rodovias, 30%
das VISAs municipais relatou a participagdo. E somente 02 municipios, apontaram a barreira sanitéria
em fronteiras como acdo de VISA, até més de abril de 2020.

ACOES DA GTMED - Geréncia Técnica de Medicamentos

Em 12/02/2020: Realizacdo de treinamento/capacitacdo no Telessalde MS: Os riscos da

automedicacao na dengue e cuidados prestados pelo farmacéutico na dengue.

Publico alvo: Populacéo e profissionais de saude.
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Tabela 13. Atendimento realizados na GTMED 1° Quadrimestre de 2020.

Balangos e Pareceres Entrega Abertura de Medicamentos Baixa de
mapas Técnicos Receituario Livros vencidos Resp.
conferidos da emitidos Amarelo (Preparo de (n° de Técnica de
Port. 344/98 (Notificacdo de | Quimioterapiae | recebimentose | Farmécias

Receita A) dispensagéo conferencias)
medicamento)

Misoprostol 014 NRA 017 livros 08 025

026 1410 taldes

20 municipios

Talidomida Nota 00

04 técnica

08

e Elaboragdo de 08 notas técnicas para 0 COE/MS visando enfrentamento da COVID-19;

e Elaboragdo de 04 Pareceres Técnicos para 0 COE/MS;

e Elaboragdo de 02 minutas de resolugdo SES: Resolu¢do SES n° 19/2020 e Resolucdo SES que
autoriza venda de alcool etilico liquido a 70% nas farmécias, drogarias, mercados e supermercados
em MS;

e Elaboragdo de 03 Recomendagdes Técnicas para 0 COE/MS:

» Recomendac0es técnicas para a realizacao teste rapido em farméacias
» Recomendac&o técnica para Transporte Coletivo Intermunicipal de Passageiros
» Informag0es gerais alcool e coronavirus (SARS-COV-2)

Dia 10/03: Farmacias séo fiscalizadas em Trés Lagoas em acao conjunta com fiscais da Vigilancia
Sanitéria Estadual, Municipal e do CRF/MS.

Fiscalizagdo realizada para apurar denuncias recebidas pelos canais de Ouvidoria SUS Estadual
e do Conselho Regional de Farmacia. Na data foram fiscalizadas duas farmécias privadas de Trés
Lagoas, nas quais foram encontradas vérias irregularidades. A acdo conjunta foi coordenada pela
Vigilancia Sanitéaria Estadual e 0 CRF/MS foi acionado para apura-las e tomar as providéncias cabiveis,
no ambito de atribui¢cdo do Conselho, com vistas a apurar a conduta do farmacéutico que figura como
responsavel técnico do estabelecimento.

Durante a inspecdo em uma das farmécias foram encontradas as seguintes irregularidades:
transmissdes da movimentagdo de medicamentos psicotropicos ao SNGPC em atraso desde 25/02/2020;
encontrada receita em branco carimbada por cirurgido-dentista; irregularidades no estoque de
medicamentos psicotropicos, no qual foi lavrado termo de notificagdo pela visa municipal com prazo
para apresentacdo de justificativa e defesa. A farmacéutica responsavel foi notificada para apresentar
justificativa ou defesa perante o CRF/MS das infragGes encontradas.

Em outra drogaria, os fiscais constataram as seguintes infragdes: antibidticos sem escrituracdo
no SNGPC; transmissdes da movimentacdo de medicamentos psicotropicos ao SNGPC em atraso desde
janeiro de 2020; medicamentos mantidos em mas condi¢cBes de armazenamento, em ambiente ndo
climatizado, sem controle de temperatura e acima dos 30°C. O estabelecimento foi autuado pela Visa
municipal e a farmacéutica responsavel foi notificada pelo fiscal do CRF/MS para apresentar
justificativa/defesa da situacédo encontrada.
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Dia 30/04 - Investigacdo de denuncia na sede do laboratério Multilab que realizava exames para
covid-19 sem estar licenciado e emitia resultados falsos-positivos para doenga, oriundos de testes
rapidos realizados em uma unidade localizada na Di - imagem.

Equipes das Vigilancias Sanitarias estadual e municipal interditaram e suspenderam a realizacéo
de exames para covid-19 nos dois laboratérios particulares de Campo Grande.

Na Geréncia de Processos Sanitarios realizou 0s seguintes servigos:

e Emissdo de 64 Certiddes de Tramite;

e Emissdo de 12 Licencas Sanitarias;

e Emissdo de 08 prorrogacdes de Licenca Sanitaria;

e 16 InstrucBes de processo de Licenga Sanitaria

e 14 instrugdes de processo de Infragdo Sanitéria (processo Administrativo Sanitério)

e 16 decisdes de primeira instancia em processos de Infragdo Sanitaria

Devido a pandemia de Coronavirus SARS Cov-2 ndo houve treinamento in loco em processo

administrativo sanitario para 0s municipios nesse periodo.

Vigilancia Epidemioldgica

No controle de Zoonoses realizamos o monitoramento dos pacientes com Leishmanioses
Visceral e Tegumentar, orientando médicos e enfermeiros quanto ao diagndstico oportuno, bem como
o0 tratamento adequado para cada caso especifico. Também publicou o informe epidemioldgico de
leishmaniose visceral humana n® 01/2020, no site da SES, no intuito de informar e atualizar os
municipios e a populacédo sobre a situacdo epidemiolégica do agravo no estado de Mato Grosso do Sul.

Para o Controle das Doencas Negligenciadas, realizamos mensalmente o monitoramento do
banco de dados dos agravos de tuberculose e hanseniase, ressaltando o preenchimento correto por parte
dos municipios, evitando duplicidades, tratamentos inadequados, monitoramento de recidivas,
retratamentos, resisténcias medicamentosas, realizacdo de exames e exames de contatos. Além de
monitorar os sistemas de Infec¢do latente da Tuberculose IL-TB e o Sistema de Tratamentos Especiais
da Tuberculose SITE-TB, quadrimestralmente é monitorado a meta de Sintoméaticos Respiratorios (1%
da populacdo municipal e 2% da populacdo indigena). Todos os pedidos de medicacdo dos agravos sao
recebidos pelo Programa Estadual, onde sdo verificados notificagbes e tratamentos corretos para
liberacgdo, evitando subnotificacdo, tratamento correto e acompanhamento oportuno.
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Meta 3: Encerrar 80% dos casos de doengas de notificacdo compulséria imediata (DNCI) em até
sessenta dias no SINAN

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de registros de DCNI, por unidade de residéncia,
encerrados dentro de 60 dias (monitoramento quadrimestral).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 60,3% 80% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
81,2%

O Estado de Mato Grosso do Sul no 1° quadrimestre atingiu um total de 81,2% de
encerramento oportuno das notificacdes imediatas, com 48 notificacdes inseridas e 39 encerradas
oportunamente.

Na macrorregido de Campo Grande, dos 34 municipios apenas 08 notificaram. Foram inseridas
30 notificagBes, destas 90% (27) foram encerradas oportunamente. Coxim encerrou 50,0% das
notificagcdes. Aquidauana, Bodoquena, Campo Grande, Chapad&o do Sul, Pedro Gomes, Rio Verde de
Mato Grosso e Sdo Gabriel do Oeste, encerraram acima da meta pactuada (80%).

Da macrorregido de Dourados 07 municipios, inseriram 12 notificacdes e destas apenas 58,3%
(07) foram encerradas oportunamente. Os municipios de Deodapolis, Itaquirai, Ponta Pord néo
encerraram suas notificages. Encerraram oportunamente suas notificaces imediatas Caarapd, Mundo
Novo e Nova Andradina.

Na macrorregido de Trés Lagoas, 4 municipios inseriram 4 notificacdes, destas 75% (3) foram
encerradas oportunamente. Apenas Bataguassu ndo encerrou durante o prazo estabelecido. Cassilandia,
Inocéncia e Trés Lagoas encerraram oportunamente suas notificacoes.

Na Macrorregido de Corumb@, foram inseridas neste quadrimestre 2 notificagdes com 100,0%
de encerramento, sendo 0 municipio de Corumba o Unico notificante.

Realizadas atividades de rotina referentes de suporte técnico aos 79 municipios de Mato
Grosso do Sul quanto ao recebimento diario de lotes, preenchimento de notificaces e elaboracdo de
relatérios e consultas, especialmente dos agravos de IST, Tuberculose e Hanseniase, Dengue,
Chikungunya e Zika, cujos responsaveis municipais apresentam dificuldades na sua elaboragdo. Envio
semanal aos municipios do relatério de controle de recebimento de lotes e controle de notificacbes das
semanas epidemiolégicas.

Elaboragdo e encaminhamento de 16 lotes com as atividades do SINAN para o Ministério da
Saude, referentes aos arquivos de dados dos 79 municipios do Estado; envio de 04 relatérios dos
arquivos da MRCG, a Coordenaria Regional de Saude do Trabalhador; elaboragdo e encaminhamento
de 04 relatérios referentes a Saude Indigena para a Coordenaria Estadual da Satde Indigena.

Foram elaborados relatorios dos casos notificados de dengue 2019/2020 e demais doencas de
notificagdo compulsoria e de notificagdo compulsoéria imediata até 24/04/2020, habilitagdo de novos
usuarios, suporte e orientacao aos NOVOoS responsaveis municipais quanto ao uso dos programas do Grupo
Sinan (Net e Web), criacdo de senha e habilitacdo para utilizagdo dos programas Web, geragéo e envio
de relatérios de encerramentos oportunos, orientagdo quanto a problemas na geracdo de base DBF,
recuperacao de base de dados, reinstalacdo e reconfiguracdo dos geradores de Relatérios e Tabwin, e
atualizacdo e envio de lotes semanais para os municipios de Aral Moreira, Anastacio, Anténio Jo&o,
Coronel Sapucaia, Itaquirai, Ponta Pora, Paranhos, Terenos, Dourados, Alcindpolis, Amambai,
Bodoquena, Angélica, Bataypord, Bela Vista, Camapud, Miranda, Porto Murtinho, Brasilandia,
Caarap6, Campo Grande, Cassilandia Costa Rica, Jaraguari, Guia Lopes da Laguna e Nova Andradina.
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Vigilancia Epidemioldgica

Durante o 1° quadrimestre, realizamos, através da equipe de vigilancia epidemioldgica, o
monitoramento e orientagdo dos 79 municipios quanto ao encerramento adequado e oportuno das fichas
inseridas no SINAN, através de e-mails, whatsapp e telefonemas.

No ambito do controle de Doencas Endémicas realizamos as andlises dos bancos de dados do
Sinan Online e Sinan Net e solicitamos encaminhamentos oportunos dos pacientes que nele constam.
Para o controle da Influenza e Doencas Respiratdrias realizamos as analises dos bancos de dados SIVEP
GRIPE e E-SUS VE e solicitou encerramentos oportunos dos pacientes que nele constam.

Meta 4: Manter 100% das estratégias voltadas a reducdo dos riscos e agravos a satlide com integracéo
entre Atencao Primaria a Saude e Vigilancia em Saude

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de estratégias implementadas
(monitoramento anual).
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% Manter 100% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Neste quadrimestre promovemos o Encontro Estadual de Vigilancia em Saude: Integracéo,
Vigilancia e Atencdo Primaria, reuniu cerca de 3,5 mil agentes de endemias, profissionais da satde que
atuam nas salas de vacina, coordenadores de atengdo primaria e vigilancia em salde, técnicos de
zoonoses e outros servidores dos 79 municipios, para debater acdes de prevengdo e manejo das
arboviroses e demais doencas infecto-contagiosas, como Coronavirus, Dengue, Zika, Chikungunya,
Febre Amarela, Tuberculose, Hanseniase, Sarampo, Influenza, Raiva, Leishmaniose, entre outros nos
dias 17 e 18/02.

Vigilancia Epidemioldgica
Ac0es do Periodo:

Zoonoses - liberamos o quantitativo de 702 doses de soro antirrabica humano, 11.089 doses de vacina
antirrabica humana e 11.250 doses de vacina antirrabica canina aos 79 municipios entre 0s meses de
janeiro e abril de 2020.

Doencas Endémicas - disponibilizamos o cartdo de acompanhamento de Dengue e o Fluxograma de
Manejo Clinico da Dengue para os 79 municipios do estado.

Influenza e Doencas Respiratdrias — elaboracdo de arquivos de midia (banners digitais e videos)
voltados a populacdo, sobre medidas de prevencdo, etiqueta respiratoria, isolamento de sintomaticos
respiratorios, uso de mascaras, entre outros.

IST/Aids e Hepatites Virais - distribuiumos 2.940 latas de férmula infantil primeiro semestre para o
atendimento as criangas expostas ao virus do HIV/AIDS e ao virus do HTLV, condi¢bes em que a
amamentacdo é contraindicada, considerando que a transmissdo vertical desses dois agravos se da
também pelo aleitamento materno. A diminuicdo dos riscos de exposi¢do ao HIV foi realizada com a
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distribuicdo de insumos de prevencdo, e foram distribuidos aos 78 municipios de MS 0s insumos
relacionados a transmissdo sexual do HIV e outras IST, com a distribuicdo dos seguintes insumos:

v" Preservativo masculino: 967.808 unidades

v Preservativo feminino: 10.850 unidades

v Gel lubrificante: 141.500 unidades

Além dos insumos, infirmados acima, distribuimos para a Campanha alusiva ao Carnaval,
camisetas e materiais educativos para 0s municipios e para as Organizac6es da Sociedade Civil (OSCs)
trabalharem com a populagdo o conceito da Prevencdo Combinada ao HIV e as ISTs.

Ainda no contexto da prevencdo, montamos o Tunel das Sensa¢es no Encontro Estadual de
Vigilancia em Saude: Integrar Vigilancia e Atencdo Primaria, realizado no Centro de Convencdes
Rubens Gil de Camilo, nos dias 17 e 18/02/2020 com o intuito de conscientizar os participantes sobre a
importancia do uso dos preservativos na prevencao do HIV, ISTs e Hepatites Virais. A atuacdo dos
técnicos da geréncia nas diversas comissdes e comités de salde que desenvolvem atividades inerentes a
area, garantem as discussfes dos temas em diversas instancias e facilita parcerias intersetoriais e
interinstitucionais (GT de Saude Prisional, do GT de descentralizacdo do manejo do HIV para a atencéo
basica, Comité de prevencdo da transmissdo vertical, Comité de controle de hemoderivados do
HEMOSUL, Comité de investigacdo de infeccbes congénitas, Comissdo Intersetorial de IST/AIDS
Hepatites Virais e Outras Doencas Infecciosas).

Destaca-se a parceria com o Ministério da Saide e LACEN de Mato Grosso do Sul, para
viabilizacdo do compartilhamento dos equipamentos Rede Nacional de Carga Viral do HIV e Hepatites
Virais para a rotina de SARS CoV2, em apoio a emergéncia de satde publica causada pela pandemia de
COVID-19, sem prejuizos as rotinas de carga viral de HIV e Hepatites Virais do estado de Mato Grosso
do Sul.

Doencas Negligenciadas - referente ao Tracoma, realizamos analise e acompanhamento dos dados
inseridos no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo — SINAN, sendo um agravo que ndo é
de notificagdo, deve ser inserido os dados das atividades realizadas no campo consulta opcéo inquérito
de tracoma. Adequacdo das atividades planejadas a serem executadas pela equipe de salude de forca
tarefa nos municipios no auxilio da execucdo dos exames oculares em escolares da rede publica,
conforme novo calendario escolar devido a pandemia do Coronavirus (COVID-19). Como medidas de
prevencdo as aulas foram suspensas e 0 que inviabilizou as atividades realizadas dentro da escola.

Doencas Agudas e Exantematicas - elaboramos a Nota Técnica de Meningite n° 1/2020 e divulgamos
aos municipios com orienta¢Ges para prevencgéo e controle das Meningites conforme Guia de Vigilancia
e Salde/Ministério da Saude, devido as inconsisténcias do banco de dados, padronizar o fluxo e
qualidade das amostras a serem encaminhadas ao LACEN. Realizamos 0 monitoramento de situacao de
salde dos municipios, para detecgdo de surtos e outros agravos com o objetivo de contribuir para
melhorar a qualidade da atencdo a saude no enfrentamento a prevencdo de doencas imunopreveniveis.

Também acompanhamos o SINAN Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdo e BNS/
Notificagdes Semanais, para deteccdo precoce dos eventos e agravos alusivos a salde da populagéo.
Orientamos os profissionais de saude por telefone para realizagdo de a¢des de vigilancia, diagnostico e
controle dos agravos relacionadas a esta geréncia. Realizamos monitoramento dos profissionais de satde
nos 79 municipios e 09 Regionais de Saude. Atuamos sistematicamente na vigilancia epidemioldgica
dos agravos de notificacdo compulsoria/ imediata e suas evolugdes para reforcar as acdes de prevencdo
das doencas imunopreveniveis.

Registro de Cancer —foi dada a continuidade do trabalho de supervisdo e monitoramento dos Registros
Hospitalares de Cancer — RHCs, implantados nas institui¢cbes: hospital Regional de Campo Grande,
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Hospital Universitario Maria Aparecida Pedrossian, Sociedade Beneficente de Campo Grande e Santa
Casa de Corumbd, pois estavam atrasados com a meta anual, estabelecida pelo Instituto Nacional de
Cancer José Alencar Gomes da Silva — INCA/Ministério da Salde, que é o envio de um banco de dados
de cancer consolidado (com diferenca de dois anos do ano vigente) e inconsisténcias nas informacoes
dos bancos de dados que ja haviam sido consolidados e disponibilizados ao INCA no Integrador
RHC/INCA/MS (plataforma para o recebimento dos dados dos RHCs de todo pais).

Essas instituicdes sdo credenciadas pelo Ministério da Saude — MS, como Unidade de Alta
Complexidade em Oncologia — UNACON (Portarias n° 458/SAS/2017/MS e portaria n°
140/2014/SAS/MS), que determinam que os RHCs devem estar cumprindo a meta anual supracitada e
com as demais demandas pertinentes a0 RHC normalizadas, que caracterizam que o seu funcionamento
estd adequado, assegurando a habilitagdo como UNACON.

Foi realizada, no RHC da sociedade Beneficente de Campo Grande, supervisdo in loco e
analise da qualidade das informacg6es dos bancos de dados consolidados (dos anos 2016 e 2017), onde
foram encontradas incompletudes no preenchimento das varidveis da ficha de registro de tumor, que
precisam ser aprimoradas.

Realizamos também, o monitoramento via integrador RHC/INCA/MS do RHC do “Hospital
Regional de Campo Grande”, pois ndo cumpriram as metas do envio dos bancos de dados de cancer ao
INCA, para os anos 2017 a 2019. No ano 2017 deveriam ter consolidado (o banco de dados de cancer
do ano 2015) — informaram que fizeram o levantamento desses dados, porém, ndo enviaram ao INCA,;
no ano 2018 (o banco de dados de cancer do ano 2016) e no ano 2019 (o banco de dados de cancer do
ano 2017). Foram comunicados da necessidade de regularizarem a meta e da realizacdo de uma
justificativa do motivo pelo qual ocorreu esse atraso, para ser repassado ao INCA - 6rgdo do Ministério
da Saude, que deve ser informado anualmente da situagdo desse RHC. Foi ressaltado a eles, que a
instituicdo é credenciada como UNACON e para manterem a habilitacdo, devem estar em dia com a
meta.

O RHC do “Hospital Universitario Maria Aparecida Pedrossian”, foi notificado da pendéncia
da meta do ano 2019 (consolidacdo do ano 2017), que devia ter sido cumprida em 1° de setembro/2019,
data determinada pelo INCA, que foi prorrogada para janeiro/2020, pela geréncia do Registro de Cancer
da SES/MS. Apo6s contato com a instituicdo (Chefia da Divisdo de Gestdo do Cuidado de Atencdo a
Saude), foi acordado outro prazo para envio, dia (30/04/2020), em que foi cumprido a meta.

O RHC da “Santa de Misericordia de Corumbad-MS”, também foi contatado, pois também
estavam com pendéncia, ndo haviam cumprido as metas para os anos 2018 (consolidacdo do banco de
dados de céncer do ano 2016) e do ano 2019 (consolidacéo do banco de dados de cancer (do ano 2017).

Os dados provenientes dos RHC tém sido usados para aprimorar a assisténcia prestada aos
pacientes com neoplasia maligna, pois tracam o perfil da clientela, evidenciam aspectos demograficos,
mostram 0s recursos que sao usados no diagndstico e tratamento, acompanham a evolugéo da doenca e
o estado geral dos pacientes ao longo do tempo. Se constituem também importante instrumento de apoio
a formulacdo da Politica Nacional de Atengdo Oncoldgica, ao planejamento de saude, a avaliacdo da
qualidade da atividade assistencial e como subsidio para a elaboracdo de pesquisa clinica e trabalhos
cientificos.



GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

» OBJETIVOL.3: Qualificar as a¢des de Vigilancia em saude

Meta 1: Alcancar o percentual de 75% das vacinas selecionadas do calendario nacional de vacinacéo

das criangas menores de dois anos de idade.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de estratégias implementadas (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 49,36% 75% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

NA

Vigilancia Epidemioldgica

Realizamos o0 abastecimento dos 79 municipios com os imunobioldgicos que compdem o
Calendario Bésico de Vacinagdo instituido pelo Ministério da Salde, e também, o monitoramento da
cobertura vacinal para que os mesmos tivessem ciéncia e que realizassem uma atualizacdo dos dados no
sistema de informag&o do Programa Nacional de Imunizagdo. No més de marco foi realizada a web
Reunido sobre a 22° Campanha Nacional contra a Influenza e Campanha Indiscriminada contra o
Sarampo de 20 a 49 anos com participa¢do dos 79 municipios. Planejamento, organizacao e realizagdo
da 22° Campanha Nacional contra a Influenza e Campanha Indiscriminada contra o Sarampo de 20 a 49
anos com participagdo dos 79 municipios (em andamento).

Meta 2: Realizar acOes voltadas ao controle de vetores e vigilancia epidemioldgica das arboviroses,
leishmaniose, bem como capacitagdes, supervisdes, apoio logistico com maquinas de UBV, insumos
para tratamento dos pacientes, apoio ao projeto wolbachia, atingir pelo menos, 6 ciclos de visitas
domiciliares de cobertura de imdveis visitados pelo controle das arboviroses, com 80% de cobertura
em cada ciclo, visando ampliar a capacidade de resposta dos municipios as emergéncias em saude
publica.

Indicador de monitoramento da meta: NUmeros de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura
(monitoramento anual).

Ano base

Linha de Base

Meta do PES 2020-2023

Unidade de Medida

2018

4

6

unidade

Monitoramento

1°quadrimestre

2° quadrimestre

3° quadrimestre

Anual 2020

NA

Nas acOes da sala de situacdo, definiu as prioridades das informagdes junto os setores
envolvidos, elaboracédo de boletins da dengue, desenvolvimento de aplicagdes em Bl com integragéo de
varios bancos, de dados de informacdo em Saude e treinamento para utilizacdo das ferramentas de BI
para o0s setores.

Controle de Vetores

Através da equipe técnica de Controle de Vetores das Arboviroses, capacitamos, neste periodo,
os Coordenadores Municipais de Controle de Vetores dos 79 municipios do Estado, e capacitacdo para
Agente de Combate as Endemias do municipio de Figueirdo, além da participacdo de 03 técnicos no
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Curso ocorrido em Brasilia, promovido pelo Ministério da Satde para manipulagdo do inseticida Cielo
ULV;

Destaca-se, ainda, a participagdo em eventos: encontro entre o municipio de Corumba, técnicos
do Ministério da Saude e representantes do Ministério da Satde da Bolivia para discutir a situagdo da
dengue na fronteira; participacdo através de contagem de ovos de Aedes aegypti (semanalmente)
relativos ao projeto de monitoramento entomol6gico através de armadilhas de oviposi¢do proveniente
do municipio de Laguna Carapa; e, apoio a implantacdo de projeto de monitoramento de Aedes aegypti
através de armadilhas de oviposi¢cdo no municipio de Deodapolis e as atividades de transporte de
equipamentos de aplicacdo de inseticida para oficina em Campo Grande; Apoio as atividades de
descarga de insumos provenientes da SES para o NRS.

Realizamos a revisdo dos 10% das larvas de culicideos provenientes das atividades
entomoldgicas referente ao programa de Controle e combate ao Aedes aegypti (de todos 0s municipios
das macros regides); A visita técnica com supervisdo, assessoria técnica ou ainda capacitacdo no ambito
do controle de vetores dos municipios, obedeceram a critérios de importancia epidemiolégica e
entomoldgica, como: casos notificados e ou confirmados de Dengue, Chikungunya e Zika, indice de
infestacdo predial (LIRAa/LIA), disperséo vetorial, incidéncia ou ainda aspectos relacionados com o
gerenciamento e organizacdo das operagdes de campo.

Assim foram realizadas 31 visitas aos municipios nos meses de fevereiro e margo de 2019, nos
municipios em conjunto com as equipes técnicas de controle de vetores locais nos meses de fevereiro e
marco de 2020, com os respectivos nimeros de visitas no quadrimestre foram: Ponta Pord; Sete Quedas;
Sidrolandia; Nova Andradina; Rio Brilhante; Paranaiba; Bodoquena; Miranda; Corguinho; Bela Vista,
Bonito; Jatei; Guia Lopes da Laguna; Rio Verde; Nova Alvorada do Sul; Brasilandia; Bandeirantes; Sdo
Gabriel do Oeste; Ribas do Rio Pardo; Dois Irméos do Buriti; Chapadédo do Sul; Deodapolis; Gléria de
Dourados; Vicentina; Fatima do Sul; Agua Clara; Coxim; Maracaju; Bataguassu; Camapud; Corumba;
Bataipora; Jaraguari; Terenos.

Nas visitas realizadas foram procedidos aferi¢cdo dos equipamentos de aplicacdo de inseticidas,
avaliacdo das atividades de campo, assessoria técnica, reunido com coordenadores municipais de
vigilancia epidemioldgica, vigilancia sanitéria, atencdo basica, controle de vetores e secretarios (as)
municipais de satde.

Nas operacOes de campo h& um distanciamento com os servigos de Atencao Basica, mesmo que
em alguns municipios tenham ocorrido nos primeiros meses algumas atividades de “mutirdo” com
participacao deste grupo de trabalho (ESF). E importante registrar que atividades de operacdes de campo
sdo muito carentes de supervisdo adequada, e ha falta de materiais essenciais para a execucdo das
atividades em quase todos 0s municipios, assim, se imbui limitagdes/deficiéncias comprometendo a
gualidade dos trabalhos.

Operacionalizacdo de atividades de aplicacdo de inseticida por UBV pesado nos municipios de
Alcindpolis (02 viagens), Bataguassu (02 viagens), Cassilandia (04 viagens), Douradina (04 viagens);
pactuagdo para aplicacdo de inseticida por UBV costal e pesado nos municipios de Chapaddo do Sul (01
viagem), Cassilandia (02 viagens) Paranaiba (01 viagem); Capacitacdo para os agentes de controle de
vetores do municipio de Figueirdo (01 viagem) e transporte de equipamentos e inseticida para Campo
Grande (08 viagens).

Podemos afirmar, também, que a falta de integracdo de acGes dos ACE com os ACS nos
trabalhos de rotina, realizacdo de bloqueios mecénico e educativo no combate ao Aedes aegypti e a
inoperancia e/ou falta de Comité de Mobilizacdo de Combate a Dengue sdo 0s principais pontos
negativos nas acdes de controle da dengue na maioria dos municipios do estado de Mato Grosso do Sul.
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Tabela 14. Casos notificados, populacéo e incidéncia de Dengue por 100.000 habitantes segundo
municipio de residéncia, Mato Grosso do Sul - 2020*

Municipios i P [ i Municipios
41 [500568 Mundo Novo 353 17.658 1_|SO0T6D S30 Gabriel do Oosto I
42 |500315 Coronel Sapuacaia EFE] 14 607 2 |S00350 Doarading 333
43 |S00410 Guia Lopes da Laguna 22% 10287 3 |S00080 Anaurdandia as7
44 |500793 Sonora a7 16.543 A _|500510 Jatei 223
45 |500460 Itaguirai ECED 19672 5 500295 Chapaddo do Sul 1146
46 |S500795 Tacur 187 A0TTT & |S00660 Ponta Pord AS0D
47 |s00375 Blnoraco 218 12029 7_|S00570 Navirai 2636
48 [S00330 Coxim 584 32948 B |S00060 Amamibai 1610
459 |s00480 Japord 137 B_ZBB 8 |S00025 Alcindpolis 226
50 [S00690 Porto Murtinho 255 16162 10 |S00625 Novo Horizonte do Sul 207
51 |500710 Ribas do Ris Pardao 315 22420 11 |S00840 Wicentina 269
52 [S00755 Santa Rita do Pardo 102 7530 12 |S00640 Padro Gomes a3
£3 |S00270 Campo Grande 10992 | a3z.3s50 13 |soo0190 851
54 |S00540 Maracaiu 532 41099 14 |S00345 Decdapolis 01
55 |S00210 Bela Vista 306 23 BBB 15 |500230 B 474
56 |S00215 Bodoguena 102 ToTH 16 |S00520 Ladario 829
57 |S500790 Sidr S81 48,027 17 |500240 Casrapd ELE]
58 |S00600 Nova Alrorada do Sul 217 18.503 18 |S00500 Jardim BES
59 | 500390 Figueirdo 34 2997 19 | S00090 Antdnio Jodae 294
60 |S00720 Rso Brhante 364 33362 20 |S00320 Comumba 3608
E1 |S00310 Corguinha 55 5.289 21 | 500470 Ivinhema TE64
62 | s00200 Bataypord 114 A1 AET 22 |S00220 Bonito 569
63 [S00535 Laguna Carapa &9 6851 23 | 500400 Gioria de Dourados 325
64 [S00070 Anastacio zaa 24.534 24 |S00830 Trés Lagoas 3540
65 [S00110 Aguidauana Aasg9 46830 25 |S00280 Caracol 184
66 |S00348 Dods IrmaBos do Burit 92 10793 26 |S00124 Aral Moreira 351
67 |S00797 Taquarsssu 28 3.570 27 |S00085 Angélica 313
68 500370 Dourados 14as 207.408 78 [S00740 R0 Vende 06 Mato Grosss 508
=5 ; 176 26670 29 | 500325 Costa Rica 589
70 [500750 Rocheoo 34 5.156 30 |500635 Parannos. 393
71 |S00260 Camapud a1 43770 31 | 500020 Agua Clara aos
72 |500490 Jaraguarn 38 6.6596 52 | 500450 napora 17
73 |S00440 Inocancea a1 Fora 33 |S00630 Paranaiba 1138
74 |S500620 Nova Andradina 23% 29104 54 | 500627 Paraiso das Aguas 130
TS5 |S00150 Bandeirantes 30 G.TAT 35 [S00515 Juti 154
75 | S00580 Ni 63 14.379 36 500430 Iguatemi ET L
77 |S00780 Setviria 26 GAZT 37 |S00730 Rso Negro 119
T8 |S00100 Aparecida do Tabosdo a9 23 T3 38 (500380 Fathma g0 Sul aa5
79 |S00800 Terenocs 66 18.042 35 (500770 Sote Guadas 50
MATO GROS SO DO SUL S54 191] 3.587.367 30 500290 Cossiiandia an0
Municipios

41 500568 Mundo Novo ECE]

42 (500315 Coronel Sapucaia 323

43 500410 Guia Lopes da Laguna 775

44 |S00793 Sonora a7

45 | 500450 Naguirai 401

46 |S00795 Tacur 197

47 |500375 Eldorado 218

48 | 500330 Cowxim 584

40 | 500480 Japora 137

S0 |S00690 Porto Murtinho 255

51 |500710 Ribas do Rio Pardo 315

52 |S00755 Santa Rita do Pardo 102
53 | 500270 Campo Grande 10992

54 [S00540 Maracaju 532

55 |500210 Bela Vista 206

56 | 500215 Bodoguena 102

57 | 500790 Ssdroldndia 81

58 |S00600 Nova Alvorada do Sul 217

59 | 500390 Figueirao 34

60 [S00720 Rio Brihante 354

51 |500310 Corguinhe 55

62 |S00200 Bataypora 114

63 | 500525 Laguna Carapé [T]

64 500070 Anastacio FLrY

65 |500110 Adgui 459

1 Abaixo de 100 casos por 100.000 habitantes - Baixa incidéncia 55 |500348 Dois irmaos do Buri 5z

. TR T . aQuarussu

100 a 300 casos por 100.000 habitantes - Média incidéncia 8 |Bo0aTo D..:,m.,.,., 1348
.Acima de 300 casos por 100.000 habitantes - Alta incidéncia £ |S00560 Miranda e

70 |S00750 Rochedo 34

71 |S00260 Camapui a1

72 | 500490 Jaraguari EC]

73 |S00440 Inocencea 41

74 |500620 Nova Andradina 235

. 75 | 500150 Bandeirantes 30

Fonte: SINAN ONLINE  *Dados ate 06/05/2020, 76 | 500580 Ne 63

77 |S00780 Setviria 26

T8 |S00100 Aparecida do Taboado aq

70 | 500800 Terencs 66
MATO GROS SO DO SUL 54191
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Grafico 5. Casos notificados de Dengue por semana epidemioldgica, Mato Grosso do Sul 2012 e
2020*.
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Fonte: SINAN ONLINE  *Dados até 06/05/2020,

O grafico 05 aponta a ocorréncia sazonal (2012 a 2020) de dengue que esta diretamente ligada
a presenca de dgua parada condigdo favoravel ao criadouro do mosquito, a densidade populacional desse
vetor tem afinidade por climas com altas temperaturas e grandes precipitagdes pluviométricas, sendo
destacados pela curva descendente entre as semanas 07 e 18/2020 de casos suspeitos o/ou confirmados
notificados de dengue transmitidos por aedes aegypti, mesmo que, este fator esteja intimamente em
maiores condicionantes, relacionado as condigfes climaticas (periodo chuvoso).

Tabela 15. Obitos de dengue por macrorregiso e municipio de residéncia, Mato Grosso do Sul, 2020*.

Obitos Confirmados por Dengue, do municipio de residéncia, Mato Grosso do Sul, 2020%.
Macrorregido Municipio de Residéncia Confirmados | Idade Sexo
29 Anos M
Corumba Corumba o4 24 Anos F
42 Anos M
=*56 Anos F
Agquidauana o1 67 Anos F
Bodoguena o1 2B Anos F
Costa Rica o1 72 Anos M
30 Anos M
74 Anos F
Campo Grande (13 09 Anos M
Campo Grande 52 Anos ™M
54 Anos M
Chapaddo do Sul 02 18 Anos M
21 Anos F
Pedro Gomes (18 B5 Anos F
580 Gabriel do Oeste o1 72 Anos M
Sidroldandia o1 67 Anos M
Caarapo 13 79 Anos F
77 Anos F
Dourados (18 61 Anos M
Itaquirai [158 59 Anos M
Laguna Carapd (18 BG6 Anos M
Mundo Novao oz 41 Anas F
Dourados 59 Anas ]
Nova Andrading 01 52 Anos F
66 Anos M
Navirai o3 38 Anos M
B3 Anos F
Sete Quedas o1 17 Anos M
Trés Lagoas Cassilandia o1 67 Anos F
Paranaiba 01 75 Anos F
Tomat 31

Fonte: SINAN ONLINE  *Dados até 06/05/2020;

Confirmando esta tendéncia, no primeiro quadrimestre de 2020, foram notificados 54.191
casos suspeitos de dengue no estado, com incidéncia de 2.094,5 por 100.000 habitantes, assim
distribuidos nas macrorregides do estado: macrorregional de Campo Grande com 22.337, que
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corresponde a 41,20% casos notificados no estado, macrorregido de Dourados com 20.273 casos
notificados, que corresponde a 37,41% casos notificados no estado, macrorregido de Trés Lagoas com
7.1548 casos notificados, que corresponde a 13,20% casos notificados no estado e macrorregido de
Corumbé com 4.473 casos notificados, que corresponde a 8,18% casos notificados no estado. Os
municipios que tiveram aumento significativo neste quadrimestre foram: Macrorregido de Corumba
com o municipio de Corumba com 3.608 notificacbes; Macrorregido de Campo Grande com o0s
municipios de Campo Grande com 10.992 casos notificados, Sdo Gabriel do Oeste com 1.626 casos
notificados, Chapaddo do Sul com 1.146 casos notificados notificacbes; Macrorregido de Dourados
com o0s municipios de Ponta Pord com 4.509 casos notificados, Navirai com 2.636 casos notificados,
Amambai com 1.910 casos notificados e Dourados com 1.448 casos notificados e a Macrorregido de
Trés Lagoas com os municipios de Trés Lagoas com 3.540 casos notificados, Paranaiba com 1.138
casos notificados e Bataguassu com 851 casos notificados. Quanto a incidéncia, registram-se os 79
municipios com alta incidéncia, 0 municipio de maior incidéncia é Sdo Gabriel do Oeste com 6.765 por
100.000 habitantes e 0 menor é o municipio de Terenos com incidéncia de 348,4 por 100.000 habitantes.

LIRA&/LIA (Levantamento de Indice Rapido do Aedes aegypti e Levantamento de Indice
Amostral).

No indicador onde a meta é atingir pelo menos, 6 ciclos de visitas domiciliares de cobertura de
imoveis visitados pelo controle das arboviroses, com 80% de cobertura em cada ciclo, no primeiro
quadrimestre foram realizados 02 ciclos (janeiro e margo) como € preconizado pelo Ministério da Saude.

Dos 79 municipios, 76 municipios realizaram o LIRAa/LIA de janeiro e 75 municipios
realizaram o LIRAa/LIA de margo de 2020, que serve de parametro para analise entomoldgica.

Vale ressaltar que o LIRAa é realizado nos municipios que tem 2.000 im6éveis acimae o LIA é
realizado nos municipios que tem abaixo de 2.000 imdveis, sdo as Unicas ferramentas pactuadas entre a
CCV/SES e municipios do estado e serve como parametro entomolégico que indica o indice de
Infestacdo Predial- IIP, e os municipios que estdo em baixo, médio ou alto risco, com base nos
indicadores fornecidos por estar ferramenta adotam medidas para controle visando reduzir a populagéo
de vetores transmissores da Dengue, Chikungunya e Zika.

As figuras a seguir, mostra os LIRAa/LIA de janeiro e marco de 2020 o qual reflete a realidade
entomoldgica e os depodsitos predominante dos ciclos 1° e 2° de 2020.

Figura 3. Levantamento de Indice Réapido do Aedes aegypti — LIRAa/Lia - 1° Ciclo — janeiro de 2020.

LIRAa/LIA Mato &rosso do Sul - Janeiro 2020. Deopdsito Predominante LIRAa/LIA - Janeiro 2020.
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Fonte: Datasus/LIRAa/LIA
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Em analise do Lira/Lia de janeiro/2020 apenas os municipios de Alcindpolis 4,00%, Corumbéa
5,60%, Brasilandia 5,90%, Cassilandia 7,30% e Rio Negro 11,10%, apresentaram Alto Risco de
infestacdo predial e os depositos predominantes foram: B com 37,44%, seguidos de D2 com 25,52%.
Foram 40 municipios com Médio Risco de infestacéo, destes 18 municipios tiveram indice de Infestacéo
Predial — 1IP de 2,00% até 3,90%, sdo eles: Campo Grande 2,00%, Selviria 2,00%, Itapora 2,10%,
Jardim 2,10%, Maracaju 2,10%, Vicentina 2,30%, Bodoquena 2,40%, Corguinho 2,40%, Aquidauana
2,50%, Inocéncia 2,70%, Coxim 2,80%, Aral Moreira 2,90%, Trés Lagoas 2,90%, Miranda 3,00%,
Sidrolandia 3,00%, Paranaiba 3,40%, Anaurilandia 3,50% e Terenos 3,90%. Apenas 03 municipios ndo
realizaram o LIRA&/LIA de janeiro, sdo eles: Iguatemi, Rio Verde de Mato Grosso e Sete Quedas.

Figura 4. Levantamento de Indice Rapido do Aedes aegypti — LIRAa/Lia - 2° Ciclo — marco de
2020.

LIRAa/LIA Mato Grosso do Sul - Marge 2020. Depésito predominante LTRAa/LTA - Margh 2020.
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Fonte: Datasus/LIRAa/LIA

Em andlise do Lira/Lia de margo/20 apenas os municipios de Anaurilandia, Caarapd, Coxim,
Navirai e Rio Verde de Mato Grosso néo realizaram o LIRAa/LIA do 2° ciclo de 2020. Com Alto Risco
o municipio de Chapad&o do Sul apresentou indice de Infestacdo Predial — IIP de 5,80% e 0 municipio
de Terenos apresentou indice de Infestacio Predial — 1P de 4,20%. 32 municipios apresentaram Médio
Risco de infestacio predial, destes 12 municipios apresentaram indice de Infestagdo Predial — IIP de
2,00% até 3,30% sao eles: Ponta Pora 3,30%, Rio Negro 3,30%, Brasilandia 3,20%, Paranaiba 3,20%,
Trés Lagoas 3,20%, Bataguassu 2,70%, Ladario 2,60%, Maracaju 2,40%, Corumba 2,20%, Douradina
2,10%, Inocéncia 2,10% e Nova Alvorada do Sul 2,00%.

Ao considerar os dados entomoldgicos informados nos Levantamentos de indices Réapido de
Aedes aegypti quer seja no primeiro ou segundo ciclo e comparar com as incidéncias de ocorréncias de
casos fica evidente a fragilidade destas informacdes, pois em maioria também €é verdadeiro afirmar que
nado correspondem com a realidade, pois no LIRAa/LIA do primeiro e segundo ciclo varios municipios
apresentaram Indice de infestacdo predial - IIP entre 0,0 e 0,9% e altissima incidéncia de casos
notificados de dengue. Situacdo que também abona o comentério de falhas operacionais sdo 0s baixos
indices de focos de Aedes aegypti em Pontos estratégicos, mesmo com a auséncia de atividades
perifocais, situacOes estas, diferentes das condi¢des supervisionadas durante as visitas técnicas
realizadas.

Para intensificar o monitoramento das acdes de controle referente a Dengue, Chikungunya e
Zika nos municipios prioritarios do Estado de Mato Grosso do Sul, respondendo de forma oportuna e
coordenada as situagdes de aumento de transmissdo destas doencgas. No estado de Mato Grosso do Sul
sdo 20 os municipios prioritarios.
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Os dados sdo analisados e consolidados pela equipe do CCV/SES semanalmente, e subsidiam
as acOes de vigilancia em salde do Estado, aléem de propiciar subsidio para apoiar técnico e operacional
aos municipios.

Tabela 16. Panorama da Resposta da Resposta Coordenada dos municipios prioritarios do MS — 1°
Quadrimestre 2020.

RESPOSTA COORDENADA DOS MUNICIPIOS PRIORITARIOS - RESUMO DO 1° QUADRIMESTRE DE 2020.

Atividade de Campo Blogueio com Equipamento Portatil Bloqueio com Equipamento UBV Pesado
Ord Municiio Imbveis Pendénci (%) Blogueio Quarteirio Inseticida Consumido Consumo Inseticidal (Vhet) Quarteirio Ciclos Inseticida Consumido Consumo Inseticidal (Vhet)
Trabahados Quimico | Trabahado [ pajathion Cielo Malathion Ciglp | Trabahado | Trabahhados [ yaiathion Cielo Malathion Cielo
_ 1 |Anastdcio 14.706 0.58 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
_ 2 |Aquidauana 28.223 21 203 17 426.000 0 1.963 0 0 0 0 0 0 0
_3 |Bataguassu 6.803 1.12 61 251 718.370 0 2,862 0 0 0 0 0 0 0
4 |Bonito 14.242 1.09 i 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
5 |Campao Grande 380.781 4.44 0 0 0 0 0 0 6.120 1 3.897.500 0 0.637 0
_ 6 |Cassilandia 17.835 234 0 0 0 0 0 0 2144 6 1.160.440 0 0.541 0
7_|Corumba 44 488 9.74 163 699 1.434.800 0 2,053 0 4§.159 16 3.145.500 0 0.386 0
8 |Coxim 11.620 2,75 59 430 864,000 0 2,056 0 443 3 273,000 9.000 0.616 0,020
9 |Dourados 59.362 1.50 0 0 0 0 0 0 891 H 370.760 0 0.416 0
_10 |vinhema 17128 2.23 29 290 419.533 0 1.447 0 354 3 102,000 10.500 0.288 0,030
11 |Jardim 21.548 2.14 14 39 52.780 0 1.383 0 476 1 719.509 0 1.512 0
_ 12 |Navirai 41.268 3.02 66 168 363.400 0 2,039 0 1.400 5 695,400 31.600 0497 0,023
13 |Nova Alvorada do Sul 10.520 253 16 30 31.350 0 1.045 0 0 0 0 0 0 0
14 |Mova Andradina 25749 1.59 2 201 138.000 0 0.687 0 0 0 0 0 0 0
15 _|Paranaiba 42.733 1.22 1 17 30.000 0 1.765 0 0 0 0 0 0 0
16 |Ponta Pord 40.507 419 4 689 362.000 14,000 0.525 0.020 0 0 0 0 0 0
17 _|Rio Verde de Mato Grosso | 13.681 1.20 27 210 522.000 0 2486 0 0 0 0 0 0 0
_ 18 |Séo Gabriel do Oeste 20184 0.91 0 0 0 0 0 0 2531 6 1.210.000 §1.000 0477 0,032
19 |Sidrolandia 26.387 2.78 61 262 254,500 0 0.9M 0 0 0 0.0 0 0 0
20 |Trés Lagoas 98.536 397 57 448 643,000 0 1435 0 4.096 1 1.567.000 | 147,200 0,383 0.036
TOTAIS 936.821 6,79 898 3871 | 6.299,733 | 14,000 1,686 0,004 | 27.788 59 |16.080,708| 279,300 | 0,579 0,227

Fonte: Resoposta Coordenada/CCV/SES/MS.

Tabela 17. Resumo da Resposta da Resposta Coordenada dos municipios prioritarios do MS — 1°
Quadrimestre 2020.

SN E

RESUMO DA RESPOSTA COORDENADA DOS MUNICIPIOS PRIORITARIOS — 1° QUADRIMES TRE DE 2020.

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSS0O DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
DIRETORIA GERAL DE VIGILANCIA EM SAUDE
COORDENADORIA DE CONTROLE DE VETORES

Panorama Estadual

Dados referentes as atividades de campo e bloqueio de transmisséo

Atividade de Campo Equipamento Portatil Equipamento Pesado

- Blogueios realizados: 898

- Quarteires trabalhados: 3971

- Imoveis trabalhados: 936.821 - Ciclos Trabalhados: 59

. - - Quarteirbes trabalhados: 27.778
- Inseticida consumido

IMalathion (calda): 6.299,733 litros
Cielo: 14,000 Litros

- Pendéncia média: 6,79%

- Variagéo: -16,48 a 33,91% -Inseticida consumido

-Consumo médio
Malathion (calda): 1,586 (I/hect.).
Gielo: 0,020 (mi/ha).
-Variacao
IMalathion (calda): (de 0,525 a 2,862 (I/hect)).

Malathion (calda). 16.080,709 litros
Cielo: 279,300 Litros.

-Consumo medio
Malathion (calda): 0,579 (I/hect.)
Cielo: 0,227 (ml/hect)

Ciglo: (de 0,000 @ 0,020 (ml/hect)).

Fonte: Resoposta Coordenada/CCV/SES/MS.
Houve um consumo significativo do consumo do inseticida Malathion EW 44% de 22.380,442
litros de calda, sendo 16.080,709 litros de calda aplicados com equipamento de UBV pesado e 6.299,733
litros de calda aplicados com equipamento de UBV costal motorizado. Foram aplicados inseticida com
UBYV pesado em 27.788 quarteirdes e 3.971 quarteires com UBV costal motorizado. Os municipios
que mais aplicaram inseticida neste quadrimestre foram: Corumba com 4.508,300 litros de calda de
malathion, Campo Grande com 3.897,500 litros de calda de malathion, Trés Lagoas com 2.210 litros de
calda de malathion, Sdo Gabriel do Oeste com 1.210 litros de calda de malathion e Cassilandia com

1.160,440 litros de calda de malathion.
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Os dados inseridos na resposta coordenada representam de apenas 20 municipios prioritarios
do estado

Equipamentos de aplicagio de inseticidas por UBV costal motorizado e Pesado.

A aplicacdo espacial de inseticidas é utilizada principalmente para o controle do vetor da
dengue. No estado utilizamos a aplicac¢do espacial a Ultra Baixo Volume (UBV) com nebulizadores
costais motorizados ou equipamentos pesados acoplados a veiculos. As aplicacdes a Ultra Baixo
Volume séo preconizadas para controle do vetor Aedes aegypti somente quanto houver necessidade
do controle de surtos e epidemias de dengue, conforme estabelecido nas Diretrizes Nacionais para
Prevencdo e Controle da Dengue. A metodologia propde a eliminacdo sistematica e coordenada de
criadouros, sendo capaz de reduzir o nimero de mosquitos adultos no ambiente e a transmisséo do virus
da dengue. A atividade de Bloqueio Focal prepara o ambiente para a aplicacdo espacial de inseticidas
em Ultra Baixo Volume, uma vez que esta tem efeito apenas na elimina¢do do mosquito adulto.

Tabela 18. Equipamentos de aplicacdo de inseticida espacial a Ultra Baixo Volume (UBV) com
nebulizadores costais motorizados ou equipamentos pesados acoplados a veiculos.

