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Introducéo

Este é o Relatério de Prestacdo de Contas (Relatério de Gestdo) do 3°
Quadrimestre de 2020, denominado “Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior —
RDQA” da Secretaria de Estado da Saude do Mato Grosso do Sul — SES/MS que tem
por finalidade documentar e divulgar a sociedade e aos 6rgdos de controle e
fiscalizacdo as acdes e servicos de saude realizados durante o terceiro quadrimestre
do exercicio de 2020.

Conforme a Portaria de Consolidacdo N° 1, de 28 de setembro de 2017, do
Ministério da Saude (MS), que estabelece as diretrizes para o processo de
planejamento no &mbito do Sistema Unico de Salde (SUS), e o artigo N° 36, da Lei
Complementar N° 141, de 13 de janeiro de 2012, o RDQA é um instrumento de
monitoramento e acompanhamento da execucdo do Plano Estadual de Saude (PES)
e da Programacao 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 Federacao.

Este relatorio foi construido visando atender a estrutura proposta pelo Sistema
DigiSUS Gestor Modulo Planejamento (DGMP), instituido pela Portaria GM/MS N°
750, de 29 de abril de 2019, o qual substitui 0 Sistema de Apoio a Construcédo do
Relatério de Gestdo (SARGSUS) e traz a obrigatoriedade da utilizacdo do sistema
pelos estados, municipios e Distrito Federal para elaboracdo dos relatérios
quadrimestrais e anual de gestdo no ambito do SUS, a partir do ano de 2018. O
Sistema DGMP importa dados de sistemas nacionais de informacao para analises e
consideracdes, porém, devido as falhas e inconsisténcias ainda apresentadas pelo
sistema, alguns dados estdo desatualizados ou com falhas na importacdo. Assim, a
SES/MS optou por trazer os dados mais atuais e fidedignos do estado, extraidos de
bases oficiais estaduais e nacionais, neste relatorio fisico que sera anexado no
sistema.

A construcao e a finalizacdo do presente relatério se deu em meio a resposta
para a pandemia do novo Coronavirus (COVID-19), agravo de saude mundial que
trouxe desafios para a gestao da saude em MS, no sentido de produzir acdes rapidas
e necessarias, bem como orientacdes para as acdes em saude e a pactuacdo entre
0s gestores.

Na avaliacdo do desempenho por metas da PAS 2020, &s areas técnicas
relatam o de forma sucinta as acdes realizadas, bem como as estratégias adotadas
para assegurar a populacéo sul-mato-grossense 0 acesso a integral a saude. E, para
garantir mais transparéncia as acdes desenvolvidas para o enfrentamento da COVID-
19, comp®e os anexos deste relatorio o documento: Linha do Tempo do COVID
— 3° quadrimestre 2020 e Demonstrativo do Montante e Fonte dos Recursos
Aplicados no periodo covid-19.
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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 |

proxima 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.

= =

VALORES

COMPROMISSO, ETICA, TRANSPARENCIA,
EQUIDADE, COMPETENCIA, QUALIDADE.
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ORGANOGRAMA DA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MATO GROSSO DO SUL
Decreto 15.209 de 15 de abril de 2019, os 6rgdos especificos singulares da Secretaria de Estado de Saude de Mato Grosso do Sul
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2. CONSIDERACOES INICIAIS

No estado de Mato Grosso do Sul o 3° quadrimestre de 2020 foi marcado pelo
enfrentamento a pandemia causada pelo novo Coronavirus -19 - COVID-19 sendo
seus efeitos sentidos efetivamente a partir de maio. Esta condigcéo esta gerando muita
preocupacao na populacao sul-mato-grossense e tem exigido da Secretaria de Estado
de Saude — SES/MS, como unidade gestora do Sistema Unico de Saude- SUS a
revisdo de metas e a redefinicdo de a¢des para lidarmos com esta nova situacao de
saude.

A rotina de trabalho da gestdo e das areas técnicas que compdem a estrutura
operacional de governo foi impactada, seja pelo direto envolvimento na gestdo da
crise ou pelo cumprimento da orientacdo das necessarias medidas de isolamento
social, demandando a reorganizacdo de alguns processos de trabalho internos,
inclusive a adesao a novas tecnologias e a utilizacdo de ferramentas e recursos nem
sempre disponiveis.

Neste cenario e ainda concomitante a outros problemas sanitarios, a
Secretaria Estadual de Saude — SES/MS, foi compelida a incluir em sua Programacao
Anual de Saude - PAS 2020, acbes para o enfrentamento da disseminacédo da nova
endemia. Surge em discussao com as areas técnicas a convic¢cdo da necessidade de
realinhamento interno das metas e agdes programadas para 2020 e a necessidade de
repactuacao de indicadores diretamente comprometidos pelos impactos da pandemia.
Tais medidas tornam-se estratégicas para o planejamento do futuro, uma vez que o
Plano estadual de Saude —PES 2021-2023 pactua com a populacdo 0s compromissos
da gestédo e a Programacé&o Anual de Saude a anualizarco destes compromissos e as
acOes programadas.

A confeccao deste Relatorio se deu nesse contexto, apresentando ja em seus
resultados iniciais (1° e 2 quadrimestres 2020) a repercussdo da pandemia no
desempenho da SES/MS, com grande impacto no cumprimento de sua programacao.
O monitoramento efetivo do planejamento é essencial neste momento para a
avaliacao dos riscos e orientacado de medidas a serem adotadas, tendo em vista que
os efeitos desta pandemia ndo se limitam somente aos impactos imediatos e
localizados, tornando fundamental considerar ainda nesta fase os processos de
reabilitacdo, recuperacédo e reconstrucao das condi¢cfes de vida e saude diante do que
foi classificado “0 novo normal”.

Cabe o registro dos esforcos de todos os profissionais de saude envolvidos
no enfrentamento & pandemia, lamentando os 6bitos ocorridos entre eles e na
populacao sul-mato-grossense.

E, por fim, o agradecimento aos profissionais da SES-MS e Conselho
Estadual de Saude, que apesar deste cenario, prestaram as informacdes pertinentes
para a consolidacdo desse Relatorio Quadrimestral de monitoramento e prestacao de
contas.
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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 territério (357.145,532
km?), area correspondente a 4,19% da area total do Brasil (8.515.767,049 km?2) e
22,23% da area do centro-oeste, o que indica a necessidade de uma desconcentracao
espacial e interiorizacdo dos servi¢os. Este € um dos aspectos mais relevantes que
levaram o Governo do Estado a priorizar acées 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 Geografica: Mato Grosso do Sul esta situado na regido
Centro-Oeste do Brasil, sendo limitrofe com o mais populoso centro consumidor e
maior parque industrial da Ameérica Latina — Sdo Paulo, Parana e Minas Gerais — e 0s
estados que detém a maior producéo 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 Parand 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
territorio localizado na faixa de fronteira com o Paraguai e a Bolivia. Entre eles estao
as fronteiricas Ponta Pord, Amambai e Mundo Novo e outras nem tdo proximas, como
Dourados. O municipio de Corumba, vizinho da Bolivia e o de maior extensao territorial
de Mato Grosso do Sul e do Centro-Oeste com 64,7 mil km?, 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. Sao consideradas cidades-gémeas as cortadas pela linha de fronteira seca ou
fluvial, articulada ou ndo por obra de infraestrutura, que apresentem grande potencial de
integracdo econdmica e cultural, podendo ou ndo apresentar uma conurbagcdo 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.

Sao elas: Bela Vista, que € 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, que tem Salto del Guaird (