= Situacdo
Equipamento | > £ & = Em Funcionamento © zfl
O 3 [ S Aguardando = =
UBv (@) a = < ~ 3] O
- (7} '-: Nova Usada Manutencao & ==
S 01 - - 09 10
Costal g 01 04 11 30 16
motorizada B i 00 04 06 10
<
o
] - 13 - 03 16
Pesado N - 04 04 04 08
(LECO)
Desaco,plada g i 01 03 02 06
do veiculo
i 01 06 - 07
pay - 01 - - 01
Pesado d - 01 - - 01
(LECO)
Aclopado a o - 01 02 - 03
veiculo _
zZ E
Costal Motorizada 01 15 19 58 35
TOTAIS UBV Pesado desacoplado - 15 10 14 25
veiculo
UBV Pesado acoplado a - 07 - - 07
veiculo
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Leishmaniose, Chagas e Malaria.

Inicio das atividades do Plano de A¢do Municipal de combate a Leishmaniose Visceral com
vigéncia entre os anos de 2020 a 2022 nos municipios de Campo Grande (transmissao intensa), Corumba
(transmisséo alta) e Trés Lagoas (transmisséo alta). Destacamos também o recebimento de recursos
financeiros através da Portaria 3.7775/19 no valor de R$ 450.00,00 pelos municipios de: Campo Grande,
Corumbé e Trés Lagoas, aléem de R$ 337.478,00 a SES/MS para serem investidos nas acdes de custeio
dos programas de controle de Chagas e Leishmaniose Visceral.

Tabela 19. Atividades de controle quimico pactuado e cumprimento de metas Leishmaniose — 1°
guadrimestre de 2020.

Municipio Meta Cumprimento Percentual
Campo Grande MNao pactuou 53 Demanda
Corumba 2.000 1705 85%
Trés Lagoas 623 751 121%
Total 2623 2.509 95,65%

Fonte: Controle de Vetores/SMS.

Realizamos visitas técnicas para assessoria nos municipios de Corumba, Anastacio e
Aquidauana, além de levantamento entomoldgico nos municipios de Corumba, Corguinho, Laguna
Caarapé e Ponta Pora.

Tabela 20. Atividades da Gerencia Técnica Leishmaniose, Malaria e Chagas - por quadrimestre —
2020.

1° 2= 3
Objetiva Quadrimestre  Quadrimestre  Quadrimestre Total

Acompanhamento [L1)
Supervisdo, Assessoria e Visita técnica. 03
Capacitacdo, Treinamento e Oficina. (L]
Levantamento entomolagico, coleta e 04
investigacdo.
Transporte de Insumos 00

Total 07

Fonte: CCVISES/MS
Neste quadrimestre tivemos um namero de 09 casos confirmados de Leishmaniose Visceral
no estado, e 02(dois) 6bitos, sendo um no municipio de Aquidauana e outro em Paranaiba.
A tabela abaixo mostra o nimero de casos e 6bitos confirmados de Leishmaniose Visceral no
periodo de janeiro ao presente.

Tabela 21. Relac&o de casos confirmados e 6bitos por LV em 2020.

Casos Mowvos de Leishmaniose Visceral
1* gquadrimestre de 2020.

Municipio Confirmados Ohitos
Aguidauana o2 o1
Campo Grande o2 -
Coximm o1 -
Paranaiba o1 -
Pedro Gomes o1 -
Ponta Pord o1 - I
Trés Lagoas o1 -

Total o9 [1F]

Fonte: Controle de Vetores/SMS.
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Gréfico 6. Casos e 6bitos, leishmaniose visceral, Mato Grosso do Sul, 2011-2020.
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Fonte: Controle de Vetores/SMS.

Neste quadrimestre, 0 Programa de Controle de Doenca de Chagas manteve a sua rotina com
alguns municipios apresentando denuincias do vetor, que desenvolveram a atividade de pesquisa vetorial
em localidades rurais, sdo eles: Campo Grande e Corumba.

A tabela abaixo mostra as Unidades Domiciliares trabalhadas por municipio.

Tabela 22. Unidades Domiciliares trabalhadas por municipio na atividade de Busca Ativa/ pesquisa
do vetor de chagas no 1° quadrimestre 2020.

Unidades Domiciliares Anexos Consumo/Carga
Municipio Pesquisado | Positivo | Bomifado | Pesquisado | Bomifado | ‘fecipermetrina
Campo Grande 297 11 11 110 13 61
Corumba 17 17 32 Naa Informou
TOTAL 309 18 11 142 13 61

Fonte: Controle de Vetores/SMS.

O Servico de Vigilancia Entomoldgica é composto por uma Geréncia Técnica de Entomologia
em Campo Grande e quatro Laboratérios Regionais de Entomologia, localizados em Corumbé (02
municipios), Dourados (34 municipios), Jardim (15 municipios), Coxim/Rio Verde (13 municipios — As
atividades da referida Regional sdo executadas pela Geréncia de Campo Grande) e Trés Lagoas (15
municipios), que atendem todos 0s municipios.

Cada um dos 79 municipios possui um Laboratério Municipal de Entomologia estruturado
pela CCV com recursos do Programa de Erradicacéo do Ae. aegypti - PEAa.

Segue abaixo o0 organograma da Geréncia Técnica de Entomologia/CCV/SES com o0s
respectivos Laboratérios Regionais e atividades.
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= IDENTIFICACAO E REVISAO DE LAMINAS DE TRIATOMINEOS = ANALISE DE ASPECTRO DE GOTA

= COLETA E IDENTIFICACAO DE FLEBOTOMINEOS = COLETADE OVOSDE AEDES AEGYPTI
= REVISAO DE LARVAS E CULICIDEOS = COLETA E IDENTIFICACAO DE ANIMAIS PECONHENTOS
= COLETA EIDENTIFICACAO DE ADULTOS DE CULICIDEOS = DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS DE MALARIA

= TESTEDEINSETICIDAS = DISTRIBUICAO DE TESTES RAPIDOS DE MALARIA

Realizamos, no ambito dos Laboratdérios Regionais, revisdo de 10% das
amostras enviadas pelos Laboratdrios municipais, conforme Tabela a seguir.

Tabela 23. Amostras de larvas revisadas nos Laboratérios dos Setores Técnicos dos NRS, no 1°
guadrimestre de 2020.

Laboratdrios AMOSTRAS DE LARVAS_REVISADAS
Regionais ME de Tubitos | Total de Larvas | Discordante Acertos % Acertos
Coxim 00 oo oo oo 00
Dourados 278 1300 0B 1292 99,38
Jardim 04 18 oo 18 100,00
Trés Lagoas 151 620 16 604 57,42
Total 473 1938 24 1914 98,76

Fonte: GTE/CCV/SES/MS.

A Geréncia Técnica de Entomologia realizou no &mbito do Laboratério Estadual/CCV, revisdo
de 10% das amostras enviadas pelos Laboratorios Regionais, conforme Tabela a seguir.

Tabela 24. Amostras revisadas no Laboratoério Estadual/CCV, no 1° quadrimestre de 2020.

.. AMOSTRAS DE LARVAS REVISADAS
Laboratorio Estadual M2 de Tubitos | Total de Larvas | Discordante Acertos % Acertos

Campo Grande ] 00 00 00 o0
Corumba 14 55 00 55 100,00
Coxim 41 180 00 180 100,00
Dourados 6l 200 o0 200 100,00
Jardim 52 240 29 211 87,92
Trés Lagoas 38 108 00 108 100,00

Total 206 B73 29 a44 96,68

Fonte: GTE/CCV/SES/MS.

Programa de Chagas.
As acdes voltadas a vigilancia Entomologia de Triatomineos baseiam na pesquisa de busca ativa

que consiste na coleta da presenca de vetores da doenga de Chagas ou de vestigios desses insetos. A
busca passiva consiste na coleta de triatomineos com apoio da populagdo, ou seja, 0s insetos sdo
coletados pelos moradores e enviados para o Laboratério referéncia de seu respectivo municipio.

A Geréncia Técnica de Entomologia da Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores/SES,
no periodo de janeiro a abril de 2020 desenvolveu as atividades de revisdo de 10% das laminas de
Triatomineos enviadas pelas Regionais, conforme Tabela a seguir.
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Tabela 25. Numero de 1aminas revisadas no 1° quadrimestre de 2020.

Mucleos .. Ldminas Laminas Laminas
Regionais Municipio Recebidas | Revisadas |Positivas - T, cruzi
Coxim RioVerde de Mato Grosso 03 03 00
Dourados Douradina 01 01 0o
Rio Brilhante 03 03 00
Total o7 o7 00

Fonte: GTE/CCV/SES/MS.

A Geréncia Técnica de Entomologia da Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores/SES
realizou no primeiro quadrimestre de 2020, identificacdo e exame de Triatomineos no Laboratdrio da
Geréncia Estadual de Entomologia/CCV, dos municipios abaixo relacionados:

Tabela 26. NUmero de Triatomineos identificados e examinados no Laboratério Estadual, no 1°
quadrimestre de 2020.

Municioi Triatomineos | Triatomineos Triatomineos Tipo de atividade
unici| . . . . e
— Recebidos Examinados | positivos-T. cruzi de Vigildncia
Anastacio 02 02 00 Passiva
RioVerde de Mato Grosso 22 22 0o Ativa
Total 24 24 0o

Fonte: GTE/CCV/SES/MS.

Programa de Leishmaniose Visceral.
Tabela 27. Municipios que realizaram o levantamento entomolégico de flebotomineos, transmissores
De LV, no 1° quadrimestre de 2020.

Municipios Nimero de | MNamero de L .'mgipafpis
pontos coletas Lu. cruzi
Corumba 0f 0f Lu. cruzi
Corguinho 10 30 Lu. longipaipis
Laguna Carapd 04 12 VER]
Ponta Pord 12 34 Lu. longipaipis
Total 120 162 -

Fonte: GTE/CCV/SES/MS.

Pontos positivos do Setor de entomologia/CCV/SES

Aquisicdo de equipamentos (60 baterias recarregavel e quatro carregadores) para alimentar
Armadilhas Luminosas - CDC na captura de flebotomineos no Programa de Controle da Leishmaniose
Visceral no estado de Mato Grosso do Sul. A referida aquisicéo foi efetuada pelo Ministério Publico do
Trabalho do municipio de Dourados, conforme exposto abaixo.

A Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores, neste quadrimestre ofereceu continuamente
aos e municipios apoio técnico e fornecimento de insumos, como larvicidas para o combate ao vetor,
material educativo, equipamentos de protecdo individual — EPI (mascaras, filtros, calca, camisa,
botina...), sempre que solicitado pelos gestores municipais e analisados por este Nucleo Técnico,
conforme tabela:



Tabela 28. Material de Campo distribuido aos municipios pela da Coordenadoria Estadual de
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Controle de Vetores no 1° quadrimestre de 2020.

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

Agulha aplicagio 02
Insulina
Apontador Unid. 02 - - - - 02
Apostila Unid. - - - - - 00
Bacia plastica Unid. 100 - - - - 100
Bombona azul 50 litros | Unid. 06 - - - - 06
Bolsa de Lona Unid. - 26 09 60 22 117
| ?;ﬁ;?'f;ruccv,fs ES/IMS. Un!d' 06 . _ _ ~ 06
Batcria auwinuuva Unid. - 02 02 04
12v
Caneta Unid. 813 - - - - 813
Certificado super agente| Unid. - - - - - 00
Clips Caixa 07 - - - - 07
Cola Unid. 06 - - - - 06
Colher inox 5gm Unid. - - - - - 00
Cracha Unid. 100 - - 50 - 150
Estabilizador eletronico | Unid. 04 - - - - 04
Espelho de bolso Unid. - - - - - 00
Etiqueta/espécimes Unid. - - - - - 00
Fita adesiva Unid. 19 - - - - 19
Giz de Cera Caixa - 48 - - 48
Grafite Caixa 04 - - - - 04
Lanterna de led Unid. - - - - - 00
Lixa de madeira Unid. - - - - - 00
Luvas Par 200 - - - - 200
Manual Unid. - - - - - 00
Pano para Pesca Unid. 100 20 - - - 120
Larvas
Papel A4 Resma 121 - - - - 121
Pasta AZ Unid. 08 - - - - 08
Pasta elastica Unid. 100 - - - - 100
Perfurador de Papel Unid. 05 - - - - 05
Pesca larvas Unid. - - - - - 00
Pincel atémico Unid. 08 - - - - 08
Pipeta Unid. 60 40 100
Pneu Unid. 12 - 07 - - 19
Prancheta Unid. - - - - 00
Saco de lixo Unid. 300 24.500 34.500 | 38.000 97.300
Tinta para Carimbo Unid. 05 - - - - 05
Tubitos Unid. - - - - - 00
TOTAL 1.928 154 24,518 34.652 | 38.022 99.274

Fonte: GTE/CCV/SES/MS.




Tabela 29. Material Educativo distribuido aos municipios pela da Coordenadoria Estadual de
Controle de Vetores no 1° quadrimestre de 2020.

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Cartazes/Dengue Unid.| 1.710 380 840 350 600 3.880
Cartazes Febre Unid. 30 190 150 125 260 755
Amarela - 01
Cartazes Febre Unid. 30 172 130 125 260 717
Amarela - 02
Folders/Dengue Unid.| 25.750 | 33.250 | 44.500 | 48.275 | 47.350 |199.125
Folders/leishmaniose  |Unid. - - - - - 00
Faixas/Dengue Unid. 02 18 24 29 34 107
Banners/Dengue Unid. 12 14 34 50 52 162
Camiseta Dengue Unid. 99 - - - - 99
Camiseta Leishmaniose|Unid. 14 - - 47 - 61
Camiseta Manga longa |Unid. 01 - - - - 01
TOTAL 27.648 | 34.024 | 45.678 | 49.001 | 48.556 |204.907

Fonte: GTE/CCV/SES/MS.

Tabela 30. EPI Distribuidos aos municipios pela Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores no
1° quadrimestre de 2020.

Alcool etilico 70°
Aranha para méscara facial | Unid. - - - 18 18
Boné Unid. 02 15 18 15 50
Botina Par - - - 01 - 01
Calga brim caqui Unid. 11 13 95 138 226 483
Camiseta manga longa Unid. 01 - - - - 01
Capacete de seguranca Unid. - - - 00
Colete azul Unid. 02 - - - - 02
Filtro para mascara facial Unid. 01 21 19 34 29 104
Gandola brim caqui Unid. - 08 - - - 08
Jaleco Unid. - - - - - 00
Luva raspa de couro Resma 200 - 10 50 40 300
Luvas de nitrilica Unid. - 30 - 18 05 53
Macacéo brim caqui Unid. - - - - 00
Fonte: GTE/CCV/SES/Ms. | Unid. - 06 08 02 16
UCUIOS Ue protegao Unid. - - - 10 10
Porta méscara facial Unid. 08 06 18 - 32
Protetor auricular Unid. - - - - - -
TOTAL 246 84 139 285 345 1.099
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Tabela 31. Reserva Técnica de Equipamentos de aplicacdo de inseticida da CCV.

Equipamentos de Aplicacao de Inseticida
Tipo de Equipamento Descri¢édo do Material Quantidade Sucata
Aspersdo 05 Litros 01 -
Equipamento de Asperséo| Aspersdo 08 Litros 01 08
Aspersdo 10 Litros 04 12
Bico Pulverizador Jet 8002 261 -
Total 267 20

Fonte: GTE/CCV/SES/MS.

Insumos estratégicos - SIES

O SIES é o unico sistema em uso por todas as unidades, nas trés esferas de governo e controla,
desde o recebimento do pedido de insumos na CCV/SES até o recebimento dos insumos nos municipios,
além de acompanhar a situacéo dos pedidos, em tempo real, pelos municipios, evitando reducéo de erros
operacionais e reducao do trabalho.

E uma ferramenta WEB para gestdo, anélise, controle e movimentagio dos praguicidas
utilizados em salde publica. Toda e qualquer movimentagdo dos inseticidas utilizados nos programas
de controle vetorial devem, obrigatoriamente, serem feitos via sistema.

Tabela 32. Insumos distribuidos aos municipios da Macrorregido de Campo Grande, Corumb4,
Dourados e Trés Lagoas - 1° quadrimestre de 2020.

MACRORREGIAO DE CAMPO GRANDE

Insumo Quantidade Valor Total RS
ALFACIPERMETRINA 5C 20% - CARGA 400 1.700.000,00
CIELO ULY 10 LITROS - LITRO 660 91.937,83
MALATHION EW 44% - LITRO 9260 546.904,73
PYRIPROXYFEM 0,5% Gr- QUILO 43 1.905.90

TOTAL 2.340.748,52

MACRORREGIAO DE CORUMBA
INnsumo Quantidade Valor Total R$
AlLFACIPERMETRINA SC 20% - CARGA 760 3.230.000,00
INSETICIDA CIELO ULY 10 LITROS - LITRO 0 0,00
MALATHIOMN EW 44% - LITRO 3.940 232.700,23
PYRIFROXYFEMN 0,5% Gr - QUILO F 298,78

TOTAL

3.462.999,01

MACRORREGIAO DE TRES LAGOAS

Insumo Quantidade Valor Total R$
AlLFACIPEREMETRIMA SC 20% - CARGA 680 2.890.000,00
INSETICIDA CIELO ULW 10 LITROS - LITRO 120 16.715,97
MALATHION EW 44% - LITRO 3.380 199.626,14
PYRIPROXYFEN 0,5% Gr - QUILO 14 668,22

TOTAL 3.107.010,33

MACRORREGIAO DE DOURADOS

Insumo Quantidade Valor Total R%
INSETICIDA CIELO ULW 10 LITROS - LITRO 1.240 172.731,66
MALATHION EW 44% - LITRO 0.320 373.265,44
PYRIPROXYFEM 0,5% Gr - QUILO 113 4,823,11

TOTAL 550.820,21

Fonte: SIES/DATASUS



GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Tabela 33. Insumos distribuidos aos municipios no 1° quadrimestre, Mato Grosso do Sul, 2020

ESTADO MATO GROSS0O DO SUL
Insumo Quantidade Valor Total R%
AlLFACIPERMETRINA S5C 20% - CARGA 1840 7.820.000,00
INSETICIDA CIELO ULV 10 LITROS - LITRO 1.360 189.447,63
MALATHION EW 44% - LITRO 13.640 805.591,81
PYRIPROXYFEMN 0,5% Gr - QUILO 134 5.790,11
TOTAL 8.820.829,55

Fonte: SIES/DATASUS
Vigilancia Epidemioldgica

Par o controle de zoonose realizamos visita técnica ao municipio de Corumbé entre os dias 10
e 12 de fevereiro, onde o tema central foi a implantagdo do Plano Municipal de Combate e Controle da
Leishmaniose Visceral. Dentre das a¢des realizadas destacamos reunido com a coordenagdo de combate
e controle de vetores, onde tragcamos estratégias para o combate e controle do vetor da leishmaniose,
reunido com a vigilancia epidemioldgica do municipio, onde tragamos metas e estratégias para melhorar
o diagndstico precoce, repassado dados epidemioldgicos do agravo no municipio, foi orientado que a
vigilancia epidemioldgica do municipio tenha mais integracdo com o0s outros setores, com o objetivo de
diminuir a incidéncia de casos confirmados no municipio.

Nos dias 17 e 18 de fevereiro, a geréncia técnica de zoonoses realizou um minicurso de
vigilancia animal com énfase em Raiva, Leishmaniose e Arboviroses, para 0s 79 municipios. Foram
abordados os temas “desafios no controle da raiva na fronteira”, “Leishmaniose Visceral”, atualizando
sobre 0 uso da coleira impregnada com deltametrina, diagnostico e tratamento e recomendagdes clinicas
para reducdo da letalidade, “febre amarela no Brasil” — Situagdo epidemioldgica e vigilancia da febre
amarela no Brasil, “oficina de treinamento e capacitagdo para o uso da plataforma SISS-Geo”,
ministrados pelo médico veterinario Marcelo Yoshito Wada, doutor Lucas Edel Donato, Biologo Daniel
Garkauskas Ramos e Eduardo Krempser respectivamente.

A Geréncia Técnica de Doencas Endémicas realizou liberagdo de insumos do programa de
Dengue (Paracetamol, Dipirona, Soro Fisiolégico e Sachés de Reidratacdo oral) mediante solicitacdo de
apoio de municipios com numero elevado de casos de Dengue no periodo. Realizou publicagdo de
boletins epidemioldgicos semanais no site da SES, com dados atualizados com fonte SINAN.

A Geréncia Técnica de Influenza e Doencas Respiratorias realizou capacitacdes via Telessalde
para os 79 municipios do Estado sobre os fluxos de vigilancia epidemiolégica para COVID e SRAGS
hospitalizados. Notificacdo, coleta de amostras, uso de testes rapidos, sistemas de informacdo, medidas
importantes no enfrentamento da pandemia pelo COVID-19 nos meses de margo e abril — total de 5 web
aulas. Além disso destacamos:

v Elaboracédo do Plano de Contingéncia Estadual para enfrentamento do Coronavirus COVID-19
em fevereiro de 2020 com atualiza¢bes em marco.

v'Reunido Técnica nos municipios de Fronteira Corumba (03 a 05 de fevereiro) e Ponta Pord (17 e
18 de fevereiro) para alinhamento entre os diversos setores envolvidos no controle e
monitoramento de casos de COVID-19 no Mato Grosso do Sul. Auxilio na elaboragéo de fluxos
de atendimento e planos de contingéncia — FEVEREIRO/2020.

v Elaboracdo de 9 (nove) Notas Informativas sobre o Coronavirus com atualiza¢des a cada novo
Boletim do Ministério da Salde.

v Implantacdo de DRIVE THRU COVID nos municipios Campo Grande, Dourados e Trés Lagoas
- estratégia de ampliacéo de testagem de pacientes com Sindrome Gripal - com treinamento de
bombeiros teleatendentes para triagem de casos e agendamentos seguindo defini¢des de casos.



GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

v" Apresentacgdo na CIB, dados e encaminhamentos sobre Covid-19 e Influenza.

v’ Orientacdo diaria aos 79 municipios do Estado em contatos telefonicos e via e-mail, otimizando
a qualidade da notificagdo de SRAG e SG assim como, critérios para realizacdo de coleta de
amostras e tratamento oportuno com Fosfato de Oseltamivir, uso de testes rpidos de COVID-
19, sistemas de informacao SIVEP Gripe e E-SUS VE, assim como nas medidas importantes no
enfrentamento da pandemia pelo COVID-19.

A Geréncia Técnica de Influenza e Doencas Respiratérias compde o Centro de Operages de
Emergéncias do Mato Grosso do Sul, com reuniGes semanais e producdo de materiais oficiais.
Publicacdo diéria de boletim epidemiolégico de Coronavirus-19 no site da SES/MS e boletim
epidemioldgico semanal de Influenza/SRAG.

Concedida entrevistas televisivas e para midias digitais sobre os esclarecimentos, orientacdes e
sensibilizacdo da populacédo a respeito do coronavirus. Participacdo em live da atualizag8o diaria sobre
0 panorama do coranavirus no Mato Grosso do Sul, com enfoque no boletim epidemiolégico de COVID-
19. Realizagdo e apresentagdo de aula para turma de enfermagem da Faculdade de Mato Grosso do Sul
— FACSUL sobre Vigilancia epidemioldgica, Influenza e COVID19; em 13 de fevereiro de 2020.

Meta 3: Assegurar 100% das ac¢es de redugdo dos riscos, doengas e agravos de relevancia
epidemioldgica, sanitaria, ambiental e saude do trabalhador por meio das a¢des de promogéo,
prevencdo, protecdo e vigilancia em saude nas 4 macrorregides de saude

Indicador de monitoramento da meta: Percentual das a¢cdes programadas e realizadas nas macrorregides
de saude (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% Manter 100% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Vigilancia em Satude Ambiental e Toxicolégica/CIVITOX

A Vigilancia em Saide Ambiental € um conjunto de a¢des que proporciona o conhecimento e
deteccdo de qualquer mudanca nos fatores determinantes e condicionantes do meio ambiente que
interferem na satde humana, com a finalidade de identificar as medidas de prevencdo e controle dos
fatores de risco ambientais relacionados as doengas ou outros agravos a salde. Sendo assim as agdes
realizadas pela SES/MS estdo estruturadas nos programas de vigilancia em saude de populacdes
expostas a solo, ar, agua para consumo humano contaminados, agrotoxicos e desastres naturais no
enfrentamento das emergéncias em salde publica — ESP.

No 1° quadrimestre de 2020 muitas ac¢Ges planejadas foram reprogramas em decorréncia da
pandemia do COVID-19, situacdo que exigi de todos os técnicos um esforco continuo e de constante
adaptacéo a realidade imposta.

A equipe tem participado ativamente nas acbes de enfrentamento ao COVID-19 com a
participacdo frequente nas reunides do Centro de Operacdes de Emergéncia — COE/MS, nas elaboracgdes
de recomendacdes técnicas, normas e consolidacdo das mesmas no Manual de Condutas publicado e
atualizado frequentemente no site da SES/MS. Além disso, promoveu agdes intrasetoriais de articulagdo
em conjunto com os diversos setores da SES e instituices parceiras com o objetivo de alinhamento das
decisdes técnicas e politicas necessarias. Participa diretamente na atuagdo de barreira sanitaria, realizada
diariamente no aeroporto internacional de Campo Grande.
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Foram realizadas diversas orientacdes e respostas aos municipios e instituicdes quanto as acdes
de preparo, prevencao e enfrentamento do COVID-19 e elaboracao dos Planos de Preparacéo e Resposta
do setor saude através da geréncia de Vigilancia em Desastres.

Quanto as a¢des da vigilancia de populagdes expostas a solo e ar contaminado destaca-se a
identificacdo e o cadastro no Sistema de Informacdo - SISSOLO, de 11 areas com solo potencialmente
contaminado em 09 municipios, destacando que a prioridade em 2020 é o cadastro dos
depdsitos/revendas de agrotdxicos existentes no Estado.

A Vigilancia de PopulagBes Expostas a Poluentes Atmosféricos - VIGIAR monitorou as
internacBes e Obitos por doencas respiratdrias, por meio de unidades sentinelas nos municipios de
Corumbé e Trés Lagoas.

No ambito da toxicologia, o Centro Integrado de Vigilancia Toxicoldgica desenvolveu no 1°
guadrimestre, acbes continuas de suporte clinico aos profissionais na avaliacdo de gravidade,
diagnostico e tratamento das intoxicacBese envenenamentos acolhidas pela Rede de Urgéncia e
Emergéncia, para encaminhamento para unidades referenciadas por meio de teleatendimento. Realizou
inimeras visitas de orientagdo profissional médico a pacientes intoxicados internados nas unidades
hospitalares de referéncia em Campo Grande com a finalidade de acompanhar e discutir condutas
guando necessario. Divulgou e distribuiu material de carater educativo, informativo, cientifico e técnico,
destinado as equipes de saude e a populagdo em geral, sobre prevencédo, diagnostico e tratamento das
intoxicacOes, para 0s municipios.

Além disso realizou atividades de monitoramento de notificagfes de acidentes com animais
peconhentos através da analise do banco de dados do sistema de notificagdo — SINAN, controle de
solicitacdo, estoque e distribuicdo de soros antivenenos disponibilizados as unidades hospitalares de
salde de referéncia no estado.

Vigilancia Epidemioldgica

Realizamos visita técnica aos municipios de Corumba (03 a 05 de fevereiro e 02 a 04 de margo)
e Ponta Pora (17 e 18 de fevereiro) com equipe da Secretaria de Estado de Saide e Ministério da Saude,
e a elaboragdo de notas informativas e oficios aos 79 municipios, orientando sobre os casos suspeitos de
Arboviroses para os profissionais das secretarias municipais de saude, solicitando o encerramento e
notificagdo dos casos novos no SINAN aos 79 coordenadores das vigilancias epidemioldgicas
municipais.

Mantivemos a orientacao diéria aos 79 municipios do Estado em contatos telefonicos e via e-
mail, otimizando a qualidade da notificacdo das Arboviroses, Chagas e Malaria assim como, coleta para
enviar ao Lacen - MS e tratamento de malaria seguindo o Guia de Tratamento 2020.

Realizamos reunido com os hospitais privados de Campo Grande para discussdo do manejo
clinico da dengue, apresentacdo do panorama da dengue em Campo Grande, as notifica¢fes imediatas
dos 6bitos confirmados e suspeitos e o estabelecimento de fluxo de notificagcbes das instituicdes
privadas, com a participacdo da equipe técnica do Ministério da Saude, parrticipacdo em live da
atualizacdo o cenario epidemiolégico de Dengue no Mato Grosso do Sul e em reunido dos Nucleos
Hospitalares no hospital universitario e regional de Campo Grande — MS junto como o CIEVS — MS e
o0 Nucleo de Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar.

Capacitacdo (30 e 31 de janeiro) aos 79 municipios - Atualizacdo em Manejo Clinico da
Dengue e Chikungunya -com enfoque em vigilancia epidemioldgica para os profissionais enfermeiros
e médicos; Web Aula- Telessatde de manejo de Arboviroses em 22/01/2020 e Web Aula —Sobre Manejo
Clinico da Dengue — com o Médico Infectologista Dr. Hilton, e investigacdo de 6bitos junto com o
CIEVS — MS e médica infectologista.
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Orientamos continuamente os 79 municipios do Estado por telefone e via e-mail sobre os
agravos de Dengue, Zika, Febre do Chikungunya, Malaria, Doenca de Chagas e Febre Amarela
otimizando a qualidade da notificacdo dos agravos acima citados assim como, direcionando o
preenchimento dos protocolos de dbitos quando necessario.

Meta 4: Manter no minimo 86% de contatos intradomiciliares examinados dos casos novos de
hanseniase

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de contatos intradomiciliares de casos novos de
hanseniase examinados (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2017 85% 86% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

NA

Vigilancia Epidemioldgica

Doencas Negligenciadas - realizamos nos municipios de Bonito, Nova Andradina, Angélica, Bataipord,
Novo Horizonte do Sul, Anaurilandia, Taquarussu e lvinhema a capacitacdo em rotina da Hanseniase,
onde foi abordado a importéncia da investigagdo dos contatos na quebra da cadeia de transmissao da
doenca. Além do auxilio diario ofertado aos 79 municipios e a analise do banco de dados onde os 79
municipios foram orientados e solicitadas as corre¢es e preenchimentos do campo de contatos
examinados na Hanseniase. Os 79 municipios receberam materiais graficoOs para realizarem campanha
de combate a hanseniase no més de janeiro (Janeiro Roxo), estimulando as a¢fes de busca ativa de casos.
O Programa Estadual em parceria com o Hospital S8o Julido realizou capacitagdo em Exame
Neurolégico Simplificado em Hanseniase, visando a avaliacdo neuroldgica simplificada, reabilitagdo e
autocuidado para 08 municipios.

Meta 5: Atender os 79 municipios do estado com cofinanciamento para apoio as a¢des de Vigilancia
em Saude
Indicador de monitoramento da meta: NUmero de municipios apoiados (monitoramento anual).

Ano base

Linha de Base

Meta do PES 2020-2023

Unidade de Medida

2018

79

Manter 2018

unidade

Monitoramento

1°quadrimestre

2° quadrimestre

3° quadrimestre

Anual 2020

NA

Repasse do Incentivo Financeiro Estadual Lei Estadual N. 4841/2016 para os agentes de
endemias estaduais, monitoramento dos repasses com 0 objetivo de fiscalizar, avaliar e orientar o0s
coordenadores municipais de endemias sobre o pagamento do incentivo financeiro estadual e
cumprimento das metas fisicas de acordo com a Resolugdo 29/18 que regulamenta a Lei Estadual N.
4.841/16 e, no que diz respeito as visitas domiciliares, correto preenchimento de produtividade de cada
agente as metas a serem atingidas e suas responsabilidades na validacdo das informac@es lancadas pelos
agentes no sistema E-Agentes.
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Foram realizadas visitas nos municipios de Camapud, Itapord, Maracaju, Paraiso das Aguas e
Sidrolandia, além das visitas realizamos trabalho de confec¢do de planilhas de pagamentos mensais,
inclusdo, exclusdo, suspensdo definitiva e temporaria de agentes de endemias no sistema Help Desk e
repasse de informagdes gerais aos municipios.

Meta 6: Assegurar 90% dos municipios realizando notificagdes dos casos de doengas ou agravos
relacionados ao trabalho no SINAN

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de municipios com casos notificados de doencas ou
agravos relacionados ao trabalho no SINAN (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 88,61% 90% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Anélise sistematica das notifica¢des dos agravos a satde do trabalhador registradas no Sistema
de Informacdo de Agravos de Notificacdo - SINAN, observando o campo ocupagdo com objetivo de
identificar as ocupagdes que apresentam maiores incidéncias de agravos relacionados ao trabalho,
possibilitando a definicdo de a¢bes de promocéo, prevencdo, vigilancia e assisténcia de forma mais
adequada.

Em relagdo as notificacGes dos agravos relacionados ao trabalho registrados no primeiro
quadrimestre de 2020 no SINAN tiveram 548 notificagbes de Acidente de Trabalho (AT), 166
notificacdes de Acidente de Trabalho com Exposicdo a Material Bioldgico (ATMB), 51 notificacGes de
Intoxicacdo Exogena (IE) Relacionada ao Trabalho, 22 notificagfes de Transtorno Mental Relacionado
ao Trabalho, 61 notificacdes de LER/Dort e 4 notificacdes de Perda Auditiva Induzida por Ruido,
graficos 1 e 2. No periodo ndo houve nenhum registro de Cancer Ocupacional, Dermatose Ocupacional
e Pneumoconiose. Os dados estéo atualizados até 30/04/2020.

Gréafico 7. Distribuicdo das doencas e agravos relacionados ao trabalho no Estado de Mato Grosso
do Sul, 2020 (n=852)
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Grafico 8. Distribuicdo das doencgas e agravos relacionados ao trabalho, segundo a macrorregiéo,
Estado de Mato Grosso do Sul, 2020 (n=852)
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Considerando que as notificacdes dos agravos a saude do trabalhador estéo inseridas nas metas
1 e 2 da CEVIST, foram reforcadas a importancia e a relevancia dessas notificagcBes nas orientagoes,
realizadas aos municipios.

Com essas a¢des avangamos nas metas de municipios realizando a¢des de Vigilancia em Saude
do Trabalhador e municipios com casos de doencas ou agravos relacionados ao trabalho notificados no
SINAN.

Meta 7: Implementar 100% das a¢des de Saude do Trabalhador orientadas pelas diretrizes da Politica
Nacional de Saude do Trabalhador (a), em especial com o monitoramento da atuag¢do dos CEREST
Regionais e Servi¢os e Servicos Municipais de Saude do Trabalhador (a).

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢cdes implementadas (monitoramento anual). Para
2020, a meta é atingir 100% de acdes implementadas. A¢des para cumprimento da meta: EDUCACAO EM
SAUDE DO TRABALHADOR - Desenvolver agdes que fortalecam a Politica de Satde do Trabalhador e da
Trabalhadora dos municipios do Estado; DESCENTRALIZACAO DAS ACOES DE SAUDE DO
TRABALHADOR - Reestruturar os Servigos de Salde do Trabalhador e Fortalecer as aces de Saude do
Trabalhador nas 11 microrregiGes de salde do estado; assegurar as agdes de saude do trabalhador e o
funcionamento do CEREST Estadual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% Manter 100% percentual
Monitoramento anual
1° quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

Acdes executadas no primeiro quadrimestre para cumprimento da meta do PES 2020-2023:
Reunides técnicas via online para os técnicos das Secretarias Municipais de Salude e que atuam na area
de saude; Apoio técnico, conforme solicitado, para sanar davidas, orientar e dar 0s encaminhamentos
necessarios para os técnicos municipais; Suporte e apoio técnico para a revisdo dos Planos de acdo dos
municipios vencedores do prémio de Incentivo a Promocéo, Prevencéo, Protecéo e Vigilancia em Saude
do Trabalhador e da Trabalhadora; Coordenacgdo das reunides online em Salde do Trabalhador com os
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municipios; Articulacdo com as equipes de salde e secretarias municipais de salde para fomentar e
implantar o Servi¢o de Saude do Trabalhador nas microrregides; Apoio técnico em investigacdes de
Acidentes de Trabalho Grave e Fatal; Monitoramento e acompanhamento presencial, por telefone, via
e-mail e redes sociais das a¢Oes de vigilancia em saude do trabalhador de acordo com a Resolucdo SES
048/2019; Contratacdo de servico de copiadora multifuncional H2L; Aquisicdo de material de
expediente e copa e cozinha.

A Coordenadoria Estadual de Vigilancia em Salde do Trabalhador, por meio do Centro de
Referéncia em Salde do Trabalhador por meio do coordena as agdes de Vigilancia em Salde do
Trabalhador que visa & promocao da salde e reducao da morbi-mortalidade da populagéo trabalhadora,
por meio da integracdo de a¢Ges que intervenham nos agravos e seus determinantes decorrentes dos
modelos de desenvolvimento e processos produtivos.

Para fortalecimento da vigilancia em salde do trabalhador no estado foram realizadas reunides
com a Comissdo do Projeto de satide mental “Resignificando a Saude dos Trabalhadores do HRMS”
elaborado em parceria com a UCDB para apresentacao a diretoria do hospital com objetivo de apresentar
e tragar estratégias para implantagdo do projeto no HRMS com inicio para o primeiro trimestre de 2020.

Foram realizadas apoio a equipe de cuidados da Secretaria Municipal de Saude de Campo
Grande - SESAU com o intuito de organizar o 2° workshop da Qualidade e Seguranga no Processamento
de produtos para saude e 2° Encontro sobre prevencéo a acidentes de trabalho com exposi¢édo a material
bioldgico, adiado devido a pandemia.

Foi realizada a apresentagdo do plano estadual de saude de trabalhador 2020 & Comissdo
Intersetorial de Satde do Trabalhador-CIST que oferece suporte ao conselho estadual nas agdes de salde
do Trabalhador reforgando a participacéo do controle social nas a¢fes de VISAT no Estado. Realizamos
reunido para orientacdo presencial com o Centro de Referéncia em Salde do Trabalhador CEREST
Regional de Corumbé devido & mudanca de coordenacdo para apresentar as legislacdes e Politica
Nacional da Salde do Trabalhador e aos demais CEREST regionais, de Dourados e Campo Grande,
suporte e monitoramento da aplicagcdo do Questionario Qualifica CEREST da Coordenacdo Geral de
Saude do Trabalhador — CGSAT/MS que tem o objetivo de avaliar quadrimestralmente os Centros de
Referéncia em Salde do Trabalhador (Cerest) municipais e regionais de todo o Brasil e seus processos
de trabalho, tendo como base os critérios utilizados no procedimento de célculo da mensuracdo da meta
de Saude do Trabalhador do Plano Nacional de Saude (PNS) - 2020/2023, que ndo pode ser monitorado
via Sistema de Informacdo em Saude (SIS) com a¢Ges como: discussao de casos realizados com equipes
de Atencdo Primaria a Salde, de atencdo especializada e hospitalar, de urgéncia e emergéncia,
monitoramento quadrimestral dos indicadores preconizados na Nota INFORMATIVA N° 61/2018-
DSAST / SVS / MS de 2019 e realizacdo de capacitagcdo dos profissionais que atuam em saude do
trabalhador.

Estava previsto e cancelado com base no Decreto 15.391 de 16 de margo de 2020, viagens de
monitoramento ao CEREST Regional de Corumba e Servico de Salde do Trabalhador de Nova
Andradina, capacitacdo em Vigilancia em Satde do Trabalhador nos municipios de Novo Horizonte do
Sul e Navirai /MS nos meses de marco e abril e o 1° Encontro Estadual de Vigilancia em Saude do
Trabalhador - VISAT, nos dias 23 e 24 de marco de 2020 para os CEREST Regionais e Servicos de
Saude do Trabalhador , com o objetivo de fortalecer aces de acordo com a Politica Nacional de Saude
do Trabalhador e da Trabalhadora, orientar o cumprimento das metas estabelecidas na Resolugédo n. 48
SES/MS.

Devido a pandemia da COVID 19, o planejamento previsto com visitas técnicas e acfes nas
microrregibes foi alterado, com inclusdo de novas modalidades, incluindo a¢des por meio de telefone e
on- line e redes sociais através de informagdes, notas informativas e técnicas aos municipios, as
microrregifes e a populagdo com orientacBes técnicas e recomendacdes elaborados pelo Ministério
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Publico do Trabalho e Coordenacdo Geral de Saude do Trabalhador - Ministério da Salude, com
orientacdo e suporte na prevencao para as seguintes categorias: trabalhadores da Saude, trabalhadores
dos supermercados, Salde Mental, uso de méascaras de protecdo respiratoria, agentes funerarios,
orientacdo ao agricultor familiar (prevencdo no meio rural), Isolamento social aos trabalhadores em
situacdo de risco, orientacdes gerais aos trabalhadores e empregados em razdo da pandemia (transporte,
higienizacdo e conduta, refeicdes, aos SESMT, CIPA), desinfec¢do de locais publicos, aos agentes de
controle de endemias e ACE, no emprego doméstico, aos trabalhadores do tele atendimento, aos
trabalhadores aprendizes e estagiarios adolescentes, aos cuidados da pessoa idosa, aos trabalhadores da
construcao civil, cuidadores ou vinculados a empresas ou plataformas digitais de servico de limpeza ou
de cuidado e trabalhadores dos frigorificos.

Atuacdo com apoio administrativo ao COE - Centro de Operagdes de Emergéncias, referente
aos textos informativos sobre a prevengdo a COVID 19.

Abril Verde — Acgédo conjunta com o GETRIN-24, Grupo de Trabalho Interinstitucional
composto pelo Tribunal Regional do Trabalho da 242 Regido (TRT/MS), Ministério Publico do Trabalho
em Mato Grosso do Sul (PRT/MS), Superintendéncia Regional do Trabalho e Emprego em Mato Grosso
do Sul (SRTE/MS), Fundacdo Jorge Duprat Figueiredo, de Seguranca e Medicina do Trabalho
(Fundacentro — ERMS), Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador de Mato Grosso do Sul (Cerest/
MS) e o Centro de Referéncia em Salde do Trabalhador (Regional Campo Grande) em que anualmente
no més de abril sdo organizadas atividades de prevencdo aos acidentes e doencas relacionadas ao
trabalho e em alusdo ao dia 28 de abril em memoria as vitimas de acidentes de trabalho.

Neste ano realizamos uma web conferéncia com os CEREST Regionais e Servicos de Salde
do Trabalhador para monitoramento das a¢fes do primeiro quadrimestre e reflexdo sobre o dia 28 de
abril, dia internacional em memédria as vitimas de acidente de trabalho e informe sobre a situagdo do
Mato Grosso do Sul frente ao COVID-109.

Participaram técnicos dos seguintes municipios: Aquidauana, Campo Grande, Caracol,
Chapadédo do Sul, Corumba, Dourados, Ladario, Navirai, Nova Andradina, Paranaiba, Ponta Pord,
Sidrolandia, Sonora e Trés Lagoas.

Realizacdo de monitoramento e acompanhamento presencial, por telefone, via e-mail e redes
sociais sobre as agdes de Vigilancia em Saude do Trabalhador aos Servicos de Satde do Trabalhador de
acordo com a Resolucéo SES n° 48 de 18 de outubro de 2019 que recebem incentivo financeiro estadual
para o desenvolvimento das a¢Ges em saude do trabalhador prevista para o primeiro quadrimestre. Esse
incentivo visa o fomento aos municipios para o desenvolvimento de a¢des que fortalecam a Politica de
Saude do Trabalhador e da Trabalhadora no Estado, através de incentivo financeiro aos municipios sede
de microrregido de Paranaiba, Trés Lagoas, Coxim, Nova Andradina, Navirai, Ponta Pord e Aquidauana
que aderiram ao programa, com definicGes de metas contendo a identificagdo do parque produtivo, o
perfil dos trabalhadores e a situacdo de satde da populacéo trabalhadora, bem como a agdes de vigilancia
em saude do trabalhador e capacitacdo dos profissionais de saude dos municipios da microrregido para
o desenvolvimento de educacdo permanente em saude visando a descentralizagdo e potencializando a
regionalizacdo através a¢des de prevencao e promogao da salde.

Realizacdo de inspecdo e vigilancia dos ambientes e processos de trabalho em agdo conjunta
com a VISA, ocorreram no dia 27 de fevereiro no Hospital Municipal S&o Sebastido em Tacuru/MS e
Hospital Municipal de Sete Quedas/MS e participacdo na fiscalizacdo das barreiras sanitarias no
Aeroporto Internacional de Campo Grande em acdo de prevencao aoc COVID -19.
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1° Reuniao Virtual de
VISAT

A Coordenacdo Estadual de Vigilancia em Saude do
Trabalhador, convida para participar da Reuniao Virtual com os
CEREST Regionais, Servicos de Saude do Trabalhador, que ocorrera
no dia 28 de abril de 2020, das 14h as 15:30h. Sera encaminhado o
link para sala virtual no grupo de WhatsApp Visat, minutos antes da
reuniao.

Pauta:

1. Informe sobre a situacao do Mato Grosso do Sul frente ao COVI-
19;

2. Dia 28 de Abril - Dia Internacional das Vitimas de Acidente de
Trabalho;

3. Acoes dos CEREST e Servicos no primeiro Quadrimestre;

Meta 8: Implementar a¢des que garantam o papel do LACEN como instrumento da qualificacéo das
acdes de Vigilancia em Saude

Indicador de monitoramento da meta: Percentual da produgdo das analises laboratoriais de interesse a sadde
publica (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% Manter 100% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

O Laboratdrio Central de Mato Grosso do Sul - LACEN atendeu 100% da demanda de exames
de todas as areas da Vigilancia em Saulde; realizou analise dos agravos de notificacdo compulsoria,
analise agua para consumo humano, adgua de hemodialise e alimentos enviados pela CVISA; e para
avaliar a satde do trabalhador exposto ao uso de agrotéxicos, foram realizados ensaios de Colinesterase
Plasmaética e Metahemoglobina.

Na Geréncia de Bromatologia e Quimica foram realizadas analises microbioldgicas e fisico-
quimicas conforme o tipo de alimento em 100% das amostras encaminhadas para analise dentro dos
padrdes de qualidade e biosseguranca, referentes aos Programas da 12 acéo da 8:

v Doencas Transmitidas por Alimentos: 03 amostras, com ensaios; monitoramento
Municipal da Qualidade de Alimentos: 14 amostras, com 71 ensaios.

v" SIMPAF (Monitoramento de Produtos da Agricultura Familiar): 05 amostras, com 21
ensaios.

v Realizagdo das analises microbioldgicas e fisico-quimicas em 100% das amostras de
agua encaminhadas para andlise dentro dos padrdes de qualidade e biosseguranga,
referentes aos Programas da 22 acdo da meta 8:

VIGIAGUA: 1.103 amostras, com 3.435 ensaios;

Pro-Dialise: 71 amostras, com 296 ensaios.

Realizacdo das anélises em 100% das amostras bioldgicas encaminhadas para anélise dentro
dos padrdes de qualidade e biosseguranga. Exames: Colinesterase Plasmética: 172 amostras/ensaios e
Metahemoglobina: 73 amostras/ensaios; referente a acéo 4 da meta 8.

Obs.: Apesar do laboratorio estar atendendo a demanda analitica no Setor de Bromatologia e
Quimica, com a pandemia do Covid-19, houve queda na demanda de amostras de alimentos, cujos
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Programas de Monitoramento sdo realizados em estabelecimentos comercias, escolas, creches entre
outros, ficando limitada a fiscalizacdo no momento atual e a execuc¢do de coletas nesses ambientes.

No 1° Quadrimestre de 2020 foram realizados 118 exames no setor de Bacteriologia, 6705
exames no setor de Hepatites Virais, 5942 exames no setor de Imunologia, 2055 exames no setor de
Micobacteriologia, 315 exames no setor de Micologia, 44885 exames no setor de Virologia, 293 exames
no setor de Supervisdo de ldminas de Tuberculose, Hanseniase, Diagndstico de Maléaria e Chagas Agudo,
1804 exames no setor de Supervisao de laminas de Citologia de colo uterino, totalizando 62117 exames
realizados na Geréncia da Biologia Médica e na Geréncia do Apoio Técnico foram produzidas 2663
placas, 13869 tubos com meios de cultura, 464 frascos entre meios, solucfes e corantes; totalizando
448,045 litros atendendo 100% da demanda solicitada ao LACEN referente a 5% acdo da meta 8.

Foram enviadas 407 amostras aos Laboratérios de Referéncia para os agravos que nao
possuem metodologia implantada no LACEN/MS e 89 amostras para Controle de Qualidade, atendendo
100% do estipulado na 62 acdo da meta 8.

Na Geréncia da Qualidade e Biosseguranca foram realizados: 02 treinamentos internos
(funcionarios do Lacen) com 33 participantes e 03 treinamentos para 37 Municipios com 59
participantes; atendendo 100% da demanda solicitada ao LACEN na 4° acdo da meta 8.

Vigilancia Epidemioldgica

Doencas de Transmissdo Hidrica e Alimentar - levantamento do banco de dados do SINAN com
intuito de correcédo de falhas inseridas pelas unidades de saude.

Zoonoses em parceria com o LACEN/MS - liberacdo de 6.760 testes rapidos de leishmaniose visceral
canina, 550 testes rapidos de leishmaniose visceral humano e 9 ELISAS, entre 0s meses de janeiro e
abril de 2020.

Doencas Endémicas - participacdo em reunido do Conselho Estadual de Saude informando o cenario
epidemioldgico e reforcando a necessidade das a¢des de prevencao e controle das Arboviroses.
Influenza e Doengas Respiratérias - capacitagdo em parceria com o LACEN MS para a estratégia de
ampliacdo e unidades sentinelas de Sindrome Gripal em Dourados, Corumb4, Ponta Pord e Trés Lagoas.
Doencas Agudas e Exantematicas - acompanhamento do sistema Gerenciador de Ambiente
Laboratorial (GAL) - sistema do Laboratério Central (LACEN) de Mato Grosso do Sul - para avaliar os
resultados laboratoriais dos agravos pertinentes e consolidacdo dos mesmos para fechamento dos casos
suspeitos.

Meta 9: Ampliar em 20% o namero de municipios supervisionados em laboratérios publicos e/ou
conveniados ao SUS que realizam exames de Vigilancia no estado.

Indicador de monitoramento da meta: NUmero de municipios supervisionados na rede de laboratérios
publicos e ou conveniados ao SUS (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 11 14 unidade
Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA
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Por meio da Geréncia da Rede Oficial de Laboratdrios, foram enviados oficios aos Conselhos
de Classe (Farmécia, Biomedicina e Medicina), solicitando a relacdo de laboratérios de analises
clinicas que estariam neles cadastrados.

Foram realizadas visitas em conjunto com a VISA municipal de Campo Grande e estadual,
para verificar as condi¢Ges dos laboratérios das redes publica e privada que estavam colhendo ou
realizando exames de diagndstico do novo coronavirus, pela técnica de RT-PCR.

1.Alguns postos de coleta que ndo estavam ligados a laboratérios de analises clinicas foram
interditados pelas vigilancias.

2.Foi supervisionado o posto de coleta de “drive-thru” do quartel do corpo de bombeiros de
Campo Grande.

3.Foram elaborados juntamente com o setor juridico da SES termos de cooperacao entre esta
secretaria e a UFGD e a UFMS, para a realizacdo de técnicas de RT-PCR para diagnéstico do novo
coronavirus.

4.Foram fornecidos termos de Habilitacdo para a UFGD e de Certificacdo para a UFMS.

5.Monitoramento dos laboratérios do interior do estado que estdo fazendo apenas coleta de
material e enviando para suas referéncias, para diagndstico de SARS-Cov 2 (LACEN/MS, Alvaro,
Pardini, Sabin e LACEN DF e LACEN SP, Instituto Adolfo Lutz).

Tendo em vista a pandemia por COVID-19 nesta meta ndo foram realizadas supervisdes no
interior, ficando somente o municipio de Campo Grande contemplado, devido as suspensdes das
viagens, foi cumprido 30% da meta programada.

Meta 10: Ampliar em 100% as notifica¢des de Intoxicacao por Agrotdxicos

Indicador de monitoramento da meta: Numero de notificacdes de intoxicacfes por agrotoxicos: de uso
agricola, doméstico, salde publica, raticida e produto veterindrio (monitoramento anual).

Ano base

Linha de Base

Meta do PES 2020-2023

Unidade de Medida

2018

2018 (257 notificacdes)

514

unidade

Monitoramento

1°quadrimestre
NA

2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

Foi realizada de forma integrada com as Vigilancias Municipais e Nucleos Regionais de Saude
45 inspecGes com a elaboracdo pareceres de viabilidade técnica para empresas de comércio e
armazenamento de agrotoxicos bem como realizou o monitoramento das notifica¢cbes dos casos de
intoxicacdo por agrotdxicos no estado.

Meta 11: Monitorar a qualidade da agua para consumo humano, atingindo 90% em relacdo a
presenca de coliformes totais.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de anélise realizadas para o parametro coliforme total
em agua para consumo humano (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 57,7% 90% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

NA

A Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano (Vigiagua), estruturado a partir
dos principios do Sistema Unico de Satde (SUS), desempenha um papel importante para garantir a
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qualidade e seguranca da &gua para consumo humano no Estado através da realizacdo de analises de
amostras de agua (coliformes, turbidez, cloro e fluoreto) nos 79 municipios. Elaborou relatério de
implementagéo (Cadastro, Controle e Vigilancia) do VIGIAGUA e monitoramento dos resultados dos
parametros basicos.

Meta 12: Reduzir em 15% os casos novos de sifilis em menores de 1 ano até 2023.

Indicador de monitoramento da meta: NUmero de casos novos de sifilis congénita em < de 1 ano
(monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 321 273 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Vigilancia Epidemioldgica

Solicitagdo ao Ministério da Salde (através da ferramenta logistica SISLOGLAB) e a
distribuicdo de testes rapidos, para que os mesmos sejam ofertados em todos os servicos de salde dos
municipios, acdo que favorece o acesso da populacdo ao diagndstico precoce, as intervengdes de
prevencdo e tratamento em tempo oportuno. Nesse sentido, foi realizada a distribui¢do de Testes Rapidos
para todos 0s municipios de Mato Grosso do Sul:
Testes rapidos HIV puncéo digital Teste Inicial: 30.060 (unidades)
Testes rapidos HIV puncéo digital Teste Confirmatério: 400 (unidades)
Testes rapidos sifilis: 25.575 (unidades)
Testes rapidos Hepatite B: 27.425 (unidades)
Testes rapidos Hepatite C: 21.480 (unidades)

Para o enfrentamento da epidemia de sifilis, e, dando seguimento ao Plano Estadual de
Enfrentamento da Sifilis, publicado em DOU no dia 04/04/2018, distribuiu-se no quadrimestre um total
de 14.455 frascos de Penicilina G Benzatina (adquiridas pelo Ministério da Salde) aos 79 municipios
para o tratamento dos casos de sifilis adquirida, tanto na populagéo geral quanto em gestante e suas
parcerias e 484 frascos de Penicilina Potassica, para o tratamento dos casos de sifilis congénita.

ASANENENEN

Meta 13: Monitorar e responder a 100% dos eventos de interesse em Salde Publica prioritarios
notificados ao CIEVS

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de eventos monitorados e respondidos
(monitoramento anual).
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% Manter 100% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Visando o alcance das metas propostas no Plano Estadual de Saide 2020-2023 e com o intuito
de ampliar a capacidade de resposta dos municipios as emergéncias em salde publica, o Centro de
Informacgdes Estratégicas e Resposta em Vigilancia em Saude (CIEVS/MS) atua diretamente na
identificacdo de eventos que podem se tornar emergéncia em satde publica, onde executa a vigilancia
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para os agravos de notificacdo imediata, listados na Portaria n°264 de 17 de fevereiro de 2020. Para a
captacao desses eventos, sdo recebidas notificacdes de profissionais de salde das secretarias municipais,
hospitais e setor privado, além da pesquisa de rumores na midia e vigilancia ativa, efetuando a resposta
rapida e oportuna dos eventos epidemiolégicos de relevancia estadual e nacional, por atuacdo de
plantonistas 24 horas por dia, durante sete dias por semana, por meio de comunicacdo gratuita para
atendimento e suporte frente a uma emergéncia em saude epidemioldgica.

ACAO- Garantir o funcionamento do Centro de Informag@es Estratégicas de Vigilancia em Satde
- CIEVS 24h por dia, todos os dias do ano, inclusive feriados, para o recebimento, anélise e
resposta oportuna frente as emergéncias em Saude Publica.

No primeiro quadrimestre de 2020 foram realizados 13.875 atendimentos e recebimentos de
notificacBes, atuando como apoio técnico aos 79 municipios, orientando as a¢bes necessarias de acordo
com as especificidades de cada caso, mediando o recebimento de amostras no LACEN fora do horario
de expediente e realizando a notificacdo das emergéncias em salde publica imediatamente ao Ministério
da Sadde. O aumento do nimero de atendimentos do CIEVS no primeiro quadrimestre de 2020 deve-se
especialmente as respostas em carater de urgéncia relacionadas a pandemia da COVID-19.

Foram realizadas, como rotina, a detec¢do de informagfes para alerta e resposta as potenciais
emergéncias de salde publica de importancia estadual e nacional, por meio da captura de rumores na
midia audiovisual transmitida (televisdo e radio), midia eletrbnica (midias digitais e redes sociais) e
midia impressa (jornais e revistas), para monitoramento ativo de rumores e verificacdo da veracidade
junto aos servicos de salde, apoiando o nivel local na contengdo e investigacdo de surtos, epidemias e
situacdes de risco, bem como efetuar resposta oportuna frente a esses eventos.

ACAO- Realizar visitas técnicas aos municipios visando a organizacéo dos fluxos de notificacéo
imediata das emergéncias em Saude Publica de importancia estadual e nacional.

O CIEVS apoia as Secretarias Municipais de Saude na deteccao precoce e investigacdo oportuna
de casos, surtos e epidemias ou outras formas de emergéncia em satde, a fim de se impedir a ocorréncia
de novos eventos, considerando entre os critérios de urgéncia o impacto grave sobre a salde publica
e/ou a natureza incomum ou inesperada, com alto potencial de propagagdo. Nesse sentido, executou
Reunido Técnica com municipios de Fronteira — Ponta Pord e Corumba, para organizagdo dos fluxos de
vigilancia na fronteira considerando a emergéncia relacionada ao COVID-19 e Dengue, reunido técnica
com a equipe do NVEH do Hospital Regional de Ponta Pord com aplicacdo do questionario de avaliagdo
do Nucleo de Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar para posterior encaminhamento de relatoério
situacional para o Ministério da Saude.

Foram realizadas reunides entre a coordenagdo do CIEVS, a Geréncia Técnica dos Nucleos de
Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar com os responsaveis técnicos pelos nucleos das instituigdes:
Hospital Universitario Maria Aparecida Pedrossian, Hospital Regional Rosa Pedrossian e Santa Casa de
Campo Grande entre os dias 05 e 07 de fevereiro para alinhamento dos fluxos de vigilancia dos agravos
de notificaco imediatas, discussdo sobre preenchimento do Protocolo de Investigacdo de Obitos por
Arbovirus e coleta de amostras oportunas dos casos suspeitos.

ACAO- Realizar Seminéario de atualizacio nos agravos de importancia epidemioldgica para o
estado de Mato Grosso do Sul - Emergéncias em satde publica.

Foi realizado nos dias 17 e 18 de fevereiro de 2020, no Centro de Convengdes Arquiteto
Rubens Gil de Camilo, o “Encontro Estadual de Vigilancia em Satde: Integrar Vigilancia e Atengdo
Primaria”, evento em que o CIEVS foi responsavel pela sala cuja tematica era: Eventos de Massa (Emily
da Trindade Santos — CIEVS/SVS/MS), Vigilancia Epidemiol6gica Hospitalar (Marco Aurélio de
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Azevedo — CIEVS/SVS/MS) e Seguranca do Paciente — Biosseguranca (Rafael Leandro de Mendonca
— Coordenador Geral de Aten¢do Hospitalar e Domiciliar — SAPS/MS).

O CIEVS participou de reunido com a area técnica de arboviroses do Ministério da Saude para
discussdo da situacdo epidemioldgica de Mato Grosso do Sul com debate de estratégias para
enfrentamento, considerando os 4 o6bitos confirmados pela doenca em janeiro de 2020 e os casos de
dengue com sinais de alarme e dengue grave notificados. Nessa a¢do, concomitantemente, foi realizada
Reunido Técnica com os Hospitais Privados do municipio de Campo Grande (23/01/2020) para
alinhamento de fluxos de vigilancia e notificacdo imediata de casos graves e Obitos suspeitos, em
consonancia com o disposto em legislagdo federal. Como agdo complementar de enfrentamento da
epidemia de dengue, foi ministrada Web Aula pela estratégia de Telessaude sobre Manejo Clinico da
Dengue, Fluxos de Vigilancia e Fluxos Laboratoriais com os 79 municipios e com 63 pontos de acesso
registrados. Outra acdo complementar da qual o CIEVS ¢é parte integrante sdo as reunides do Comité
Estadual de Enfrentamento das Arboviroses, realizadas nos dias 24 de janeiro e 13 de fevereiro de 2020.

Foi publicada pelo Ministério da Saude a Portaria n® 3.238, de 9 de dezembro de 2019, que
autoriza o repasse dos valores de recursos federais aos Fundos dos Estados, Distrito Federal e
Municipios, no Bloco de Custeio das Ag¢des e Servicos Publicos de Saude, a serem alocados no Grupo
de Vigilancia em Salde para o fortalecimento da Rede Nacional de Vigilancia e Resposta as
Emergéncias em Salde Publica (Rede CIEVS). Nesse sentido, foi elaborado Projeto de Fortalecimento
do Centro de Informagdes Estratégicas de Vigilancia em Salde — CIEVS/MS, com o objetivo de
fortalecer e aperfeicoar o processo de trabalho, visando melhorar a capacidade de deteccéo,
monitoramento, resposta, comunicacao de problemas de satde publica e analise de situacdo de saude.

Reunides semanais do Centro de Operacdes de Emergéncia— COE COVID-19 de Mato Grosso
do Sul, com a organizacao dos processos de trabalho relacionados a resposta da Emergéncia em Salde
Publica de Importancia Internacional (ESPIN) Coronavirus, incluindo a confeccdo de Plano de
Contingéncia, notas técnicas, abertura de processos para compra de insumos (mascaras, luvas, swab,
testes laboratoriais), elaboracdo de documentos oficiais para 0s 79 municipios do Estado.

Monitoramento diario pela equipe do CIEVS com encerramento, classificagdo e
monitoramento das notificagdes de COVID-19 no RedCap — plataforma para coleta, gerenciamento e
disseminacgdo de dados utilizada pelo Ministério da Saude para insercdo de casos suspeitos de Sars-
Cov2, considerando a migracdo de dados para o E-SUS VE (sistema oficial).

Considerando a estratégia de coleta de exames na modalidade Drive Thru, que amplia a oferta
de testagem para COVID-19 para pacientes com Sindrome Gripal nos municipios de Campo Grande,
Dourados e Trés Lagoas, foi realizado treinamento da equipe do Corpo de Bombeiros Militar para
atendimento no Disque Coronavirus — capacitacdo para definicdo de critério para coleta e registro das
notificagdes de suspeitas de Sindrome Gripal no sistema E-SUS VE.

Monitoramento diario pela equipe do CIEVS com encerramento, classificagdo e
monitoramento de aproximadamente 350 registros semanais das notificacdes de COVID-19 no E-SUS
VE — sistema oficial do Ministério da Salude para registro de notificagdes de casos de Sindrome Gripal
associadas a infeccdo pelo Sars-Cov2, com apoio e suporte técnico para 0s 79 municipios do Estado.

Foram ministradas Web aulas pela estratégia de Telessatde para os 79 municipios do estado e
com os Distritos Sanitérios Especiais Indigenas de Mato Grosso do Sul para apresentacéo do sistema de
notificacdo de Sindromes Gripais relacionadas a suspeita de infeccdo pelo COVID-19 (E-SUS VE) e
alinhamento das a¢des de Vigilancia, com a discussdo de davidas relacionadas ao sistema e discussao
das Notas Informativas elaboradas e publicadas a partir das atualizacfes do Ministério da Saude através
do Guia de Vigilancia Epidemiolédgica para Infeccdo Humana pela COVID-19 e o Protocolo de
Tratamento do Novo Coronavirus (2019-nCov) constando definigdes de casos, notificagcdo em sistemas
oficiais, orientacGes para testagem rapida, isolamento e medidas importantes.
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Nas acOes dos Sistemas de Informacdes sobre Mortalidade - SIM, Sistema de Informacéo de
Nascidos Vivos - SINASC, foram realizadas a inser¢des de dados, através da digitacdo das Declaracdes
de o6bitos (DO) e Declaragdes de nascidos vivos (DNV) nos respectivos sistemas pelos municipios
descentralizados, insercéo de dados da DO dos municipios ainda ndo treinados por técnico da geréncia
técnica estadual, codificacdo da causa basica do 6bito na DO enviada pelos municipios (com excecéo
do municipio de Campo Grande que tem a digitacdo e codificacdo descentralizados) e inser¢do dessas
causas no SIM Federal por técnicos do DIS, monitoramento e avaliacdo da qualidade das informag6es
inseridas nos sistemas, com emissdo de relatério de inconformidades e acompanhamento das devidas
correcOes, transmissdo de informagdes dos sistemas regionais para os servidores dos sistemas em nivel
Federal, geracdo de Backups dos Sistemas.

Foi realizada a distribuicdo anual e controle de formularios de Declaracao de 6bito e Declaragao
de Nascidos Vivos para 0s 79 municipios, geracao de Arquivos em DBF para alimentacéo dos programas
de tabulacdo TABWIN e TABNET, atuacdo conjunta com as areas técnicas da Vigilancia
Epidemioldgica para monitoramento e controle da base de dados dos respectivos programas, apoio
técnico na forma de esclarecimento de duvidas e orientagfes aos 79 municipios.

Em relagdo a proporgao de registro de 6bitos com causa basica definida, na avaliacdo qualitativa
dos dados do primeiro quadrimestre do ano de 2020, observamos que dos 79 municipios, apenas 06
(seis) ndo alcangaram a meta nesse quadrimestre, séo eles: Caracol, Jaraguari, Navirai, Novo Horizonte
do Sul, Rio Negro e Santa Rita do Pardo. Deve ser considerado que os municipios além de digitar a DO,
também fazem resgate da causa bésica do obito a fim de qualificar a informacéo do Sistema, 0 que em
muitos casos gera um atraso dessa informacao que pode néo estar disponivel no momento da analise do
indicador quadrimestral, bem como problemas locais especificos de cada municipio.

Vigilancia Epidemioldgica
Influenza e Doengas Respiratorias - apoio aos 79 municipios do estado, dentro da estratégia do CIEVS
— Plantéo 24hs, para atendimento de demanda durante Pandemia do Coronavirus-19.

> OBJETIVO 1.4: Reduzir a mortalidade materna e infantil

Meta 1: Reduzir a taxa de mortalidade infantil para 8,8 por 1000 nascidos vivos até 2023.
Indicador de monitoramento da meta: Taxa de mortalidade infantil (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 11,42% 8,8% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

e Implementacdo do Fluxo de Manejo clinico de gestantes na Atengdo Especializada

e NOTA INFORMATIVA N° 06: (Triagem, USO DE MASCARAS, Servicos de Didlise,
protocolo-manejo-coronavirus, Prevencdo de Disseminagdo do SARS COV 2, Precaugoes de
Isolamento, Fluxo-de-manejo-clinico-pediatrico, Fluxo-de-Manejo-clinico-do-adulto-e-idoso,
Fluxo-de-manejo-clinico-de-gestantes, Atendimento Odontologico UTI, Uso de EPI,
Atendimento Ambulatorial, Etapa-Fluxogramas-COVID-19-SAES-Z, FLUXOGRAMA
COVID19)
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Meta 2: Reduzir a razo da mortalidade materna em 10% até 2023.
Indicador de monitoramento da meta: Raz&o da mortalidade materna (monitoramento anual
— ndmero de 6bitos/ano)

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 29 26 Razéo
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Nesta avaliacdo, observou se que o indicador analisado esta positivo frente & meta pactuada
para o periodo, que seriam de 9,3 dbitos por quadrimestre. No entanto, a area técnica tem empreendido
grandes esforcos para melhorar a vigilancia e na diminuicdo desse indicador com as seguintes
intervengdes: Intensificagdo das agdes que promovem melhoria da qualidade da assisténcia, conforme
andlise e recomendacdo do Comité Estadual de Prevencdo da Mortalidade Materna e Infantil e dos
Comités Municipais de Mortalidade Materna e Infantil.

O resultado obtido pode ser atribuido as capacitacdes para melhorar a investigacéo dos 6bitos
e monitoramento do sistema. Assim como, seminarios realizados no ano passado e esse ano 2020, em
parceria com varias instituicbes provavelmente contribuiram com quadro atual.

O grande desafio agora € de proteger as gestantes do COVID-19, porque até o momento ha
poucos trabalhos publicados nesta area.

A area da Saude da Mulher priorizou no 1° quadrimestre desenvolver documentos que venham
nortear as novas gestées municipais, quais sdo as politicas prioritarias a serem implementadas apds a
pandemia. Também foi priorizada a adequagdo do conteudo do site da Secretaria Estadual de Saide das
Areas da Saude das Mulheres e do Comité de Mortalidade Materna e Infantil. Somando a esse trabalho
realizamos a programagdo de métodos anticoncepcionais em conjunto com assisténcia farmacéutica
atendo uma demanda do ministério da saude.

Realizamos também distribuicdo de materiais e medicamento para hospitais. Entre 0s
medicamentos estdo incluidos os métodos de longa duracdo e misoprostol para ser utilizado em
obstetricia. Foram realizadas oficinas de grande relevancia na macrorregido de Trés Lagoas, para
elaborar as programagdes das oficinas realizamos reunides com o0s gestores estaduais, municipais,
sociedade de ginecologia, membros do comité de mortalidade materna e infantil e a rede cegonha,
também realizamos estudos de alguns ébitos infantil de Trés Lagoas para verificar os pontos de
fragilidades da vigilancia epidemioldgica no fluxo e na estruturagio do Comité de Prevencéo do Obito
Materno e Infantil. Nas Oficinas envolvia também o lancamento de Campanha para aumentar o acesso
aos métodos anticoncepcionais em toda regido principalmente no municipio de Trés Lagoas.

Para sensibilizar os médicos ginecologistas a Sociedade de Ginecologia e Obstetricia realizou
no periodo noturno uma palestra sobre a importancia do método de longa duracdo na reducdo da
mortalidade materna e Infantil, com destaque as ac¢Ges voltadas para grupos de grande vulnerabilidade
para gravidez ndo planejada.

Dando continuidade a programagé&o, realizou-se um Seminario com o titulo “Organizac¢do da
Rede de Atengdo Primaria” o mesmo foi realizado na Universidade Estadual de Trés Lagoas com a
participacdo de 62 técnicos da atengdo priméria e estavam presentes médicos (as), enfermeiros (as) e
outras areas a afins.

Merecem destaque algumas recomendacdes ressaltadas durante as oficinas:
¥v" Organizar o fluxo de acesso ao método de longa duracdo verificando a possibilidade da
descentralizacdo para outros servicos na rede;
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v" O papel da atencéo primaria nas acGes e investigacdo dos 6bitos de mulheres em idade fértil,
materno e infantil.

» OBJETIVO 1.5: Reduzir a mortalidade prematura por complicacdo de condicdes cronicas

Meta 1: Reduzir a taxa de mortalidade prematura (30 a 69 anos) em 10%, até 2023

Indicador de monitoramento da meta: Taxa de mortalidade prematura de 30 a 69 anos nos principais
grupos de doencas cronicas (monitoramento anual)

Ano base

Linha de Base

Meta do PES 2020-2023

Unidade de Medida

2018

307,62

10% (276,80)

Taxa (percentual )

Monitoramento

1°quadrimestre

2° quadrimestre

3° quadrimestre

Anual 2020

NA

Vigilancia Epidemioldgica

Planejamento com a equipe de técnicos da Secretaria Municipal de Campo Grande para
promover um Seminario Estadual de Doencas Crénicas na Coordenadoria Estadual, com objetivo de
atualizar profissionais de salde nos protocolos existentes no Ministério da Salde, que contribuira no
planejamento de agdes que possam contribuir na reducéo da taxa de mortalidade prematura, refletindo
no alcance da meta que é anual.

Meta 2: Apoiar a busca ativa de pelo menos 80% dos contatos de casos novos de tuberculose pulmonar
baciliferos positivos

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de contatos de casos novos de tuberculose pulmonar
baciliferos positivos examinados (monitoramento anual)

Meta do PES 2020-2023
2018 62% 80%
Monitoramento

Unidade de Medida

(percentual )

Ano base Linha de Base

1°quadrimestre
NA

2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

Vigilancia Epidemioldgica

A Geréncia de Controle das Doencas Negligenciadas realizou em 17 e 18 de fevereiro o
Encontro Estadual de Vigilancia em Saude: Integrar Vigilancia e Atencdo Primaria, onde foi realizada
para 2500 agentes comunitarios de saude e agentes de endemias uma capacitacdo sobre a importancia
da busca e diagndstico precoce dos pacientes de tuberculose, identificado os contatos com antecedéncia
e quebrando a cadeia de transmiss&o. Foi realizado a implantacdo do Sistema de Notificacéo da Infeccdo
latente da Tuberculose nos municipios de Anaurilandia, Angélica, Bataipord, lvinhema, Nova
Andradina, Novo Horizonte do Sul, Taquarussu, Anastacio e Cassilandia, onde os contatos de
tuberculose portadores de ILTB serdo tratados e monitorados. Os municipios de Bonito, Nova
Andradina, Angélica, Ivinhema, Anaurilandia, Taquarussu, Bataipord, lvinhema, Nova Andradina,
Novo Horizonte do Sul, Taquarussu e Chapadao do Sul receberam o Treinamento da Rotina do Servico
na tuberculose com o objetivo de entender o fluxo dos atendimentos ao paciente e avaliagéo de contatos.
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Além do monitoramento do banco de dados onde foi solicitado aos 79 municipios providencias sobre
atualizacdo e correcdo das avaliacdes de contato. Os 79 municipios receberam material grafico para
realizacdo de Campanhas de Combate a tuberculose no més de marco.

» OBJETIVO 1.6: Reduzir a mortalidade por causas externas

Meta 1: Executar minimamente 75% das a¢des de saude previstas nos Projetos de Promogdo a
Cultura da Paz e de Prevengdo da Violéncia (Suicidio, Vida no Transito, combate ao Feminicidio
entre outros).

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de execucdo de acbes programadas nos planos de
enfrentamento as causas externas (monitoramento anual)

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 75% Taxa (percentual )
Monitoramento
1°quadrimestre 20 quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Vigilancia Epidemioldgica

Destaca-se a participacdo de reunido do Gabinete de Gestdo Integrada de Trénsito (GGIT-
Vida no Trénsito) para planejamento de a¢Ges a serem executadas durante o ano de 2020, na qual uma
das campanhas € no més de maio - Maio Amarelo, mas em virtude da pandemia do Coronavirus
(COVID-19) as atividades presenciais foram adiadas para o més de setembro.

Realizado a analise e acompanhamento de dados de mortalidade por acidentes no Sistema de
Informacdo de Mortalidade, observou se a queda dos numeros de acidentes em relagdo ao mesmo
periodo do ano passado, e isso é reflexo da situagdo de satde vivido por todo o pais que vem enfrentando
uma pandemia do Coronavirus (COVID -19).

Gréfico 9. Total de 6bitos em Mato Grosso do Sul, 1° Quadrimestre dos anos de 2019 a 2020.

m 2019
m 2020

2020

2019
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Fonte: SIM/NET/DGVS/CEVE/DIS

Participagdo de reunido na Coordenadoria Estadual de Atengdo Bésica sobre o desenvolvimento
das acdes executadas no Projeto estadual de Prevencédo do Suicidio.

Participacdo de reunido Grupo Estadual Feminicidio com o objetivo de avancar nas politicas
publicas de enfrentamento da violéncia contra a mulher, a reunido contou com a participacao de técnicos
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da Subsecretaria de Politicas Publicas contra a Mulher, Secretaria de Estado de Saude, Policia Militar,
Corpo de Bombeiros, Fundacdo de Trabalho, Casa da Mulher Brasileira, Delegacia Especializada de
Atendimento a Mulher (DEAM).

Realizado a anélise e acompanhamento de dados inseridos no Sistema de Informacdo de
Agravos de Notificacdo — SINAN de violéncias e os dados abaixo demostram que durante os quatro
primeiros meses observou se aumento de 141% do total de notificacGes de violéncia comparada ao
mesmo periodo do ano passado, e isso provavelmente se deve ao momento vivido por todo o pais que
vem enfrentando uma pandemia do Coronavirus (COVID -19), as ac¢Ges de enfrentamento de violéncia
contra a mulher estdo sendo planejadas para alcangar o0 maior nimero de pessoas, visto que, o isolamento
social a mulher em situacao de violéncia estar no mesmo ambiente que 0 agressor.

Gréfico 10. Total de NotificacGes de violéncia, por tipo, em Mato Grosso do Sul, 1° Quadrimestre
dos anos de 2018 a 2020.

9114

1.529 1.670 1.009

Sﬁﬂ 349 -1-046 g 357 339 176 229 153 15 2a 7 126 173104 ﬁﬁ‘i‘
Q’QS,}« \\c}V . c_}(y Q_V}’ \)v}' \(Jv- QQ_O vov
[< & <> S c;z,\‘ -—0@ <S5 &
oY > e S <& SY
G S e & S
S 5§ 5 S
< S S o
< = S
< &

Fonte: SINAN/NET/DGVS/CEVE/GT DANT

E, nesse momento de quarentena, familias passam o dia todo no mesmo ambiente, em uma
convivéncia forcada que pode exacerbar tensdes. A fuga da situagdo de violéncia torna-se ainda mais
dificil, por conta da restricdo de servicos e de movimentagcdo na quarentena, pela possivel diminuicéo
de renda, e pela propria convivéncia diaria e ininterrupta com o agressor.

DIRETRIZ 2: GARANTIR A REGIONALIZACAO, ASSUMINDO SEU PAPEL NO
PROCESSO, VISANDO O DIREITO A SAUDE

» Objetivo 2.1. Qualificar a Politica Hospitalar definindo o papel dos hospitais de maneira
regionalizada.

Metal: Estimular a implantagdo em 100% das unidades hospitalares o Nucleo de Seguranca do
Paciente (NSP)

Indicador de monitoramento da meta: NOmero de unidades hospitalares com NSP implantados
(monitoramento anual)

Ano base

Linha de Base

Meta do PES 2020-2023

Unidade de Medida

2018

42

103

unidades

Monitoramento

1°quadrimestre

2° quadrimestre

3° quadrimestre

Anual 2020

NA

Sem agdes no periodo
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Meta 2: Aprimorar continuamente o atendimento a comunidade, assegurando qualidade nos servi¢os
prestados pelo Hospital Regional de Mato Grosso do Sul - HRMS

Indicador de monitoramento da meta: Taxa de satisfagdo do Usuario > 80%(Acompanhamento mensal/
monitoramento quadrimestral).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 80% >80% unidades
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
84,83%

Acdo programada: Efetuar a pesquisa de satisfagdo em 100% das altas aplicaveis no
Hospital Regional de Mato Grosso do Sul.

A meta estabelecida é de 80% mensal, ou acima desse percentual, embasado na série historica da
mesma. Para essa taxa quanto maior, melhor. Objetiva avaliar a percepcéao de satisfagdo dos usuarios a
fim de aprimorar os servicos do Hospital. Um dos maiores desafios é aplicar o instrumento em todos 0s
locais de atendimento aos pacientes, e ndo apenas aos internados. A pesquisa é realizada nas enfermarias
nos andares, nas UTIs adulta e pediétrica e, no setor de Psiquiatria.

Do mesmo modo, nédo é obrigatoria e, é ofertada as altas aplicaveis somente, ou seja, ndo entra as
evasOes, 0s casos de 6bitos e os pacientes transferidos. A coleta é realizada pela Coordenacdo de
Internacdo e a meta estipulada é de 80%, ou mais, de indice de satisfagdo atingido. O quadro abaixo
demonstra o resultado obtido no periodo.

Tabela 34. indice de Satisfacio do Usuario/ Coordenagao de Internacdo/HRMS.

INDICADOR: Acompanhar a satisfacdo dos clientes externos quanto aos servicos prestados pelo
HRMS
META: Indice de satisfacio de 80% Unidade de medida: percentual
Janeiro Fevereiro Marco Abril
82,33% 83,90% 82,12% 90,97%
Média do quadrimestre 84,83%

. Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos — 2020.

Observa-se que a meta foi alcancada e se mostrou acima de 80%, apresentando a média no
periodo, um acréscimo de 6,04% em relacdo a meta.

O instrumento avalia os Servicos e dentro deles a cortesia/ educagdo no atendimento a partir da
recepcdo, bem como, referente aos atendimentos médicos, de enfermagem e dos demais profissionais
diretamente ligados & assisténcia. Analisa, ainda, a alimentacdo servida, a limpeza do hospital, a
acomodacdo, as instalacdes fisicas, os horarios de visita, a sinalizacdo e o estacionamento do hospital.

O maior desafio € aumentar a adesdo e o numero de preenchimentos nas pesquisas. A
Coordenacdo de Internacdo estd fazendo um trabalho junto a cada paciente no momento da alta
objetivando a aceitacdo e o preenchimento completo do formulario.

Acdo Programada: SAD - Garantir a aplicacdo dos recursos do Servico de Atencdo Domiciliar,
utilizando-os para a garantia de insumos, aperfeicoamento da equipe e incorporacao tecnoldgica do
Hospital Regional de Mato Grosso do Sul.
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Taxa de atendimentos no SAD

Janeiro Fevereiro Marco Abril

52% 53% 55% 50%

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos -2020.

De acordo com o exposto, a meta foi cumprida. O servicgo trabalhava para um plano de agéo
que contribuisse para 0 aumento do nimero de disparos, principalmente, na Clinica Cirurgica e Clinica
Médica, em virtude das Residéncias. Entretanto, em virtude da pandemia do Covid-19, as a¢des serdo
adiadas.

NUmero de atendimentos no SAD

META: 450/ més

Janeiro Fevereiro Marco Abril

674 613 550 591

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos - 2020.
Os critérios para o ndo atendimento dos pacientes no SAD sao:
Alta hospitalar;
Fora da area de atendimento;
Obito:
Instabilidade clinica;
Sem cuidador ou preparo;
Sem indicag&o para 0 SAD.

NENENENENRY

Acédo Programada: RUE - Garantir a aplicagdo dos recursos da Rede de Urgéncia e Emergéncia - RUE,
utilizando-os para a garantia de insumos, aperfeicoamento da equipe e incorporacao tecnoldgica do
Hospital Regional de Mato Grosso do Sul.

A unidade conta com suporte avancado em muitas especialidades, com servicos de endoscopia,
tomografia e cardiologia, imediatos em caso de urgéncia. A capacidade instalada do PAM é de 77
pacientes distribuidos da seguinte forma:

Salas Adulto Leitos Salas Pediatria Leitos
Vermelha 6 Emergéncia Pediatria 5
Azul 18 Azul e Verde 14
Amarela 10 Total de Leitos 19
Verde 24
Total de Leitos 58

No periodo, os atendimentos se mostraram da seguinte forma:

Numero de atendimentos no PAM
Janeiro Fevereiro Marco Abril
2.518 2.341 1.873 786
Média do Quadrimestre 1.879

Fonte: MV GE/Sistemas Estratégicos - 2020.
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Setor

FEV

MAR

ABR

Pediatria - Emergéncia 5 48% 73% 83% 23%
Pediatria - Azul e Verde 14 23% 32% 53% 14%
Taxa de Ocupagéo 117% 124% 99% 13%

Observa-se que as salas reduziram suas taxas de ocupacdo devido ao Hospital estar direcionado,
momentaneamente, ao atendimento do Covid-19, sendo os demais pacientes encaminhados aos demais
hospitais. A média do tempo médio de permanéncia se apresentou da seguinte forma:

Tempo Médio de Permanéncia Tempo Médio de Permanéncia
Salas/ (dias) Salas/ (dias)
Adulto | Janeir | Fevereir | Marg | Abri Pediatria | Janeir | Fevereir | Marg | Abri
0 0 0 | 0 0 0 I
Amarela
Vermelh | 676 | 073 | 083 |032 | |© 059 | 068 | 0,76 | 033
a Vermelh
a
Azul e
Amarela 2,53 2,73 1,45 | 0,38 Verde 0,31 0,37 0,61 | 0,54
Azul 0,76 0,81 0,76 | 0,25
Verde 2,37 2,43 2,63 | 0,25

A média do tempo de permanéncia (geral) foi de 0,75.

Acédo Programada: Rede Cegonha - Garantir a aplicagdo dos recursos da Rede Cegonha, utilizando-os
para a garantia de insumos, aperfeigoamento da equipe e incorporacédo tecnoldgica do Hospital Regional
de Mato Grosso do Sul.

Tabela 35. Numero de partos do servico de Ginecologia e Obstetricia.

NuUmero Anual de Partos

Janeiro

Fevereiro

Marco

Abril

Média da Taxa
de Cesarea e
Taxa de Parto

Cesarea
Normal

Cesarea

Normal

Cesarea

Normal

Cesarea

Normal

o
©
\‘
ol

~
o

~
o

~
o

D
»

42

N

7 54,15%

45,85%

Total de
partos

164

140

136

69

Fonte: MV GE/Sistemas Estratégicos — 2020.
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A reducdo no nimero de partos deve-se ao Hospital ter-se tornado referéncia para o Covid-19 e a
maioria dos partos foi remanejado para outra instituicdo, todavia, 0 HRMS é referéncia para partos de
alto risco (habilitacdo em trdmite) e continua, na medida do possivel, a atender a demanda dos partos
encaminhados pela Rede.

A média da taxa de cesarea no quadrimestre ficou em 54,15%. Das justificativas para a realiza¢do
da cesarea as que mais se destacaram e que correspondem a mais de 56% em relacdo ao total, temos:

v’ lteratividade 26,20% v DHEG 9,61%
v' Ceséria a Pedido 15,72% v DPP 4,80%
Legenda:

DHEG: Doenga hipertensiva da gravidez
DPP: Data provavel do parto
Iteratividade: predisposicdo de cesarea para assegurar a satide da mae ou do feto.

Meta 3: Garantir o cumprimento de no minimo 81% das metas quantitativas e qualitativas do Hospital
Regional de Mato Grosso do Sul - HRMS, pactuadas nho Documento Descritivo com o gestor
municipal

Indicador de monitoramento da meta: Taxa de satisfacdo do Usuario > 81%(monitoramento
guadrimestral).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 81% > 81% unidades
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Acdo Programada: Promover atendimento a comunidade, assegurando qualidade nos servigos
prestados pelo Hospital Regional de Mato Grosso do Sul - HRMS. Em relacéo a produgdo do HRMS
ressalta-se que devido a pandemia e ao hospital ter sido nomeado como referéncia para o Covid-19, a
producéo dos servicos foi reduzida para que os atendimentos fossem direcionados mormente aos casos
notificados pela doenga.

Nessa acdo sera inserida uma parte da producdo do HRMS, sdo eles:
v" Atendimento Ambulatorial
v Internacao
v' Exames Laboratoriais
v' Exames de Imagem

Atendimento Ambulatorial

NUmero de consultas no Ambulatério/ 2020
Janeiro Fevereiro Marco Abril
5.820 6.198 5.416 2.028
Média do Quadrimestre 4.866 Total de consultas 19.462

Fonte: MV GE/Sistemas Estratégicos - 2020.
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Os servicos que obtiveram maior percentual foram:

v" Hematologia oncologia: 9,78%
v Ginecologia e Obstetricia: 9,44%
v Cardiologia: 7,62%
v" Ambulatério de feridas: 7,09%
v Cancerologia pediatria: 5,47%
v Cirurgia geral: 5,17%
v" Nefrologia: 5,14%
Internacéo
NUmero de interna¢Bes hospitalares
Meédia do Quadrimestre 1.076
Janeiro Fevereiro Marco Abril
1.316 1.33 1.112 544
Fonte: MVVGE/Sistemas Estratégicos - 2020.
Exames Laboratoriais
NUmero de exames de Laboratorio
Janeiro Fevereiro Marco Abril
63.663 60.801 51.766 26.934
Média do Quadrimestre 50.791
Total do quadrimestre 203.164
Fonte: MV GE/Sistemas Estratégicos - 2020.
Sendo os exames de maior percentual:
v/ Bioquimica (76,97%)
v" Hematologia (12,49%)
v" Hemostasia (5,09%)
Exames de Imagem
Numero de exames de Imagem.
Janeiro Fevereiro Marco Abril
5.635 5.476 4.983 3.250
Média do Quadrimestre 4,783
Total do quadrimestre 19.133

Fonte: MV GE/Sistemas Estratégicos; 2020.

Sendo os exames de maior percentual:
v Radiografia convencional — 49,46%
v" Tomografia — 24,14%
v’ Ultrassonografia — 16,83%
Acéo Programada: Monitorar trimestralmente o Documento Descritivo - DD, do Hospital Regional de
Mato Grosso do Sul - HRMS.

Embora a avaliacdo do documento descritivo seja trimestral junto a SESAU, ela ndo foi realizada
em marco devido & pandemia de Covid-19, e, de acordo com a Lei n°® 13.992 de 22/04/20, foi suspensa
por 120 dias a contar de 1° de marco a obrigatoriedade da manutengdo das metas quantitativas e
qualitativas contratualizadas pelos prestadores de servico de satide no &mbito do SUS.
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Acéo Programada: implantar contratos de gestdo interno com as Linhas Assistenciais do Hospital
Regional de Mato Grosso do Sul - HRMS.
As linhas assistenciais do HRMS:

AN N NN

A seguir serd apresentado alguns indicadores

desempenho geral

Linha Assistencial Nefro-Urologica
Linha Assistencial Cardiovascular
Linha Assistencial do Paciente Critico
Linha Assistencial da Clinica Médica
Linha Assistencial Materno-Infantil
Linha Assistencial Cirlrgica

Linha Assistencial Oncolégica

de linhas assistenciais e 0s

indicadores de

NuUmero de atendimentos dialiticos

Janeiro Fevereiro Marco Abril
818 899 1.015 773
Média do quadrimestre 876
Total do quadrimestre 3.505
Fonte: MV GE/Sistemas Estratégicos; 2020.
NUmero de exames de Cardiodiagndstico
Janeiro Fevereiro Marco Abril
569 648 580 147
Meédia do Quadrimestre 486
Fonte: MV GE/Sistemas Estratégicos; 2020.
INDICADOR: Numero de exames de Hemodinamica
Janeiro Fevereiro Marco Abril
127 117 78 17
Média do Quadrimestre 85

Fonte: MVVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

Na Linha Assistencial Materno-Infantil algumas taxas se destacaram:

AN N NN

Acompanhante - Pré-parto/Parto/Pds-Parto - (Parto Cesarea e normal) = 61,67%
Posicdo ndo Litotdmica = 56,33%
Contato pele a pele imediato—PN = 55%
Amamentacdo na 12 Hora—PN = 50,33%

Em relag8o aos servicos prestados pela habilitacdo da Rede Cegonha 0 exposto acima mostra
que a atencdo humanizada e o desenvolvimento saudavel da crianga fazem parte dos cuidados da Linha
Materno-Infantil assegurando um ambiente acolhedor tanto para a mde como para o bebé. O atendimento
comega com o acolhimento com classificacdo de risco no PAM e a mulher tem direito a um
acompanhante durante o parto e atendimento especial, no caso de gravidez de risco. A equipe também
orienta sobre todos os cuidados necessarios para a mulher e seu bebé e promove o incentivo ao

aleitamento materno.

O Centro Cirurgico realiza cirurgias eletivas e de emergéncia distribuidas em oito salas, sendo:
uma sala de recuperacdo e sete para cirurgias. O ndmero de procedimentos cirurgicos ficou assim

distribuido:
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NUmero de procedimentos realizados no Centro Cirdrgico

Janeiro

Fevereiro

Margo

Abril

718

661

554

169

Média do Quadrimestre

525,5

Fonte: MV GE/Sistemas Estratégicos; 2020.

No comparativo percebe-se redugéo de 76,46% ficando abril com o menor quantitativo. Esse
fator se deve ao HRMS ter se tornado referéncia ao Covid-19, e, desta forma, foi-se reduzindo os
pacientes eletivos, suspendendo temporariamente todas as cirurgias eletivas a partir de abril. Foram
realizados mutirdes de G.O. (Histeroscopia) e cirurgia geral nos meses de janeiro e fevereiro objetivando
a reducao de filas de pacientes na rede.

A média da taxa de suspensao geral de cirurgias ficou em 6,13% e a média da taxa de suspensao

extra paciente em 1,64%.

As especialidades que mais se destacaram foram: Cirurgia Geral com 37,11%; Ginecologia e
Obstetricia com 23,31%; Cirurgia Cardiovascular com 8,37%, e Cirurgia Pediatrica com 7,08%,

perfazendo um total de 75,87% dos procedimentos realizados no Centro Cirdrgico.

Para a Linha Assistencial Oncoldgica:

Quimioterapias Adulto e Infantil — APACS Faturadas

Janeiro Fevereiro Marco Abril
672 709 617 563
Média do Quadrimestre 640
Fonte: MV GE/Sistemas Estratégicos; 2020.
Em relacéo as principais Taxas de desempenho hospitalar geral:
Taxa de Ocupacdo (Operacional)
Janeiro Fevereiro Marco Abril
91,05 84,43 82,22 53,50
Média do Quadrimestre 77,80
Fonte: MV GE/Sistemas Estratégicos; 2020.
Tempo Médio de Permanéncia (dias)
Janeiro Fevereiro Marco Abril
8,00 7,73 7,30 8,51
Média do Quadrimestre 7,88
Fonte: MV GE/Sistemas Estratégicos; 2020.
indice de Renovacio de Leitos
Janeiro Fevereiro Marco Abril
3,53 3,17 3,49 1,89
Média do Quadrimestre 3,02
Fonte: MV GE/Sistemas Estratégicos; 2020.
Taxa de Mortalidade Institucional
Janeiro Fevereiro Marco Abril
6,51 6,56 6,97 8,09
Média do Quadrimestre 7,03

Fonte: MV GE/Sistemas Estratégicos; 2020.
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Taxa de Infec¢do Hospitalar
Janeiro Fevereiro Marco Abril
3,77 3,84 4,35 5,61
Média do Quadrimestre 4,39

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

Acdo Programada: Realizar permanente otimizacdo dos recursos disponiveis, mantendo o padréo de
qualidade de servigos, adequando-os sempre as necessidades dos cidaddos-usuarios, facilitando-os o
acesso aos servicos de salde ofertados e garantindo a otimizacao dos processos de gestdo administrativa.
Esta meta refere-se aos recursos relativos ao RH. Assim temos:

e indice de absenteismo

indice de absenteismo

Janeiro Fevereiro Marco Abril

7,51 10,43 10,21 --

Média do Quadrimestre

Fonte: MV GE/Sistemas Estratégicos; 2020.

Em relacdo ao apresentado, ressalta-se que o més de abril ainda ndo se encontrava fechado no
sistema. A tabela mostra um aumento durante o periodo apresentado, isso se deve, principalmente, ao
encerramento de alguns contratos de trabalho (enfermagem) e ao nimero de atestados apresentados.

Ainda no primeiro quadrimestre foram efetuadas novas contratagdes e a renovacao do contrato de
enfermagem, dessa forma a tendéncia para o préximo periodo é uma reduc¢do no indice.

Taxa de rotatividade de pessoal

Taxa de Rotatividade de pessoal

Janeiro Fevereiro Marco Abril

0,05 0,10 1,47 1,77

Média do Quadrimestre

Acdo Programada: Garantir a gestdo de contratos de servigos, compras estratégicas de insumos e
produtos para a melhoria da produtividade, de acordo com a capacidade instalada e nivel de
complexidade, mantendo o padrdo de qualidade de servicos, adequados as necessidades dos cidaddos-
usuarios.

Esta meta refere-se ao Custeio e Contratos com terceiros e para isso 0 Hospital acompanha a taxa
de liquidagao. Abaixo pode-se observar a demonstracéo da taxa de execugdo bancaria.

Total Geral Empenhado 124.549.257,81
2020 Total Geral Liquidado 114.777.392,73 | | Taxa de liquidacéo 92%
Total de Despesa: 96.778.884,08 | | 8X@ de Execucdo 84%
Bancaria

O resultado mostra uma taxa de execucdo bancéaria de 84% que resulta positivamente para a
analise financeira. Desta forma o resultado aponta que os objetivos estdo sendo alcangados e consistentes
com o proposito firmado.

Acdo Programada: Aplicar a pesquisa de clima em, pelo menos, 80% dos servidores do HRMS.
O acompanhamento do indice de satisfacdo dos clientes internos do Hospital Regional é aferido
pela Pesquisa de Clima Organizacional que se realiza anualmente com todos 0s servidores ativos.
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E uma ferramenta importante na gestdo de pessoas que possibilita conhecer a opinido dos
servidores a respeito do clima organizacional permitindo a identificacdo da necessidade de melhorias e
aces corretivas e preventivas.

Alguns dados importantes apontados na pesquisa, necessidades de:
Melhoria ha comunicacdo entre chefias e servidores, e, intersetorial;
Melhoria das liderancas (treinamento para o reconhecimento e exercicio da fun¢do com base
nas boas préaticas de gestao de pessoas);
Melhoria salarial;
Aumento do percentual de treinamento (atualizag&o profissional);
Mais informacGes sobre os resultados dos trabalhos executados;
Reconhecimento pelo trabalho que executa;
Maior clareza e objetividade sobre as orientacGes dadas para a execucao dos trabalhos;
Mais informac@es positivas sobre a instituicdo na midia local,
Melhoria da comunicag&o interna informal sobre a instituicdo;
Maior compartilhnamento das informagdes no hospital;
Maior interagdo da instituicdo e os 6rgdos representativos dos trabalhadores para mediacao de
conflitos;
Avanco do grau de cooperagéo entre os diferentes setores do hospital.

S

AN N N N A

<\

A préxima pesquisa de clima esta prevista para o segundo semestre do ano corrente.

Acdo Programada: Realizar a capacitacdo dos profissionais visando a valorizagdo dos aspectos
referentes ao Ensino, Pesquisa e Producéo de conhecimento do Hospital Regional de Mato Grosso do
Sul.

As atividades de ensino, pesquisa e extensdo sao realizadas sob a forma de programas, projetos,
cursos, e eventos nas areas cientificas, técnicas e administrativas, no &mbito hospitalar.

Aos profissionais da instituicdo sdo ofertados diversos treinamentos em servicos e em educacao
continuada a fim de responder as necessidades da sociedade e imprimir melhorias nos servigos. Nos
treinamentos e cursos a mesma pessoa pode participar mais de uma vez das ofertas disponiveis e como
ndo h& um sistema especifico para 0 acompanhamento dessa a¢do o Hospital optou por monitorar o
indice de treinamento que pode ser visualizado na tabela abaixo:

indice de treinamento (total geral)
META: Indice de treinamento 5,88%

Janeiro Fevereiro Marco Abril
1,83 1,60 4,15 4,63
Média do Quadrimestre 3,05

Conforme exposto percebe-se que a meta tende ao cumprimento. Em virtude do Covid-19 foram
realizadas varias capacitacOes e treinamentos em servico para todas as areas do hospital. Nos anexos
apresentamos 0s temas e quantitativos de treinamentos realizados no periodo.

AVANCOS E DESAFIOS
O Hospital Regional (HRMS), em Campo Grande, passou a ser referéncia em atendimento a
pacientes com suspeita de coronavirus em Mato Grosso do Sul, e como tal, tomou as seguintes
providéncias:
v Criagdo do Comité Operativo de Emergéncia - COE/HRMS com boletim diario da evolucédo da
doenca no Estado e HRMS;
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Disponibilizacdo do sétimo andar do Hospital Regional de Mato Grosso do Sul, em Campo
Grande, para atendimento exclusivo de eventuais pacientes com coronavirus. Ao todo, sdo 48
leitos;

Suspensdo do atendimento em alguns ambulatérios do HRMS para diminuir a aglomeragéo de
pacientes na unidade;

Obrigatorio o treinamento de servidores, colaboradores e estudantes do Hospital Regional de
Mato Grosso do Sul, na Capital, contra o coronavirus (de acordo com a Portaria n° 02 de 20 de
marco de 2.020);

Em marco o Hospital Regional, de Campo Grande, publica plano de Enfrentamento & Pandemia;
Em abril o Hospital de Campanha no Hospital Regional de Mato Grosso do Sul (HRMS) é
entregue para dar suporte no atendimento aos casos de coronavirus. A unidade conta com leitos
e equipamentos necessarios para atendimento a pacientes com suspeita, porém sem indicacdo
de internacdo e esta pronto para um possivel cenario de aumento da pandemia no Estado.
Somente sera utilizada quando a estratégia de enfrentamento ao novo coronavirus atingir o nivel
dois, ou seja, 70% de ocupagdo dos 386 leitos disponiveis no proprio hospital para os pacientes
criticos.;

O Hospital de Campanha tem trés tendas com contéineres que vao abrigar consultérios e salas
de observacgdo, sendo que a tenda maior ter4 uma estrutura com 108 leitos e 22 poltronas,
assistidos por 60 técnicos em enfermagem, 32 enfermeiros e 16 médicos, além de equipamentos
como inaladores e oxigénio;

Contratacdo de novos profissionais como: médicos intensivistas, fisioterapeutas e enfermeiros,
além de chamar mais profissionais na funcdo de Médico Clinico-Geral e Técnicos de
Enfermagem.;

Instituicdo de equipe médica para atendimento exclusivo aos servidores da unidade, bem como
a distribuicéo criteriosa de Equipamentos de Prote¢do Individual (EPI’s), entre elas mascaras e
oculos;

O hospital estd estruturado ainda para, se necessario, abrigar 800 pacientes em ventilacdo
mecanica num periodo de quatro meses, dentro de um provavel cenario de emergéncia
utilizando os leitos de enfermaria.

ACOES DO COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA COE/HRMS (Resolucdo do COE)

NN N NN

SIS IR

Principais a¢6es do COE:
Fluxo de visitas
Estdo suspensas, temporariamente, as visitas a todos 0s pacientes, salvo excecdes;
Divulgacéo diaria de boletins meédicos informando as condigdes clinicas dos pacientes;
Né&o sera permitido a entrada dos pacientes de risco nas dependéncias do hospital.
Fluxo de acompanhantes
Estdo suspensas, temporariamente, as entradas dos acompanhantes, salvo excecdes.
Fluxo dos estagios
Reavaliacdo de nimero definido de estagiarios da UEMS e o hospital oferecera treinamento e
EPI’s para estéagio.
Fluxo de entrada dos fornecedores
Estabelecida normativa de horario para as entregas pela Diretoria Administrativa.
Fluxo dos representantes
Esta suspenso por tempo indeterminado
Cirurgias
Todas as cirurgias eletivas estdo suspensas, exceto casos oncoldgicos, urgéncia e emergéncia.
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7. Funcionamento do Ambulatério
v" Todos os ambulatérios foram suspensos gradativamente, para 0 menor prejuizo do paciente,
com o intuito de diminuir o fluxo no setor. Serdo mantidos abertos os seguintes ambulatorios:

CLINICA DA DOR CRONICA EGRESSOS DE UROLOGIA

ICC FOLLOW UP

TAP PARACENTESE

EGRESSOS CIRURGIA CABECA E | PULSOTERAPIA

PESCOCO

EGRESSOS CIRURGIA GERAL CARDIOLOGIA GERAL
EGRESSOS CIRURGIA PEDIATRICA NEUROLOGIA ADULTO GERAL
GESTANTES DE ALTO RISCO NEUROPEDIATRIA CLINICA
HEMATOLOGIA CUIDADOS PALIATIVOS
ONCOLOGIA CLINICA EGRESSOS DA CLINICA MEDICA
EGRESSOS DE ONCOLOGIA CIRURGICA | NEFROLOGIA GERAL

Os pacientes das especialidades acima receberdo ao término de sua consulta um cartdo de retorno
para adentrar no hospital.

Funcionamento do Servico de Imagem

Somente serdo realizados exames de urgéncia e emergéncia.

Férias dos colaboradores

Conforme Decreto n° 15.391 de 16/03/20, todas as férias foram suspensas. De acordo com

deliberacdo do Conselho de Governanga n® 01 de 15/04/20, poderdo usufruir férias apenas o0s

servidores com fruigdo do segundo periodo ou que estejam com férias acumuladas, caso a caso

sera avaliado junto a sua respectiva Direcao.

10. Servidores do grupo de risco

v" Os maiores de 60 anos que cumulativamente sejam portadores de doengas cronicas poderdo
trabalhar home office desde que firmado com a sua diretoria, com a Coordenagéo de Gestdo de
Trabalho e Geréncia de Direitos, Vantagens e Assisténcia ao Servidor.

11. NIR

v" Como o HRMS foi definido como referéncia hospitalar de coronavirus, os pacientes com outras
patologias ndo serdo regulados de forma rotineira.

12. Equipe médica para atendimento dos servidores

v Disponibilizado no setor de Ambulatério, médico treinado pela CCIH, para atendimento aos
servidores com sintomas respiratorios.

13. CETOHI

v" Os pacientes em tratamento foram encaminhados para quimioterapia ambulatorial na AACC,
conforme processo de trabalho determinado. A demanda em tratamento que chegar no PAM
peditrico serdo atendidas conforme fluxo normal e avaliadas pelo médico do servico.

14. Fluxo de demanda espontanea no PAM

v" O fluxo desses pacientes esta suspenso, porém, aqueles que estiverem dentro do hospital
(acompanhantes, visitas, etc.) e necessitarem de atendimento medico de urgéncia e emergéncia
serdo atendidos.

15. Monitoramento do servidor afastado

v" Uma comissdo acompanha (via telefone) os casos dos servidores em isolamento domiciliar,

orientando durante a sua evolugdo para atengdo aos sinais de alerta

NI
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Monitoramento de pacientes liberados

Uma comissdo acompanha (via telefone) os casos dos pacientes de alta, internados ou ndo,
liberados para isolamento domiciliar, orientando durante a sua evolucdo para atengéo aos sinais
de alerta.

Clinica Médica

Antes localizada no 7° andar, a Clinica Médica desceu para o 5° andar, ala B, uma vez que o 7°
andar esta contingenciado para pacientes suspeitos de COVID-19.

Quimioterapia adulto

Remanejado de andar com readequacdo de fluxo de pessoas.

Portaria

Fechada a entrada do Laboratorio por tempo indeterminado.

Interior do Estado

Encaminhado oficio & Secretaria Municipal de Salude de Campo Grande e Secretaria Estadual
do MS informando o fechamento do Ambulatério e PAM (pacientes regulados), de modo a ser
repassado as demais Secretarias Municipais Estaduais.

Atendimento de Apoio

Montagem de tendas e containers para o atendimento estendido do PAM. Inicialmente o
acolhimento serd distribuido em trés containers para classificagdo dos pacientes em
respiratérios, ndo respiratorios e gestantes. Deverdo ser encaminhados aos consultorios,
liberados ou internados. Do mesmo modo, havera contéiner para exames, internacéo, farmacia
e nutrigdo, se assim for necessario. O Plano de Atendimento nas tendas ja esta protocolado para
o enfrentamento da pandemia.

Escalas médicas

As escalas dos profissionais que executardo atendimento nas tendas e consultério destinado aos
servidores, estara disponivel a pablico, bem como o atendimento com psiquiatra.

Escalas de atendimento médico nas tendas

Serdo disponibilizadas no acionamento do nivel 2.

CTI Adulto

A UTI 4 finalizada os reparos para atendimento ao paciente COVID-19 grave.

Fluxo de regulagdo dos pacientes

Conforme pactuagéo realizada com a SESAU, SES e CORE-REGULACAO, no dia 23/03/20,
fica definido que a partir da data de 24/03/20, ndo serdo encaminhados para 0 HRMS pacientes
gue ndo sejam suspeitos ou confirmados de COVID-19;

Os pacientes portadores de outras patologias deverdo ser encaminhados para outros hospitais;
As excecOes deverdo ser autorizadas pela Diregdo Técnica Assistencial, apos contato da
regulacéo;

Finalizado contratualizacdo dos leitos da Santa Casa (enfermaria e UTI), e os leitos do Hospital
do Cancer Alfredo Abrdo (leitos de enfermaria) para encaminhamento dos pacientes ainda
internados;

Acidentes ofidicos, apesar do HRMS ser referéncia, o soro antiofidico sera disponibilizado para
outros hospitais que atenderem a estes pacientes, conforme protocolo estabelecido;

O Servico de Dialise Ambulatorial funcionara normalmente

. Fluxo de Ginecologia e Obstetricia

Atendera a gestantes com sintomas respiratérios, com ou sem sintomas obstétricos;
Atendera todas as gestantes provenientes do ambulatério de alto risco do HRMS, com ou sem
sintomas respiratorios;
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v Serdo encaminhadas todas as gestantes de baixo risco, sem sintomas respiratorios, para a
Maternidade Candido Mariano;

v" Conforme a lotagdo do Centro Obstétrico serd aceita ou ndo, gestantes de alto risco de outras
instituicoes.

Todas as a¢Oes acima estdo atualizadas até 12/05/2020 e poderao ser revistas e alteradas a qualquer
tempo, considerando reunido diaria do Comité Operativo de Emergéncia do HRMS/ COE.

AVALIACAO DOS RESULTADOS

De acordo com o apresentado quase todas as metas tendem ao cumprimento. Somente a
pesquisa de clima ainda ndo foi efetivada e sera decidida a sua aplicacdo esse ano devido ao momento
atual com a pandemia do Covid-19. Do mesmo modo, o cumprimento das metas quantitativas e
qualitativas do DD que atualmente esta suspensa por 120 dias pelo mesmo motivo através da Lei n®
13.992 de 22/04/20.

O HRMS esté totalmente voltado a ser o hospital de referéncia do Covid-19 e, por enquanto,
todas as acOes se destinam a esse proposito. A partir do proximo quadrimestre, com a evolugdo dos
acontecimentos serdo programadas atuacfes para o retorno da normalidade, caso a situacdo seja
amenizada.

TREINAMENTOS REALIZADOS

TEMA DO TREINAMENTO

ORIENTACOES AOS FUNCIONARIOS SOBRE COVID-19

ORIENTACOES SOBRE ISOLAMENTOS, MEDIDAS DE PRECAUCOES E USO DE EPI

A IMPORTANCIA DA HIGIENIZACAO DAS MAOS EM COMBATE AS IRAS E COVID-19

TREINAMENTO INTUBACAO OROTRAQUEAL

CENARIO DO CORONAVIRUS E AS POSSIVEIS ESTRATEGIAS DE ENFRENTAMENTO.
TRANSMISSAO ANVISA

TREINAMENTO CORONAVIRUS - EMPRESA LIMPEZA PRIME CLEAN

ORIENTACOES SOBRE COLETA DE EXAMES LABORATORIAIS PARA SRAG E COVID-19

MANUSEIO DE EPI'S - PROGRAMA DE TREINAMENTO PARA COVID-19

CAPACITACAO SOBRE INFLUENZA

OXIGENIOTERAPIA, INTUBACAO, VENTILACAO MECANICA E PRONA

TREINAMENTO DE PRONA E MANEJO DE VAS

TREINAMENTO EPI'S PARA INTERNATO DA UEMS COVID 19

ORIENTACOES PARA RETIRADA DAS ROUPAS (LENCOIS E ROUPAS DAS PACIENTES)
CONTAMINADAS POR COVID-19 CONFORME PROTOCOLO INSTITUCIONAL

TREINAMENTO DE IOT + PCR+PRONACAO

SUPORTE VENTILATORIO EM PACIENTE SUSPEITO/CONFIRMADO DE COVID-19 - PED

APRESENTACAO DO FLUXOGRAMA DE ADMISSAO CAMARA DE PARAMENTACAO E
PREPARO DE MEDICACAOQO - COVID-19

ACOLHIMENTO DE EQUIPE ORIENTACAO PERTINENTES A PROTOCOLO DESTA
INSTITUICAO E CLINICA CIRURGICA

PROTOCOLO DE LIMPEZA E DESINFECCAO DE SUPERFICIES NO HRMS APOS
ATENDIMENTO DE CASQOS COVID SARS - COV -2

ASPIRACAO EM PACIENTES COM COVID 19 E TRANSPORTE DE OBITO POR COVID - 19

OFICINA DE CRICO
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Meta 4: Assegurar 100% das unidades hospitalares contratualizadas conforme a politica estadual da
Atencdo Hospitalar do Estado de Mato Grosso do Sul.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de hospitais contratualizados na politica estadual da
Atenc¢do Hospitalar do Estado de Mato Grosso do Sul (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Por meio da Diretoria-Geral de Atencdo a Saude, a Coordenadoria de Contratos de Servigcos
de Salde tem como principal objetivo formalizar instrumentos contratuais, como Termo de
ContratualizagGes, Contratos e Convénios, assim como seus aditivos, para prestagdo de servicos de
salide nas Unidades de Salde, seja contratualizadas ou contratada, com a finalidade de atendimento ao
usuario do Sistema Unico de Saude — SUS.

A contratualizacdo é baseada na Politica Nacional de Atengdo Hospitalar (PNHOP)
regulamentada pela Portaria n® 3.390/2.013. Além da Politica Nacional para os Hospitais de Pequeno
Porte (HPP) e o Programa Nacional de Reestruturagdo e Contratualizacdo dos Hospitais e Filantropicos
no Sistema Unico de Satde (HFSUS), em 2.007 o Estado de Mato Grosso do Sul institui o Programa
Estadual de Contratualizacdo dos Hospitais Publicos e Filantrépicos do Sistema de Salde em Mato
Grosso do Sul (CONTRATMS), por meio da Resolucdo n° 774/SES-MS e 790/SES-MS de 2007.

Os servigos contratualizados sdo destinados a populagao local e/ou referenciada de acordo com
as diretrizes nacional e estadual, por meio acompanhamento de indicadores e metas contratualizadas.
Os repasses de valores para manutencdo da contratualizagdo de unidades hospitalares sob gestdo
estadual séo realizados com base na producdo ambulatorial de internaces hospitalares, devidamente
apresentados e aprovados mensalmente. J& os repasses de valores para as unidades de saude sob gestdo
municipal, onde o Estado é interveniente, é realizado por meio de transferéncia fundo a fundo.

Estdo atualmente formalizados 46 (quarenta e seis) unidades de saude; 01 (um) Instituto e 01
Hospital para prestacdo de servicos hospitalares, sendo: 36 (trinta e seis) Hospitais de Pequeno Porte
(HPP), 02 (dois) Hospitais Filantrépicos (HFSUS), 06 (seis) Hospitais Contratualizados
(CONTRATMS), 01 Hospital Privado e 01 (um) Instituto do Rim que presta de servigos ambulatoriais
de Terapia Substitutiva, sendo que todas contratualizadas/contratada estdo sob gestao estadual.

Ja sob gestdo municipal, atualmente estdo contratualizados 26 (vinte e seis) hospitais, sendo:
11 (onze) hospitais contratualizados por meio do Programa Estadual de Contratualizacdo dos Hospitais
Publicos e Filantrépicos do Sistema Publico de Saide em Mato Grosso do Sul (CONTRATMS) e 15
(quinze) hospitais pelo Programa de Reestruturacdo e Contratualizacdo dos Hospitais Filantrépicos no
SUS (HFSUS), totalizando 26 hospitais contratualizados, em 21 (vinte e um) municipios.

As unidades hospitalares contratualizadas por meio do Programa Estadual de Contratualizagéo
dos Hospitais Publicos e Filantropicos do Sistema Puablico de Saude em Mato Grosso do Sul
(CONTRATMS), sdo distribuidas por Regides de Saude, conforme o quadro a seguir:
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Reglzf\o de Politica/ Gestao Municipio Unidade de Salde
Saude Programa
. Hospital Municipal de Miranda
M .
Estadual iranda Renato Albuquerque Filho
Bonito Hospital Jodo Bigaton
Rio VVerde de Mato Grosso Hospital Municipal Paulino
Alves da Cunha
x Hospital Municipal de
@ Chapadao do Sul x
2 P ! Chapad&o do Sul
o CONTRATMS Costa Rica andagao Hospitalar de Costa
=3 Rica
= o -
8 Municipal | Coxim Fundacdo Estatal de Saude do
Pantanal - HR
Jardim Hospital Marechal Rondon
S0 Gabriel do Oeste HospltaI_Ml_JnlmpaI José Valdir
A. de Oliveira
S Hospital Beneficente Dona
I 7. - yaon)
Sidrolandia Elmiria Silvério Barbosa
Deodapolis Hospital Municipal Cristo Rei
Hospital Municipal de Sete
Estadual | Sete Quedas QueZas P
Fatima do Sul Hospital da SIAS
[%2)
o
g CONTRATMS Navirali Hospital Municipal de Navirai
a Winh Hospital Municipal de
Municipal | 'VINhema Ivinhema
Fundacdo Servicos de Salde de
Nova Andradina Nova Andradina — Hosp.
Regional
Irmandade da Santa Casa de
o Estadual Bataguassu
g S CONTRATMS Bataguassu
= 2 Municipal | Aparecida do Taboado Fundagdo de Saude de
P P Aparecida do Taboado

As Unidades Mistas de Satde e hospitalares contratualizadas por meio da Politica Nacional
para Hospitais de Pequeno Porte (HPP), estdo localizadas nas seguintes Regifes de Salde, conforme o
quadro a seguir:

Regia Politi L ] -
egléo de olitica/ Gestao Municipio Unidade de Saude
Saude Programa
Bandeirantes Unidade Mista Jodo Carneiro de Mendonga

g Bodoquena Hospital Municipal Francisco Sales
zZ Dois Irmaos do Buriti Unidade Mista de Dois Irméos do Buriti
é Nioaque Unidade Mista de Nioaque
8 HPP Estadual Nova Alvorada do Sul Hospital Municipal Francisca Ortega
% Pedro Gomes Hospital Municipal de Pedro Gomes
< - - — - -
o Porto Murtinho Hospital Municipal Oscar Ramires Pereira

Ribas do Rio Pardo

Hospital Municipal de Ribas do Rio Pardo
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Unidade Mista de Saude Senhor Bom Jesus

Roch
ochedo da Lapa
Anastacio ABRAMASTACIO
Bela Vista Hospital S&o Vicente de Paula
x Soc.de Protecdo a Maternidade e a Infancia
Camapua N
de Camapud
Hospital Beneficente Rita Antonia Maciel
Caracol
Godoy
Rio Negro Hosp!tal e Maternidade Idimaque Paes
Ferreira
Fundacéo Educacional e de Salde de
Sonora Sonora

Antonio Jodo

Hospital Municipal Antbnio Jodo

Coronel Sapucaia

Hospital Municipal de Coronel Sapucaia

Itapord

Hospital Municipal Lourival Nascimento da
Silva

Juti

Hospital Municipal Santa Luzia

Laguna Carapd

Hospital Municipal de Laguna Carapa

Hospital e Maternidade Nossa Senhora da

Paranhos . .
Conceicgéo
n Tacuru Hospital Municipal Sdo Sebastido
8 Taquarussu Unidade Mista Sagrado Corac¢do de Jesus
é HPP Estadual . Hospital Municipal Maria dos Santos
) Vicentina
5 Bastos
a Aral Moreira Hospital e Maternidade Santa Luzia
Anaurilandia Hospital Sagrado Coragéo de Jesus
Angélica Associagdo Beneficente de Angélica
Caarap0 Hospital Sdo Mateus
. Hospital e M i N h
Gléria de Dourados o§p|ta e Maternidade Nossa Senhora da
Gléria
Itaquirai Hospital Sdo Francisco de Itaquirai
Jatei Hospital Santa Catarina
Novo Horizonte do Sul Hospital e Maternidade Novo Horizonte
. Hospital  Municipal N nhor
” Agua Clara osp teT unicipa ossa  Senhora
g Aparecida
Q Inocénci Hospital e Materni Inocénci
5 HPP Estadual nocéncia ospital e Maternidade de Inocéncia
a Santa Rita do Pardo U.M.S. Nossa Senhora do Perpétuo Socorro
4
|_

Brasilandia

Hospital Dr. Jalio César Paulino Maia

As unidades hospitalares contratualizadas por meio do Programa de Reestruturacdo e
Contratualizacéo dos Hospitais Filantropicos no SUS (HFSUS), estdo localizadas nas seguintes Regides

de Saude, conforme o quadro a seguir:

Reglfm de Politica/ Gestao Municipio Unidade de Saude
Saude Programa
CAMPO Estadual Guia Lopes da Laguna | Associacdo Lagunense de Saude
GRANDE HFSUS Municipal Aquidauana Associacdo Aquidauanense de
Assisténcia Hospitalar (AAAH)
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Aquidauana

Associacdo Beneficente Ruralista de
Assisténcia

Campo Grande

Associagdo de Amparo a Maternidade
e a Infancia

Campo Grande

Associacao de Auxilio e Recuperacéao
do Hanseniano

Campo Grande

Fundacdo Carmem Prudente
de MS

Maracaju Sociedade Beneficente de Maracaju
Estadual Mundo Novo Hospital Dr. Bezerra de Menezes
Amambai Hospital Regional Amambai
Dourados Missdo Evangélica Caiua
DOURADOS HESUS Dourados Hosp. Universitario de Dourados
Municipal -
Dourados Hosp. Dr. e S. Goldsby King
Rio Brilhante As_socia(;éo Beneficente de Rio
Brilhante
TRES N Cassilandia Irmandade Santa Casa de Cassilandia
LAGOAS HFSUS Municipal Paranaiba Santa Casa de Paranaiba
Trés Lagoas Hospital Nossa Senhora Auxiliadora
CORUMBA HESUS Municipal Corumbé Associacdo Beneficente de Corumba —

Santa Casa de Corumba

Dois instrumentos contratuais entre o Estado de Mato Grosso do Sul, por meio da Secretaria
de Estado de Saude e a empresa Instituto do Rim de Ponta Pord/MS, para prestagdo de servigos
ambulatoriais de Terapia Substitutiva e com o Hospital Sdo Judas Tadeu Ltda. de Iguatemi/MS para
prestacdo de servicos hospitalares, conforme demonstrado no quadro a seguir:

Regido de Saude Instrl;ment Gestéao Municipio Empresa
DOURADOS Contrato Estadual Ponta Pord Instituto do Rim de Ponta Pord
DOURADOS Contrato Estadual Iguatemi Hospital Sdo Judas Tadeu Ltda

No primeiro quadrimestre

de 2020 foram elaborados Termos Aditivos ao Termo de

Contratualizacéo das unidades sob gestéo estadual, conforme demonstrado no quadro a seguir:

Més Objeto Municipio Unidade Hospitalar
Associacao Beneficente Ruralista de Assisténcia Médica
Anastacio Hospitalar
Anaurilandia Instituto Sagrado Coracgéo de Jesus
Angélica Associacao Beneficente de Angélica
Bataguassu Santa Casa de Misericérdia de Bataguassu
. Bela Vista Beneficéncia Hospitalar de Bela Vista
Janeiro Bonito Associacdo Beneficente Hospitalar Darci Jodo Bigaton
. Brasilandia Hospital Julio Cesar Paulino Maia
Portaria n°® - - - o
3.339 Caarapo Hospital Beneficente Sdo Mateus
Camapua Soc. de Protecdo e Mat. e a Infancia de Camapua
Caracol Hospital Beneficente Rita Antdnia Maciel Godoy
Fatima do Sul Soc. Integrada de Assisténcia Social
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Gloria de
Dourados Hospital e Maternidade Méae Pobre N. Sra. Da Gloria
Guia Lopes da
Laguna Associagdo Lagunense de Saude
Itaquirai Associacdo Beneficente de Itaquirai
Jatei Associacdo de Prot. E Ass. as Méaes Jateienses
Mundo Novo Soc. Beneficente Hospital Dr. Bezerra de Menezes
Novo Horizonte
do Sul Hospital e Maternidade Novo Horizonte do Sul
Rio Negro Hospital e Maternidade Idimaque Paes Ferreira
Sonora Fund.Ed.e de S. de Sonora - Rachid Saldanha Derzi
Portaria n° Associacao Beneficente Ruralista de Assisténcia Médica
3.932 e Res. Anastécio Hospitalar
06 e 07/SES Inocéncia Hospital e Maternidade de Inocéncia
Portaria n° Bataguassu Santa Casa de Misericordia de Bataguassu
3.932 Nova Alvorada Hospital Municipal Francisca Hortega
Marco Bonito Associacdo Beneficente Hospitalar Darci Jodo Bigaton
Res. 06 e Brasilandia Associacdo Dr. Cesar Paulino Maia
07/SES Ivinhema Hospital Municipal de Ivinhema
Recursos de
Custeio Bela Vista Beneficéncia Hospitalar de Bela Vista
Portaria n° Gloria de
2.878 Dourados Hospital e Maternidade Mae Pobre N. Sra. Da Gloria
Portaria n°
. 3.890 Féatima do Sul Soc. Integrada de Assisténcia Social
Abril
Consulta e
cirurgias Fatima do Sul Soc. Integrada de Assisténcia Social

No primeiro quadrimestre de 2020 foram elaborados os Termos de Contratualizagéo
e/ou Aditivos ao Termo de Contratualizagdo das unidades sob gestdo municipal, conforme demonstrado
no quadro a seguir:

Més Municipio Unidade
Aquidauana Associacdo Aquidauanense de Assisténcia Hospitalar
Aquidauana Associacao Beneficente Ruralista de Assisténcia Médica Hospitalar
Cassilandia Irmandade Santa Casa de Misericordia de Cassilandia
Coxim Fundac&o Estatal de Saude do Pantanal
Janeiro Jardim Hospital Marechal Rondon
Navirai Hospital Municipal de Navirai
Nova Andradina Fundacdo de Servicos de Salde de Nova Andradina
Paranaiba Santa Casa de Paranaiba
Trés Lagoas Hospital Nossa Senhora Auxiliadora
Amambai Hospital Regional de Amambai
Aparecida do Taboado Fund.de Serv.de Saude de Aparecida do Taboado
Coxim Fundacdo Estatal de Saude do Pantanal
Fevereiro Paranaiba Irmandade Santa Casa de Misericérdia de Paranaiba
Corumba Associacao Beneficente de Corumba
Trés Lagoas Hospital Nossa Senhora Auxiliadora
Cassilandia Irmandade Santa Casa de Misericordia de Cassilandia
Chapadao do Sul Hospital Municipal de Chapad&o do Sul
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Corumba Associacdo Beneficente de Corumba
Marco Navirai Hospital Municipal de Navirai
Paranaiba Santa Casa de Paranaiba
Rio Brilhante Hospital de Rio Brilhante
Sidrolandia Hospital Beneficente Dona Elmiria Silvério Barbosa
Trés Lagoas Hospital Nossa Senhora Auxiliadora
Aquidauana Associacdo Aquidauanense de Assisténcia Hospitalar
Aquidauana Associacdo Beneficente Ruralista de Assisténcia Médica Hospitalar
Abril Corumba Associacio Beneficente de Corumba

Foram realizadas orientagBes aos gestores municipais de saude e/ou prestadores, sobre a
contratualizacdo, envolvendo temas como elaboracdo de Temos de Contratualizagdo e/ou Termos
Aditivos, Documento Descritivo, Contratacdo de Hospitais Privados, alteracbes de Metas
Contratualizadas entre outras, para 0s seguintes Municipios: Paranaiba, Bonito, Trés Lagoas, Eldorado,
Cassilandia, Bataguassu, Fatima do Sul, Sidrolandia, Itaquirai, Jardim e outros.

Meta 5: Apoiar técnica e financeiramente o processo de aprimoramento da Gestao Hospitalar.
Indicador de monitoramento da meta: Processo de Gestdo Hospitalar apoiado (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 1 1 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Sem agdes no periodo

Meta 6: Instituir Politica Estadual da Atencédo Hospitalar no Estado de Mato Grosso do Sul.

Indicador de monitoramento da meta: Politica Estadual da Atengdo Hospitalar publicada
(monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 1 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA
Acoes:

e MANUAL DE ORIENTACOES MANEJO CLINICO DOS PACIENTES SUSPEITOS E
CONFIRMADOS DO COVID-19 (HOSPITAIS DA REDE ESTADUAL DE SAUDE) -
VERSAO 02, DE 24/04/2020.: Orientaces junto & Rede de Hospitais sob gestdo da SES-MS
quanto a atuacdo na identificac&o, notificacdo e manejo oportuno dos casos, de modo a reduzir
0s riscos de transmissdo sustentada no territdrio nacional.

e NOTA INFORMATIVA N° 06: (Triagem, USO DE MASCARAS, Servicos de Dialise,
protocolo-manejo-coronavirus, Prevencdo de Disseminagdo do SARS COV 2, Precaugoes de
Isolamento, Fluxo-de-manejo-clinico-pediatrico, Fluxo-de-Manejo-clinico-do-adulto-e-idoso,
Fluxo-de-manejo-clinico-de-gestantes, Atendimento Odontologico UTI, Uso de EPI,
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Atendimento  Ambulatorial, FLUXOGRAMA

COVID19)

Etapa-Fluxogramas-COVID-19-SAES-Z,

Meta 7: Manter o apoio técnico e financeiro as unidades de salide para que cumpram seu papel na
rede de assisténcia.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de unidades de salide apoiadas (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 20 quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

Valores repassados _ Planilha anexa PAS 2020

> OBJETIVO 2.2: Fortalecer a Politica de Assisténcia Farmacéutica

O fortalecimento da Politica de Assisténcia Farmacéutica se da por meio do cumprimento da
responsabilidade estadual em adquirir os medicamentos basicos, estratégicos e especializados de sua
competéncia; pela efetivacdo do repasse estadual aos municipios para garantia do financiamento do
Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica; através de apoio técnico mediante capacitacdes
voltadas a atualizacdo e qualificagdo em Assisténcia Farmacéutica nos municipios e regionais de satde;
além da garantia do acesso a medicamentos mediante viabilizacdo da cadeia logistica, com a
estruturacdo fisica e de processos, na Central de Abastecimento Farmacéutico Estadual e Nucleos
Regionais de Salde.

Meta 1: Assegurar 100% do fornecimento dos medicamentos estratégicos, basicos e especializados
conforme normas vigentes.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de fornecimento dos medicamentos estratégicos,
bésicos e especializados (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

NA

Acao: Apoiar 0s 79 municipios para suprirem as necessidades de medicamentos dos Programas Salde
da Mulher, Satde da Crianca, Dengue, Chikungunya e Zika, IST e Infecgdes Oportunistas e demais
Programas de Saude cuja demanda for necesséria.

OBS: Todos 0s medicamentos necessarios para os Programas Saude da Mulher, Dengue, Chikungunya
e Zika, IST e InfeccBes Oportunistas em pessoas vivendo com HIV foram adquiridos e ofertados no
primeiro quadrimestre de 2020, correspondendo a R$ 2.060.684,00. O valor efetivamente pago
corresponde a R$ 750,00.

Acdo: Apoiar 0s municipios na atencao integral a salde das pessoas privadas de liberdade no sistema
prisional. PT 2765/14 - Foram recebidos e distribuidos aos Municipios de Amambai, Inocéncia,
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Corumbé e aos sem adesdao a PNAISP, no més de abril, os medicamentos adquiridos para a execugao da
Assisténcia Farmacéutica na PNAISP, referentes a competéncia 2018, conforme pactuacbes CIB
(Resolucéo n. 04/CIB/SES, de 27 de fevereiro de 2019 e Resolugéo n. 05/CIB/SES, de 27 de fevereiro
de 2019 — DOE/MS n° 9.864, de 19 de marco de 2019). O valor efetivamente pago corresponde a R$
22.355,00. Foram abertos processos de compra no valor de R$ 17.234,55, para a execugao da Assisténcia
Farmacéutica na PNAISP, referentes a competéncia 2019.

Vigilancia Epidemioldgica
Doencas de Transmissdo Hidrica e Alimentar — pactuacdo, junto aos nicleos regionais, de estratégia

de disponibilizacdo de insumos aos municipios de forma mais &gil e eficaz, deixando um estoque
estratégico para facilitar a retirada principalmente nessa fase de dificil deslocamento.

Zoonoses - liberagéo de 3.417 ampolas de anfotericina B lipossomal, 4.100 antimoniato de meglumina,
67 desoxicolato de anfotericina b e 20 pentamidinas entre os meses de janeiro e abril. Foram atendidos
103 pacientes entre casos novos e profilaxia secundaria.

Doencas Endémicas - liberagdo de insumos do programa de Dengue (Paracetamol, Dipirona, Soro
Fisiolégico e Sachés de Reidratacdo oral) mediante solicitagdo de apoio de municipios com numero
elevado de casos de Dengue no periodo. Realizou liberagdo de medicamentos para o programa de
Maléria e Chagas para reposicdo do estoque, conforme solicitagdes recebidas pelos municipios do
Estado e para os Nucleos Regionais de Satude conforme planilha.

Influenza e Doencas Respiratorias - liberagcbes do antiviral Oseltamivir (Tamiflu), conforme
solicitacOes recebidas pelos municipios do Estado para tratamento de pacientes com SRAG (sindrome
respiratoria aguda grave - hospitalizados) ou SG (sindrome gripal) com fatores de risco. Mantendo
estoque estratégico em cada municipio e nos NRS do Estado para facilitar o acesso e inicio oportuno do
tratamento. Sempre reforgando os critérios descritos no Protocolo de Tratamento de Influenza 2017.

IST/Aids e Hepatites Virais — capacitacdo dos técnicos da Coordenacdo Municipal de IST/Aids e
Hepatites Virais e os farmacéuticos das UBS e UBSF de Campo Grande (22 unidades no total), para
descentralizagdo e cuidado compartilhado das pessoas vivendo com HIV (PVHIV) na Atengdo Primaria,
ampliando, com esta estratégia, 0s servicos que atendem as PVHIV e dispensam medicamentos
antirretrovirais para inicio de tratamento e Profilaxia P6s Exposicdo (PEP).

Doencas Negligenciadas - recebimento e analise dos pedidos de medicamentos para tratamento de
tuberculose, hanseniase e ILTB, analisando as notifica¢cdes dos casos solicitados permitindo assim um
monitoramento em tempo real do tratamento do paciente evitando subnotificacdo e tratamentos
inadequados.

Doencas Agudas e Exantematicas - em parceria com a CAF, solicitou para a Coordenadoria Estadual
de Assisténcia Farmacéutica via e-mail a liberacéo de azitromicina para quimioprofilaxia de coqueluche
e rifampicina para quimioprofilaxia de meningite, para distribui¢cdo aos municipios e realiza também em
conjunto com a CAF o controle da entrada, estoque e saida dos medicamentos usados para
quimioprofilaxia de coqueluche e meningite para os 79 municipios do estado de Mato Grosso do Sul.
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Meta 2: Implementar a Politica de Assisténcia Farmacéutica no estado de Mato Grosso do Sul.
Indicador de monitoramento da meta: Politica de Assisténcia Farmacéutica implementada — percentual
de acOes programadas/executadas/exercicio (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 70% 100% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Acdo: Realizar capacitacdo anual para a Assisténcia Farmacéutica dos Municipios e Estado - A
capacitacdo anual VI Meeting Nacional de Farmécia Clinica, devido a pandemia COVID-19, foi adiada
para 0 més de dezembro. Entretanto, por meio de a¢bes diarias, utilizando as ferramentas digitais
disponiveis, a CAFBE realiza apoio aos municipios na implementacdo da Politica de Assisténcia
Farmacéutica.

Acdo: Readequar a estrutura fisica da Central Estadual de Abastecimento Farmacéutico para atender
demanda atual e futura — No més de fevereiro foi dado inicio a obra, que ainda estd em curso, de
adequacao do prédio da Central de Abastecimento Estadual para atender & solicitacdo do Corpo de
Bombeiros de adequacéo ao Processo de Seguranca contra Incéndio e Panico (PSCIP) para posterior
obten¢édo do Alvaré do Corpo de Bombeiros.

Garantir medicamentos especializados conforme normas vigentes.

A Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica Especializada - CAFE, no 1° quadrimestre do
ano de 2020, desenvolveu acdes com objetivo de atender a demanda cadastrada no Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica do Estado.

O Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica, em atendimento e conformidade
com as Portarias de Consolidagdo n°® 02/2017, Anexo E, Titulo IV — das regras de financiamento e
execucdo do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica no ambito do Sistema unico de
Saude (SUS) e n° 06/2017, Anexo F, Titulo V — do Custeio da Assisténcia Farmacéutica, Capitulo Il —
do financiamento do Componente Especializado de Assisténcia Farmacéutica e Portaria GM/MS n°
1.554/13, faz aquisicdo ou recebimento de medicamentos de acordo com as diretrizes das referidas
Portarias, este componente é dividido em 3 (trés) grupos: 1A — aquisi¢cdo pelo Ministério da Saude e
dispensagédo pela Casa da Salde, 1B — aquisicdo financiada pelo Ministério da Salde e dispensagdo
pela Casa da Saude e 2 - aquisicao financiada pelo Estado e dispensacao pela Casa da Salde.

Realizamos orientacOes, suportes técnicos e administrativos e supervisdo aos usuarios do
CEAF — Componente Especializado de Assisténcia Farmacéutica nos Nucleos Regionais de Salde e nas
unidades descentralizadas: farmacia interna do Hospital Regional, CER/APAE, IPED-APAE, Farmécia
Escola HU, Hospital Dia/CEDIP e Clinicas Renais buscando um atendimento padronizado e
humanizado ao paciente. Realizamos orienta¢Ges cotidianas presencialmente, via telefone, por e-mail e
ministrado capacitacdo a 8 (oito) servidores de Secretarias Municipais de Saude, com objetivo de
qualificar e fortalecer a correta execucdo do CEAF no Estado de acordo com a Portaria GM/MS n°
1.554/13 e dos Protocolos de Diretrizes Terapéuticas.

Indicador: Atender 100% da demanda dos pacientes habilitados e cadastrados conforme
legislacéo vigente.
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A Casa da Salde esteve no 1° quadrimestre de 2020 com 22.134 pacientes ativos que
fizeram uso dos medicamentos especializados em todo o Estado, sendo realizados 27.112
atendimentos, média de 335/dia, com dispensacao de 65.838 unidades de medicamentos.

Neste quadrimestre a Casa da Salde recebeu 3.035 novos pedidos para medicamentos,
tendo sido autorizados 2.914 solicitaces e 121 indeferidas por ndo estarem de acordo com 0s
Protocolos de Diretrizes Terapéuticas preconizados pelo Ministério da Saude.

A CAFE para atender a demanda da Componente Especializado de Assisténcia
Farmacéutica tem programacdo orcamentéria total do ano de 2020 de R$ 28.372.400,00,
executando no 1° quadrimestre R$ 142.350,16 — 0,50% do valor programado. Sendo que a
programagdo orcamentaria estadual foi de R$ 10.088.500,00 e a execucdo de R$ 1.479,60 —
0,01% do valor programado e a programacao orcamentaria de outras fontes foi de R$
18.283.900,00 e a execucdo de R$ 140.870,56 — 0,77% do valor programado.

Informamos que CAFE solicita as aquisicGes de medicamentos, através de instrucao
de processos administrativos, conforme as legislacfes vigentes e diretrizes da Secretaria de
Estado de Administracdo - SAD e as licitagBes/pregbes das aquisi¢Oes sdo centralizadas neste
6rgdo (SAD).

Indicador: Adquirir equipamentos, insumos e materiais diversos, voltados para a melhoria do
atendimento aos pacientes cadastrados no Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica.

No final de 2019 com a mudanca de prédio da CAFE — Casa da Saude para antiga
escola Riachuelo - Bairro Cabreuva, estamos em fase de execucdo da instalagdo do gerador e
de avaliagdo de adequagOes para acessibilidade, conforme normas vigentes, ndo havendo
efetivagdo de uso de recursos financeiros neste 1° quadrimestre. A Coordenadoria de
Assisténcia Farmacéutica Especializada - CAFE tem como programagédo or¢amentaria estadual
de R$ 1.230.000,00.

Meta 3: Atender os 79 municipios do estado com repasse de recursos financeiros pactuados referente
ao componente de farmacia bésica.
Indicador de monitoramento da meta: NUmero de municipios apoiados (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 79 79 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Acdo: Repassar recurso em parcelas mensais a todos os municipios da Regido de Saude de Campo
Grande referente ao recurso tripartite do Componente Basico de Assisténcia Farmacéutica - 34
municipios (100%) da Regido de Saide Campo Grande foram contemplados com o repasse estadual.
Foram repassadas duas parcelas para 32 municipios. Para 2 municipios, Anastacio e Dois Irmaos do
Buriti, foi repassada uma parcela a mais. O valor efetivamente pago corresponde a R$ 583.946,00.

Acdo: Repassar recurso em parcelas mensais a todos os municipios da Regido de Satde de Corumba
referente ao recurso tripartite do Componente Bésico de Assisténcia Farmacéutica — Dois municipios da
Regido de Satde Corumba (100%) foram contemplados com o repasse estadual. Foi repassada uma
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parcela para Corumbé e duas parcelas para Ladario. O valor efetivamente pago corresponde a R$
30.237,51.

Acdo: Repassar recurso em parcelas mensais a todos 0s municipios da Regido de Saude de Dourados
referente ao recurso tripartite do Componente Basico de Assisténcia Farmacéutica - 33 municipios da
Regido de Saude Dourados (100%) foram contemplados com o repasse estadual. Foram repassadas duas
parcelas para 32 municipios. Para um municipio, Douradina, foi repassada apenas uma parcela. Para
dois municipios, Dourados e Gléria de Dourados, foram repassadas trés parcelas. O valor efetivamente
pago corresponde a R$ 408.003,00.

Acao: Repassar recurso em parcelas mensais a todos 0os municipios da Regido de Saude de Trés Lagoas
referente ao recurso tripartite do Componente Basico de Assisténcia Farmacéutica - 10 municipios da
Regido de Saude Trés Lagoas foram contemplados com o repasse estadual. Foram repassadas duas
parcelas para os 10 municipios. O valor efetivamente pago corresponde a R$ 107.897,66.

Meta 4: Fortalecer o processo de compras compartilhadas de medicamentos via Consorcio
Interestadual de Desenvolvimento do Brasil Central.
Indicador de monitoramento da meta: Processo de compras fortalecido (monitoramento anual).

Ano base

Linha de Base

Meta do PES 2020-2023

Unidade de Medida

2018

0

1

unidade

Monitoramento

1°quadrimestre

2° quadrimestre

3° quadrimestre

Anual 2020

NA

Sem a¢Bes no quadrimestre

Meta 5: Promover a adequacéo estrutural de 09 Ndcleos Regionais de Saude (NRS) para atender a
assisténcia farmacéutica até 2023.

Indicador de monitoramento da meta: NUumero de NRS adequados estruturalmente para a assisténcia
farmacéutica (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 9 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

NA

Acdo: Apoiar as acBes que visem adequar a estrutura fisica das farméacias/centrais de abastecimento
farmacéutico nos Nucleos Regionais de Saude e readequar a estrutura fisica da Central Estadual de
Abastecimento Farmacéutico para atender demanda atual e futura - No més de abril foram recebidos
alguns dos mobiliarios adquiridos para a estruturacdo fisica dos Nucleos Regionais de Saude e da Central
de Abastecimento Farmacéutico, sendo eles: 22 armarios fechados com chave, 9 armarios para pasta
suspensa, 6 cadeiras fixas sem brago, 4 cadeiras fixas com brago, 15 cadeiras giratorias espaldar alto
com bracos, 2 cadeiras giratdrias tipo diretor, 6 longarinas com 03 lugares. Os mobiliarios ainda nao
foram distribuidos porque estamos no aguardo do emplacamento de patriménio, desta forma, ndo é
possivel afirmar que os NRS estdo adequadamente estruturados. Na Central de Abastecimento
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Farmacéutico Estadual foi realizado o conserto de aparelho de ar condicionado e motor da camara fria,
no valor de corresponde a R$ 6.951,60.

Meta 6: Mapear 100% dos processos de medicamentos na cadeia logistica.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de processos mapeados na cadeia logistica
(monitoramento quadrimestral).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0% 100% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

25%

Os processos da cadeia logistica incluem Recebimento, Armazenamento e Distribuicdo de
medicamentos. Dos 3, atualmente, pode-se dizer que apenas a atividade logistica Recebimento é
completamente mapeada, correspondendo a 25% dos processos em toda a cadeia logistica de
medicamentos. A nivel central, na Central de Abastecimento Farmacéutico Estadual, existe o registro
de todas as operagdes de forma sistematica e informatizada, entretanto, os sistemas ndo conversam com
0 sistema utilizado pela Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica Especializada e os Nucleos
Regionais de Salde ndo utilizam sistema de controle de estoque de medicamentos, impossibilitando o
mapeamento de toda a cadeia logistica.

» OBJETIVO 2.3: Ampliar e melhorar o acesso as agdes e servigos de saude de forma
regionalizada e equanime

Meta 1: Assegurar 100% da oferta de hemocomponentes, assisténcia hemoterapica e hematoldgica a
populacéo do estado de Mato Grosso do Sul.

Indicador de monitoramento da meta: Assegurar 100% da oferta de hemocomponentes, assisténcia
hemoterapica e hematoldgica a populagdo do estado de Mato Grosso do Sul. (monitoramento
qguadrimestral). Acompanhar e atender toda 100% da demanda por hemocomponentes a cada
guadrimestre.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% da demanda a cada ano Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

100%

Acles desenvolvidas: atendimento aos doadores que comparecem as 12 unidades hemoterapicas
distribuidas no Estado; processamentos de todo sangue coletado nas unidades; fracionamento, testagem
soroldgica, realizacdo de tipagem, e pesquisa de hemoglobinas anormais, de acordo com a legislacéo;
fornecimento hemocomponentes as unidades de satide em todo estado; fornecimento de hemoderivados
a pacientes cadastrados no sistema Hemovida webcoagulopatias em todo estado; e cadastramento e
orientacdo dos possiveis doadores de medula éssea.
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Meta 2: Reestruturar a Hemorrede do Estado do Mato Grosso do Sul até 2023.

Indicador de monitoramento da meta: percentual da rede reestruturada (manutencdo, reforma e
aquisicdo) Monitoramento anual).
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
Manuteng&o e ou Reforma 40% das
instalagdes da Rede Hemosul e renovacéo
[0)
2018 20% 50% do parque tecnoldgico da rede de Percentual
frios
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Acbes desenvolvidas: apresentacdo de projetos SICONV/Portarias para viabilizar recursos,
acompanhamento da liberagdo dos mesmos, junto ao Ministério da Salde, para aquisicdo de
equipamentos e materiais permanentes, com tecnologia apropriada de acordo com a legislacéo vigente,
e distribuicdo nas unidades hemoterapicas.Viabilizar recursos para reformar as instalacGes e
infraestruturas das unidades de : Aquidauana, Corumba, Dourados, Ponta Pord, Nova Andradina e
anexo Hemosul. Acompanhamento e monitoramento da execucao junto a Agesul e ou outros executores.

Hemosul - avaliacdo do quadrimestre

A Rede Hemosul/MS, neste primeiro quadrimestre de 2020, prestou assisténcia hemoterapica
e hematoldgica incluido: captacdo e selecdo de doadores para coleta de sangue, triagem clinico-
epidemioldgico, producéo e distribuicdo de hemocomponentes além de cadastro de doadores de medula
Ossea para todo o Estado do Mato Grosso do Sul.

As atividades da Rede Hemosul MS sdo executadas levando em consideracdo todos os
protocolos e diretrizes basicas definidas pela Coordenagdo Nacional de Sangue do Ministério da Salde.

Neste quadrimestre alcancamos a meta proposta, sendo disponibilizados hemocomponentes e
hemoderivados para toda rede hospitalar publica e privada do Estado, conforme os quadros
demonstrativos abaixo.

Quadro 1. Producdo Rede Hemosul

ATIVIDADES
COLETA JANEIRO | FEVEREIRO | MARCO | ABRIL | TOTAL

Candidatos a Doacao 6.966 6.656 5.123 4.960 23.705
Coletas Int. e Externas 5.358 4,998 3.992 3.846 18.194
Aférese 26 42 21 45 134

SOROLOGIA
Exames Soroldgicos 42.208 40.440 33.056 31.232 146.936
Inaptiddo Soroldgica 111 116 77 84 388
NAT —Rede Hemosul 5.276 5.063 4132 3.904 18.375
NAT MT 5.133 4,560 3.975 128 13.796
Total de testes
IMUNOHEMATOLOGIA
Exames do Doador 4.466 5.043 4,122 3.904 17.535
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Exames do Receptor 781 921 744 521 2.967
Total de Exames 5.247 5.964 4.866 4.425 20.502

FRACIONAMENTO

Produzido na Unidade 14.294 13.665 10.809 10.170 48.938
Receb. de outras Unid. 2.792 3.012 2.432 1.856 10.092
indice Fracionamento 2,7% 2,7% 2,7% 2,6% 2,7%
DISTRIBUICAO

Distribuicao 11.057 11.698 9.955 7.682 40.292

Dos testes sorolégicos acima apresentados, neste periodo, foram realizados, 32.171 testes de
deteccdo de Acido Nucléico-NAT , sendo que 13.796 destes foi realizado para o Hemocentro do Estado
de Mato Grosso.

Destacamos ainda que, no periodo a Farmacia Hemosul, distribuiu em média fatores de
coagulacéo para 188 (cento e oitenta e 0ito) pacientes de coagulopatias registrados em nosso cadastro e
Fenoximetilpenicilina para criancas de até cinco anos com diagndstico de doenca falciforme, conforme
quadro abaixo:

Quadro 2- Farméacia Hemosul — Distribuicdo de Hemoderivados

Fator VIII (UI) Fator 1X (UI) Fator Vw (Ul)
MES HEMOFILIA A HEMOFILIA B DOENCA DE VON
WILLEBRAND
JANEIRO 651.500 151.500 3.000
FEVEREIRO 719.000 76.000 0
MARCO 616.750 208.500 0
ABRIL 600.250 187.000 0
TOTAL 2.587.500 623.000 3.000

No periodo, o Setor de captacdo de doadores de medula captou e cadastrou 1.633 possiveis
doadores de medula 6ssea junto aos doadores de sangue, e em campanhas especificas de medula.

Esta Coordenacgéo encontra-se em processo de implantacdo da 1SO 9001/2015 no Hemocentro
Coordenador de Dourados. Neste quadrimestre foram realizadas reunides de consultoria em Dourados
e Campo Grande, para trabalhar no diagnostico, e detalhamento dos processos operacionais.

Dando continuidade a implantacdo e melhorias no processo de comunicacdo na Rede
Hemosul, neste quadrimestre conclui-se a instalacdo de toda a rede de informatizac&o nas unidades de
Dourados e Ponta Pora.

Meta 3: Aumentar em 20% os procedimentos ambulatoriais de média complexidade até 2023.

Indicador de monitoramento da meta: Total de procedimentos ambulatoriais de média complexidade
executados (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 (18.005.725) 20% - 21606870 Percentual
Monitoramento
1°%quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Sem agdes no periodo. Valores informados na producéo.
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Meta 4: Reduzir 10% as internagdes por condi¢des sensiveis & Atengdo Priméria a Saude (ICSAP)
ate 2023.

Indicador de monitoramento da meta: Numero absoluto de internagcdes por condicdes sensiveis a Atengao
Priméria (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 33.106 10% (29.795) Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA
Acoes:

v Parceria com a Universidade Federal de Mato Grosso do Sul com a Faculdade de Medicina para
apresentacdo da Politica Nacional de Atencdo Primaria a Satde com objetivo da sensibilizacéo
dos alunos para este nivel de assisténcia;

v Realizacdo de Webaulas semanais para a gestdo municipal e profissionais da assisténcia para
discussao dos assuntos referentes a APS e Redes de Atencdo a Saude na pandemia da COVID-
19;

v' Realizacdo do levantamento de dados referentes a Populacdo em Situacdo de Rua para
programacdo de a¢Bes quanto a pandemia da COVID-19;

v Elaboracdo de Notas Informativas para orientacdo do trabalho para a organizacéo dos servigos
e assisténcia na pandemia da COVID-19;

v" Realizacdo de aulas presenciais para profissionais da Assisténcia para o manejo clinico da
Dengue;

A oferta de Préticas Integrativas e Complementares no Sistema Unico de Satide é estimulada
para ampliar a integralidade da atencdo e o acesso as mesmas, mas é um desafio incorpora-las aos
servicos. Nosso objetivo é sensibilizar os Gestores e profissionais dos municipios do Estado para
implantacdo das PICS na Atencédo Primaria & Saude.

Foi apresentada a Politica Nacional das Préticas Integrativas e Complementares — PNPIC,
ressaltando a importancia da Implantagdo/Implementacdo da PNPIC via Webaula, na perspectiva da
prevencdo de agravos e promocdo e recuperacdo da salde, demonstrando passo a passo de como
implantar a Politica Municipal de Préticas Integrativas e Complementares - PMPICS voltada ao cuidado
continuado, humanizado e integral em salde.

Sensibilizagdo sobre as PICS, incentivando a participacdo e adesdo no processo de
implantacdo das PICS na Atengdo Primaria, Secundaria e Terciaria.

Foram realizadas visitas técnicas no Projeto Viver Natural e Universidade Catélica Dom
Bosco — UCDB, visando parcerias junto a SES, com intuito de fazermos um projeto referente a Plantas
Medicinais- Fitoterapicos que possa atender maior demanda de usuarios SUS.

Foi realizada uma Live com os participantes: Médico Frei Francisco Jonas de Souza (Projeto
Viver Natural), Kallyne Bezerra (Farmacéutica , Coordenadora Estadual do Maranhdo Farmacia Viva)
e Patricia Mecatti Domingos ( Fisioterapeuta, Responsavel Técnica Estadual de PICS do MS) com a
Tematica “Plantas Medicinais em tempos de isolamento Social”

Foi acordado entre a SES, Ministério da Saude e Universidade Federal de Santa Catarina o
Curso de Formacao em Auriculoterapia EAD, com aula presencial a confirmar com Polo - Sede em
Campo Grande/ MS. As inscri¢des serdo abertas na primeira semana de junho. A etapa EaD sera aberta
45 dias antes da etapa presencial.Tanto a etapa EaD como o encontro presencial ainda ndo podem ter
data fixada, devendo ocorrer de forma diferenciada por regido do Brasil e ndo antes de meados de
setembro
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Meta 5: Assegurar o acesso da populacéo a assisténcia e aos servigos de salde especializados com
demanda reprimida, reorganizando e utilizando os servicos e estruturas existentes nas 4
Macrorregides de Salde

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢Bes programadas/executadas por macrorregido de
sadde. (Monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 04 04 (desenvo!\!er agoes,nas 4 unidade
macrorregides de salde)
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA

Sem acbes no periodo.

Meta 6: Implantar estratégias integradas de atencdo e vigilancia em salde nos municipios de
fronteira.

Indicador de monitoramento da meta: Numero de estratégias integradas de atencdo e vigilancia em saude
implantadas nos municipios de fronteira Monitoramento: Anual

1° Quadrimestre

2° Quadrimestre

3° Quadrimestre

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 02 Unidade
Monitoramento
Anual 2020

NA

Sem agbes no periodo.

Meta 7: Manter o apoio técnico e financeiro no atendimento pré-hospitalar e as urgéncias através da
articulacdo entre a gestdo municipal e estadual nas 4 Macrorregides de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Nimero de Macrorregides de Salde apoiadas. Monitoramento: Anual

A meta do plano estadual estabelece como entrega o planejamento de a¢des no &mbito da RUE nas regides de
saude.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 4 Manter 04 por exercicio Unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA

Acéo: Co-financiar o custeio do SAMU — SAMU Regional Campo Grande, SAMU Regional Dourados,
SAMU Regional Trés Lagoas e SAMU Regional Corumb4; TERMO DE COOPERACAO SEJUSP -
Efetivar os Termos de Cooperacgdo Técnica firmados entre SES e SEJUSP para apoio as acdes de resgate,
urgéncia e emergéncia e demais a¢gdes em salde no estado.

No primeiro quadrimestre foram realizados repasses para co-financiamento dos componentes
da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE), para os SAMU Regionais como contrapartida de custeio
estadual conforme programado - SAMU Regional Campo Grande (08 implantados: Campo Grande,
Camapud, Ribas do Rio Pardo, Sidroléandia, Sdo Gabriel do Oeste, Terenos, Aquidauana e
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Coxim); - SAMU Regional Dourados (04 implantados: Dourados, Navirai, Nova Andradina e
Ponta Pord); SAMU Regional Trés Lagoas (01 implantado: Trés Lagoas); SAMU Regional
Corumba (01 implantado: Corumba).

Realizado repasse mensal ao CBM/MS, conforme Termos de Cooperacdo Técnica firmado
entre SES e SEJUSP para apoio as acdes de resgate, urgéncia e emergéncia e demais a¢des em salde no
estado, repasse realizado conforme programado.

Acdo: Co-financiar o custeio de Sala de Estabilizagdo ap6s habilitacdo pelo Ministério da Saude, 05
salas na macro CG (Costa Rica, Dois Irmdos do Buriti, Nioaque, Porto Murtinho e Sdo Gabriel do
Oeste); co-financiar o custeio de Leitos de UTI - adulto e Pediatrico nas 04 macrorregides de salde; co-
financiar o custeio de Unidade de Pronto Atendimento (UPA) nas 04 macrorregifes de salde.

Meta 8: Apoiar 100% das acOes de Gestdo do Cuidado em @mbito estadual nas 4 Macrorregioes
de Saude

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢gdes Gestdo do Cuidado apoiadas (monitoramento
anual). A meta do plano estadual estabelece apoiar em 100% as a¢Ges da Coordenadoria Geral de Gestdo do
Cuidado apoiadas macrorregides do Mato Grosso do Sul. Para isso planejamos 2020, Apoiar 100% as acOes da
Coordenagdo Geral de Gestdo do Cuidado em &mbito estadual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 04 100% Porcentagem
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA

No primeiro quadrimestre, realizamos, através da CGGC, as seguintes agdes para o
cumprimento da meta programada:

A SES tem dado grande importancia a atuacéo preventiva, de forma a viabilizar os servicos de
salde na sua integralidade, criando condigdes efetivas para consolidar este segmento, resgatando a
estratégia de saude da familia, e, ainda, ampliando a vigilancia a sadde, em parceria com 0s municipios
e também no compromisso de apoiar a estruturacao das Redes de Atencdo a Salde.

As acbes de assisténcia & satde da CGGC no primeiro quadrimestre foram fortemente
intensificadas para o enfrentamento ao coronavirus COVID-19. Esta Coordenadoria Geral realizou a
programagcdo de varias frentes de orientacfes técnicas junto aos municipios do estado com o apoio das
diversas areas de atencdo & salde da mesma.

Dentre as a¢Bes podemos citar;
Elaboracdo de Notas Técnicas;
Confecgdo e divulgacgdo virtual de material informativo de definicdo de casos, prevencéo,
tratamento e fluxograma assistencial para COVID-19;
Capacitacdo de Bombeiros médicos e tele atendentes;
Construgdo do Fluxo de acionamento dos médicos bombeiro para atendimento domiciliar;
Levantamento do Mapa Assistencial da Rede Municipal:
Levantamento da Organizagdo Hospital;
Elaborac&o e atualizacdo do Mapa de leitos clinicos e de UTI para COVID-19;
Elaboracdo do Censo Diério de ocupacdo hospitalar de pacientes suspeitos e confirmados para
COVID-19;

ANERN

ANENENENENAN



GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

v' Composicao do Comité COREN/COVID-19;

v Atrticulacdo com as UPA municipais para alimentacdo de dados assistenciais do Censo diario
elaborado pelo Ministério da Saude;

v Realizacdo de Webaulas pelo Telessalde para atualizagdo e capacitacdo da gestao e assisténcia
da APS;

v Co-financiamento estadual as UBS com extenséo de horario;

v Participacdo na elaboracdo do Fluxo da barreira sanitaria;

v Organizacgdo junto a SEJUSP para a assisténcia a populagdo privada de liberdade;

v’ Distribuicdo de cartazes e panfletos informativos para divulgacdo em todas as unidades de satde
e hospitais dos 79 municipios;

v" Reunido Técnica com todos os municipios para Discussdo do Fluxo Assistencial para COVID-
19, com a presenca de 133 pessoas;

v" Apoio técnico aos municipios para construcdo e organizacdo do Fluxo Assistencial;

v/ Contato com todos os municipios para validacdo dos Fluxos Assistenciais;

v Articulacdo com os demais setores da SES sobre COVID-19

v' Mapeamento da quantidade dos Leitos de UTI ja disponiveis e a previsdo de implantacéo de
novos Leitos de UTI para internacéo de pacientes criticos de COVID-19;

v" Apoio financeiro aos municipios para a implantacéo e custeio dos novos leitos de UTI;

Meta 9: Assegurar que 100% das a¢des relacionadas a captacao e transplante de 6rgaos e tecidos no
estado sejam realizadas.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢fes programadas/executadas por exercicio
(monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% Porcentagem
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA

A Central Estadual de Transplantes de Mato Grosso do Sul (CET/MS) foi autorizada pelo
Ministério da Saude por meio da Portaria SAS/MS n° 447, de 11 de agosto de 1999. Suas atribuicdes
sdo coordenar, normatizar, regulamentar e fiscalizar as atividades de transplante em ambito estadual,
bem como, desenvolver agBes de notificagdo, captacdo e distribuicdo de 6rgdos e tecidos para
transplantes.

A CET/MS, sediada na capital Campo Grande, faz parte da estrutura da Secretaria de Estado de
Saude de Mato Grosso do Sul, vinculada administrativamente a Diretoria-Geral de Atencdo a Saude e
tecnicamente ao SNT/Ministério da Saide. A Central funciona diariamente, 24 horas ininterruptas.

As sofisticadas técnicas de transplante de 6rgdos e tecidos, que representam um dos mais
importantes avancos tecnoldgicos em salde, contribuem para diminuir a mortalidade, aumentar a
sobrevida e melhorar a qualidade de vidas de muitas pessoas. E inegavel o impacto positivo que o
transplante tem na sociedade, sendo de suma importancia o planejamento de a¢des no sentido de efetivar
0 processo doacdo-transplante nos estados e municipios, de forma a otimizar os recursos aplicados,
ampliar estruturas para essa finalidade e garantir que tais agdes sejam realizadas dentro dos principios
éticos e legais.



GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Ac0es desenvolvidas:

A CET/MS desenvolve um trabalho de educacgéo continua junto a populacdo para a divulgagéo,
esclarecimento e orientagdo da importancia da doagdo de 6rgdos e tecidos para transplantes realizando
palestras e distribuicdo de material informativo nas Unidades Bésicas de Saude, Unidades Basicas de
Salde da Familia, Postos de Saude, Unidades de Saude, Unidades de Pronto Atendimento, Delegacias
de Policia e Igrejas.

v’ Participacdo em reunido na Santa Casa de Campo Grande para viabilizar o transplante
de figado em nosso Estado.

v A coordenadora participou de reunido no Sindicato dos Médicos — SINMED para
estabelecer parceria com o proposito de organizar campanhas para divulgacdo da
doagdo de 6rgdos e tecidos para transplantes e palestras especialmente para profissionais
da saude.

v’ Participacdo no Evento no Hospital Sdo Julido em prol do #Janeiro Roxo — Todos
Contra a Hanseniase.

v" Com o objetivo de divulgar e esclarecer a populacéo sobre a importancia da doagao de
orgdos e tecidos, a CET/MS realizou em parceria com o Sindicato dos Médicos —
SINMED planfletagem na avenida Afonso Pena em Campo Grande.

A CET/MS realizou palestra na Universidade Federal de Mato Grosso do Sul.

Foram realizadas entrevistas na midia para divulgacao da doacao de 6rgaos e tecidos e cadastro
de doadores voluntarios de medula dssea (TV Morena, TV SBT, Campo Grande News, Midiamax, TVI
Band, Radio BIlink)

No 1° quadrimestre o total de doagdes no Estado: PCR: 87 e ME: 15, os transplantes realizados
foram: Cornea: 67, Coracdo: 02 e rim: 12. Os 6rgdos que ndo sdo utilizados no Estado séo ofertados
para a Central Nacional de Transplantes (CNT) em Brasilia-DF, a mesma fez a distribui¢do nacional,
neste 1° quadrimestre foram disponibilizados para outros Estados: 01 coragdo, 12 corneas, 07 figados e
17 rins.

No periodo de janeiro a abril foram cadastrados 1.506 doadores voluntérios de medula dssea.

Meta 10: Apoiar 100% as agdes que visem a reducdo das demandas assistenciais de atengdo
hospitalar especializada, com base nas necessidades regionais.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢BGes apoiadas que visem a reducdo das
demandas assistenciais. Monitoramento anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% Porcentagem
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA

Sem ac¢0es no periodo.
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Meta 11: Assegurar o atendimento de 100% das solicitagBes de Tratamento Fora do Domicilio— TFD,
conforme critérios regulamentados.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de solicitagBes atendidas de pacientes do SUS, cadastrados
na Geréncia de tratamento fora de domicilio. Monitoramento Anual. A meta do Plano Estadual estabelece
assegurar o atendimento de 100% das solicitagdes de Tratamento Fora de Domicilio — TFD, para os pacientes do
SUS, cadastrados na Geréncia de Tratamento Fora de Domicilio. Para 2020, a meta é atingir 100% dos pacientes
do SUS cadastrado na Geréncia supracitada.
Desta forma, estabelecemos as seguintes acfes para este exercicio:
e Fornecimento de passagens na modalidade aérea e rodoviaria;
e Fornecimento de ajuda de custo, visando custear a estada do mesmo e de seu acompanhante no local de
tratamento fora do Estado de Mato Grosso do Sul;
e Ressarcimentos de passagens adquiridas pelo paciente, em tratamento fora do domicilio;
e Ressarcimento do translado de corpos (6bito) referentes aos pacientes, quando em tratamento fora de
domicilio;
e Acionamento de transporte aéreo/terrestre médico, via UTI, quando o quadro clinico do paciente
urgencializa, sendo, 0 mesmo, transportado para o centro de referéncia para o tratamento de sua

patologia.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% 100% Percentual

Monitoramento - O monitoramento sera efetuado anualmente, pois s6 ha como monitorar os resultados
de atendimento a demanda de Tratamento Fora de Domicilio no final do exercicio anual, por se tratar de
percentual atendido.

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

N.A N.A N.A 100%

Desempenho: A Geréncia de Tratamento Fora de Domicilio (TFD) é responsavel pelo apoio e
suporte aos pacientes cadastrados no Sistema Unico de Saude (SUS), e cuja complexidade das suas
patologias ndo encontram atendimento dentro do Estado de Mato Grosso do Sul. Neste contexto, a
Secretaria de Estado de Saude, através desta Geréncia, e normatizada pela Portaria n°® 055, de
24/02/1999, encaminha estes pacientes para atendimento fora do Estado, assumindo todos os custos de
tais deslocamentos, nos casos de auséncia de atendimento no Estado ou insuficiéncia de servigos.

No 1° quadrimestre de 2020, o Estado continuou a execugao das acdes previstas neste exercicio,
como o fornecimento de passagens aéreas e rodoviarias, bem como de ajuda de custo; ressarcimentos
de passagens e translados, quando executados pelo proprio paciente; além do acionamento de transporte
avancado a vida, quando ha uma urgencializagdo do paciente.

Meta 12: Atualizar a Programacéo de AcOes e Servicos de Salde da Assisténcia de Média e Alta
Complexidade.

Indicador de monitoramento da meta: Programacao de AcOes e Servicos de Saude da Assisténcia
de Média e Alta Complexidade atualizada. Monitoramento anual.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 1 04 unidades
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA

Sem acles no periodo.
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Meta 13: Criar 502 novos leitos hospitalares estaduais até 2023.

Com o objetivo de fortalecer a regionalizacdo e ampliagdo do acesso, atuamos firmemente no
estabelecimento de parcerias e mantivemos os investimentos em infraestrutura de satde.

Estdo em andamento 20 (vinte) convénios relativos a execucdo de obras, atendendo todas as
quatro macrorregides: Campo Grande, Dourados, Trés Lagoas e Corumbéa, dos quais destacamos a
construcao do Hospital Regional de Dourados com a obra em andamento. Ainda em Dourados temos a
construcdo do Centro de Diagnostico e do Centro de Especialidade Médica de Dourados, além de
prevista a reforma do Hemocentro de Dourados;

Em Campo Grande no Hospital Regional de Mato Grosso do Sul - HRMS estdo em andamento
07 (sete) projetos de reforma, mais outros 02 (dois) projetos de construcao, este que trata do Centro de
Reabilitacdo, com areas de ambulatérios, 6 salas cirdrgicas, area de ensino/pesquisa, 30 leitos
internacdo, 10 leitos UTI, Setor de Farmacia, Setor de Reabilitacdo e Apoio Logistico e Técnico. No
Laboratério Central de Mato Grosso do Sul — LACEN, temos programado 01 (uma) reforma e 01 (uma)
ampliacdo, além do Hemosul Coordenador que esta prevista 01 (uma) reforma.

Em Ponta Pora estamos trabalhando para a ampliacéo de enfermarias do Hospital Regional.

Em Trés Lagoas a construgdo do Hospital esta prevista para concluséo no ano de 2020.

Quanto a execugdo de investimentos de aquisi¢do de equipamentos médico-hospitalares para
as unidades de salde de gestdo estadual, foram contemplados mediante Emenda Parlamentar Federal e
Recurso de Programa do Ministério da Saude um montante de R$ 85.159.746,00, todas aprovadas e com
emissao de Portaria e Nota de Empenho. Foram contempladas as seguintes unidades: Hospital Regional
de MS, com R$ 38.068.638,00 (2.062 itens); Hospital de Cirurgias da Grande Durados com R$
3.556.173,00 (216 itens); Hospital Regional de Ponta Pord com R$ 5.471.397,00 (674 itens); Hospital
Regional de Trés Lagoas com R$ 34.890.428,00 (3.653 itens); Laboratdrio Central de Satde Publica de
MS com R$ 1.440.120,00 (49 itens); e Hemosul/MS com R$ 1.732.990,00 (9 itens).

Indicador para monitoramento e avaliacdo da meta: percentual de execucéo da obra de construcdo do

hospital regional de trés lagoas. Fonte SES/MS. Monitoramento quadrimestral.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 U?\}.‘iﬁ?gade Resultado 2020
2019 71,39 % 100% de execucédo % de execucdo 100% de execucdo

Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
78,03 % (Jan/Fev)

No acompanhamento de execucdo da OBRA DE CONSTRUCAO DO HOSPITAL
REGIONAL DE TRES LAGOAS no més de fevereiro de 2020 tivemos a 35* medic&o, representando
um percentual de 78,03%, com previsdo para finalizacdo da meta de 100% para o ano de 2020;

A execugdo do HOSPITAL REGIONAL DE TRES LAGOAS (15.687 m2) esta prevista no
PES 2020-2023 como prioridade dada a importancia da unidade hospitalar para 0 municipio de Trés
Lagoas e para toda a regido de salde, que totaliza 10 municipios e uma populacéo de cerca de 300 mil
pessoas. Juntamente com a execuc¢do da obra, outro aspecto de suma importancia que foi desenvolvido
durante o0 ano de 2019 com o cadastro de Proposta de recurso de PROGRAMA/ACAO do MINISTERIO
DA SAUDE para aquisi¢do de equipamento médico hospitalar, num total de R$ 34.890.428,00 e 3.669




GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

itens. As propostas foram aprovadas pelo Ministério da Saude, restando o efetivo depdsito do valor para
a sua execucao pela Secretaria de Estado de Saude no transcorrer do ano de 2020;

Como desafios impostos para o alcance desta meta podemos citar a rotina diéria de execugédo
da obra, envolvendo questdes que vao desde a decisdes técnicas da execucao/administracdo da obra, a
questdes de liberacdo de recurso or¢camentario e financeiro para fazer frente as despesas apresentadas
pelos executantes, como a questdes relacionadas a operacionalidade da unidade, onde estdo envolvidos
a aquisicdo de equipamentos e outros itens necessarios a funcionalidade da unidade.

Diante do exposto recomendamos a necessidade de constantes tratativas junto a Agéncia
Estadual de Gestdo de Empreendimentos-AGESUL, a empresa SIAL responsavel pela execucdo da
obra, bem como junto ao Ministério da Saude para liberacdo de recurso para a aquisicdo dos
equipamentos. Assim sendo possivel a inauguracdo da unidade hospitalar no transcorrer do ano de 2020.
Indicador para monitoramento e avaliacdo da meta: percentual de execucdo da obra de construcéo do

hospital regional de dourados. FONTE SES/MS. Monitoramento quadrimestral.
Anobase | Linhade Meta do PES 2020-2023 Unidade de Resultado 2020
Base Medida
~ % DE 78% DE
0 0, ~ ~
2019 9,42% 100% DE EXECUCAO EXECUCAO EXECUCAO
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
9,63 %

A execugdo do HOSPITAL REGIONAL DE DOURADOS no més de abril de 2020 alcangou
a 20? medicdo, representando um percentual de 9,63%, com previsdo para 0 ano de 2020 de 78% de
execucgdo da obra;

Buscando atender ao proposto no PES 2020-2023 a obra de execucdo HOSPITAL
REGIONAL DE DOURADOS com previsdo de 7.547,77 m2 e ampliacdo de mais 3.159 m2 para 32
etapa com ampliacdo de 90 leitos de enfermaria e 20 leitos de UTI é fundamental para ampliacdo de
leitos publicos no municipio de Dourados e toda a regido de saude, com 33 municipios e populagdo
estimada de 900 mil pessoas.

E fundamental para o bom andamento da obra 0 acompanhamento junto & Agéncia Estadual
de Gestdo de Empreendimentos-AGESUL, no sentido de atuagdo junto & empresa contratada para
manutencdo da execucdo da obra de construcdo do HOSPITAL REGIONAL DE DOURADOS,
buscando solugdes para pendéncias existentes e/ou outras que surgirem no transcorrer da execucao.

Meta 14: Executar o Plano de Reforma e Ampliacéo do Hospital Regional de Mato Grosso do Sul —
HRMS.

Indicador para monitoramento e avaliagdo da meta: percentual de projetos cadastrados e EM ISSAO DE
ORDEM DE SERVICO DE EXECUCAO, quanto a REFORMAS/AMPLIACOES no HOSPITAL
REGIONAL DE MATO GROSSO DO SUL-HRMS. Fonte SES/MS. Monitoramento anual.

Ano Linha de Meta do PES 2020-2023 Unidade de Resultado 2020
base Base Medida
2019 0 100% % 20%

Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
N/A
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Em andamento a execucéo de Projetos de Ampliagéo e Reforma do Hospital Regional de MS-
HRMS, conforme segue: estdo em andamento 07 (sete) projetos de reforma, mais outros 02 (dois)
projetos de construgdo, este que trata do Centro de Reabilitacdo, com areas de ambulatérios, 6 salas
cirurgicas, area de ensino/pesquisa, 30 leitos internacdo, 10 leitos UTI, Setor de Farmécia, Setor de
Reabilitacdo e Apoio Logistico e Técnico

Os projetos em diferentes fases de desenvolvimento, desde a primeira que intenta a retirada da
CLAUSULA SUSPENSIVA junto a Caixa Econdmica Federal-CEF com a apresentacio do Projeto
Basico e Licencas e execucdo dos Projetos Executivos para abertura do Processo Licitatdrio junto a
Agéncia Estadual de Gestédo de Empreendimentos-AGESUL

Meta 15: Executar o Plano de estruturacao das Unidades de Atencéo Especializada em Saude.

Indicador para monitoramento e avaliacdo da meta: percentual de projetos cadastrados e EM ISSAO DE
ORDEM DE SERVICO DE EXECUCAO, quanto a REFORMAS/AMPLIACOES em unidade de salde
no ESTADO de Mato Grosso do Sul. Fonte SES/MS. Monitoramento anual.

Ano Linha de Meta do PES 2020-2023 Unidade de Resultado 2020
base Base Medida
2019 0 100% % 20%

Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
N/A

Em andamento a execucdo de Projetos de Construcdo, Ampliagdo e Reforma em diferentes
unidades de Salde: Laborat6rio Central-LACEN, Hemocentro Dourados e Campo Grande, Hospital de
Ponta Pord e Centro de Diagndstico e Centro Especialidade de Dourados.

Projetos em diferentes fases de desenvolvimento, desde a primeira que intenta a retirada da
CLAUSULA SUSPENSIVA junto & Caixa Econdmica Federal-CEF com a apresentacdo do Projeto
Basico e Licencas e execucdo dos Projetos Executivos para abertura do Processo Licitatério junto a
Agéncia Estadual de Gestdo de Empreendimentos-AGESUL.

Indicador para monitoramento e avaliagdo da meta: percentual de projetos cadastrados e em
EXECUCAO PARA AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS MEDICO-HOSPITALAR. Fonte SES/MS.
Monitoramento anual.

Ano Linha de Meta do PES 2020-2023 Unidade de Resultado 2020
base Base Medida
2019 0 100% % 60%

Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
N/A

Em andamento a abertura de Processo de Licitagio para execucdo de Proposta de EMENDA
PARLAMENTAR FEDERAL referente ao ano de 2019, para aquisicdo de equipamento para as
unidades hospitalares: Hospital Regional de Ponta Pord no valor de R$ 5.471.397,00; Hospital de
Cirurgias da Grande Dourados no valor de R$ 3.556.173,00; laboratdrio Central de Saide Publica-
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LACEN e Vigilancia Epidemioldgica no valor de R$ 1.440.120,00; e Hemorrede no valor de R$
1.732.990,00.

Em andamento os tramites (padronizacdo de item, termo de referéncia, estudo técnico
preliminar e orgamento) para abertura de Processo de Licitacdo referente recurso de Proposta de
PROGRAMA DO MINISTERIO DA SAUDE referente ao ano de 2019, para aquisi¢do de equipamento
para a unidade hospitalar: Hospital Regional de Trés Lagoas no valor de R$ 34.890.428,00, aguardando-
se apenas o efetivo depdsito do recurso, considerando que o Ministério da Saude ja emitiu portaria da
proposta cadastrada e nota de empenho referente ao valor,

O valor de recursos para efetiva aquisicdo de equipamentos médico-hospitalares para as
unidades de satde é de R$ 47.091.108,00.

Indicador para monitoramento e avaliagdo da meta: percentual de projetos cadastrados e em
EXECUCAO PARA AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS MEDICO-HOSPITALAR - Hospital
Regional de Mato Grosso do Sul-HRMS.

Fonte SES/MS. Monitoramento anual.
Ano base ; Resultado 2020
Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Umda<_je de
Medida
2019 0 100% % 60%
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
N/A N/A N/A

Em andamento a abertura de Processo de Licitagdo para execugdo de Proposta de EMENDA
PARLAMENTAR FEDERAL referente ao ano de 2019, para aquisicdo de equipamento para as
unidades hospitalares: Hospital Regional de MS-HRMS no valor de R$ 38.068.638,00.

DIRETRIZ 3: IMPLEMENTAR A ORGANIZACAO DA ASSISTENCIA
ESPECIALIZADA E HOSPITALAR, POR MEIO DAS REDES DE ATENCAO A
SAUDE

» OBJETIVO 3.1: Fortalecer as Redes de Atencéo a Saude por meio da regionalizagao.

Meta 1: Implementar as a¢Oes propostas na Rede de Atengdo Psicossocial em Saude Mental, com
articulacéo de diversos pontos de atencao a Saude para pessoas com sofrimento ou transtorno mental
e com necessidades decorrentes do uso/ abuso/dependéncia de crack, alcool e outras drogas nas 4
Macrorregifes de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: NUmero de macrorregies com acles implementadas.
Monitoramento anual

A meta do plano estadual estabelece como entrega implementar as a¢cGes da RAPS nas macrorregides de salde,
para isso planejamos apoiar e qualificar os profissionais de salde das macrorregides de salde para prevengdo e
tratamento do Programa de Controle do Tabagismo; dar continuidade as a¢fes de Prevencdo ao Suicidio nas
macrorregides de salde em conformidade com a Portaria N° 3491/2017 e agenda estratégica do Ministério da
Saude; ampliar acOes de prevencdo, tratamento, assisténcia e reinser¢ao social ao uso de crack e outras drogas,
com base no Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e outras Drogas - DC 7179/10; Realizar atividades de
apoio técnico em Salde Mental para 0os municipios, através oficinas e encontros de articulagdo, com vistas a
qualificagdo da Rede de Atencdo Psicossocial, nos temas relacionados as necessidades decorrentes do uso de
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Alcool e Drogas, a Infancia/adolescéncia, a Desinstitucionaliza¢io, aos Transtornos Mentais e & Gest&o dos
servicos que compdem a RAPS.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 04 04 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA
Desempenho:

A Rede de Atencéo Psicossocial deu continuidade a implementacdo das agdes programadas,
bem como iniciou etapas de novos projetos propostos para o fortalecimento da saide mental no estado,
tanto da disponibilizacdo de servicos nas macrorregides, como para a melhoria dos processos de
trabalhos pelos profissionais de satide do SUS.

Dentre as a¢des nesse quadrimestre, destacamos:

e Apoio, monitoramento, avaliagdo dos atendimentos e valida¢éo das estimativas de solicitacfes
de medicagdes do Programa de Controle do Tabagismo;

e Elaboracdo de curso EAD em parceria com Escola de Saude Publica e Telessalde para
atualizagio em Alcool/Drogas;

e Acompanhamento das pessoas com transtornos mentais em conflito com a lei, com a elaboracéo
da Cartilha da EAP - Equipe de Acompanhamento e Avaliacdo das medidas de seguranca de
pessoas com transtornos mentais em conflito com a lei em parceria com area técnica de saude
prisional, Ministério Publico Estadual, Defensoria Publica Estadual e Tribunal de Justica.

e Apoio as Universidades do Estado para discussdo da Rede de Atencdo Psicossocial (servicos,
acoes, desafios e possibilidades);

e Realizacdo de Web Aula pelo Telessalde sobre as orientacdes e normas para 0s servicos da rede
diante da pandemia pelo COVID-19.

Meta 2: Manter apoio aos 79 municipios do Estado com cofinanciamento para as a¢des das Redes de
Atencdo a Saude.

Indicador de monitoramento da meta: NUumero de municipios apoiados. Monitoramento anual. A meta do
plano estadual estabelece como entrega o planejamento de a¢8es no ambito da CRAS para 0s 79 municipios do
estado. Desta forma, estabelecemos as seguintes acles para este exercicio: Repassar incentivo financeiro para
Estruturacdo das Redes de Atencdo a Saude (engloba Centros de Atencdo Psicossocial, Servigos Residenciais
Terapéuticos, Unidades de Acolhimento Adulto, Unidades de Acolhimento Infanto-Juvenil, Centros
Especializados em Reabilitacdo, Centros de Especialidades Odontoldgicas, Leitos de UTI Neonatal - Rede
Cegonha) dos 79 municipios do estado de mato Grosso do Sul (Macorregides de Campo Grande, Corumba,
Dourados e Trés Lagoas).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida

2019 79 Manter 79 por exercicio Unidade

Monitoramento

1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020

NA

No primeiro quadrimestre de 2020 foram realizados repasse de contrapartida estadual para o
custeio dos seguintes componentes das Redes de Atengdo a Saude: Centros de Atengdo Psicossocial,
Servigos Residenciais Terapéuticos, Unidades de Acolhimento Adulto, Unidades de Acolhimento
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Infanto-Juvenil, Centros Especializados em Reabilitagdo, Centros de Especialidades Odontoldgicas,
Leitos de UTI Neonatal - Rede Cegonha;

Para o enfrentamento da pandemia do COVID-19 houve uma reorganizagdo dos fluxos
assistenciais, integrando os diversos pontos de atengdo macrorregional de satde. Nesse momento
convocou-se inicialmente a RAS de urgéncia e emergéncia, incluindo as acGes de prevencédo
(distanciamento social, higienizacéo), o atendimento da sindrome gripal nas unidades de APS e o fluxo
de assisténcia a SRAG até a internacdo em leitos de UTI, com todos os recursos logisticos, de apoio e
laboratorial e terapéutico necessarios. Mas, essa linha de frente logo aponta para outras necessidades,
entre elas o cuidado de usuarios com condicdes cronicas de satde, o que requer um redesenho dos fluxos
e modalidades de atendimento que, de um lado, respeite as exigéncias de distanciamento social e, de
outro, garanta a continuidade de todos os cuidados necessarios para a estabilizacdo clinica desses
usuarios. Neste sentido ndo temos medido esforcos na reorganizacdo das RAS nas microrregies do
estado com a implantacdo e implementacdo de novos leitos de UTI, bem como leitos clinicos para
atendimento ao COVID-19. Neste sentido, com a necessidade de utilizacdo de diferentes abordagens de
promog&o e prevencao em salde, estdo sendo realizadas por todas as Redes de Atengdo em parceria com
Telessalde, vérias capacitacfes de modo a qualificar os profissionais de saude, bem como os fluxos e
processos de trabalho.

Meta 3: Apoiar a implantacdo/implementacao e qualificacdo das Redes de Atencdo a Saude (RAS)
nas 4 Macrorregides de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: N © de Macrorregies apoiadas. Monitoramento: Anual

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 04 04 Unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA

Rede de Atencéo a Pessoas com Doengas Cronicas

Esta Secretaria est4 apoiando a formacao de relages horizontais entre os pontos de atengdo a
salde, tendo a Atencdo Primaria como a ordenadora do cuidado e coordenadora das redes de atencao a
salde.

A Rede de Atengdo a Pessoas com Doencas Cronicas tem a prioridade de atualizar a Linha de
Cuidado Prioritaria de Saide em Oncologia e Nefrologia no ano 2020 nas 04 Macrorregifes de Salde
com a finalidade de mostrar 0s percursos assistenciais de salde.

Através da linha de Cuidado Prioritario podemos priorizar as a¢@es voltadas aos usuarios e
implementar agdes de prevencao, diminuindo assim os indicadores de doencas cronicas como diabete e
hipertensao e atuar no fortalecimento do conhecimento do usuério sobre suas doencas e ampliacdo da
sua capacidade de autocuidado e autonomia.

Dessa forma tais acGes vém fortalecer a Atencéo Primaria que, embora de responsabilidade dos
municipios, configura-se como uma das prioridades da gestdo estadual para essa area, N0 COMpromisso
de apoiar a estruturacdo das redes.

Considerando O Decreto n® 15.391, de 16 de margo de 2020 que Dispde sobre as medidas
temporarias a serem adotadas, no &mbito da Administracdo Publica do Estado de Mato Grosso do Sul,
para a prevencao do contagio da doenca COVID-19 e enfrentamento da emergéncia de satde publica de
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importancia internacional decorrente do coronavirus (SARS-CoV-2), no territério sul-matogrossense.
Considerando que 0s municipios estdo engajados na luta contra o coronavirus aguardamos o termino da
pandemia para regularizar o calendario das visitas técnicas.

Agoes:

Enviado oficio as 04 macrorregifes de saude a fim de atualizar a Linha Prioritaria em
Oncologia das Macrorregides Campo Grande, Corumba e Trés Lagoas;

Atualizacdo da Linha Prioritaria em Nefrologia das Macrorregides Campo Grande, Corumba,
Dourados e Trés Lagoas sdo uma das prioridades da gestao estadual para essa area;

Considerando a necessidade de restruturacdo e ampliacdo do servico de Oncologia na regido
de Saude Dourados, publicamos a Linha de Cuidado da Oncologia sendo a referéncia para tratamento
oncologico na regido o Hospital Cassems — Unidade Dourados que foi habilitado pelo Ministério da
Saude como Unacon com Servico de Radioterapia de Complexo Hospitalar.

Monitoramento do Servico de Nefrologia com Hemodidlise, através de uma planilha para
acompanhar o quantitativo de pacientes atendido nos servigos prestados.

Considerando a pandemia do Novo Coronavirus ndo conseguimos realizar Visitas Técnicas in
locu, sendo acompanhado por telefone, Chats e lives.

Estamos no aguardo do termino da Pandemia para regularizar as Agdes Integradas CGGC e
DGGTES. Elaboragdo de Pareceres de Emendas Parlamentar com objetivo de melhorar o atendimento
prestado aos usuarios do SUS.

Suporte técnico e operacional via midia social e e-mail nas 04 regibes de saude.

O Projeto de capacitagdo pautado na prevencdo da obesidade e promocdo da alimentacdo
adequada e saudavel que estava previsto para 0 més de Abril esta sem data prevista devido a Pandemia.

Rede Cegonha

A meta do plano estadual estabelece apoiar as 04 macrorregides do Mato Grosso do Sul. Para
isso planejamos 2020, Coordenar e monitorar a implantacdo e implementacdo da Rede Cegonha nas 04
regides de saude - Coordenar e monitorar a implantacdo e implementacdo das agdes prioritarias da Rede
Cegonha nas 04 regides de saude; Reestruturacdo dos Centros de Atendimento a Mulher e a crianca
das 11 sedes de Microrregides para promogdo de Assisténcia; Implementagdo da Educacéo
Permanente, com vistas a qualificagdo dos profissionais e das praticas em saude no atendimento as
gestantes e criangas

No primeiro quadrimestre foram realizadas as seguintes acfes para alcance das metas
programadas:

v Saude da Mulher para apoiar 0 33° Congresso de Ginecologia e Obstetricia de Mato Grosso do
Sul, evento que busca atualizar e preparar os médicos ginecologistas e obstetras, e outros
profissionais de areas afins, aprovacao do protocolo da satde reprodutiva;

v" Com a Geréncia Técnica das Préaticas Integrativas Complementares (PICS) para implantacéo de
um servico de referéncia em uma maternidade do municipio de Campo Grande de acordo com
0s protocolos;

v" Com APICE ON sobre a quantidade de leitos obstétricos em funcionamento no HRMS e a
efetivacdo do Método Canguru;

v' Com a Vigilancia Sanitaria e SESAU para concluir a habilitagdo dos leitos GAR do HRMS;

v/ Com o municipio de Anastacio sobre a habilitacdo da CPN e a realizacdo do | Férum Perinatal
de Anastacio;

v" Com a Coordenadora Estadual do Método Canguru para discutir treinamento nos municipios de
Campo Grande, Dourados e Ponta Pora,
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v Atendimento de profissionais dos municipios de Ponta Pord, Fatima do Sul, Anastécio,
Dourados, Corumba, Trés Lagoas.

v Reunido com equipe do Planifica SUS para definicdo de estratégias de fortalecimento da Rede
materno infantil dentro do Estado de Mato Grosso do Sul.

v" Visita técnica no Hospital Auxiliadora no municipio de Trés Lagoas para reavaliar a
infraestrutura, atendimentos, humanizagéo, aleitamento materno, controle de acompanhantes,
toda estrutura do setor de maternidade e o trabalho que é desenvolvido pelos profissionais que
atuam no setor, com sete enfermeiras obstetras e 14 Ginecologistas Obstetras.

v Realizacdo de 01 Web Aula pelo Telessalde no dia 07 de abril de 2020 sobre O Enfrentamento
da Linha Materno Infantil ao Coronavirus. Foi solicitada a participacao de todas as maternidades
do Estado e profissionais da &rea da linha materno e infantil.

v Realizado capacitacdo no Macro Regido de Trés Lagoas em parceria com a secretaria de salde
de Trés Lagoas e SOGOMAT SUL, capacitagdo em Urgéncia e Emergéncias Obstétricas e Neo
Natal, participaram deste curso varias equipes do Pronto Atendimento Bésico (PAB), Servico
de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU) e do Pronto Socorro do Hospital Auxiliadora e
profissionais dos municipios da Microrregido de Trés Lagoas.

Rede de Cuidado a Pessoa com Deficiéncia

A meta do plano estadual estabelece como entrega apoiar a implantacdo/implementacéo e
qualificacdo das Redes de Atencdo a Saude (RAS) nas 4 Macrorregides de Salde durante o
desenvolvimento do plano, ou seja, ano a ano. Para que o objetivo seja atingido é preciso que a Secretaria
desenvolva ag¢Bes que perpassem todas a Redes. Desta forma, na PAS 2020 programamos: Qualificar as
equipes de saude da APS para aprimoramento, bem como implementacdo da Rede de Cuidado a Pessoas
com Deficiéncia, de modo a melhorar & assisténcia e otimizar os servicos de saude, Realizar visitas
técnicas e apoiar os municipios do Estado na implantacéo e implementacdo da Rede de Cuidado a Pessoa
com Deficiéncia e Coordenar e monitorar a implantacdo e a implementacdo das linhas de cuidado
prioritarias da Rede de Atencdo a Pessoa com Deficiéncia nas 04 Regifes de Saude.

Desempenho 1° quadrimestre:

Foi realizado Convénio entre Secretaria Estadual de Saude/MS e CER/APAE/CG sendo
realizado repasse financeiro para que a instituicdo CER/APAE atenda 0s 79 municipios realizando a
compra dos equipamentos, bem como, avalia¢do, assisténcia e dispensacdo dos equipamentos aos
pacientes ostomizados.

Acdo: Repassar incentivo financeiro para qualificacdo das a¢fes, servicos e dispensacéo
de equipamentos a pessoa ostomizada em todo Estado de Mato Grosso do Sul.

A Rede de Cuidados & Pessoa com Deficiéncia presta toda assisténcia, orientacdo e
monitoramento junto aos municipios quanto a assisténcia ao paciente ostomizado do estado de Mato
Grosso do Sul.

A Rede de Atencdo a Pessoa com Deficiéncia esta apoiando a formacéo de relages horizontais
entre os pontos de atencdo a saude, tendo a Atencdo Primaria como a ordenadora do cuidado e
coordenadora das redes de atencdo & saude; a responsabilizagdo por atengdo continua e integral; o
cuidado multiprofissional; o compartilnamento de objetivos e 0 compromisso com resultados positivos.

Tais a¢Oes vém fortalecer a Atengdo Priméria que, embora de responsabilidade dos municipios,
configura-se como uma das prioridades da gestdo estadual para essa area, no compromisso de apoiar a
estruturacao das redes.

Qualificar as equipes de saude da APS para aprimoramento, bem como implementacdo da Rede
de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia, de modo a melhorar a assisténcia e otimizar os servicos de saude.



GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

A Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia tem articulado junto ao Telessalde videos aulas com
temas especificos para atender uma demanda da Atencdo Primaria nos municipios do estado.

Realizar visitas técnicas e apoiar os municipios do Estado na implantacdo e implementacéo da
Rede de Cuidado a Pessoa com Deficiéncia.

Considerando o Decreto n° 15.391, de 16 de mar¢o de 2020 que dispde sobre as medidas
temporarias a serem adotadas, no &mbito da Administracdo Publica do Estado de Mato Grosso do Sul,
para a prevencdo do contagio da doenca COVID-19 e enfrentamento da emergéncia de saude publica de
importancia internacional decorrente do Corona virus (SARS-CoV-2), no territdrio sul-matogrossense.

Considerando a pandemia do Novo Corona virus ndo conseguimos realizar Visitas Técnicas in
loco, sendo acompanhado por telefone, Chats e lives.

Considerando que os municipios estdo engajados na luta contra o Corona virus aguardamos o
término da pandemia para regularizar o calendario das visitas técnicas.

Acdo: Realizar repasse mensal a SMS de Campo Grande como apoio na dispensacao de drteses e

proteses para reabilitagéo fisica, CER APAE + Equoterapia.

A Secretaria Estadual de Saude tem coordenado o atendimento aos municipios com a Oficina
Ortopédica Itinerante, neste periodo foram atendidos os seguintes municipios: Trés Lagoas, Corumba,
Ponta Pora, Paranaiba.

Acdo: Coordenar e monitorar aimplantacéo e a implementacgéo das linhas de cuidado prioritarias
da Rede de Atencgdo a Pessoa com Deficiéncia nas 04 Regides de Saude.

Renovacdo do Convénio de fibrose cistica, dando continuidade no Programa de Assisténcia ao
Paciente Portador de Fibrose Cistica por meio de medicamentos, produtos nutricionais e pagamento de

pessoal.

Meta 4: Coordenar 100% das acGes das Redes de Atencdo a Saude em ambito estadual nas 4
Macrorregides de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de acBGes das Redes de Atencdo & Salde coordenadas.
Monitoramento: Anual. A meta do plano estadual estabelece como entrega o planejamento de a¢Bes no ambito
da CRAS/RUE nas 04 macrorregides, Manter apoio as macrorregides de salde do Estado com cofinanciamento
para as acOes das Redes de Atencdo a Saude. Desta forma, estabelecemos as seguintes a¢Bes para este exercicio:
Coordenar e monitorar a implementacdo das acBes e servi¢os das Redes de atencdo a Saude das 04 regides de
salde

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida

2019 0 Manter 100% por exercicio Percentual

Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020

NA

Diante da Pandemia do COVID-19, a Rede de Urgéncia e Emergéncia desenvolveu e auxiliou
juntamente com a coordenacdo de acfes em salde (saude da familia) e o COE aproximadamente 30
documentos, dentre eles: notas técnicas e orientacdes, protocolos, fluxogramas. Além de webaulas em
parceria com o telessalide para orientacGes e manejo da doenca para os profissionais de sadde da linha
de frente dos 79 municipios do Estado.
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Pactuacdo da Portaria N° 3.932, de 30 de dezembro de 2019 — elaboracéo da Resolucdo CIB n209
gue aprovar a alocacao dos recursos destinados ao estado de Mato Grosso do Sul referente a estratégia
de acesso aos Procedimentos Cirurgicos Eletivos, para o exercicio de 2020.

Acompanhamento da publicacdo da Portaria N° 213, de 10 de margo de 2020 que define a
distribuicdo de recursos financeiros para a realizacdo da estratégia de acesso aos Procedimentos
Cirargicos Eletivos no &mbito do Sistema Unico de Satde (SUS), no Estado do Mato Grosso do Sul.
Elaboracéo de Orientacdes Técnicas aos municipios para realizacdo de processamento das Cirurgias
da Portaria n°3,932

Elaboracéo da Resolucdo SES n°06 que define, para o exercicio de 2020, estratégia para ampliagdo do
acesso aos Procedimentos Cirurgicos Eletivos no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS) no Estado
de Mato Grosso do Sul.

Elaboracdo da Resolucdo SES n°07 que Homologa as propostas encaminhadas pelos gestores
municipais de adesdo a Resolugdo n°06 para execucdo nas competéncias de marco a dezembro/2020.
Elaboracéo de OrientacBes Técnicas aos municipios para realizagdo de processamento das Cirurgias
da Resolucéo SES n° 06.

» OBJETIVO 3.2: Desenvolver o planificaSUS como estratégia de qualificacdo dos
processos de gestdo em sallde de maneira integrada.

Meta 1: Implantar a metodologia do Planificasus nas 04 macrorregifes de salide do Estado.

Indicador de monitoramento da meta: ndmero de macrorregides com a metodologia implantada
(monitoramento anual).
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA
Acoes:

v Realizacdo do monitoramento mensal das a¢Ges da tutoria nos municipios da regido de Jardim
e Aquidauana em Janeiro;

v Realizacdo da oficina de formacé&o tutorial em janeiro, fevereiro e abril;

v Realizacéo de reunido do Grupo Condutor do Planifica mensalmente para avaliacdo das acdes
ja realizadas e programacéo de agdes futuras;

v Repassado recurso financeiro estadual para apoio a estruturacdo da Atencdo Ambulatorial
Especializada de Jardim conforme estabelecido pelo Planifica;

DIRETRIZ 4: IMPLEMENTAR ACOES ATRAVES DE GESTAO PROPRIA NOS
SERVICOS DE SAUDE PUBLICOS DE MATO GROSSO DO SUL

» OBJETIVO 4.1: Aprimorar a execucdo das politicas de saide com 0s municipios para
gualificar o acesso aos servicos de saude

Metal: Promover a adogao de estratégias inovadoras que se voltem a melhorar a efetividade das a¢oes
e servicos de saude nas Macrorregides de Saude.



GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Indicador de monitoramento da meta: NUmero absoluto de estratégias inovadoras desenvolvidas
(monitoramento anual).
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 Unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA

Sem acdes no periodo.

Meta 2: Fortalecer a relacdo interfederativa garantindo a governanca regional em 100% das
Macrorregibes de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Macrorregifes de Salde com governanca regional fortalecidas
(monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 Unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA

Apoio técnico aos municipios, de acordo com as necessidades apresentadas nos colegiados
macrorregionais (CIR) e apoiar as atividades da Camara Técnica da CIB e as reunides da CIR/CIB, as
quais mantiveram calendario com a utilizacdo dos recursos digitais.

Meta 3: Apoiar e integrar 100% das a¢des e os servicos de saude em ambito municipal, estadual e
regional, promovendo atengdo a saide com qualidade e resolutividade no acesso.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢Bes apoiadas e integradas (monitoramento anual).
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% Manter 100% percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA

Acdes programadas: ATENCAO A SAUDE - Operacionalizar a SGAS no apoio aos municipios e
unidades de assisténcia a salde para execucdo de atividades que fortalecam o sistema de saude, Redes
de Atencdo a Saude e estruturacdo da atencdo especializada; APOIO ATENDIMENTO
AMBULATORIAL E HOSPITALAR - Apoiar 0os municipios e unidades de assisténcia a salde para
execucdo de atividades que fortalegam o sistema estadual de salde e a estruturagdo da atencdo
especializada; IAE - PI - Incentivo para a Aten¢do Especializada aos Povos Indigenas (IAE-PI). Recurso
financeiro do Bloco de Custeio das A¢Bes e Servigos Publicos de Saude a ser incorporado ao Grupo de
Atencdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar (MAC), do Estado do Mato Grosso
do Sul e Municipio de Iguatemi; FAEC - Co-financiar servicos ambulatoriais e hospitalares de unidades
contratadas - FAECda Regido de Saide de DOURADOS ( 02 Unidade Clinica do Rim; APOIO AOS
MUNICIPIOS - Repassar mensalmente aos municipios, conforme Lei n° 4.170/12 e Lei n° 2.105/00
recurso destinado pelo Estado para aplicacdo vinculado na area de salde PAS anexa. EMENDAS
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ESTADUAIS - Repassar através de Emenda Estadual aos municipios e/ou entidades mediante
instrumento Fundo a Fundo, Convénio, Termo de Parceria ou outros instrumentos congéneres como
Custeio e Investimento, tais como, construgdo, reforma, ampliacdo ou equipamentos de unidades de
salde, referentes a propostas a serem analisadas e posteriormente celebrados instrumentos entre o Poder
Executivo e o Municipio ou Entidade, indicados pelos Deputados Estaduais (em tramitag&o).

» OBJETIVO 4.2: Qualificar a Gestao da Saude
Meta 1: Estruturar 09 Nucleos Regionais de Saude (NRS) até 2023

A meta do plano estadual estabelece como entrega a estruturacdo dos 09 Nucleos Regionais

Indicador de monitoramento da meta: NUmeros de NRS estruturados/ano
Programado para 2020: manuten¢do corretiva nos 09 Nucleos Regionais de Saude, conforme planejamento
apresentado a CEGPD. Monitoramento anual
A Linh B . .
o base inha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 0 09 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

de Salde-NRS até 2023. Desta forma, para o exercicio 2020 as a¢Oes estdo programadas conforme
solicitado e constante no planejamento local dos NRS para a realizacdo da manutencao corretiva dos 09
nucleos, através da liberacdo de suprimentos de fundos, conforme solicitado.

No 1° quadrimestre cumprimos parcialmente o programado, com a solicitagdo de suprimentos
de fundos para 05 nucleos realizarem a execugdo de a¢Oes de manutencdo corretiva, em carater de
urgéncia.

Ressalta-se a importancia desta estruturacdo fisica para que o NRS possa desenvolver a
articulagdo microrregional, principalmente no apoio as areas técnicas da SES, na liberagdo de espago
fisico para realizacéo treinamentos, oficinas e visando o fortalecimento da regionalizacéo das agoes
e servicos de salde de competéncia estadual, na regido de salde.

Meta 2: Assegurar a implantacdo de 04 estratégias de fortalecimento dos canais de comunicacéo
entre os Nlcleos Regionais de Saude (NRS), equipamentos estaduais e SES.

Indicador de monitoramento da meta: Nimeros de estratégias implantadas
Programado para 2020: implantacéo de 01 estratégia de fortalecimento de canais de comunicagdo entre os NRS,
equipamentos estaduais e SES. Monitoramento anual
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 0 04 unidade

Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA
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A meta do plano estadual estabelece como entrega assegurar a implantacdo de 04
estratégias de fortalecimento dos canais de comunicacdo entre os Nlcleos Regionais de Salude
(NRS), equipamentos estaduais e SES. Desta forma, para o exercicio 2020 as ac¢des estao sendo
organizadas, conforme consta no planejamento local dos NRS, de maneira a assegurar a
implantacdo de 01 estratégica de fortalecimento dos canais de comunicacéo atraves da intranet,
garantindo agilidade da comunicacdo entre os NRS e setores da SES e demais 6rgdos da gestao
estadual.

Como parte da estrutura da SES nas regides de saude, os NRS demandam de urgéncia
em suas solicitacdes, envio de dados e relatdrios, o que com uma estrutura de rede l6gica agil,

facilita a comunicacédo e direcionamento das agoes.

Meta 3: Assegurar 100% do direito ao acesso a salde, cumprindo de maneira agil e oportuna as
demandas judiciais.

Indicador de monitoramento da meta: ndmero de macrorregides com a metodologia implantada
(monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida

2018 0 4 unidade
Monitoramento

1° Quadrimestre Anual 2020
NA

Planilha Financeira anexa — PAS 2020

2° Quadrimestre 3° Quadrimestre

Meta 4: Coordenar o processo de Planejamento Regional Integrado - PRI no estado de Mato Grosso
do Sul.

Indicador de monitoramento da meta: documento planejamento regional integrado (PRI) publicado
(monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 1 unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA

Apos a realizacdo de oficinas nas 04 macrorregifes de satde do estado, e o levantamento de
informagbes junto aos municipios 0 documento Planejamento Regional Integrado — PRI estd em

consolidacao pela equipe técnica da SES.
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Meta 5: Apoiar tecnicamente 100% dos municipios para utilizagdo do Sistema de Informacao sobre
Orcamentos Publicos em Saude - SIOPS

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de municipios apoiados ( monitoramento anual).
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 100% (79) percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA

O suporte técnico prestado pelas &reas técnicas € permanente e atende todos 0s municipios
do estado. N&o h& programacdo de capacitacdo presencial agendada, apenas a manutencdo do
suporte via canais digitais e emissdo de notas técnicas.

Meta 6: Coordenar o processo de elaboracéo, monitoramento e avaliagdo de 100% dos Instrumentos
de Planejamento do SUS

Indicador de monitoramento da meta: percentual de municipios apoiados (monitoramento anual).
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA

Entre os avancos que podem ser creditados ao processo de Planejamento do SUS no estado de
Mato Grosso do Sul estdo o interesse crescente e o reconhecimento da importancia de seu processo e
respectivos instrumentos, tanto para a gestdo estadual quanto para a gestdo municipal. Tal constatacéo
representa especial motivacdo aos técnicos envolvidos na implementacdo do processo interno e
execucdo de acOes de sensibilizacdo e mobilizagcdo dos técnicos municipais, cuja contribuicdo é
fundamental para a institucionalizacdo da cultura de planejamento no estado.

Atestam esse avango 0 mencionado interesse e reconhecimento do planejamento para a gest&o,
de que é exemplo a significativa demanda por informagGes a respeito. H& muito ndo se discutia tanto,
n&o se buscava tdo continuamente informag&o acerca dessa fungéo. A consolidagéo de uma cultura, por
outro lado, é um enorme desafio que, certamente, assim continuara sendo por um longo tempo. Afinal,
envolve tanto postura individual e técnica, quanto mobilizacdo, engajamento e decisdo de gestores e
profissionais.

A meta estabelecida no PES 2020-2023 demonstra 0 empenho do estado em coordenar o
processo de planejamento no ambito do SUS, apoiando a implementacdo de um processo permanente e
sistematico, que integra e qualifica as acdes do SUS nas trés esferas, com vistas a subsidiar a tomada de
decisdo por parte de seus gestores. Para isso, mantemos 0 apoio técnico aos 79 municipios na elaboracdo
de seus instrumentos de planejamento, capacitando conforme agenda programada e individual,
respeitando as orientagbes para 0 momento, 0s técnicos e gestores municipais que solicitam esse
atendimento.

Em relacdo as Emendas Parlamentares Estaduais, mantivemos as agdes de orientacdo e suporte
técnico para 0s municipios e entidades, bem como a parceria com 0s assessores parlamentares para a
qualificacdo dos planos de trabalhos e o cumprimento do estabelecido na legislacdo vigente,
respondendo sempre que demandado as solicitagdes dos 6rgaos e apoiando a equipe da SES na emissao
dos pareceres técnicos.
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Meta 7: Assegurar 100% do apoio administrativo necessario para o desenvolvimento das atividades

da SES

(monitoramento anual).

Indicador de monitoramento da meta: ndmero de macrorregides com a metodologia implantada

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020

NA

Planilha Financeira anexa — PAS 2020

Meta 8: Assegurar 100% dos servigos proprios de salide em funcionamento

(monitoramento anual).

Indicador de monitoramento da meta: ndmero de macrorregides com a metodologia implantada

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020

NA

Otimizagdo dos Processos de Gestdo Administrativa do Fundo Estadual de Sadde (folha de

pagamento e manutencdo administrativa) — Planilha anexa — PAS 2020.

Meta 9: Implantar a gestéo da inteligéncia estratégica no ambito da SES

(monitoramento anual).

Indicador de monitoramento da meta: ndmero de macrorregides com a metodologia implantada

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020

NA

Sem ac¢Oes no periodo. Projeto em andamento. As acdes da sala de inteligéncia estdo atuando em
apoio as agdes de enfrentamento ao COVID através do COE estadual.



GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

DIRETRIZ 5: AMPLIAR A CAPACIDADE DE MONITORAMENTO, AVALIACAO
E CONTROLE PUBLICO, VISANDO A GESTAO POR RESULTADOS

» OBJETIVO 5.1: Qualificar as agdes de Regulacdo, Contratualizacdo, Monitoramento,
Avaliacdo e Auditoria.

Meta 1: Realizar 100 % das visitas técnicas de acompanhamento das metas contratualizadas ou
contratadas com os estabelecimentos de satde sob gestéo estadual.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de visitas técnicas realizadas. Monitoramento anual.
Acles programadas para o exercicio de 2020: Realizar visitas técnicas semestrais de acompanhamento das
metas contratualizadas ou contratadas com todos os estabelecimentos de salide sob gestdo estadual.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020

N/A

Fonte: Geréncia de Controle da Contratualizagdo/CECAA-DGCSUS-SES.
Andlises e Consideracdes:

O acompanhamento de metas contratualizadas ocorre semestralmente em 44 (quarenta e
quatro) unidades hospitalares contratualizadas e 01 (uma) unidade hospitalar contratada por
producdo, todas sob gestdo estadual. Foram designadas equipes para realizacdo da referida atividade,
todavia com as restri¢des de deslocamento provocadas pela pandemia do Covid-19, impossibilitaram
0 cumprimento da programacéo de viagens para realizacdo de visitas in loco. Como alternativa, a
atividade foi reprogramada para realizagdo a distancia, ou seja, por meio de anélise documental em
arquivo eletronico. No 1° quadrimentre de 2020 foram elaborados 12 (doze) relatérios de
acompanhamento de metas contratualizadas/contratada.

Além dos relatérios de acompanhamento de metas, foram realizadas outras atividades,
como: 01 Parecer, 02 Relatdrios Informativos e 03 Instrumentos de Qualificagdo das Acbes da
CECAA-DGCSUS, conforme mostra o quadro a seguir:

Descricao da Atividade Orgéo /Instituicio Municipio Més
Relatério Visita Técnica n® 3.299/2020 - Hospital Edelmira Nunes de | Guia Lopes da | Fevereiro
HFSUS Oliveira Laguna
Relatério Visita Técnica n°® 3.297/2020 — Hospital Municipal Renato | Miranda Fevereiro
CONTRATMS Albuquergue Filho
Instrumento — Relatério Avaliativo CECAA SES Fevereiro
Instrumento — Painel de Indicadores CECAA SES Fevereiro
Contébeis/financeiros de Hospitais
Privados
Relatdrio Visita Técnica n°® 3.301/2020 — Hospital Municipal Francisca | Nova Alvorada Margo
HPP Ortega do Sul
Parecer n° 661 — Uso de recursos Secretaria Municipal de Salde | Sete Quedas Margo
financeiros na APS
Relatdrio Visita Técnica n°® 3.302/2020 — Hospital Municipal de Laguna | Laguna Carapa Margo
HPP Carapd
Relatdrio Visita Técnica n°® 3.304/2020 — Hospital Beneficente Rita | Caracol Margo
HPP Antbdnia Maciel Godoy
Relatdrio Visita Técnica n°® 3.300/2020 — Associacdo Beneficente de | Angélica Marco
HPP Angélica
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Relatorio Informativo n° 3.308/2020 - Unidade  Mista  Sagrado | Taquarussu Abril
HPP Coracdo de Jesus
Relatério Visita Técnica n°® 3.309/2020 - Hospital Municipal Oscar | Porto Murtinho Abril
HPP Ramires Pereira
Relatdrio Visita Técnica n° 3.310/2020 - Unidade Mista de Salde Nossa | Santa Rita do Abril
HPP Senhora do Perpétuo Socorro | Pardo
Relatorio Visita Técnica n° 3.315/2020 - Hospital Municipal e | Paranhos Abril
HPP Maternidade Nossa Senhora da

Conceicdo
Relatdrio Informativo n°® 3.316/2020 - Unidade Mista Jodo Carneiro | Bandeirantes Abril
HPP de Mendonga
Relatorio Visita Técnica n° 3.307/2020 - Hospital Beneficente S&8o | Caarapd Abril
HPP Mateus
Relatério Informativo n° 3.305/2020 LACEN LACEN Abril
Relatdrio Informativo n°® 3.314/2020 — SES MS Abril
Leitos e médicos por populacéo
Instrumento — Manual de Preenchimento CECAA SES Abril
do Relatério Avaliativo

Fonte: Geréncia de Controle da Contratualizagdo/CECAA-DGCSUS-SES.

Nas reunides das Comisses Municipais de Acompanhamento da Contratualizacdo, apenas
05 (cinco) tiveram confirmacao de participacdo de representantes da SES, tendo em vista a limitacao

de deslocamento dos servidores.

Meta 2: Realizar o controle da produgdo ambulatorial (reviséo, autorizagdo e processamento) em
100% dos estabelecimentos de salde préprios, contratualizados ou contratos sob gestdo estadual.

realizadas. Monitoramento anual.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de atividades de controle da producdo ambulatorial

contratos sob gestdo estadual.

Acles programadas para o exercicio de 2020: Realizar mensalmente o controle da produgdo ambulatorial
(revisdo, autorizacdo e processamento) de todos os estabelecimentos de salde préprios, contratualizados ou

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento

1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020

N/A N/A

N/A

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informacdo em Salude/CECAA-DGCSUS-SES.

Andlises e Consideracgdes: O controle da produgdo ambulatorial dos estabelecimentos sob gestdo

estadual € realizada mediante as atividades de autorizagdo, revisdo e processamento. O quantitativo de

revisdes realizadas mensalmente totaliza 53 (cinquenta e trés), todavia pode ocorrer a falta do

encaminhamento da producéo por parte do estabelecimento de saude, sendo possivel ser apresentado no

més subsequente, mediante encaminhamento de justificativa, alterando assim o quantitativo mensal para

menor ou maior, conforme demostrado no quadro a seguir:
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NUmero de estabelecimentos de satde sob gestdo estadual, que apresentaram producéo
ambulatorial — periodo Janeiro, fevereiro, marco e abril/2020

Producéo janeiro/2020 fevereiro/2020 mar¢o/2020 abril/2020
SIA-SUS 53 52 53 50
Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informagéo em Saide/CECAA-DGCSUS-SES.

No més de fevereiro/2020, um estabelecimento de salde apresentou a producado referente a
competéncia janeiro/2020, com erros e em desacordo com a IN 07/2009, de 16/09/2009, sendo devolvida
para correcdo. No més de abril/2020 trés estabelecimentos ndo enviaram a producdo justificando que
ndo foi possivel encaminhar dentro do cronograma estabelecido.

A avaliacdo referente ao Sistema de Informacdo Ambulatorial (SIA) foi realizada sob dois
aspectos: Producdo apresentada e aprovada por Regido de Salde dos estabelecimentos de salde sob
gestdo estadual e os resultados da autorizagéo e revisdo pelos auditores e autorizadores da CECAA.

O Quadro abaixo mostra a producdo ambulatorial por grupo de procedimento sendo 0 mais
frequente por quantidade aprovada o 06 - Medicamentos com 84,25%, seguido de 03 - Procedimentos
clinicos com 7,63% e 02 - Procedimentos com finalidade diagnéstica com 7,02%.

A produgdo referente ao grupo “06 — Medicamentos” ¢ do estabelecimento CAFE Farmacia
Especializada (CNES 0021806). Referente ao Grupo “03 — Procedimentos clinicos” o subgrupo mais
frequente do quantitativo aprovado foi “0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos” com
84,61%, sendo maior na Regido de Dourados com 55,51%. E do Grupo “02 — Procedimentos com
finalidade diagndstica” o subgrupo mais frequente foi “0202 Diagnostico em laboratorio clinico” com
47,42%, sendo maior na Regido de Dourados com 48,48%, seguido da Regido de Campo Grande com
48,01%.

Producdo ambulatorial dos estabelecimentos de satde sob gestéo estadual, por quantidade,
Grupo de Procedimentos e Regido de Saude — periodo Janeiro, Fevereiro e Marco/2020

Grupo de procedimentos Regido Saude Regido Saide Regido Saude Total Geral
Campo Grande Dourados Trés Lagoas
Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde
Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov
01 Acles de promogéo e 148 148 68 68 0 0 216 216
prevencdo em salide
02 Procedimentos com 136.150 | 136.140 | 75.126 | 74.469 6.468 6.361 | 217.744 | 216.970
finalidade diagnoéstica
03 Procedimentos clinicos 101.186 | 100.366 | 117.439 | 116.920 | 18.950 | 18.602 | 237.575 | 235.888
04 Procedimentos cirargicos 1.005 923 1.919 1.892 398 270 3.322 3.085
05 Transplantes de orgéos, 1.424 1.424 0 0 0 0 1.424 1.424
tecidos e células
06 Medicamentos 2.604.6 | 2.604.0 0 0 0 0| 2.604.6 | 2.604.0
55 75 55 75
07 Orteses, proteses e materiais 0 0 173 173 0 0 173 173
especiais
08 Acbes complementares da 29.185 29.181 0 0 0 0| 29.185 29.181
atencdo a saude
Total Geral 2.873.7 | 2.872.2 | 194.725 | 193.522 | 25.816 | 25233 | 3.094.2 | 3.091.0
53 57 94 12

Fonte: SIA-DATASUS-TABWIN e Setor Operacional do Sistema de Informacdo Ambulatorial /GCSIS-CECAA-DGCSUS-
SES.
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Producéo ambulatorial dos estabelecimentos de salde sob gestéo estadual, por Valor, Grupo de
Procedimentos e Regido de Saude — periodo Janeiro, Fevereiro e Margo/2020

Grupo de procedimentos Regido Saude Regido Saude Regido Saude Trés Total geral
Campo Grande Dourados Lagoas
Valor Valor Valor Valor Valor Valor Valor Valor
Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov
01 Acdes de promogéo e 0,00 0,00 183,60 183,60 0,00 0,00 183,60 183,60

prevencdo em saude
02 Procedimentos com 24321 24320 658299 635.003 46.579, 43.990, 3.137.0 3.111.0

finalidade diagnéstica 22,05 39,14 75 ,83 55 15 01,35 33,12

03 Procedimentos clinicos  1.019.6  1.019.1 1.659.7 1.658.3 125,85 123.658 2.805.2 2.801.1
38,18 25,70 61,45 50,24 6,60 ,03 56,23 33,97

04 Procedimentos cirtrgicos =~ 21.051, 20.333, 230.735 229.985 9.827,6 6.330,6 261.614 256.649
29 33 21 13 4 6 14 12

05 Transplantes de orgdos,  42.760,  42.760, 0,00 0,00 0,00 0,00 42,760, 42.760,
tecidos e células 00 00 00 00

06 Medicamentos 1.081.8 1.081.8 0,00 0,00 0,00 0,00 1.081.8 1.081.8

34,58 34,58 34,58 34,58

07 Orteses, proteses e 0,00 0,00 142791 142.791 0,00 0,00 142791 142.791
materiais especiais ,68 ,68 ,68 ,68

08 Ag¢Bes complementares da ~ 617.833  617.734 0,00 0,00 0,00 0,00 617.833 617.734
atencdo a salde ,20 ,20 ,20 ,20

Total Geral  5.215.2 5.213.8 2.691.7 2.666.3 18226 173.978 8.089.2 8.054.1

39,30 26,95 71,69 14,48 3,79 ,84 74,78 20,27

Fonte: SIA-DATASUS-TABWIN e Setor Operacional do Sistema de Informacdo Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Os Quadros abaixo mostram a producéo ambulatorial por tipo de financiamento e por regido
de saude, sendo o mais frequente em relacdo ao quantitativo aprovado a “Assisténcia Farmacéutica”
com 84,25%, seguido de “Média e Alta Complexidade (MAC)” com 15,42%. Em relagdo ao valor
aprovado o “Média e Alta Complexidade (MAC)” representa 71,97%, seguido de “Fundo de Agoes
Estratégicas e Compensagdes FAEC” com 14,60% e “Assisténcia Farmacéutica” com 13,43%. O valor
de produgdo da CAFE Farmacia Especializada (CNES 0021806), correspondeu a 52,49% do valor total
repassado pelo FNS conforme Portaria n® 170, de 31 de janeiro de 2020, que definiu o repasse mensal
de R$ 687.028,73, referente as competéncias janeiro, fevereiro e mar¢co/2020. Um dos motivos do valor
aprovado estar a menor deve-se a alteragdo do valor no SIGTAP do procedimento 0604610017 -
Somatropina 4 Ul injetavel (por frasco-ampola) foi zerado, pois o processo de aquisicao foi centralizada
pelo Ministério da Salde, conforme Portaria n® 1418/SAES, de 19 de dezembro de 2019, com isso houve
aumento na producdo, janeiro — 3.210; fevereiro — 14.034 e margo — 16.576 e o valor da produgdo é
zerado. E também a diminuicdo da producdo do procedimento 0604610025 - Somatropina 12 Ui
Injetavel, sedo que no ano de 2019 correspondeu a a 69,26% do valor total aprovado referente ao tipo
de financiamento da Assisténcia Farmacéutica,e no primeiro trimestre de 2020 os quantitativos e 0s
valores aprovados foram: competéncia janeiro/2020 - 3.613 — 400.175,88; fevereiro/2020 — 333 —
36.883,08 e mar¢o/2020 — 50 — 5.538,00.
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Producao ambulatorial dos estabelecimentos de satde sob gestéo estadual, por quantidade, tipo
de Financiamento e por Regido de salde — periodo Janeiro, Fevereiro e Mar¢o/2020

Tipo financiamento Regido Saude Regido Saude Regido Saude Total geral
Campo Grande Dourados Trés Lagoas
Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde
Apres Aprov Apres  Aprov  Apres  Aprov Apres Aprov

01 Atencéo Basica (PAB) 125 47 326 326 353 353 804 726

02 Assisténcia Farmacéutica  2.604.6  2.604.0 0 0 0 0 26046 2.604.0

55 75 55 75

04 Fundo de Acdes Estratégicas e 1.424 1.424 5.163 5.163 6.587 6.587

Compensacgdes FAEC

05 Incentivo - MAC 11 11 0 0 0 0 11 11

06 Média e Alta Complexidade = 264.476 263.638 189.23 188.03 25.463 24.880 479.174 476.550
(MAC) 5 2

07 Vigilancia em Saude 3.062 3.062 1 1 0 0 3.063 3.063

Total Geral 2.873.7 2.872.2 19472 19352 25.816 25.233, 3.094.2 3.091.0

53,00 57,00 5,00 2,00 ,00 00 94,00 12,00

Fonte: SIA-DATASUS-TABWIN e Setor Operacional do Sistema de Informagdo Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-
SES.

Producao ambulatorial dos estabelecimentos de satde sob gestéo estadual, por Valor, tipo de

Financiamento e Regi&o de satde — periodo Janeiro, Fevereiro e Margo/2020
Tipo financiamento Regido Saude Regido Saude Regido Saude Total geral
Campo Grande Dourados Trés Lagoas
Valor Valor Valor Valor Valor Valor Valor Valor
Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov
01 Atencdo Bésica (PAB) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
02 Assisténcia Farmacéutica  1.081.8  1.081.8 0,00 0,00 0,00 0,00 1.081.8 1.081.8

34,58 34,58 34,58 34,58
04 Fundo de Acdes Estratégicase = 42.760, 42.760, 1.132.9 1.1329 0,00 0,00 1.175.6 1.175.6
Compensagdes FAEC 00 00 11,22 11,22 71,22 71,22

05 Incentivo - MAC 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
06 Média e Alta Complexidade = 4.090.6  4.089.2 15588 15334 18226 173.97 5.8317 5.796.6
(MAC) 44,72 32,37 60,47 03,26 3,79 8,84 68,98 14,47
07 Vigilancia em Satde 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Geral 5.215.2 52138 26917 2.666.3 182.26 173.97 8.089.2 8.054.1
39,30 26,95 71,69 14,48 3,79 8,84 74,78 20,27
Fonte: SIA-DATASUS-TABWIN e Setor Operacional do Sistema de Informagdo Ambulatorial /GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Producdo ambulatorial dos estabelecimentos de satde sob gestéo estadual, por Quantidade,
subgrupo de procedimentos, tipo de Financiamento e Regido de salide — periodo Janeiro,
Fevereiro e Mar¢o/2020
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1|13 13
0102 Vigilancia em satde 0/ 0|0|0 1) 7 7| 0] 0| O 0 0 0 0| 148
0201 Coleta de material 0| 0|0|O 0| O 0| 0 0] O 0 3] 0 3 3
0202 Diagndstico em laboratério | 1 1 49.3|49.8| 3.6|102.|102.8
clinico 6| 0| 0|6 0| O 0| O 0| O| 87| 86| 02| 875 91
0203 Diagnéstico por anatomia 154 154
patolégica e citopatologia 0/ 0|0|0 0 O 0| 0] 0| O 4 2 0 6| 1.546
1.53| 7.24 9.60
0204 Diagnéstico por radiologia | 0| 0| 0| O o O 0| 0| 0| O 4 6824 419.604
0205 Diagnostico por 2.82 4.12
ultrasonografia 0/ 0|0|0 o O 0| 0| 0| 0] 711 6| 589 6|4.126
0206 Diagndstico por tomografia | 0| 0| 0| O 0o O 0| 0| 0| O 0| 909 0| 909 | 909
0209 Diagnostico por endoscopia | 0| 0 0| O 0 O 0| 0] 0| O 0| 861 0| 861| 861
0211 Métodos diagnosticos em 12.7 13.6 | 13.68
especialidades 0/ 0|0|]0 0o O 0| O O| O 547| 03|437| 87 7
0212 Diagnostico e
procedimentos especiais em 79.4 80.380.35
hemoterapia 0/ 0|0|O0 0o O 0| 0| 0| 0| 46 0|907| 53 3
0213 Diagndstico em vigilancia 2.9 2.9
epidemioldgica e ambiental 0| 0|00 0| 25 25| 0| 0] O 0 0| O 02925
2 2
0214 Diagnostico por teste rapido | 0| 8| 0| 8 0| O 1| 0| 0| 0| 30 41 2| 36 65
2| 3|5
0301 Consultas / Atendimentos / 5| 419 72.1| 110.| 16.| 198.|199.5
Acompanhamentos 410 3|7 ol O 0| 0| O] O 72| 542|269 983 80
1.17 1.53
0302 Fisioterapia 0| 0|00 0| 0 0| 0| 0| O] 353 71 0 0]1.530
0303 Tratamentos clinicos
(outras especialidades) 0/ 0|0|0 0o O 0| 0| 0| O 2| 21 0| 23 23
4949
0305 Tratamento em nefrologia 0| 0|00 0| O 0| 0| 26| 26 0 0| O 0|4.926
27.8 1.9]29.8|29.80
0306 Hemoterapia 0| 0|0|O0 0| O 0| 0| 0| 0| 15 41 90| 09 9
0307 Tratamentos odontologicos | 0| 0| 0| O o O 0| 0| 0| 0| 15 0 0| 15 15
0309 Terapias especializadas 0/ 0|0|0 0o O 0| 0| 0| O 5 0 0 5 5
0401 Pequenas cirurgias e
cirurgias de pele, tecido 2| 4 8 1.15 2.29
subcutaneo e mucosa 71819|4 0| O 0| 0| 0| O] 896 5| 247 82382
0404 Cirurgia das vias aéreas
superiores, da face, da cabeca e
do pescogo 0(0] 1|1 0| O 0of 0 0 O 0| 20| 10| 30 31
0405 Cirurgia do aparelho da
visdo 0| 0|00 0| O 0| 0| 0| O 0| 282| 0| 282| 282
0406 - Cirurgia do aparelho
circulatorio 0/0]0 0 0| 0| O 0 0] 1 1 1
0407 Cirurgia do aparelho
digestivo, orgdos anexos e parede
abdominal 0| 0|00 0| O 0| 0| 0| O 0| 137| 0| 137| 137
0408 Cirurgia do sistema
osteomuscular 0(0j0|O 0| O 0f 0 0 O 0 9 0 9 9
0409 Cirurgia do aparelho
geniturinario 0/ 0| 0|0 ol O 0| 0| 0| O 0| 20 0| 20 20
0415 - Qutras cirurgias 0o(0|0 0 0| 0] O 0 0 2 2 2
0417 Anestesiologia 0/ 0|0|0 o O 0| 0| 0| O 0| 157 0| 157 | 157
0418 Cirurgia em nefrologia 0/ 0| 0|0 o O 0| 0| 64| 64 0 0 0 0 64
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0501 Coleta e exames para fins

de doacéo de orgdos, tecidos e 14 14
células e de transplante 0/ 0|0|0 00| O|0| 0|24] 0] 24 0 0 0 0|1.424
0604 Componente Especializado 2.604 2.604
da Assitencia Farmaceutica 0(0| 0|0 O/5/0f 0[O0 O O] O O 0 0 0 0| .075
0702 Orteses, proteses e
materiais especiais relacionados 17| 17
ao ato cirurgico 0/ 0|0|0 ool o|0| O O] 3| 3 0 0 0 0| 173
15.2 13.129.1|29.18
0803 Autorizagdo / Regulagdo 0/ 0|0|0 o0l 0|0| O O] O O] 19 0|962| 81 1
3137
41 2| 5| 2|2604| 1|30 3.0[14]51|6.5]249.|188.| 38.|476. | 3.091

Total 76| 36| .0/5|1|62]1|63|24]| 63| 87| 676| 032|842| 550| .012
Fonte: SIA-DATASUS-TABWIN e Setor Operacional do Sistema de Informagdo Ambulatorial /GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Os gréficos abaixo mostra o resultado da revisdo / autorizagdo da produgdo ambulatorial dos
estabelecimentos de salde sob gestdo estadual realizados pelos auditores / autorizadores da CECAA,
sendo a de maior frequéncia as glosas técnicas com 92,40%, e os principais motivos sdo: sem a
comprovagdo do atendimento / exame; sem a assinatura/ carimbo do profissional que solicitou / realizou
0 procedimento; nome do paciente na lista nominal diferente da ficha de atendimento / resultado do
exame; sem identificacdo do paciente na pelicula de RX; Rx sem apresentacdo do laudo / relatério de
leitura do exame; duplicidade de langamento do procedimento; cirurgias ambulatoriais sem RGO; RGO
sem a descricdo de informacGes que identifiguem o tamanho, profundidade e material utilizado na
realizacdo do procedimento e/ou por letra ilegivel. Um estabelecimento de satde langcou no BPA-C,
20.883 (vinte mil, oitocentos e oitenta e trés) referente ao procedimento “03.01.06.002-9 -Atendimento
de Urgéncia com Observagao até 24 horas em Atencao Especializada” em uma competéncia, além de
ndo possuir capacidade instalada para o quantitativo lan¢ado, ndo apresentou comprovagao das fichas
de atendimento e a relagdo nominal, dos pacientes atendidos.

O segundo mais frequente “Cadastro” (7,60%) refere-se a profissional ndo cadastrado no
CNES do estabelecimento de salde.

A Regido de Saude de Dourados representou 81,27% do total de glosas, seguido da Regido de
Campo Grande com 16,68% e Regido de Trés Lagoas com 2,05%.

Grafico 11. Resultado da revisdo / autorizagdo ambulatorial dos estabelecimentos de satde sob
gestdo estadual, janeiro a margo/2020.

Registro de (’f'(é%it’l:o Parametros
Instrumento 7,70 Estabelecidos
Inadequado / 0.,00%

0,00%0

Glosa Técnica
92.40%

Fonte: Setor Operacional do Sistema de Informagdo Ambulatorial /GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.
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Grafico 12. Resultado da revisdo / autorizagdo ambulatorial dos estabelecimentos de salide sob
gestdo estadual, por Regido de Saude, periodo de janeiro a mar¢o/2020.
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Fonte: Setor Operacional do Sistema de Informacédo Ambulatorial /GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Foi gerenciada/revisada a expedicdo de orientages técnicas aos prestadores de servigos de salde,
conforme mostra o quadro a seguir:

N Assunto Estabelecimento Municipio

634 OT Revisdo Secretaria Municipal de Saude Ivinhema
Ambulatorial

635 OT Revisdo Hospital Nossa Senhora Aparecida Agua Clara
Ambulatorial

636 OT Revisdo Ass. Benef. Julio Maia Brasilandia
Ambulatorial

637 OT Revisdo Unidade Mista N. S. Perpétuo Socorro Santa Rita do
Ambulatorial Pardo

638 OT Revisédo ABA Angélica
Ambulatorial

639 OT Revisdo Hospital e Maternidade Novo Horizonte Novo Horizonte
Ambulatorial do Sul

640 OT Revisdo Hospital Sagrado Coracéo de Jesus Anaurilandia
Ambulatorial

641 OT Revisdo Hospital Municipal Sdo Sebastido Tacuru
Ambulatorial

642 OT Revisdo Hospital Municipal de Sete Quedas Sete Quedas
Ambulatorial

643 OT Revisao Hospital Dr Altair Oliveira Antbénio Jodo
Ambulatorial

644 OT Revisdo Associacao Beneficente Dr. Jalio César Paulino  Brasilandia
Ambulatorial Maia

645 OT Revisao Unidade Mista N. S. Perpétuo Socorro Santa Rita do
Ambulatorial Pardo

646 OT Revisdo Hospital Sagrado Coracéo de Jesus Anaurilandia

Ambulatorial
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647 OT Revisdo ABA Angélica
Ambulatorial

648 OT Revisdo Hospital e Maternidade Novo Horizonte Novo Horizonte
Ambulatorial do Sul

649 OT Revisao Hospital e Maternidade de Inocéncia Inocéncia
Ambulatorial

650 OT Cadastramento Estabelecimentos Cadastrados no CNES -
(NSP)

651 OT Brinquedoteca Estabelecimentos Cadastrados no CNES -

652 OT Revisao Hospital e Maternidade de Inocéncia Inocéncia
Ambulatorial

653 OT Reviséo Hospital Nossa Senhora Aparecida Agua Clara
Ambulatorial

654 OT Revisdo Ass. Benef. Julio Maia Brasilandia
Ambulatorial

655 OT Revisdo Unidade Mista N. S. Perpétuo Socorro Santa Rita do
Ambulatorial Pardo

656 OT Revisdo Hospital Sdo Vicente de Paula Bela Vista
Ambulatorial

658 OT Revisdo Auditores/ Autorizadores (Campo Grande e -
Ambulatorial NRSs)

659 OT Revisdo Hospital Bezerra de Menezes Mundo Novo
Ambulatorial

660 OT Revisdo Hospital Nossa Senhora Aparecida Agua Clara
Ambulatorial

Fonte: Setor Operacional do Sistema de Informacdo Ambulatorial /GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Meta 3: Realizar o controle da producdo de internacdo hospitalar (revisdo, autorizacdo e
processamento) em 100% dos estabelecimentos de satde prdprios, contratualizados ou contratados
sob gestao estadual.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de atividades de controle de internacdo hospitalar
realizadas. Monitoramento anual.

Ac0es programadas para o exercicio de 2020: Realizar mensalmente o controle da producéo de internagédo
hospitalar (revisdo, autorizagdo e processamento) de todos os estabelecimentos de salde proprios,
contratualizados ou contratados sob gestdo estadual.

Ano Base Linha de Base Meta do PES2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A N/A N/A

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informagao em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

Andlises e Consideraces: O controle da producéo hospitalar dos estabelecimentos sob gestdo estadual
é realizada mediante as atividades de autorizacdo, revisao e processamento. O quantitativo de referem-
se a 47 estabelecimentos de saude que estdo aptos a apresentar a producdo hospitalar, todavia pode
ocorrer a auséncia do encaminhamento da produgdo por parte do estabelecimento de salde, sendo
possivel ser apresentado no més subsequente, mediante encaminhamento de justificativa, alterando
assim o quantitativo mensal para menor ou maior, conforme demostrado no quadro a seguir:
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Producéo janeiro/2020 fevereiro/2020 mar¢o/2020 abril/2020

SIH-SUS 44 46 46 46
Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informagdo em Salide/CECAA-DGCSUS-SES.

No més de janeiro/2020, trés estabelecimentos de salde ndo apresentaram a producédo
hospitalar da competéncia dezembro/2019, sendo que Unidade Mista de Saude Senhor Bom Jesus da
Lapa, ndo tem apresentando a producéo hospitalar.

A avaliacdo da producdo do Sistema de Informacdo Hospitalar (SIH) foi realizada em relagéo
a autorizagdo dos Espelhos de AIH’s.

Conforme mostramos a seguir, no periodo, as unidades hospitalares da Regido de Saude de
Dourados representaram 68,48% de espelhos de AIH apresentados, seguido de Campo Grande com
24,15% e de Trés Lagoas com 7,36%. A Regido de Salde de Dourados tem a maior producéo, tendo em
vista que 51,11% de estabelecimentos estdo nessa regido e também com maior nimero de leitos e
complexidade, seguido da Regido de Campo Grande com 37,78% e Regido de Trés Lagoas com 11,11%.

O percentual de aprovacao foi de 94,34%, enquanto de bloqueio / rejeicdo correspondeu a
5,66% com destaque para os profissionais ndo cadastrados ou erro no langcamento do CBO dos mesmos.

Producao hospitalar dos estabelecimentos de satde sob gestédo estadual, apresentado x aprovado,
por Regido de Saude — periodo Janeiro, Fevereiro e Margo/2020

Regido de Qtde Apres.  Qtde Aprov. Rejeicéo / % rejeicdo % aprovagéo
Saulde Bloqueio

Campo Grande 2.300 2.171 129 5,61 94,39

Dourados 6.521 6.159 362 5,55 94,45

Trés Lagoas 701 653 48 6,85 93,15

Total 9.522 8.983 539 5,66 94,34

Fonte: SIHD-DATASUS-TABWIN e Setor de Processamento e operacionaliza¢do do Sistema
Hospitalar/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Os motivos de rejeicdo sdo apresentados no Quadro abaixo, de maneira a explicitar o Quadro
de Producdo apresentada x aprovada.

Quadro 3. Motivos de bloqueio / rejeicdo dos estabelecimentos de salde sob gestdo estadual, no
processamento do SIHD2, por Regido de Saude— periodo Janeiro, Fevereiro e Margo/2020

Motivo blogueio Regido Regido Regido Total
Campo Dourados Trés

Grande Lagoas
ALTA PEDID/OBIT/TRANSF/EVAS C/1D PROC MP>2D =1° AT 0 1 0 1
BLOQUEADO EM PROCESSAMENTO ANTERIOR 1 0 0 1
CANCELADA EM OUTRO PROCESSAMENTO 0 3 0 3
CIR MULT NAO CARACT(MESMA INCISAO REGIAO PATOLOG) 0 1 0 1
DUPL.INTERNACAO C/INTERSERCCAO DE PERIODOS 0 1 0 1
DUPL.REINTERNACAO, MESMO CID< 3 DIAS 0 3 0 3
DUPLICIDADE 5 14 0 19
INFORMACOES OU REGISTROS INCOMPATIVEIS 64 47 2 113
NAO AUTORIZADO PARA REALIZAR O PROCEDIMENTO 11 84 0 95
NAO ESPECIFICADO 4 83 10 97
OUTROS MOTIVOS 37 73 36 146
PERMANENCIA A MENOR INJUSTIFICADA 7 44 0 51
SOLICITACAO DE LIBERACAO 0 8 0 8
Total 129 362 48 539

Fonte: SIHD-DATASUS-TABWIN e Setor de Processamento e operacionalizacéo do Sistema Hospitalar/ GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Conforme mostra o quadro abaixo o subgrupo de procedimento mais frequente no 1°
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quadrimestre foi “0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades)” com 52,85% seguido de “0411
Cirurgia obstétrica” com 9,32% ¢ “0310 Parto e nascimento” com 8,71%. Os procedimentos mais
frequentes do subgrupo “0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades)”, foram: “0303010010
TRATAMENTO DE DENGUE CLASSICA” com 15,40% e “0303140151 TRATAMENTO DE
PNEUMONIAS OU INFLUENZA (GRIPE)” com 15,12%.

Frequéncia da producéo hospitalar dos estabelecimentos de satde sob gestao estadual, por
subgrupo de procedimentos, Regido de Saude e tipo de financiamento — periodo Janeiro,
Fevereiro e Mar¢o/2020

Subgrupo de Procedimentos
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0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos 0 142 550 2 720 720
8
0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades) 0 12 31 3 46 46
49 27 0 76 76
0
0304 Tratamento em oncologia 0 15 68 5 83 88
0305 Tratamento em nefrologia 0 80 131 3 249 249
8
0308 Tratamento de lesdes, envenenamentos e outros, decorrentes de causas 0 55 107 1 173 173
externas 1
0310 Parto e nascimento 0 195 548 3 782 782
9
0401 Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutaneo e mucosa 0 10 2 8 20 20
0403 Cirurgia do sistema nervoso central e periférico 0 2 23 4 29 29
0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabeca e do pesco¢o 19 0 114 0 114 133
0406 Cirurgia do aparelho circulatorio 3 0 36 5 41 44
0407 Cirurgia do aparelho digestivo, orgdos anexos e parede abdominal 32 96 334 1 446 478
6
0408 Cirurgia do sistema osteomuscular 14 25 277 2 327 341
5
0409 Cirurgia do aparelho geniturinario 10 83 230 3 348 358
5
0410 Cirurgia de mama 0 2 1 2 5 5
0411 Cirurgia obstétrica 0 210 490 1 837 837
3
7
0412 Cirurgia toracica 0 2 9 0 11 11
0413 Cirurgia reparadora 0 1 1 0 2 2
0415 Outras cirurgias 0 4 33 0 37 37
Total 78 21 60 6 89 89
71 81 5 05 83
3

Fonte: SIH/DATASUS/TABWIN
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Producao hospitalar valores processados dos estabelecimentos de satde sob gestao estadual por
subgrupo de procedimentos, Regido de Salde e tipo de financiamento
— Periodo Janeiro, Fevereiro e Margo/2020

Subgrupo de Procedimentos FAEC MAC Total
Geral
Regido Regido Regido Regido Total FAEC +
Dourad Campo  Dourados Trés MAC MAC
0s Grande Lagoas
0301 Consultas / Atendimentos / 0,00 7.046,54 35.576,62 1.318,36  43.941,52 43.941,52
Acompanhamentos
0303 Tratamentos clinicos (outras 0,00 433571, 1.338.551, 108.057, 1.880.181, 1.880.181,
especialidades) 91 25 94 10 10
0304 Tratamento em oncologia 0,00 3.514,98 29.958,50 904,67  34.378,15  34.378,15
0305 Tratamento em nefrologia 0,00 17.7104 67.921,33  8.195,37 93.827,19 93.827,19
9
0308 Tratamento de lesdes, 0,00 111344  28.238,18 2.327,25 41.699,91 41.699,91
envenenamentos e outros, decorrentes de 8
causas externas
0310 Parto e nascimento 0,00 90.530,9 255.219,8 19.427,8 365.1786  365.178,6
6 0 8 4 4
0401 Pequenas cirurgias e cirurgias de 0,00 2.635,48 500,53 1.534,85 4.670,86 4.670,86
pele, tecido subcutaneo e mucosa
0403 Cirurgia do sistema nervoso central 0,00 703,24 8.003,26  1.390,48  10.096,98  10.096,98
e periférico
0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, = 6.984,57 0,00 46.079,23 0,00 46.079,23  53.063,80
da face, da cabeca e do pescogo
0406 Cirurgia do aparelho circulatério = 1.762,12 0,00 20.70543 2.922,20 23.627,63  25.389,75
0407 Cirurgia do aparelho digestivo, 22.516,8 = 54.049,4  239.8155 8.755,38  302.620,3 325.137,1
orgaos anexos e parede abdominal 2 0 7 5 7
0408 Cirurgia do sistema osteomuscular = 8.202,70  7.399,97  238.123,9 9.024,49  254.548,4  262.751,1
9 5 5
0409 Cirurgia do aparelho geniturindrio  6.309,49  32.617,8  105.624,4 14.7139 152.956,1  159.265,6
0 5 4 9 8
0410 Cirurgia de mama 0,00 670,15 171,51 827,23 1.668,89 1.668,89
0411 Cirurgia obstétrica 0,00 116.851, 294.322,6 85.083,2 496.257,0  496.257,0
08 4 8 0 0
0412 Cirurgia torécica 0,00 2.091,66 11.846,98 0,00 13.938,64 13.938,64
0413 Cirurgia reparadora 0,00 741,69 348,20 0,00 1.089,89 1.089,89
0415 Outras cirurgias 0,00 2.196,51 82.276,83 0,00 84.473,34  84.473,34
Total 45.775,7 783.466, 2.803.284, 264.483, 3.851.233, 3.897.009,
0 34 30 32 96 66

Fonte: SIH/DATASUS/TABWIN

Quanto a producdo em regime ndo SUS - CIHA, o quadro abaixo apresenta a producéao
hospitalar e ambulatorial dos Hospitais Filantropicos e privados sob Gestdo Estadual, competéncias
janeiro, fevereiro e mar¢o/2020, periodo em que foram informados 10.868 procedimentos realizados,
sendo que 97,25% referem-se aos atendimentos ambulatoriais (atendimento ambulatorial
individualizado + consolidado) e 2,75% as internacdes.

Apesar da transmissdo para 0 DATASUS das bases de dados gerada pelo CIHAOQ2
referentes as competéncias janeiro a margo/2020, ter sido enviada dentro do prazo, até a presente
data ndo foi disponibilizado o banco de dados para tabulagdo no Tabwin, as informacdes abaixo
foram geradas pelo CIHA02, sistema de processamento para consolida¢do da produgdo ambulatorial
e hospitalar em regime néo SUS.
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Producéo de Atendimento em regime ndo SUS dos estabelecimentos sob gestdo estadual, por CNES
periodo Janeiro, Fevereiro e Mar¢o/2020

Estabelecimento Municipio CNES Ambulatorial Hospitalar Total
Indiv. Consol. Internacéo
Hosp. Rachid Saldanha Sonora 2361027 0 553 0 553
Derzi
Hosp. Julio Cesar Brasilandia 2371065 89 2.123 29 2.241
Santa Casa de Bataguassu 2371782 0 0 30 30
Bataguassu
Hosp. Sdo Judas Tadeu Iguatemi 2374226 0 0 46 46
Hosp. Sdo Mateus = Caarap6 2376091 99 6.736 147 6.982
Hosp. de Bela Vista Bela Vista 2376458 35 0 22 57
Hosp. Jodo Bigaton Bonito 2376474 0 60 12 72
ABA Angélica 2376598 * * * 0
Hosp. Sagrado = Anaurilandi = 2376652 14 200 7 221
Coragdo de Jesus a
Soc. Hosp. Séo Lucas Bataypord 2376768 * 0
Soc. De Prot. Mat. Inf. Camapua 2536587 0 11 3 14
Camapua
Hosp. Sao Francisco Itaquirai 2536838 * * 0
Hospital Santa = Jatei 2558408 * * * 0
Catarina
Hospital SIAS = Fatima do 2558610 * * * 0
Sul
Hosp. Nossa S. da  Gloria de 2591340 * * * 0
Gloria Dourados
ABRAMASTACIO  Anastécio 2620111 * * * 0
Hosp. IDIMAQUE ' Rio Negro 2710455 * * 0
Clinicado Rim Ponta Pord 3150372 461 152 0 613
Hosp. Edelmira N. de Guia Lopes = 3249336 0 36 3 39
Oliveira
Total 698 9.871 299 10.868

Fonte: Setor Operacional do Sistema de Comunicacéo de Informagdo Hospitalar e Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-
SES.

* Ndo apresentaram producgao
Meta 4: Atender 100% das solicitacdes demandadas pelas Secretarias Municipais da Saude e pelos

hospitais vinculados ao SUS, para a capacitagdo de servidores/colaboradores quanto a
operacionalizagdo dos Sistemas de Informacgdo em Saude (SIA, SIH e SCNES).

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de capacitacfes realizadas.
Monitoramento anual.

Acbes programadas para o exercicio de 2020: Atender as solicitacbes demandadas pelas Secretarias
Municipais da Salde e pelos hospitais vinculados ao SUS, para a capacitagdo de servidores/colaboradores
quanto a operacionalizacdo dos Sistemas de Informacdo em Salde (SIA, SIH e SCNES).

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A

Fonte: Geréncia de Controel dos Sistemas de Informagdo em Salide/CECAA-DGCSUS-SES.
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Andlises e Consideragdes: A titulo de apoio técnico foi oferecido pela GCSIS aos auditores municipais,
técnicos das secretarias municipais de salde, técnicos de nucleos regionais e faturistas de hospitais,
capacitacdo para operacionalizacdo dos sistemas de informacéo (SIA e SIH), bem como para realizacéo
de revisdo da producéo ambulatorial, como mostramos a seguir:

Tema Data Setor/ municipio Cargo NUmero de
pessoas
Revisao 18/02/2020 SMS Amambai Técnicos 02
Ambulatorial controle e
avaliacdo
Autorizacdoe  18/02/2020 = SMS Sidrolandia e SMS de Auditoras 02
revisao Amambai médicas
hospitalar
Processamento = Fevereiro/2020 CEREST Técnico 01
ambulatorial administrativo
(BPA)
Processamento 3/02 a NRS Dourados Técnico 01
hospitalar ~ 14/02/2020 Administrativo
(SIHD2)

Fonte: Geréncia de Controel dos Sistemas de Informacgéo em Salide/CECAA-DGCSUS-SES.

Foi realizado captura e cruzamento de dados da producédo ambulatorial, conforme mostramos
a seguir:

Dados tabulados Data Setor/ municipio
Producéo ambulatorial por estabelecimento de satide,  26/02/2020  SMS Douradina
procedimento, financiamento, complexidade, subgrupo e
forma de organizagéo de procedimentos periodo de setembro
a dezembro/2019
Producéo ambulatorial por estabelecimento de saide e~ 26/03/2020  SMS de Ivinhema
grupo de procedimentos do municipio de lvinhema ano de

2019
Fonte: Geréncia de Controel dos Sistemas de Informagéo em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

Tendo em vista que em 30 de janeiro de 2020 a Organizagdo Mundial de Saide (OMS),
declarou “Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII)” — 0 mais alto nivel de
alerta da Doenga pelo Coronavirus (denominada COVID-19). E o Ministério da Saude emitiu a Portaria
n° 188/GM, de 3 de fevereiro de 2020, no artigo 1° declara Emergéncia em Salde Pablica de Importancia
Nacional conforme Decreto n® 7.616, de 17 de novembro de 2011.

No ambito do Estado de Mato Grosso do Sul, a situacéo de emergéncia em razdo da pandemia
por Doencas Infecciosas Virais - COVID-19 (COBRADE 1.5.1.1.0) foi definida pelo Decreto n° 15.396,
de 19 de marco de 2020.

E para minimizar o risco de disseminacdo do virus a partir de documentos com risco de
contaminacdo, a GCSIS, cancelou os treinamentos / capacitacGes agendadas. E criou um novo fluxo de
trabalho, em caréter excepcional, para manter a atividade de revisdo ambulatorial e hospitalar, durante
0 periodo da pandemia pela COVID-19, em meio digital, por meio de Planilha de Laudos e Espelhos,
para a produgdo hospitalar, e Planilha de produgdo ambulatorial, para que os estabelecimentos de salde
possam apresentar a sua producdo para autorizacdo e revisdo. E também estabeleceu que o0s
estabelecimentos de salide organizem e mantenham o arquivamento dos documentos comprobatérios da
producdo, deste periodo, para que sejam auditados in loco, assim que a situacao for normalizada.
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Meta 5: Realizar avaliagcdo de programas ou politicas de satde desenvolvidas no ambito estadual
em uma das 04 (quatro) areas: Saude Mental, Oncologia, Terapia Renal Substitutiva, Odontologia
Especializada ou Reabilitagdo Especializada.

Indicador de monitoramento da meta: NOmero de programas ou politicas de salde avaliados.

Monitoramento anual.

Acles programadas para o exercicio de 2020: Realizar anualmente avaliacdo de programas ou politicas de
salde desenvolvidas no ambito estadual em uma das areas: Salde Mental, Oncologia, Terapia Renal
Substitutiva, Odontologia Especializada ou Reabilitacdo Especializada.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 00 04 Unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A

Fonte: Geréncia de Avaliacdo em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

Andlises e Consideragdes: Sera realizada no ano de 2020 a Avalia¢do da Salde Bucal Especializada —
nos Centros de Especialidades Odontotégicas (CEO) do Estado de Mato Grosso do Sul. Foi designada
equipe para planejar o processo avaliativo pretendido, todavia com as restricdes de deslocamento
provocadas pela pandemia do Covid-19 (Decreto Estadual 15.391, de 16 de marco de 2020 e CIC n°
84/GAB/SES/MS, de 13/03/2020), a referida atividade foi interompida no quesito deslocamento de
servidores.

Meta 6: Realizar avaliac@o da prestacéo de contas em 100% dos Contratos de Gestao firmados pela
SES com prestadores de servigos de saude.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de prestacdes de contas avaliadas.

Monitoramento anual.
Acles programadas para o exercicio de 2020: Realizar avaliagdo trimestral da prestacdo de contas dos
Contratos de Gestdo firmados pela SES com as entidades que gerenciam, operacionalizam e/ou executam

servigos de salde.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2020 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A

Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestdo/CECAA-DGCSUS-SES.

Andlises e Consideracgdes: A Geréncia de Controle de Contratos de Gestdo (GCCG) recepciona a
prestacdo de contas das organizacgdes sociais de salde contratadas pelo Estado de MS por intermédio da
Secretaria de Estado de Salde de MS para gerenciar o Hospital Regional Dr. José de Simone Netto
(HRDJSN), o Hospital Regional de Cirurgias da Grande Dourados (HRCGD) e a Unidade de Apoio das
Acles de Regulagdo do Acesso do Complexo Regulador Estadual (CORE), conforme previséo
contratual e de acordo com a Lei Estadual 4.698/2015.

Os documentos referentes a prestacdo de contas sdo analisados do ponto de vista assistencial,
verificando-se o cumprimento das metas de producdo, desempenho e qualidade e do ponto vista
administrativo, econdmico-financeiro.

Registra-se que a SES-MS por meio da GCCG realiza 0 acompanhamento da execucdo dos
Contratos de Gestdo firmados com as organizagdes sociais de saude, incluindo visitas técnicas e analise
de dados, com a emissdo de relatérios mensais de controle e acompanhamento do alcance das metas de
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producdo. Além do acompanhamento citado, emite-se relatorio de anélise da prestacdo de contas em
atencdo ao previsto na Clausula Décima dos Contratos de Gestéo.

No primeiro quadrimestre de 2020 foram emitidos os seguintes relatorios: Relatério n°
06/2020 — Controle e Acompanhamento das Metas de Produgdo Ambulatorial e Hospitalar —
competéncia out a dez/2019 — emitido em fev/2020 — HRDJSN e Relatorio 3.291/2020 - Avaliacdo da
Prestacdo de Contas do HRCGD quanto ao desempenho alcangado nas metas de produgéo, desempenho
e qualidade, em 2019 — competéncia jan a dez/2019 — emitido em janeiro de 2020 - HRCGD, referente
a anélise da prestacdo de contas assistencial dos Contratos de Gestdo 01/2019 e Contratos de Gestdo
02/2019.

Vale informar que, em especial, neste primeiro quadrimestre de 2020 néao foi possivel finalizar
a andlise da prestacdo de contas tendo em vista a situa¢do de emergéncia instalada pela Pandemia de
COVID-19 (Decreto n° 15.391/2020 e Decreto n° 15.396/2020), sendo necessario a reprogramacao das
atividades da equipe técnica da GCCG para realizar acGes de enfrentamento a Pandemia de COVID-19
junto as organizagdes sociais de salde, destacando as acdes de revisdo dos contratos de gestdo para
atendimento da demanda de pacientes com COVID-19 (leitos clinicos e UTI — Il COVID-19 e
implantacdo de Hospital de Campanha) e alteracdo do perfil assistencial das unidade hospitalares.

O acompanhamento e avaliacdo dos dados e documentos da prestagao de contas dos Contratos
de Gestdo encontram-se em andamento e a equipe técnica da GCCG tem atuado para subsidiar o gestor
do SUS quanto a a¢Bes necessarias junto as organizacgdes sociais de satde, como formalizagdo de termos
aditivos aos contratos de gestdo. Assim, os respectivos relatorios de avaliagdo da prestacdo de contas
serdo finalizados o mais breve possivel, no intuito de atender aos normativos vigentes.

No quadro a seguir estdo relacionados os Contratos de Gestdo firmados entre 0 Governo do
Estado de Mato Grosso do Sul por intermédio da Secretaria de Estado de Salde e Organizag¢Ges Sociais
de Saude devidamente qualificadas e credenciadas para o gerenciamento, operacionalizagdo e execu¢do
de agdes e servigos.

002/2016 labas 60 mesesa  Gerenciar e operacionalizar a  71.099.343,60
(Proc. Adm. contar de Unidade de Apoio das Acbes de
n°27/000.515/2016) 10/11/2016  Regulacdo do Complexo Regulador
Estadual da SES-MS.
001/2019 Acqua 180 dias a Gerenciar, operacionalizar e  27.159.043,86
(Proc. Adm. Ponta Poré contar de executar as agdes e servigos de salde
n°27/000.921/2019) 28/03/2019  no Hospital Regional Dr. José
Simone Netto.
002/2019 Acqua 180 dias a Gerenciar, operacionalizar e  4.296.600,00
(Proc. Adm. Dourados contar de executar as agdes e servicos de salde
n°27/000.368/2017) 12/06/2019  no Hospital Regional de Cirurgias da
Grande Dourados.
001/2020 Acqua 60 mesesa = Gerenciar, operacionalizar e
(Proc. Adm. Ponta Pord contar de executar as agdes e servicos de salde = 269.994.458,40
n°27/001.614/2019) 11/02/2020 no Hospital Regional Dr. José
Simone Netto.
1° Termo Aditivo 06 meses a
(Proc. Adm. contar de 5.250.381,89
n°27/001.614/2019) 25/03/2020
003/2019 Acqua 180 dias a Gerenciar, operacionalizar e  4.296.600,00
(Proc. Adm. n° Dourados contar de executar as agdes e servicos de salde
27/001.602/2019 10/12/2019  no Hospital Regional de Cirurgias da

Grande Dourados.
Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestao/CECAA-DGCSUS-SES.
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O Quadro a seguir mostra os repasses financeiros efetuados no periodo de janeiro a abril de
2020 em favor das Organizacdes Sociais de Saude contratadas:

Acqua
Ponta Pora
Janeiro 4.526.507,31
Fevereiro 980.743,26
Marco 5.480.650,89
Abril 4.499.507,64
Total 15.487.409,10

labas Acqua

Dourados
2.369.978,12 1.142.036,28 8.038.521,71
1.184.989,06 640.766,28 2.806.498,60
3.554.967,18 640.766,28 9.676.384,35
1.184.989,06 716.100,00 6.400.596,70
8.294.923,42 3.139.668,84 26.922.001,36

Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestao/CECAA-DGCSUS-SES.

No Quadro a seguir estao relacionadas as atividades realizadas pelas Comissdes de Avaliagdo
de Contratos de Gestdo e pelas Equipes de Controle e Acompanhamento de Contratos de Gestdo no
periodo de janeiro a abril de 2020:

12 Reunido — Comissao
de Avaliacdo de
Contrato de Gestao
CECAA-DGCSUS-
SES-MS

22 Reunido — Comissao
de Avaliagdo de
Contrato de Gestao
CECAA-DGCSUS-
SES-MS

32 Reunido — Comissao
de Avaliagdo de
Contrato de Gestao
CECAA-DGCSUS-
SES-MS

Relatério n°05/2020 -
MENSAL

Relatério Informativo
3291/2020

Relatério n°3289/2020

Ata de realizacdo de
Chamamento Publico

001/2020

001/2020
003/2020

003/2020

001/2019

002/2019

002/2019

S/N

Janeiro
Acqua - Ponta HRDJSN - Instituto ACQUA - Esclarecimentos do
Pora SIEMS sobre:

a) obrigatoriedade, vigéncia e cumprimento do

Acordo Coletivo, Convencao Coletiva e Dissidio

dos profissionais de enfermagem e da unidade

hospitalar;

b) piso salarial - parametros e referéncia de

mercado (estadual e federal);

c¢) dimensionamento da equipe de enfermagem.
Acqua —Ponta 1. HRCGD - Relat6rio n° 3272/2019 - Controle e

Pora Acompanhamento das metas de producao,
Acqua- desempenho e qualidade - 11 a 30 de junho, julho
Dourados e agosto/2019 - rotinas de recebimento e

encaminhamento;
2. HRDJSN - Relatério n° 04/2019 - Controle e
Acompanhamento das metas de producéo,
desempenho e qualidade - julho, agosto e
setembro/2019 - rotinas de recebimento e
encaminhamento;
3.Rotinas de controle de recebimento e
encaminhamento de documentos na Geréncia de
Controle de Contratos de Gestao.
Acqua - Situacdo do Hospital Regional de Cirurgias da
Dourados Grande Dourados - HRCGD - Instituto ACQUA -
guanto ao atendimento da Convencéo Coletiva de
Trabalho de Dourados - 2019/2020.

Acqua — Ponta  Visita Técnica
Poré
Acqua- Andlise de Documentos do Controle e de
Dourados Avaliacdo do Alcance das Metas de Producéo,
Desempenho e Qualidade contratadas pelo
Hospital Regional de Cirurgias da Grande
Dourados - HRCGD

Acqua- Acompanhamento de Programas de Avaliagéo
Dourados

Fevereiro
Instituto Firmar contrato de Gestdo com o0 objetivo de

Social Mais  gerenciar, operacionalizar e executar as acgdes e



n°002/2019 — Processo
n° 27/002.537/2019

Ata de realizagdo de
Chamamento Publico
n°002/2019 — Processo
n° 27/002.537/2019

Ata de realizacdo de
Chamamento Publico
n°002/2019 — Processo
n° 27/002.537/2019

42 Reunido — Comissao
de Avaliagdo de
Contrato de Gestdo
CECAA-DGCSUS-
SES-MS

52 Reunido — Comissao
de Avaliagdo de
Contrato de Gestao
CECAA-DGCSUS-
SES-MS

Relatorio
Informativo
3295/2020
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S/N

S/N

003/2019

001/2019
001/2020
003/2019

001/2019

Salde/Instituto
de Gestéo por
Resultados -
IGPR
Instituto
Social Mais
Saude/Instituto
de Gestdo por
Resultados -
IGPR
Instituto
Social Mais
Salde/Instituto
de Gestéo por
Resultados -
IGPR
Acqua -
Dourados

Acqua — Ponta
Pord
Acqua -
Dourados

Acqua —
Ponta Pora

servicos de Salde, no Hospital Regional de
Cirurgias da Grande Dourados.

Firmar contrato de Gestdo com o0 objetivo de
gerenciar, operacionalizar e executar as acfes e
servicos de Saude, no Hospital Regional de
Cirurgias da Grande Dourados.

Firmar contrato de Gestdo com o objetivo de
gerenciar, operacionalizar e executar as acdes e
servicos de Salde, no Hospital Regional de
Cirurgias da Grande Dourados.

1. Modelo de Prestacdo de Contas das OSS -

minimo necessario:

a. apresentacéo;

b. debate;

c. pactuacoes.

2.Prestacdo de Contas das metas de producdo,

desempenho e qualidade.

1. Apresentacdo da rotina de atividades da
Técnica de Enfermagem na Geréncia de
Controle de Contratos de Gestdo - GCCG da
CECAA:

a. acompanhamento e arquivo do Censo Diario de

Ocupacédo Hospitalar;

b. acompanhamento e arquivo do CNES dos

hospitais - HRDJSN e HRCGD;

c. acompanhamento e arquivo dos Relatorios de

Prestacdo de Contas do HRDJSN e HRCGD;

d. elaboragdo de quadros sistematizados quanto

ao desempenho dos hospitais no alcance das metas

contratadas: 1) Recursos Humanos; 2) Meta

Ambulatorial; 3) Média de permanéncia e taxa de

ocupacéo hospitalar - TOH; 4) Meta Hospitalar;

5) Indicadores de monitoramento obrigatério da

UTI - acompanhamento mensal; 6) Indicadores de

monitoramento  obrigatério da  UTI -

acompanhamento quadrimestral; 7) Metas de
desempenho e qualidade; 8) Resultados da
pesquisa de satisfacao dos usuarios; 9) Resultados

da pesquisa de satisfacdo dos colaboradores; 10)

Ambulatério de Consultas e Exames - quantidade

de vagas, consultas e exames realizados,

cancelados e absenteismo (faltosos); e 11)

Cirurgias Eletivas - quantidade de vagas,

cirurgias agendadas, realizadas, canceladas e

absenteismo (pacientes faltosos).

2. Apresentacdo e debate.

Acordos - atividades/ programadas.

Andlise de Documentos do Controle e de

Avaliagdo do Alcance das Metas de Producao,

Desempenho e Qualidade contratadas pelo

Hospital Dr José de Simone Netto - HRDJSN

Marco



62 Reunido — 002/2019 Acqua -
Comissao de 003/2019 Dourados
Avaliacéo de

Contrato de Gestéo

CECAA-DGCSUS-

SES-MS

e Reunido — 002/2019 Acqua -
Comissao de 003/2019 Dourados
Avaliacao de

Contrato de Gestdo
CECAA-DGCSUS-
SES-MS
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1. Abrangéncia do Relatério de Controle e
Acompanhamento (ECA) do HRCGD -
competéncia dezembro/2020, considerando o
término da vigéncia do Contrato de Gestéo n°
02/2019 em 09/12/2019 e a assinatura em

10/12/2019 do Contrato de Gestao n° 03/2019,

todos em caréater emergencial:

a) Elaboracdo de um unico Relatorio,
contemplando o periodo integral de
dezembro e a avaliacdo quadrimestral de
setembro a dezembro/2019;

b) Elaboracdo de dois Relatorios
referente a0 més de dezembro/2019,
considerando a data de encerramento do
CG n° 02/2019 (09/12/2019*) e a avaliagdo
do quadrimestre até o dia 09/12/2019.

2.Definicdo da periodicidade da avaliacdo do

% de alcance das metas de producéo,

desempenho e qualidade — quadrimestral/

(trimestral?), do Contrato de Gestdo n°

03/2019.

3.Alinhamento dos prazos para entrega dos

Relatérios Mensais e  Quadrimestrais

(Trimestrais?)da Equipe de Controle e

Acompanhamento do Contrato de Gest&o n°

03/2019 — HRCGD, referentes ao periodo de

10/12/2019 a 07/06/2020, com cronograma de

aplicacdo dos descontos financeiros pelas

metas ndo alcang¢adas no periodo de janeiro a

junho/2020, no ultimo Repasse Financeiro do

Contrato de Gestéo a OSS.

4.Alinhamento dos prazos para entrega dos

Relatérios Quadrimestrais da Comissdo de

Avaliacgao.

5.Modelo de Prestacdo de Contas das OSS -
minimo necessario, para metas
administrativas, contabeis e financeiras; e
Modelo de Prestagdo de Contas das metas de
producdo, desempenho e qualidade, pelas
OsSS.

1.Abrangéncia da Prestacdo de Contas do
HRCGD, de dezembro/2019, considerando o
término da vigéncia do Contrato de Gestdo n°
02/2019 em 09/12/2019 e a assinatura em
10/12/2019 do Contrato de Gestdo n° 03/2019
- emergencial.

2.Realinhamento do prazo para entrega da
Prestacdo de Contas do HRCGD de
dezembro/2019, compreendendo os dados das
metas de producéo e qualidade de setembro a
09 de dezembro de 2019 (avaliacéo
guadrimestral).

3.Alinhamento do prazo para entrega dos
documentos e informacGes solicitadas por



Ata de realizagdo de SIN Instituto
Chamamento Social mais
Publico n°002/2019 Saude

- Processo

27/002.537/2019

82 Reunido — 002/2019 Acqua -
Comisséo de Dourados
Avaliacao de

Contrato de Gestéo

CECAA-DGCSUS-

SES-MS

Relatorio n° 003/2019 Acqua -
3303/2020 Dourados
Instrumento de Acqua —
Avaliacao Ponta Poréa
Situacional do Acqua -
Servigo de Farmaécia Dourados
Hospitalar

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

meio do Oficio n°® 119/CECAA/SES, de 19 de
fevereiro de 2020, para subsidiar resposta da
CECAA a Geréncia Estadual de Ouvidoria.
4.Resposta ao questionamento da Diregdo do
HRCGD quanto a possibilidade de alteracéo
do cadastro de leitos de Oftalmologia para
Leitos de Clinica Geral (leitos de Retaguarda
para o pdés-cirargico), no CNES do Hospital
HRCGD.

5.Informes.

Firmar contrato de Gestdo com o objetivo de
gerenciar, operacionalizar e executar as acfes
e servigos de Saude, no Hospital Regional de
Cirurgias da Grande Dourados.

Oficio n°® 40/2020/HRCGD do Instituto
ACQUA:

a) Apresentacdo da analise das justificativas
relativas ao resultado do alcance das metas
vinculadas a pontuacdo, registrado no
Relatério n° 3272/2019, quanto ao seu
acatamento ou ndo acatamento;

b) Revisdo do Calculo de Retencdo de
Recursos Financeiros da parte variavel do
Contrato de Gestdo n° 02/2019, vinculados ao
alcance das metas de producéo, desempenho
e qualidade.

Auditoria de Apuracado de Denuncia

Avaliacdo dos Farmacia

Hospitalar

Servicos de

Abril

92 Reunido 001/2020 Acqua

Comissao de Dourados
Avaliacao de

Contrato de Gestao

CECCA-DGCSUS-

SES-MS

102  Reunido - 001/2020 Acqua -
Comissao de Dourados

Avaliacao de

1. Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo
01/2020 - CPRE.

2. Termo Aditivo ao Contrato Gestdo
03/2019 - adequacéo do perfil para leitos
clinicos de retaguarda para atender COVID-
19.

3. Procedimentos e registros de pagamento

das (ORN constante no processo
administrativo.
4. Resolugdo  03/2020 -  Plataforma

Eletrdnica de Prestacdo de Contas.

1. Notificagdo do encerramento do Contrato
de Gestéo 03/2019



Contrato de Gestao
CECCA-DGCSUS-

SES-MS

Primeiro Termo 001/2020 Acqua —
Aditivo ao Contrato Ponta Pora
de Gestao

n°001/2020

Segundo Termo 001/2020 Acqua —
Aditivo ao Contrato Ponta Pora
de Gestdo n°01/2020

Terceiro Termo 001/2020 Acqua —
Aditivo ao Contrato Ponta Pora
de Gestdo n°01/2020

Justificativa — 001/2020 Acqua —
Primeiro Termo Ponta Pora
Aditivo do Contrato

de Gestdo n°01/2020

Justificativa — 001/2020 Acqua —
Segundo Termo Ponta Pord
Aditivo do Contrato

de Gestdo n°01/2020

Justificativa — 001/2020 Acqua —
Terceiro Termo Ponta Pord
Aditivo do Contrato

de Gestdo n°01/2020

Justificativa — 001/2020 Acqua —
Termo Aditivo do Ponta Pora

Contrato de Gestdo
n°03/2020

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

2. Levantamento do saldo do Contrato de
Gestao 03/2019:

a) situacdo do pagamento da restituicdo
referente aos meses de janeiro, fevereiro e
mar¢o/20 conforme revisdo da analise do
alcance das metas,

b) planilha de maio/2020 - metodologia a ser
utilizada (Lei n. 13.992, de 22.04.2020),

¢) encontro de contas dos descontos.

3. Oficio n. 25/2020 ACQUA/ DOURADOS
- argumentos para contrapormos os valores:

a) producédo do HRCGD do més de maio e
abril (por data de atendimento - se estiver
disponivel),

b) contratos PJ (médicos novos),

¢) requisicdo/compra de medicamentos e
materiais

Acrescentar referencias e obrigacGes quanto
ao novo contrato.

Acrescentar referencias e obrigaces quanto
ao novo contrato.

Acrescentar referencias e obrigacGes quanto
ao novo contrato.

Acrescentar referencias e obrigacfes quanto

a0 novo contrato.

Acrescentar referencias e obrigacfes quanto
ao novo contrato.

Acrescentar referencias e obrigacGes quanto
ao novo contrato.

Acrescentar referencias e obrigacGes quanto
ao novo contrato.

Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestdo/CECAA-DGCSUS-SES.
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Meta 7: Realizar 100% das fases de auditoria, conforme a singularidade da acéo.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de fases de auditorias realizadas.

Monitoramento anual.

Acles programadas para o exercicio de 2020: Realizar auditorias conforme demanda e programacdo da

CECAA.
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Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditoriass CECAA-DGCSUS-SES.

A seguir as atividades de auditorias Extraordinarias, Ordinaria e de Apuragdo de Dendncias

em andamento, como segue:
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Fonte: Geréncia de Acompanhamento de AuditoriassfCECAA-DGCSUS-SES.



GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Meta 8: Capacitar 100% dos servidores da CECAA, objetivando o desenvolvimento e a valorizacao
do capital intelectual dos servidores.

Monitoramento anual.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de servidores capacitados.

Acbes programadas para o exercicio de 2020: Proporcionar a capacitagdo dos servidores da CECAA por
meio de participacdo em cursos, oficinas, seminarios, congressos, entre outros.

1° Quadrimestre

2° Quadrimestre

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de
Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
3° Quadrimestre Anual 2020

N/A

Fonte: Geréncia de Normatizacéo e Cooperagdo Técnica/DGCSUS-SES.

Foi efetuada a divulgacdo de cursos na modalidade EAD oferecidos por institui¢ces publicas
que contribuiu para o processo de educagdo continuada, bem como para o desenvolvimento e a
valorizag&o do capital intelectual dos servidores da CECAA.

Meta 9: Realizar Encontro da Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliacdo e Auditoria da

DGCSUS.

Monitoramento anual.

Indicador de monitoramento da meta: Numero de encontros realizados.

Acbes programadas para o exercicio de 2020: Realizar um (01) Encontro Anual da Coordenadoria Estadual
de Controle, Avaliagdo e Auditoria da DGCSUS.

1° Quadrimestre

2° Quadrimestre

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de
Medida
2019 01 04 Unidade
Monitoramento
3° Quadrimestre Anual 2020

N/A

Fonte: Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliacdo e Auditoria/DGCSUS-SES.

O Encontro Anual da Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliacdo e Auditoria/DGCSUS,
serd realizado no final do 3° quadrimestre de cada ano.

Meta 10: Assegurar 100% das condi¢Oes operacionais na execugdo das atividades da CECAA-
DGCSUS e demandas extraordinarias.

Monitoramento anual.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de atividades executadas.

Acles programadas para o exercicio de 2020: Assegurar as condi¢Oes operacionais na execugdo das
atividades da CECAA-DGCSUS e demandas extraordindrias.

1° Quadrimestre

2° Quadrimestre

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unldac_je de
Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
3° Quadrimestre Anual 2020

N/A

N/A

N/A

Fonte: Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliacdo e Auditoria/DGCSUS-SES.
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No primeiro quadrimestre foram oferecidas condi¢des operacionais necessarias para 0S
auditores desenvolverem as atividades de controle, avaliacéo e auditoria, com o fornecimento de diarias,
transportes, material de expediente, servico de reprografia, telefonia, Coordenacdo da CECAA foi
fundamental para a concretizagéo das atividades.

Meta 11. Implementar a Politica Estadual de Regulacao
Indicador de monitoramento da meta: Percentual dos Municipios do Estado de Mato Grosso do Sul com a
Implementar a Politica Estadual de Regulacao.

Monitoramento Anual

A meta do Plano Estadual para 2020 é atingir de 70% dos Municipios do Estado de Mato Grosso do Sul com a
Implementar a Politica Estadual de Regulacéo.

Desta forma, estabelecemos as seguintes a¢Bes para este exercicio:

o Revisdo do fluxo do processo regulatério dos servigos assistenciais de salde demandadas da
Microrregido de Ponta Pord (MS), no Hospital Regional Dr. José Simone Neto e da Microrregido de
Dourados (MS), no Hospital Regional de Cirurgias da Grande Dourados, visando a reorganizagdo da
Politica Hospitalar no Estado de Mato Grosso do Sul (MS);

e  Gestdo da regulacdo ambulatorial do Hospital Regional de Cirurgias da Grande Dourados e o Hospital
Regional Dr. José Simone Neto em Ponta Pord/MS;

e  Gestdo da regulagdo das consultas oftalmoldgicas ofertadas pelo Hospital da SIAS de Fatima do Sul
(MS) a Macrorregido de Dourados (MS);

e Gestdo da regulacdo dos exames de Ressonancia Magnética ofertados pela Santa Casa de Campo
Grande (MS) a Secretaria de Estado de Saude (SES);

e Adequacdo do Sistema CORE - Médulo de Leitos para sua implantacdo nos Hospitais sob Gestéo
Estadual;

e  Adequacéo do Sistema CORE - Mddulo Ambulatorial para inser¢do da PPI;

o Realizacdo de forca tarefa SESAU/CERA/SES para agendamento no Sistema CORE das ressonancias
magnéticas ofertadas pela UNIC a Macrorregido de Campo Grande (MS);

e Atualizacdo do Caderno de Fluxos e Referéncias para Atendimento de Urgéncia do Estado de Mato
Grosso do Sul (MS);

e Criac8o dos Protocolos de Urgéncia e Emergéncia nas especialidades de Cardiologia, Neurologia,
Ortopedia, Nefrologia, Oncologia, Materno-Infantil e Unidade de Terapia Intensiva (UTI) do Estado
de Mato Grosso do Sul (MS);

e Participacdo da Reunido da Camara Técnica de Atengdo Ambulatorial e Hospitalar da Microrregido
de Ponta Pord (MS);

o Definicdo dos fluxos e protocolos para a regulacéo de acesso aos leitos de UTI e clinicos de COVID
19 no Estado de Mato Grosso do Sul (MS);

e Adequacdo do Sistema CORE - Médulo Urgéncia para solicitacdo e controle dos leitos de UTI e
clinicos de COVID 19 no Estado de Mato Grosso do Sul (MS).

e  Monitoramento do Painel de Situacdo da gestdo do fluxo regulatorio atualizado em tempo real, de
modo a vislumbrar a real situacdo das vagas e transferéncias dos pacientes ora regulados.

Ano base Linha de Base Meta do Unidade
(ano do ultimo (resultado do altimo PES 2020- de_
X : 2023 Medida
monitoramento) monitoramento)
2019 70% 90% Percentual
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Monitoramento

O monitoramento sera efetuado anualmente, pois s6 ha como monitorar os resultados
de atendimento a Implementar a Politica Estadual de Regulagéo no final do exercicio
anual, por se tratar de percentual atendido.

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
N.A N.A N.A 70%
Desempenho:

No primeiro quadrimestre, continuamos a implementacdo das a¢6es desenvolvidas no
ano de 2019, preconizando a implantacdo do Modulo de Regulacdo ambulatorial e de leitos,
nos Hospitais sob Gestdo Estadual, bem como; regulacdo ambulatorial do Hospital Regional de
Cirurgias da Grande Dourados e o Hospital Regional Dr. José Simone.

Assumimos a inclusdo da regulacdo de alguns servicos de salde que ainda néo
constavam no Sistema de Regulacdo para maximizar e otimizar a oferta dos servicos prestados
aos usuarios do SUS, de acordo com a demanda de cada Municipio do Estado de Mato Grosso
do Sul.

A estratégica de execucdo da Implementacao da Politica Estadual de Regulacdo sofreu
algumas adequagGes em decorréncia da pandemia de COVID 19. As equipes ndo estdo in loco
com o0s Municipios, porém; as solicitacdes e orientacdes estdo sendo atendidas via contato
telefénico, video conferéncia, por e-mail, entre outros, evitando, por conseguinte, a

descontinuidade das atividades ja implantadas e as que estavam sendo implantadas nestes.

DIRETRIZ 6: GARANTIR E IMPLEMENTAR ACOES DE PARTICIPACAO E
CONTROLE SOCIAL NO SUS

» OBJETIVO 6.1: Fortalecer a Gestao Participativa e o Controle Social no SUS

Meta 1: Apoiar 100% da realizacao das Conferéncias Municipais de Salde

A meta do plano estadual estabelece como entrega o apoio de 100% nas realizacbes das
Conferéncias Municipais de Salde, com apoio do CES. Desta forma, para o exercicio 2020
consideraremos NA (nenhuma atividade), visto a realizacdo das Conferéncias Municipais de Saude,
ocorrerem a cada 04 anos, em conformidade com a Lei n 8.142, 28 de dezembro de 1990, no § 1, do Art
1°,

A Ultima conferéncia municipal de salide ocorreu em 2019, contanto com apoio da Secretaria
de Estado de Salde e Conselho Estadual de Saude e participacdo do controle social dos 79 municipios
do estado, debatendo temas e encaminhando diretrizes para formulagéo das politicas de satde.
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Indicador: Percentual de Conferencias e Plenarias programadas/ realizadas por exercicio.
Monitoramento anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% 100% Unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

Meta 2: Realizar 100% das Conferéncias e Plenarias em Saude

A meta do plano estadual estabelece como entrega a realizagdo de Conferéncias e Plenarias no
estado, com apoio do CES. Desta forma, para o exercicio 2020 consta na programacao a realizagao de
11 oficinas microrregionais de Coordenacdo de Plenarias e 01 Oficina estadual de Coordenacdo de
Plenéaria, conforme calendario anual aprovado pelo pleno do CES.

Em virtude da pandemia provocado pela COVID-19, todas as atividades presenciais do CES
estdo suspensas desde o més de marco, o que tem provocado postergacdo e ndo realizagdes das
atividades programadas, comprometendo o resultado da meta durante o ano de 2020.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de Conferéncias Municipais de Saude apoiadas pelo
CES/SES - Monitoramento anual

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% 100% ppercentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA

Meta 3: Assegurar 100% de participacdo em eventos pertinentes ao controle e a participacéo social
no nivel Municipal, Estadual e Nacional, conforme agenda do Ministério da Salde, Conselhos de
Saude e 6rgaos afins.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de participacdo em enventos programados/ assegurada.
Monitoramento anual.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A

A meta do plano estadual estabelece como entrega a garantia da participagdo em eventos de
membros do CES. Desta forma, para o exercicio 2020 as a¢des estavam previstas, conforme calendario
anual aprovado pelo pleno do CES.

Em virtude da pandemia provocado pela COVID-19, todas as atividades presenciais do CES
estdo suspensas desde o més de marco, o que tem provocado postergacdo e a ndo realizacGes das
atividades programadas, comprometendo o resultado da meta durante o ano de 2020.

As atividades de controle social agendadas via web ou por teleconferéncia, como reunides on
line com Conselho Nacional de Saude-CNS, tem ocorrido, contando com a participacdo de
representantes do CES.
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Meta 4: Manter 100% do funcionamento do Conselho Estadual de Salde nas agdes de Controle
Social

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de acBes Percentual de ac6es de Controle
Social realizadas. Monitoramento anual.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A

A meta do plano estadual estabelece como entrega o funcionamento de 100% das ac¢des de
controle social do CES. Desta forma, para o exercicio 2020 as a¢Oes estavam previstas conforme
calendario anual aprovado pelo pleno do CES.

Em virtude da pandemia provocado pela COVID-19, todas as atividades presenciais do CES
estdo suspensas desde o més de margo, 0 que tem provocado postergacdo e ndo realizagcOes das
atividades programadas, comprometendo o resultado da meta durante o ano de 2020.

As atividades de controle social ndo presenciais, como reunides por videoconferéncia tem
ocorrido, a parte administrativa do CES continua funcionando, mantendo o envio de respostas de
demandas externas, atualizagéo do site com informacdes de controle social, redes sociais atualizadas e
grupos de whatsapp.

> OBJETIVO 6.2: Fortalecer a ouvidoria do SUS

Meta 1: Ampliar os canais de escuta para a sociedade com implantac@o/implementacéo e qualificacéo
de Ouvidorias em 79 municipios do Estado.
Indicador de monitoramento da meta:

Percentual de Ouvidorias Municipais
Implantadas/implementadas e qualificadas. Programado para 2020: capacitacdo de novas

ouvidorias e implementacéo das ouvidorias do SUS existentes. Monitoramento anual

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 79 79 unidae
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A

A meta do plano estadual estabelece como entrega a ampliacdo dos canais de escuta para a
sociedade com a implantacdo e/ou implementacdo e qualificagdo de ouvidorias nos 79 municipios do
Estado. Desta forma, para o exercicio 2020 as a¢des estdo sendo realizadas, conforme consta no plano
de acdo de ampliacdo e qualificacdo das ouvidorias do SUS.

Com a mudanga no Sistema OuvidorSUS, todos os municipios deveréo ser sensibilizados para
adesdo ao OuvidorSUS e treinados para utilizacdo do sistema, cumprindo a legislacdo federal de n°
13.460, de 26 de junho de 2017, garantindo a participagdo, protecdo e defesa dos direitos do usuério dos
servigos publicos da administragdo publica.

A implantacdo de novas ouvidorias ocorrera mediante autorizacdo do Ministério da Saude,
com a intenc¢do de implantar em todo o territorio Ouvidoria do SUS, ampliando o numero de ouvidorias
existentes. Esta ampliacdo levara ao fortalecimento das ac¢des da rede Estadual de Ouvidorias do SUS
de Mato Grosso do Sul, tornando a ouvidoria do SUS um canal efetivo de acesso da populagédo ao
Sistema Unico de Satide-SUS.
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Meta 2: Coordenar 100% das ac¢des para o efetivo funcionamento do Servigo Estadual de Ouvidoria

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de acdes de ouvidoria coordenadas
Programado para 2020: coordenar 100% das agdes garantindo o funcionamento efetivo do servigo de
ouvidoria. Monitoramento anual

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% 100% unidae
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A

A meta do plano estadual estabelece como entrega a coordenacao estadual de 100% das acdes
para o efetivo funcionamento do servico estadual de Ouvidoria do SUS. Desta forma, para o exercicio
2020 as aces estdo sendo realizadas, conforme consta no plano de agdo a ampliacdo e qualificacdo das
ouvidorias do SUS, coordenada pela Geréncia Estadual de Ouvidoria do SUS, que realizard o
treinamento no Sistema OUVIDORSUS, avaliacdo e 0 monitoramento das demandas até seu
encerramento.

DIRETRIZ 7: GARANTIR A IMPLEMENTACAO DAS POLITICAS DE GESTAO DO
TRABALHO E EDUCACAO NA SAUDE

» OBJETIVO 7.1: Implementar a politica de gestao do trabalho e educagdo na satde

Meta 1: Promover 100% das ac¢des de Educacdo Permanente no SUS para qualificar os profissionais
no periodo de 2020 a 2023.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de acBes de educacdo permanente
implementadas e/ou realizadas. Monitoramento anual.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A

EDUCACAO EM SAUDE - Fortalecer e Qualificar os trabalhadores da DGGTES.

A formacdo e a qualificacdo dos profissionais da saude sdo fatores essenciais para a promocao
de uma boa qualidade de vida das pessoas, tais iniciativas educacionais na area da salde vém
contribuindo, progressivamente, com a formacdo da forga de trabalho e com o desenvolvimento
institucional, na busca de um Sistema Unico de Satde (SUS) mais humanizado, efetivo e equanime, seja
no ambito da gestdo, da atencdo e da educagdo. Os processos de educacdo continuada e de educagdo
permanente, desenvolvidos pelas Escolas de Salde Publica, vinculadas as Secretarias Estaduais de
Saude, em todo o territorio nacional, tém se constituido uma mais valia importante para a melhoria da
salde publica no Brasil.

Nesse tocante, a Diretoria-Geral de Gestdo do Trabalho e Educacéo na Saude (DGGTES), por
meio da Escola de Saude Publica Dr. Jorge David Nasser (ESP/MS), Escola Técnica do SUS Prof? Ena
de Aradjo Galvdo (ETSUS) e Coordenadoria Estadual do Telessaude, tem organizado e desenvolvido a
sua programacao para contribuir com o desenvolvimento de habilidades e competéncias essenciais para
que os gestores e demais trabalhadores da salde estejam preparados para planejar, executar e avaliar seu
préprio trabalho.
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A diretriz das tematicas é definida a partir das reais necessidades identificadas e demandadas
pelas &reas técnicas da Secretaria Estadual de Saude, Secretarias Municipais de Saude (diagndstico
epidemioldgico; prioridades do pacto pela salde, programas estratégicos do Ministério da Saude, entre
outros) sugeridas pelos prdprios trabalhadores e pelas a¢fes e metas de educacdo em salde pactuadas
nos Planos Estaduais de Saude. As iniciativas sdo elaboradas de forma coletiva por servidores da
DGGTES, colaboradores credenciados com expertise em diversas areas de conhecimento, intuicdes
parceiras e representacdes da sociedade civil organizada.

No 1° quadrimestre de 2020, a Diretoria enfrentou dificuldades trazidas pela situacdo de
Pandemia do novo coronavirus, impactando diretamente nas acGes planejadas, obrigando toda equipe
técnica reinventar estratégias para manutencdo das atividades. A seguir as a¢des desenvolvidas no
quadrimestre:

v' Elaboragdo e desenvolvimento do projeto de extensio “GRUPO DE ESTUDOS EM SAUDE
COLETIVA”, que tem por objetivo promover espaco protegido para a problematizacdo dos
processos de trabalho, juntamente com a discussdo de materiais técnicos-cientificos que
embasem e contribuam para a atuagio dos trabalhadores do Sistema Unico de Satde. O grupo
agendou seu primeiro encontro em margo/2020, no entanto as atividades foram suspensas
devido a pandemia pela COVID-19.

v Elaboragéo e desenvolvimento do projeto de extensdo “SAUDE MENTAL RELACIONADA
AO TRABALHO - CUIDANDO DE MIM”, que tem por objetivo o desenvolvimento de
competéncias para 0 autocuidado apoiado dos trabalhadores, através da educagdo em satde.
Espera-se que este projeto possa promover espaco protegido para a troca de experiéncias que
visem a promocéo da salde e prevencédo de transtornos mentais comuns entre os trabalhadores.
O inicio do grupo estava programado para a segunda semana de abril/2020, mas foi suspenso
devido a pandemia pela COVID-19. No momento, realizamos encontros quinzenais, com 0s

psicologos que conduzirdo 0s grupos de apoio, para a educagao permanente.

EDUCACAO EM SAUDE - Fortalecer a Comisséo de Integragio Ensino-Servigos-CIES.

v' Submissdo de proposta de evento cientifico no Edital n°® 25/2019 do Programa de Apoio a

Eventos no Pais (PAEP), com a CIES compondo a Comissdo de Organizacdo e Avaliacdo. O

projeto foi aceito, sendo financiado em R$55.440,00 (cinquenta e cinco mil, quatrocentos e

quarenta reais), conforme resultado final publicado no Diario Oficial da Unido em 5 de
dezembro de 2019.

PESQUISA, EXTENSAO E INOVACAO EM SAUDE - Apoiar as atividades de
pesquisa e extensdo no ambito da Secretaria de Estado de Salude/MS e estruturar o Nucleo de
Pesquisa e Extensdo na Escola de Salde Publica Dr. Jorge David Nasser/SES/MS.

v Elaboragdo e desenvolvimento de dois projetos de extensio, sendo eles: “Grupo de Estudos em
Saude Coletiva” e “Satide Mental relacionada ao trabalho — cuidando de mim”, com mais
informacGes acima. E, ainda em fase de elaboracéo, projeto de pesquisa intitulado: “O uso de
ferramentas na avaliagdo formativa para o desenvolvimento de competéncias”, que visa analisar
se 0s instrumentos avaliativos utilizados na pos-graduacdo lato sensu em saude publica
conseguem atender ao fim para o qual foram desenvolvidos, construindo processos avaliativos
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mais efetivos e consequentemente, para uma formagéo critico-reflexiva. Este projeto deve ser
submetido ainda este més ao Conselho de Etica da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul
(UFMS).

REVISTA DE SAUDE PUBLICA DE MATO GROSSO DO SUL (RSPMS).

A Revista de Saude Publica de Mato Grosso do Sul (RSPMS), é um periddico de contetdo
multidisciplinar com periodicidade semestral, em versao eletrdnica, editado e publicado pela Escola de
Saude Publica Dr. Jorge David Nasser, utilizando a plataforma e sistema eletronico de editoracdo de
revistas (SEER). Esta ferramenta contempla agdes especiais de automacéo das atividades de editoracéo
de periddicos cientificos, recomendados pela CAPS. A revista tem a fungédo de publicar manuscritos em
diferentes formas de apresentacéo relacionados a satde publica (artigos originais, artigos de reviséo,
relatos de casos ou de experiéncia, resumos de dissertacdo e tese em salde pablica).

GESTAO, ATENCAO E EDUCACAO EM SAUDE - Implementacao de Acdes frente as
metas do Plano Estadual de Educacdo Permanente em Saude nas macrorregides e microrregides
de Saude.

Realizou-se uma oficina envolvendo as areas técnicas da Secretaria de Estado de Salde,
Telessalde, Escola Técnica e Escola de Saude Publica objetivando a integracao das agdes e alcance das
metas do Plano Estadual de Educagdo Permanente em Saude.

Composigao de Grupo de Trabalho na CIES para elaborar projeto de atendimento as metas do
Plano Estadual de Educagdo Permanente em Saude e apoio técnico aos municipios na elaboragéo e
desenvolvimento de suas agdes de educagdo permanente. O projeto ndo foi consolidado devido a
suspensdo das atividades da CIES, conforme orientacdes da SES para evitar o contagio pelo novo
coronavirus.

Pos-graduacdo lato sensu em Salde Publica, de forma regionalizada em quatro
macrorregides de salde.

Finalizacdo da primeira turma da pos-graduacao lato sensu em Salde Publica certificada pela
Escola de Saude Publica Dr. Jorge David Nasser, sendo que as atividades do curso foram prorrogadas
devido a pandemia pela COVID-19. Néo foi possivel descentralizar para as macrorregides de saude, até
0 momento, pelas seguintes motivacdes: dependéncia da publicacdo do edital de credenciamento; pelo
ano de 2020 ser de elei¢cbes municipais, 0 que poderia impactar nas pactuagdes que seriam feitas para
que a descentralizacdo ocorresse, além dos vinculos dos profissionais que concorreriam as vagas; e, a
pandemia pela COVID-19 que ndo nos permite realizar a etapa da prova objetiva e dissertativa do
processo de selecdo para ingresso.

RESIDENCIA MEDICA, UNIPROFISSIONAL, MULTIPROFISSIONAL E A
INTEGRACAO COM O PROGRAMA DE INTERIORIZACAO DO 6° ANO DE MEDICINA.

A ESP/MS com o objetivo de avancar nas agendas programadas para 2019 segue estreitando
as parcerias e fortalecendo os Programas de Residéncias Médicas e na Area de Salide como: a Residéncia
em Médica em Oftalmologia, Clinica Médica, Medicina da Familia e da Comunidade; Residéncia
Multiprofissional em Cuidados Continuados Integrados (CCIl); Residéncia em Enfermagem e
Obstetricia, além da nova parceria na Residéncia Multiprofissional em Reabilitacdo Fisica ofertada pela
Universidade federal de Mato Grosso do Sul (UFMS), CER/APAE, SESAU e SES/MS.

A ESP/MS caminhou para a integracdo entre os Programas apoiados, a parceria estabelecida
entre a SES/MS, a UFMS e as PrefeituraS dos Municipios de Miranda e Costa Rica, académicos de
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medicina realizaram atividades nas unidades da Estratégia Satde da Familia (ESF) pelo periodo de dez
meses.

Na Atencdo Primaria a Saude (APS) com foco na territorializagdo, preven¢do, promogéo
e Redes de Atenc¢do a Saude, destinado a trabalhadores em satde do SUS.

v Elaboracéo de curso autoinstrucional sobre o0 SUS com quarenta horas de carga horaria, que
possui como ementa: reforma sanitaria, organizacdo do SUS, conselhos e comissdes de
representacdo e instituices de educacao na secretaria de satde. O contetido didatico esta sendo
revisado para que seja encaminhado a geréncia do Telessaude Brasil Redes — Nlcleo Mato
Grosso do Sul para as demais providéncias.

v' Elaborag#o de curso autoinstrucional sobre Alcool e Outras Drogas, com oitenta horas de carga
horéria, que possui como ementa: conhecendo as drogas, rede psicossocial, populacdes
vulneraveis, estratégias integradas de cuidado, técnicas de trabalho. Este curso é uma parceria
com o Distrito Sanitario Indigena de Mato Grosso do Sul, Rede de Atencdo Psicossocial e
Telessaude Brasil Redes — Nucleo Mato Grosso do Sul.

ACAO ESTRATEGICA “O BRASIL CONTA COMIGO”

A ESP/MS coordena na SES/MS, a acéo estratégica O Brasil Comta Comigo, instituida pela
portaria do MEC n° 356, de 20 de marc¢o de 2020, que dispde sobre a atuacdo dos alunos dos cursos da
area de salde no combate a pandemia do Coronavirus (COVID-19) e Portaria MS n° 492, de 23 de
margo de 2020, que institui a Agdo Estratégica “O Brasil Conta Comigo”, voltada aos alunos dos cursos
da area de saude, para o enfrentamento a pandemia do Coronavirus (COVID-19).

O Ministério da Saude desenvolveu a A¢do Estratégica “O Brasil Conta Comigo” para atua¢ao
de estudantes de cursos da area da salde em unidades municipais e estaduais de salde engajadas no
enfrentamento da pandemia. Essa acdo é especifica para académicos dos cursos de Medicina,
Enfermagem, Fisioterapia e Farmécia.

A SES fez a adeséo junto com o Hospital Regional de Mato Grosso do Sul (HRMS) e assinou
0 Acordo de Cooperacdo com a UFMS, ambas instituicdes vem monitorando e expandindo as agdes
com a inscri¢do dos supervisores e académicos para ingresso no campo de estagio.

Qualificacdo em seguranca do paciente para profissionais de nivel médio das equipes
multiprofissionais de Campo Grande e Dourados.

O objetivo desta qualificacdo ¢ fortalecer as acGes de segurancga do paciente que vem sendo
desenvolvidas nas cinco instituicdes hospitalares que sdo referéncia para o Estado, com vistas a oferta
de um cuidado mais seguro a populacdo. E também para contribuir no alcance das metas pactuadas nas
diretrizes de Seguranga do Paciente no Plano Estadual de Saude (2020 a 2023):

Meta 1: Ampliar em 50% o nimero de hospitais notificantes de eventos adversos no sistema
NOTIVISA;

Meta 2: Monitorar 100% das a¢des de Vigilancia em Salde nos servigos de satde, visando a
seguranca do paciente e a qualidade dos servigos prestados a populagéo.

Meta 3: Estimular a implantagdo em 100 % das unidades hospitalares o Nucleo de Seguranga
do Paciente (NSP).

O curso, em parceria com a Universidade Federal da Grande Dourados, para cerca de 300
profissionais de nivel médio que atuam nos hospitais publicos de Campo Grande e Dourados- MS, sendo
90% técnicos em enfermagem e 10% de outras categorias.

Solicitado financiamento junto ao Ministério da Saude para ser executado via Termo de
Execucéo Descentralizada (TED). Em reunio via web conferéncia, a Vanessa CGATES/MS relatou
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sobre essa possibilidade e as escolas deveriam encaminhar seus planos de curso via e-mail, por isso,
encaminhamos duas propostas pela ETSUS.

Serdo ofertadas turmas na modalidade presencial com periodos de atividades de dispersdo, o
curso esté dividido em 5 moédulos, computando uma carga horaria de 60 horas. O projeto foi submetido
para analise técnica da equipe da CGATES em 11/01/2020, ainda aguardando devolutiva.

Curso Técnico em Enfermagem

Para operacionalizagdo de novas turmas, o reconhecimento que a ETSUS obteve foi de 3 anos,
a contar do ano de 2019. Porém, séo itens que devem ser atendidos, conforme consta no parecer CEE n°
173/2019: aquisicdo de bibliografia para completar o acervo e adocdo de providéncias com relacdo a
acessibilidade, conforme exigido no Decreto n® 5.296 de 2 de dezembro de 2004.

A ETSUS estd revisando as solicitagdes encaminhadas aos setores responsaveis para
atendimento ao parecer, bem como procedera a readequacdo dos projetos pedagogicos para oferta de
novas turmas.

Qualificacao Profissional em Redes de Atencéo a Salde para trabalhadores de nivel médio
em salde da Regido de Saude de Dourados- MS.

O Obijetivo deste projeto é qualificar, em parceria com a FIOCRUZ de Mato Grosso do Sul,
os trabalhadores de satde de nivel médio das Equipes da ESF e Agentes de Endemias dos 33 municipios
da Regido de Salude de Dourados para atuarem na APS com énfase na promog&o da sade, contribuindo
para consolidar a Politica de Redes de Atencdo & Satde em Urgéncia e Emergéncia, Doencas Cronicas,
Saude Materna, Neonatal e Lactente e Psicossocial. Em consonancia com as metas do Plano Estadual
de Educacgdo Permanente em Salde.

O projeto foi submetido para andlise técnica da equipe da CGATES em 17/01/2020, ainda
aguardando devolutiva.

Programa de qualificacdo dos Agentes Indigenas de Saude (AIS) e Agentes Indigenas de
Saneamento (AISAN) do Estado de Mato Grosso do Sul.

O objetivo deste programa é qualificar, conforme as Diretrizes e Orienta¢cdes do Ministério da
Salde, todos os Agentes Indigenas de Salde (AlS) e Agentes Indigenas de Saneamento (AISAN) do
Estado de Mato Grosso do Sul, esta iniciativa trata-se de uma oferta nacional inédita para estes
trabalhadores.

Este programa esta sendo executado por meio de uma parceria entre a Escola Técnica do SUS
“Professora Ena de Aratjo Galvao” (ETSUS-MS), a Universidade Federal da Grande Dourados
(UFGD), e Distrito Sanitario Especial Indigena (DSEI) de Mato Grosso do Sul;

Para 2020 esta programada a oferta do madulo 111 para AIS e AISAN, porém o curso encontra-
se parado, em virtude da situacdo de emergéncia de salde publica e aguarda autorizagdo do Ministério
da Salude/SESAI para continuidade da oferta.

Formacéo técnica dos Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e dos Agentes de Combate
as Endemias (ACE).
Oferta nacional de formacdo técnica em larga escala para os Agentes Comunitarios de Sadde
(ACS) e Agentes de Combate as Endemias (ACE). O Ministério da Salde esta em fase final de
publicacdo das diretrizes nacionais da Formacao técnica dos Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e
dos Agentes de Combate as Endemias (ACE), para que as ETSUS apresentem seus projetos pedagogicos
e facam a adesdo a portaria para o financiamento desta formacao.
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A ETSUS-MS j& sinalizou 8 CGATES-MS o interesse em participar desta oferta em reunido
via web conferéncia e aguarda a publicacdo das diretrizes para elabora¢do dos planos de curso e
publicacdo da portaria ministerial para adesdo desta oferta.

Curso de formag&o Técnica em Orteses e Proteses.

Frente & escassez de profissionais com esta formacdo técnica nos servicos de saude, o
Ministério da Satde propds o Curso de Formagcéo Técnica em Orteses e Proteses, o qual a ETSUS-MS
manifestou interesse nesta oferta. Seria realizada uma oficina no dia 17 de marco de 2020, na qual seria
apresentando o Plano Pedagdgico de Curso (PPC), as atividades e complementariedades entre Escolas
e Oficinas no territdrio, o cronograma previsto para inicio da formacédo, e os desafios que ainda se
impdem para o desenho final do Curso.

Porém, em virtude da situacdo de emergéncia de salde publica, esta oficina foi cancelada e
aguarda novo agendamento.

SIG (Special Interest Group) Seguranca do Paciente.

Em atendimento as metas do plano de trabalho da Rede Internacional de Educacédo de Técnicos
em Saude, utilizando as tecnologias de informagdo e comunicacdo para compartilhamento de
experiéncias a respeito da temética de seguranca do paciente.

A ETSUS-MS coordena em parceria com o Centro Regional de Desenvolvimento Sanitario de
Maputo, o SIG Seguranca do Paciente;

Os SIGs (http://rute.rnp.br/sigs) sdo grupos de interesses especiais, vinculados a Rede
Nacional de Pesquisa e Rede Universitaria de Telemedicina;

Esta é uma criacdo inédita, pois vimos a necessidade de compartilhamento de experiéncias e
a oportunidade de criar um espago cooperativo internacional de educacdo permanente em salde entre
0s Ndcleos de seguranca do paciente;

O SIG Seguranca do Paciente é realizado mensalmente por meio de web conferéncias, que so
abertas ao publico, basta acessar o site: https://conferenciaweb.rnp.br/webconf/ret-sus. Todas as
terceiras quartas-feiras do més, as 9 horas no horario de Brasilia. E realizado um rodizio de apresentacio
entre Brasil e Maputo. As aulas sdo gravadas e ficam disponiveis, além disso, os slides apresentados
podem ser feitos download no momento da apresentacao.

l@, TELESSAUDE

BRASIL REDES O O O
N Mato Grosso do Sul

Dentre as a¢des de Educacdo Permanente, no @mbito do Telessalde foi realizado em parceria
com Escola de Saude Publica “Dr Jorge David Nasser” ¢ com a Coordenadoria Estadual de A¢des em
Saude, o Curso de Qualificacdo das Equipes de Salde da Familia por meio da Teleducagdo. Foram
ofertadas 400 vagas, inicialmente 12 para cada municipio da microrregido de Campo Grande (16
municipios) e 280 vagas para o municipio de Campo Grande.

Como nao houve o preenchimento de todas as vagas, foram disponibilizadas também para
municipios de outras macrorregides do Estado. Como estratégia para diminuir a evasao foi assinado um
Termo de Compromisso com o0s Secretarios Municipais de Satde dos municipios participantes e ainda
estendido em 15 dias a data do término do curso, finalizado no dia 13 de margo de 2020.

O namero de concluintes foi de 108 alunos, exigindo uma reflexdo quanto a pactuacdes com
0s gestores de saude, especialmente quando se trata de assegurar a carga horaria protegida para o0s
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estudos dos profissionais, a disponibilidade de equipamentos tecnoldgicos na unidade (internet,
computador), bem como a expertise dos tutores que podem ter influenciado no quantitativo de egressos.

A proposta a partir de entdo, é rever a carga horaria do curso, para que a mesma se adapte aos
profissionais, propor novas formas de pactuagdes e tornar o curso autoinstrucional, de acesso aberto e
continuo, colaborando assim com o fortalecimento das préaticas de cuidado em salde na APS.

Além do curso e conforme previsto nas agdes por meio das atividades de tele educacéo,
buscando atender as demandas atuais e das areas técnicas da SES, foram realizadas neste primeiro
quadrimestre 24 webpalestras, com 3.303 participantes e temas como: Arboviroses, e-SUS, Academia
da Saude e promogéo da alimentacdo adequada e satde, Os riscos da automedicagdo na dengue e Manejo
do Covid-19 entre outros, as quais tem a participacdo dos municipios descritos a seguir, bem como um
comparativo com outros municipios nao pertencentes ao estado de Mato Grosso do Sul.

NUMERO DE PARTICIPACOES DOS NUMERO DE
MUNICIPIOS DEA - I. PARTICIPACOES DOS
MUNICIPIOS DE J - V.
., 2
Alcinépolis w12 Japord W 6
. — 16 Jaraguari B 2
Anastacio WS 11 Jardim S 5
- W 12 Jatei W 5
Angélica wam 4 .
— 13 juti W 2
Aparecida do Taboado i 3 Ladario W 4
_— 7 Laguna Carapa S ©
Aral Moreira s 5 Maracaju S 10
_— 7 Miranda B 2
Bataguassu mm 3 Mundo Novo BB 3
- 3 Navirai I 11
Bela Vista mmmmam 8 Nioaque WM 5
. 0 Nova AlvoradadoSul B 1
Bonito  NENEG—10 Nova Andradina S 11
. _— Novo Horizonte do Sul s 5
Caarapé W 13 , P
— Paraiso das Aguas = 0
Campo Grande umE—— 21 Paranaiba  —__— 7
a5 Paranhos B 3
Cassilandia e 9 Pedro Gomes B 3
e 11 Ponta Pora e 9
Corguinho w2 Porto Murtinho |l 6
) 5 Ribas do Rio Pardo e 6
Corumba e 14 Rio Brilhante G 16
Coxim E— 1?4 . Rio Negro Wl 4
e 12 Rio Verde de Mato... i 8
Dois Irm3os do Buriti s 3 Rochedo [m— o
- 3 Santa Ritado Pardo B 1
Dourados s 16 Sdo Gabriel do Oeste N 9
e 4 Selviria W 2
Fatima do Sul e 13 Sete Quedas B 2
7 Sidrolandia S 9
Gléria de Dourados W 5 Sonora WM 6
. 8 Tacuru S 8
lguatemi -_3 $ Taquarussu B 2
ltapord e 15 ATerenos . 2
1 Trés Lagoas S 38
Ivinhema  m— 11 Vicentina W 3
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Conforme os dados coletados por meio do Participe se evidenciaram que 0s municipios
gue apresentaram maior participacdo no decorrer do primeiro quadrimestre foram: Campo Grande
(87,5%), Amambai (66,66%), Dourados (66,66%), Rio Brilhante (66,66%) e Itapord (62,5). Em
contraponto a estes dados temos os municipios de Bodoquena e Paraiso das Aguas gue ndo
apresentaram participacdes nas Webs Aulas realizadas durante este periodo.

Percebe-se que dos 79 municipios de Mato Grosso do Sul apenas 17,72% apresentaram
participacdo igual ou superior a 50% das Webs Aulas, sendo que 82,28% dos municipios
participaram de até 50% das Webs Aulas realizadas.

Em relacdo ao gréafico apresentado ao lado, observa-se a participagdo de municipios que
competem a outros Estados, sendo um total de 94 municipios com participacdo minima de uma
Web Aula. Destes 3 realizaram participacdes em duas Web Aulas.

Em carater comparativo percebe-se que 11,39% dos municipios de MS tem a
participacdo em duas Webs Aulas equivalente aos municipios de outros Estados. Ainda, se
evidencia que 6,32% dos municipios de MS apresentaram presenca igual e/ou inferior a
participacdo em uma Web Aula em comparagdo com 0s demais municipios de outros Estados.

Detalhamento a seguir:
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TEMATICAS _ TOTAL DE TOTAL DE
PUBLICO ALVO DATA REGIAO MUNICIPIOS PARTICIPANTES MUNISCIPIO PARTICSI PANTE
Arboviroses. Agua Clara, Alcindpolis, Amambai, Aquidauana,
Plblico Alvo: Médicos e Municipios | Bandeirantes, Bataguassu, Bel_aAVis_ta, Bonito, Brasiléndia,
enfermeiros assistenciais, | 22/01/2020 de Mato Campo Grapde,_ Caracol, CaSS|[a_r1d|a, Corumba, CpsNta 21 108
técnicos de laboratrio, e Grosso do Rica, Deodapolis, Dourados, Fatima do Sul, Figueirdo,
equipes de vigilancia Sul. Flores da Cunha — RS, Guararema — SP, Guia Lopes da
epidemiolégicas Laguna.
municipais.
Alcinopolis, Alegrete — RS, Amambai, Anastacio,
Angélica, Antdnio Joao, Apucarana — PR, Aracoiaba —
CE, Ariquemes — RO, Bady Bassitt — SP, Bataguassu,
Bataipord, Bela Vista, Bonito, Brasilandia, Caarapo,
Camapud, Campina Grande — PA, Campo Grande, Canto
do Buriti — PI, Cassilandia, Chapadao do Sul, Claudia —
MT, Costa rica, Coxim, Cruzeiro do Sul — AC,
Deodapolis, Dois Irmaos do buriti, Douradina, Dourados,
E-SUS: Cadastro Municipios Embu Guagu — SP, Encantado — RS, Fatima do Sul,
Territorial. de Mato Figueirdo, Florianopolis — SC, Formiga — MG, Fronteira —
o _ 29/01/2020 Grosso do MG, Gloria de Dourados, Guanhdes — MG, Guarda Mor — 92 1090
Publico Alvo: Agentes MG, Guia Lopes da Laguna, Iguatemi, Inhumas — GO,
Comunitérios de Satide. Sul.

Isaias Coelho — PI, Itamarandiba —-MG, Itapira — SP,
Itapord, Itaquirai, Jardim, Juiz de Fora — MG, Juti,
Ladéario, Laguna Caarapd, Lauro de Freitas — BA,
Maracaju, Maua — SP, Navirai, Nioague, Nova Andradina,
Nova Canad — BA, Paim Filho — RS, Paranaiba, Pavédo —
MG, Ponta Grossa — PR, Ponta Pord, Porto Alegre — RS,
Presidente Prudente — SP, Redenc¢éo — PA, Ribas do Rio
Pardo, Rio Brilhante, Rio negro, Rio Verde de Mato
Grosso, Roca Sales — RS, Rondon do Para — PA, Rosério
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do Catete — SE, Sabino — SP, Santa Catarina —SC, Santo
Afonso — MT, Santo Antdnio Descoberto — GO, Sao
Gabriel do Oeste, Sdo José do Vale do Rio Preto — RJ, Séo
Lourenco — MG, Selviria, Sidrolandia, Sonora, Taguig
City- PHI, Taquarussu, Terenos, Tiangua — CE, Trés
Cachoeiras — RS, Trés Lagoas.

E-SUS Mddulo PEC.

Municipios

Alcinopolis, Amambai, Anastacio, Angatuba — SP,
Aquidauana, Batatais — SP, Botucatu — SP, Brasilandia,
Caarapd, Cajati — SP, Campina do Monte Alegre — SP,
Campinas — SP, Campo Grande, Cassilandia, Corumba,
Deodéapolis, Douradina, Dourados, Euclides da Cunha —
BA, Paulista — PE, Extrema — MG, Fatima do Sul,
Fernandopolis — SP, Fortaleza - CE, Francisco Morato —
SP, Franco da Rocha — SP, Guarai — TO, Hortolandia —
SP, Ilha Comprida — SP, Irauguba — CE, Itagimirim — BA,

PUblico alvo: ) 06/02/20 deMato | i Sp ltapord, Ivinhema, Jaci —SP, Jacupiranga — SP, 60 170
Profissionais da Atengao Gro;sIO do Laguna Carapd, Lorena — SP, Lourdes — SP, Nova
Basica ut. Andradina, Oriente — SP, Ouroeste — SP, Paranaiba, Passo
Fundo — RS, Paulo de Faria — SP, Pedro Gomes,
Pindamonhangaba — SP, Registro — SP, Ribas do Rio
Pardo, Ribeira — SP, Ribeirdo Branco — SP, Rio Brilhante,
Rosana — SP, Sales — SP, Sdo Gabriel do Oeste, Sdo
Vicente — SP, Sorocaba — SP, Tabatinga — SP, Tarabai —
SP.
PICS - Implantagio da Alcindpolis, Amambai, Anastécio, Antonio Jodo, Bonito,
Politica Nacional das Municipios Caarapo, Camapud, Campo Grande, Cassilandia,
Préticas Integrativas e de Mato Chapadéo do Sul, Coronel Sapucaia, Corumba, Costa
Complementares 07/02/2020 Grosso do Rica, Coxim, Deodapolis, Dourados, Eldorafjo, Fatima do 36 100
sul. Sul lacri —SP, Iguatemi, Itapeva —SP, Itapord, Ivinhema,

Publico alvo: Gestores,
Equipe Multiprofissional

Laguna Carapd, Maracaju, Mundo Novo, Navirai, Porto
Murtinho, Ribas do Rio Pardo, Rio Brilhante, Rochedo,
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da Saude e Profissionais
da Academia da Saude.

Sdo Gabriel do Oeste, Serviria, Sorocaba - SP, Tabatinga
— AM, Trés Lagoas.

Coronavirus

Alcinodpolis, Amambai, Anastacio, Anténio Joao,
Aquidauana, Bonito, Caarapd, Camapud, Campo Grande,
Cassilandia, Coronel Sapucaia, Costa Rica, Coxim,

Publico alvo: Médicos, Municipios | Deodapolis, Dois Irmaos do Buriti, Dourados, Eldorado,
Enfermeiros, Equipes de | 7/02/2020 de Mato Fatima do Sul, Fortaleza — CE, Guarda-Mor — MG, 39 169
Vigilancia Grosso do | Iguatemi, Itapord, lvinhema, Jardim, Jatei, Maracaju,
Epidemioldgica e Sul Miranda, Navirai, Nova Andradina, Pedro Gomes, Rio
Laboratorios Municipais. Brilhante, Rio Verde de Mato Grosso, Rochedo,

Rondondpolis - MT, Santa Maria — RS, Séo Gabriel do

Oeste, S8o Paulo — SP, Trés lagoas.
Os riscos da
Zz;OHJSdICB.QaO na Municipios Amambai, Antdnio Joao, Bandeirantes, Bonito, Campo

gue. de Mato Gran_de, Coxim, Deodapolis, D(_)urados, Fatima do Sul,
Publico alvo: 12/02/2020 Grosso do Gléria de Dourados, Itapord, lvinhema, Mococa — SP, 18 80
Profissionais da Atengdo sul Navirai, Nova Andradina, Ribas do Rio Pardo, Rio
Bésica Brilhante, S&o Gabriel Do Oeste.
Web Aula: PNSVA —
Programa Nacional de . ] ] ]
Suplementagdo de Angélica, Aral Moreira, Bonito, Caarapo, Campo Grande,
Vitamina A — Vitamina A Municipios | Corguinho, Coronel Sapucaia, Corumba, Costa Rica,
; de Mato Coxim, Deodépolis, Dourados, Fatima do Sul, Figueirao,
m?“s'_ 28/02/2020 Grosso do | Itapord, Ivinhema, Japora, Jaraguari, Maracaju, Novo 24 60
Pablico Alvo: Sul Alvorada do Sul, Paranaiba, Rio brilhante, Rochedo,
Responsaveis municipais Selviria.
pelo PNSVA em Mato
Grosso do Sul
Municipios Amambai, Aparecida do Taboado, Aral Moreira,

e-SUS: Tira davidas. 05/03/2020 de Mato Bandeirantes, Bela Vista, Bonito, Brasilandia, Cagapava — 27 112

SP, Campo Grande, Caracol, Costa Rica, Deodépolis,



http://telessaude.saude.ms.gov.br/portal/2020/02/web-aula-pnsva-programa-nacional-de-suplementacao-de-vitamina-a-vitamina-a-mais/
http://telessaude.saude.ms.gov.br/portal/2020/02/web-aula-pnsva-programa-nacional-de-suplementacao-de-vitamina-a-vitamina-a-mais/
http://telessaude.saude.ms.gov.br/portal/2020/02/web-aula-pnsva-programa-nacional-de-suplementacao-de-vitamina-a-vitamina-a-mais/
http://telessaude.saude.ms.gov.br/portal/2020/02/web-aula-pnsva-programa-nacional-de-suplementacao-de-vitamina-a-vitamina-a-mais/
http://telessaude.saude.ms.gov.br/portal/2020/02/web-aula-pnsva-programa-nacional-de-suplementacao-de-vitamina-a-vitamina-a-mais/
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Publico Alvo Todos 0s
profissionais da APS:

Grosso do
Sul

Diogo de Vasconcelos — MG, Dourados, Fatima do Sul,
Iguatemi, Itapora, Japord, Jardim, Navirai, Nova
Andradina, Rio Brilhante, S&o Jose do Rio Preto —SP,
Selviria, Terenos, Valenca — RJ.

Fluxo de Assisténcia do
Coronavirus

Publico Alvo: gestdo e
profissionais de salde.

24/03/2020

Municipios
de Mato
Grosso do
Sul

Alcinoépolis, Amambai, Anastacio, Aquidauana, Aral
Moreira, Bela Vista, Bonito, Brasilandia, Caarapo,
Camapud, Campo Grande, Cassilandia, Divinépolis —
MG, Chapadéo do Sul, Corguinho, Coronel Sapucaia,
Corumb4, Costa Rica, Coxim, Deodapolis, Douradina,
Dourados, Fatima do Sul, Figueirdo, Gléria de Dourados,
Guia Lopes da Laguna, Iguatemi, Inocéncia, Itapord,
Ivinhema, Japord, Jaraguari, Jatei, Juti, Ladario, Laguna
Caarapa, Mundo Novo, Navirai, Nioaque, Nova Alvorada
do Sul, Nova Andradina, Paranaiba, Pedro Gomes, Ponta
Pora, Rio Brilhante, Rio Negro, Rochedo, Sdo Gabriel do
Oeste, Selviria, Sete Quedas, Sidrolandia, Sonora, Tacuru,
Trés Lagos e Vicentina.

55

285

Fluxo de Assisténcia do
Coronavirus

Publico Alvo: gestdo e
profissionais de salde.

27/03/2020

Municipios
de Mato
Grosso do
Sul

Alcindpolis, Amambai, Angélica, Antonio Jodo,
Aparecida do Taboado, Aral Moreira, Bandeirantes,
Bataypord, Bela Vista, Bonito, Brasilandia, Caarapd,
Campo Grande, Chapaddo do Sul, Corumb4, Costa Rica,
Coxim, Dourados, Itapora, lvinhema, Japora, Jardim,
Laguna Caarapd, Maracaju, Mundo Novo, Navirai,
Nioaque, Novo Horizonte do Sul, Porto Murtinho,
Paranaiba, Ponta Pora, Rio brilhante, Rio Verde de Mato
Grosso, Rochedo, Sdo Gabriel do Oeste, Sidrolandia,
Tacuru, Trés Lagoas e Vicentina.

39

181

Web Aula
Acompanhamento do
Fluxo de Assisténcia do
Coronavirus Fast Track e
Leitos.

03/04/2020

Municipios
de Mato
Grosso do
Sul.

Anaurilandia, Antonio Jodo, Aquidauana, Bela Vista,
Caarap6, Campo Grande, Coronel Sapucaia, Corumba,
Costa Rica, Coxim, Dourados, Fatima do Sul, Gloria de
Dourados, Guia Lopes da Laguna, Inocéncia, Itapord,
Laguna Carapd, Maracaju, Nioaque, Novo Horizonte do
Sul, Ponta Pord, Rio Brilhante, Rio Negro, Rio Verde de

29

106
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Publico Alvo: Gestdo e
Profissionais de Salide.

Mato Grosso, Rochedo, Selviria, Tacuru, Trés Lagoas e
Vicentina

Web Aula Enfrentamento

Alcindpolis, Amambai, Anastacio, Anténio Jodo,
Aguidauana, Aral Moreira, Bandeirantes, bela vista,
Caarap6, Campo Grande (MS), Caracol, Cassilandia,

da Linha Materno Infantil I(;/Iu'\r;lluplos Coronel Sapucaia - MS, Corumba, Coxim, Deodapolis,
no Coronavirus. 07/04/2020 Ge ato Dourados, Guia Lopes da Laguna, Inocéncia, Itapora, 33 174

. rosso do ~ . . .
Publico Alvo: Gestio e sul. Japora, Lag,una Carapa, Maracaju, I\[ovo Horizonte do
Profissionais de Satde. Sul, Paranaiba, Paranhos, Ponta Pord, Porto Murtinho, Rio

Brilhante, Rochedo, Sdo Gabriel do Oeste, Sidrolandia,
Tacuru.

Manejo COVID-19 na
Assisténcia & Saude
Bata3-/pora. _ 07/0412020 | Bataypora. Bataypord, Camapud, Campo Grande, Nova Andradina, 5 10
Publico Alvo: Médicos e Novo Horizonte do Sul.
Enfermeiros dos Servicos
de Salde
Manejo COVID-19 na
Assisténcia a Saude Nova
Andradina. Nova . o

) ) 08/04/2020 . Nova Andradina, Ponta Pord, Rio Brilhante, Taquarussu. 4 57
Publico Alvo: Médicos e Andradina.
Enfermeiros dos Servicos
de Salde
Manejo COVID-19 na
Assisténcia a Saude. M 50 | Aqua Clara. Bandeirantes. Bat L adéri

rorregi r ndeir ri

Pblico Alvo: Médicose | 140412020 | 1ol Bicd | Glospemt, 5 16
Enfermeiros dos Servicos
de Salde.

i - Macrorregido x . .
Xssri]s'ggngig\a/ls[;uld%.na 15/04/2020 | Corumbae | Chapadéo do Sul, Campo Grande, Corumba, Coxim, g -

Ladario

Iguatemi, Ladario, Santa Rita do Pardo e Sonora
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Publico Alvo: Médicos e
Enfermeiros dos Servicos
de Saude

Vigilancia em Saude e

Manejo COVID-19 na Municipios | Amambai, Anténio Jo&o, Bonito, Brasilandia, Caarap0,
Assisténcia a Saude. 16/04/2020 de Mato Campo Grande, Cassilandia, Corumbéa, Dourados, 15 99
PUblico Alvo: Médicos e Grosso do Iguatemi, Miranda, Paranhos, Porto Murtinho, Sidrolandia
Enfermeiros da Satde Sul. e Tacuru.
indigena.
Web Aula Rede A!cinc')polis,_Amambai, Anastacio, Angélica, Ant()_nio
Psicossocial na Pandemia Jodo, Apareuda do Taboado, B_aAnde_l rantes, BeJa Vista,
de Coronavirus. Municipios Caarapo, Campo Grande, C’assnandla: Chapad_ao do Sul,

o _ de Mato Coroqel S_apucala, Corumba, Costa R_lca, Coxim,
Piblico Alvo: CAPS, 17/04/2020 d Deodépolis, Dourados, Eldorado, Guia Lopes da Laguna, 37 135
Atencao Primaria, ] Grfsso 0 Iguatemi, Itapord, lvinhema, Jatei, Laguna Carapa,
Rrof|55|ona|s da Salde na Sul. Maracaju, Navirai, Nova Andradina, Paranaiba, Ponta
linha de frente do Pora, Porto Murtinho, Rio Brilhante, Rio Verde de Mato
COVID-19 Grosso, Rochedo, Sonora, Tacuru e Trés Lagoas.
Manejo COVID-19 na
Assisténcia a Saude — ) n
Coxim, Jardim e g/hcrorreglao Anastacio, Aquidauana, Campo Grande, Caracol, Coxim,
Aquidauana. 22/04/2020 Ja?)é:nmme Figueirdo, Guia Lopes da Laguna, Jardim, Nioaque, e Rio 10 16
Publico Alvo: Médicos e Aquidauana Verde de MT.
Enfermeiros dos Servicos
de Saude
Prevencdo do COVID-19 o Amambai, Angstécio, Antbnio Jodo, CaaNrap(), Campo
na Populagio Idosa. Municipios Novo do/Parec_ls - MT, Caracol/, Qhapadao do Sl_JI,

o _ 99/04/2020 | 9€ Mato Corumba, Coxim, Dourados, Fatima do Sul, Guia Lopes 29 60
Publico Alvo: ) Grosso do da Laguna, ltaporéd, Jatei, Navirai, Ponta Pord, Rio
Profissionais da Salde e sul. Brilhante, Rio Verde de MT, S&o José dos Pinhais — PR,

Afins

Sidrolandia, Sonora, e Tacuru.
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Manejo COVID-19 na
Assisténcia a Saude -
Macrorregido de Campo

Microrregido

Alcinoépolis, Amambai, Anastacio, Campo Grande,
Chapaddo do Sul, Costa Rica, Dois Irmaos do Buriti,
Dourados, Fatima do Sul, Itapord, Ivinhema, Maracaju,

Granfje. . 28/04/2020 | de Campo Navirai, Porto Murtinho, Ribas do Rio Pardo, Rio Negro, 2 44
Publico Alvo: Médicos e Grande. Rio Verde de MT, Rochedo, Sao Gabriel do Oeste,
Enfermeiros dos Servicos Sidrolandia e Trés Lagoas.
de Saude
Web Aula: Academia da
Saude e Promocéo da
Alimentagao Adequada e Alcinépolis, Amambai, Anastacio, Caarapd, Campo
Saudavel. Municii Grande, Campo Novo do Parecis - MT, Chapad&o do Sul,
Publico Alvo: deu'\r;:;:tlglos Cor_umbé, Costa Ric_a, Coxim, Deodapolis, Dourados,
Profissionais das 241042020 | ~ oo do Fatima do Sul, Gldria de Dourados, Itapora, Laguna 23 71
Academias da Satde, sul. Caarapa, Marac_aju, Nova Andra_dma, NO\_/o qulzpnte do
responsaveis pela Sul, Ribas do Rio Pardo, Rio Brilhante, Sidrolandia, e
Vigilancia Alimentar e Sonora.
Nutricional e programas
relacionados a PNAN.
Manejo COVID-19 na Mi _. | Amambai, Anaurilandia, Antonio Jodo, Campo Grande,
Assisténcia a Saude. N \crorregiao Chapaddo do Sul, Coronel Sapucaia, Corumbd, Dourados,
PUblico Alvo: Médicose | 28/04/2020 ona : Figueirdo, Jatei, Navirai, Nova Andradina, Paranhos, 18 55
ndradina e . A A
Enfermeiros dos Servigos Ponta Pors | Ponta Pora, Sete Quedas, Sidrolandia, Tacuru, Trés
de Salide Lagoas.
Manejo COVID-19 na
Assisténcia a Salde. Microrregido | Alcinépolis, Campo Grande, Chapadéo do Sul, Costa
PUblico Alvo: Médicose | 29/04/2020 | de Dourados | Rica, Dourados, Eldorado, Fatima do Sul, Figueirdo, 10 30
Enfermeiros dos Servicos e Navirai Japord, Rio Brilhante.
de Saude
TOTAL 651 3303
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Além da realizacdo de webpalestras, embora ndo programado, mas com o objetivo de
implantar acfes de educacdo permanente em Salde perante demandas de maior relevancia, foram
produzidos e apoiado edicao e divulgacgdo de 20 videos neste quadrimestre, conforme listado abaixo

TEMATICA VIDEOS DATA

Prevencao para virus respiratdrios 14/02

Coronavirus - Com que frequéncia limpar as méaos?

Coronavirus - O beijo transmite o novo Coronavirus?
CORONAVIRUS - ALCOOL DE LIMPEZA DE CASA SERVE?

Coronavirus - Em aeroporto internacional devo ficar com menos gente

perto?...

Coronavirus -Se eu for viajar de avido devo usar, mascara, 6culos e luva?

Que cuidados devo tomar? 01/03/2020
Coronavirus - Bebedouro, entradas que usam digital academias... como

fazer?

Coronavirus - Vitaminas e remédios caseiros ajudam?

Coronavirus - Que remédio trata Coronavirus?

Coronavirus - Como é o contagio?

Recomendagdes: Coronavirus COVID-19 - COREN-MS.

Cuidados da Prevencéo de Infeccdo - PARAMENTACAO

15/04/2020
Cuidados da Prevencéo de Infecgdo - Lavagem das maos
EPI'S - PARAMENTACAO.
ATENDIMENTO ODONTOLOGICO E DESPARAMENTACAO.

29/04/2020

LIMPEZA E DESINFECCAO DO CONSULTORIO
ODONTOLOGICO

Destacamos a organizagdo e disponibilizacdo de apoio por meio da especialidade de
infectologia, com acesso ao especialista através de uma sala virtual médica, quanto ao manejo de
Dengue, Influenza, Coronavirus e outros virus respiratérios, propiciando discussao de casos, davidas e
apoio nas ac¢des das equipes de satde dos municipios. Sendo esta oferta, em tempo real de segunda a
sexta feira disponibilizada para médicos e enfermeiros.

Para Garantir a oferta de Teleconsultorias aos profissionais que atuam nas ESF's do Estado, a
equipe de campo realizou mediante programacdo e agendamento prévio, visita aos municipios para
apresentacdo do programa. Foram realizados 4.541 cadastros para a utilizagdo da plataforma de
teleconsultorias sincronas, desse total 606 no periodo de janeiro a marco de 2020. Para responder as
teleconsultorias, foram contratados teleconsultores nas especialidades de ginecologia, pediatria,
otorrinolaringologia e 01 telerreguladora enfermeira em substituicdo, além dos teleconsultores ja
contratados anteriormente nas especialidades de cardiologia, odontologia oncoldgica e 02 enfermeiras.
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Com o intuito de divulgar e fomentar o Programa Telessalde em Mato Grosso do Sul, a
equipe de campo realizou a partir de agosto/2019 um total de 1.830 visitas e capacitacdes as ESFs de
todo o estado.

Desta forma, neste primeiro quadrimestre, foram realizadas 228 visitas nos municipios da
macrorregido de Campo Grande e Corumbd, na macro/microrregido de Campo Grande foram 219, na
macrorregido de Dourados 298 e na macrorregido de Trés Lagoas ndo houve cadastrados neste periodo
devido ao desligamento da equipe. Além dos monitores, os coordenadores também atuaram nas 04
macrorregides junto aos gestores e realizaram 307 visitas, destas 62 de janeiro a abril 2020.

Devido as dificuldades de contratagdo de profissionais teleconsultores sem vinculo com
servico publico, conforme determina a execu¢do do convénio SICONV/MS, para garantir a execucao
das atividades previstas no Plano de Trabalho, foram mantidos os teleconsultores ja credenciados
anteriormente pela Secretaria de Estado de Salde nas especialidades de dermatologia, infectologia,
mastologia, neurologia, medicina de familia e comunidade, endocrinologia e odontologia para pacientes
especiais. Do mesmo modo, além dos teleconsultores também fazem parte da equipe profissionais
credenciados pela Secretéria de Estado de Saude para as fun¢des de Coordenagdo Apoio administrativo,
a equipe de Campo e pedagdgico e de Tecnologia de Informacdo e Comunicagao.

Para intensificar visitas técnicas aos 79 municipios do estado, profissionais da equipe de
campo realizaram divulgacéo do programa bem como o monitoramento e avaliagdo do e-SUS AB, assim
como, durante a capacitacdo, houve o treinamento dos profissionais contratados realizado pela
Coordenadora de Ag¢des em Salde /SES a qual acompanha e apoia as acGes da Atencdo Primaria em
Saude. E como no plano de trabalho para fortalecimento do Telessaude do MS, néo foi previsto viagens
para capacitacOes, participacdo da Comissdo Intergestores Bipartite /CIB, Comissdo Intergestores
Regionais/CIR e Comissdo Permanente de Integracdo Ensino e Servigo/ CIES, para profissionais das
equipes de campo, lotadas em outros municipios, para despesas da equipe de campo lotada em outras
regides e eventuais motoristas foram custeadas pela fonte 100.

Com relagdo a implantagdo do telediagnostico em dermatologia e considerando a adeséo dos
municipios inicialmente pelo municipio de Trés Lagoas, o qual ja implantou servico e disponibilizou
oferta, sendo feito aquisi¢do do equipamento pelo municipio. E em continuidade a expansdo da oferta
de teledermatologia, os municipios da macrorregifo de Trés Lagoas (Trés Lagoas, Agua Clara,
Aparecida do Taboado, Brasilandia, Bataguassu, Inocéncia, Santa Rita do Pardo, Paranaiba, Selviria) e
da macrorregido de Corumbéa (Corumbé e Ladario), ja estdo sendo contemplados conforme adesdo a
proposta de servigo, por meio de incentivo, pela Secretaria de Estado de Satde do MS, regulamentada
por meio de resolugdo, conforme pactuado em CIB. A qualidade do exame é garantida mediante um
rigoroso protocolo para exame clinico e registro fotografico, permitindo a emissdo de um laudo por
especialista.

Até o momento e conforme plano de trabalho, todas as a¢Bes para assegurar e garantir a oferta
do Telediagndstico em Teledermatologia na regido de Trés Lagoas foram realizadas, bem como a meta
de 05 telediagndstico alcangada no periodo de 04 meses. Diante do exposto, informamos que, foram
realizados 10 exames no ano de 2019, e 11 exames de imagem de Teledermatologia neste primeiro
quadrimestre de 2020. Considerando ser este um servi¢co novo, em fase de implantagéo e expanséo, foi
realizado um processo de contratacdo de profissional para atuar como monitor de campo e possibilitar a
continuidade dos trabalhos na macrorregido de Trés Lagoas, como contribuir com a implantacdo da
Teledermatologia.

O modelo proposto promove a qualificacdo do acesso da Atencdo Basica ao Especialista,
buscando reduzir a demanda nas filas de regulacio e 0 encaminhamento de pacientes, sendo para isso,
utilizado protocolo de acesso fundamentado em uma criteriosa classificagédo de risco.

No que se refere a garantir a Manutengdo, Expansdo e Fortalecimento do Nucleo Técnico-
Cientifico, com base nos resultados alcangados e cumprimento das metas, ap6s 08 meses da contratagdo
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da equipe, de forma a otimizar o recurso, estdo sendo analisadas as func¢bes contratadas e suas
atribuigdes, afim de reestruturarmos o servico e trazer mais efetividade para a proposta de trabalho.

Além disso, estdo sendo articuladas parcerias entre o campus da UFMS de Trés Lagoas e do
Hospital Universitario HUMAP/HU EBSERH de Campo Grande, 0s quais se colocam a disposicao
para atuar em atividades de teleconsultoria tele-educacdo, entre outras, sendo esta possibilidade de
apoiar a reducdo das filas de espera de regulagdo, auxiliando os profissionais da APS, no manejo e
conducdo dos casos, considerando as solicitagdes em fila de espera, e diante da pandemia, evitando
deslocamento de pacientes.

E estdo sendo promovidas acbes de fortalecimento do Nucleo Técnico Cientifico do
Telessaude do MS, por meio de atividades de auditoria de teleconsultorias, as quais objetivam avaliacdo
analitica, controle de tempo e qualificacdo de respostas, como o desenvolvimento de atividades, que
contribuam com a qualificacdo dos profissionais envolvidos nos servigos ofertados, por meio da
Educacdo Permanente em Saude.

Meta 2. Realizar um (01) concurso publico para reestruturar 100% da necessidade do corpo técnico
da rede estadual de saude.

Indicador de monitoramento da meta: Numero de concurso realizado. Monitoramento anual.
Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 1 unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A

Sem programagcéo para o periodo.

Meta 3. Implementar na sua totalidade, o Plano de Cargos Carreiras e Salario PCCS, Lei 5.175/2018
para os trabalhadores estaduais do Sistema Unico de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Plano de Cargos Carreiras e Salario PCCS atualizado.
Monitoramento anual.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 1 100% unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020

N/A

Sem programacao para o periodo.
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9. AUDITORIAS
1

Relatorio Detalhado — Atividades de auditoria

As atividades do 1° quadrimestre de 2020 referem-se as acBes de auditorias ordinérias,
extraordinarias e de apuracdo de denuncias, além das visitas técnicas de acompanhamento de
recomendacdes de auditorias e dos pareceres da Comissdo de Analises de Processos, conforme o que
preconiza a Resolucdo 008/SES/MS, de 21 de fevereiro de 2014 que aprovou a Instrucdo Normativa n°
008/2014/SES/MS, publicada no Diéario Oficial do Estado (DOE) n° 8.637, de 18 de margo de 2014.

O quadrimestre foi finalizado com 08 (oito) processos administrativos em tramitacdo, sendo
02 (dois) de auditoria de apuragdo de dendncias, 01 (um) de auditoria ordinaria e 05 (cinco) de auditoria
extraordinaria.

Os quadros a seguir, demostram o resumo de atividades realizadas no 1° quadrimestre do ano
em curso, sendo no primeiro quadro as atividades gerenciais por tipificacdo e no quadro seguinte, 0s
processos em tramitagdo, por programagao.

Resumo de atividades — 1° Quadrimestre/2020

Atividades Gerenciais por Tipificacao Quantidade
Relatério de Auditoria de Apuracgdo de Dendncia (Versao Final) 02
Parecer 03
Processo Administrativo arquivado 01

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditoriassf CECAA-DGCSUS-SES.

Processos em Tramitagdo (por programacao)

Auditoria
Programacéo Apuragao o, L ”
de Ordinaria | Extraordinaria | Analitica
Denuncia

Aguardando Relatério (versdo preliminar) - - 02 -
Aguardando Relatério (versao final) - 01 - -
Aguardando Relatério (Visita Técnica) - - 01 -
Aguardando analise da GAUD-CECAA- 01 i ) i
DGCSUS

Aguardando ressarcimento 01 - - -
Aguardando encaminhamento 02

(arquivamento) ) i i
Processos em Tramitagdo 02 01 05 -

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditoriass CECAA-DGCSUS-SES.

Além das atividades de auditorias Extraordinarias, Ordinaria e de Apuracdo de Dendncias
em andamento, foram expedidos os pareceres relacionados no quadro a seguir:

Processo/ . Orgao/ . . .
Atividade g . Municipio Objeto Situacéo Atual
Protocolo Estabelecimento
Hospital Dr. Aguardando 0
Parecer da
Parecer o Bezerra de Mundo Comissio  de retorno dos
27/001231/2018 Menezes e Novo e [y comprovantes de
659/2020 . . . Analise de .
Hospital S&o Iguatemi recebimento
Processos,
Judas Tadeu referentes aos
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conforme IN | encaminhamentos
n° 008/2014. realizados  pela

Geréncia de
Auditorias, para
posterior
arquivamento dos
autos.

O processo foi

Parecer da - .
arquivado, apoés

Geréncia de Comissdo de 0
Parecer n® | Saude Publica Santa Rita | Andlise de .
27/001254/2015 658/2020 | Saneamento do Pardo Processos, encaminhamentos
L asseverados  no
Higiene conforme IN Parecer da
n° 008/2014. .
Comissao.

Em fase de
Parecer da | encaminhamentos
Comissdo de | asseverados no
Parecer n° Campo Anadlise de | parecer da
27/002185/2017 660/2020 APAE Grande Processos, Comissdo  para
conforme IN | posterior

n° 008/2014. arquivamento dos

autos.

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de AuditoriassfCECAA-DGCSUS-SES.

No quadrimestre ndo foi autuado novo processo em decorréncia das medidas temporarias
adotadas no ambito da Administracdo Publica do Estado de Mato Grosso do Sul, para a prevengédo do
contagio da doenga COVID-19 e enfrentamento da emergéncia de salde publica de importancia
internacional decorrente do coronavirus (SARS-Cov-2), no territdrio sul-mato-grossense, por meio do
Decreto Estadual N° 15.391, de 16 de margo de 2020. Foi arquivado 01 (um) Processo Administrativo
de Auditoria, apds esgotarem-se 0s tramites, sendo de Apuracao de Dendncias, conforme demonstrado
no quadro a seguir:

Processo/ . Orgéo/ L .
Protocolo Atividade Estabelecimento Municipio | Assunto Motivo
Arquivamento
Auditoria conforme o Parecer n°
de Geréncia de 658/2020, ap6s 0s
27/001254/2015 | Apuracio Saude Publica Santa Rita Atler_u;ao encamlln_hamentos
de Saneamento do Pardo Basica necessarios, uma vez
- Higiene esgotadas as
Denuncia S
atribuicOes desta
instancia.

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de AuditoriassfCECAA-DGCSUS-SES.
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10. Indicadores de Pactuagdo Interfederativa (consideracgdes e avaliagdes — planilha anexa)

N° Tipo
2 E
g U
5 U

11 U

INDICADORES

PROPORCAO DE OBITOS DE MULHERES EM
IDADE FERTIL (10 A 49 ANOS) INVESTIGADOS

PROPORCAO DE REGISTROS DE OBITOS COM
CAUSA BASICA DEFINIDA

PROPORCAO DE CASOS DE DOENCAS DE
NOTIFICACAO COMPULSORIA IMEDIATA (DNCI)
ENCERRADOS EM ATE 60 DIAS APOS
NOTIFICACAO

RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS DO
COLO DO UTERO EM MULHERES DE 25 A 64
ANOS NA POPULACAO RESIDENTE DE
DETERMINADO LOCAL E A POPULACAO DA
MESMA FAIXA ETARIA

Meta 2020 Polaridade

88%

90%

80%

0,61

1°Quadr.  2°Quadr.

42,61%

98%

81,20%

0,35

3° Quadr.
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Ne Tipo INDICADORES Meta 2020 Polaridade 1°Quadr. 2°Quadr. 3° Quadr.

RAZAO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA

DE RASTREAMENTO REALIZADOS EM

MULHERES DE 50 A 69 ANOS NA ﬁ
POPULACAO RESIDENTE DE 0,31
DETERMINADO LOCAL E POPULACAO

DA MESMA FAIXA ETARIA

12 U 0,32

PROPORGAO DE PARTO NORMAL
13 U NO SISTEMA UNICO DE SAUDE E 39,47% 1T 38,32%
NA SAUDE SUPLEMENTAR

NUMERO DE OBITOS MATERNOS
16 U EM DETERMINADO PERIODO E 28
LOCAL DE RESIDENCIA

COBERTURA POPULACIONAL
17 U ESTIMADA PELAS EQUIPES DE 79%
ATENCAO BASICA

COBERTURA POPULACIONAL
19 U ESTIMADA DE SAUDE BUCAL NA 78%
ATENCAO BASICA.

89,30%

5 = @

84,11%



GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE




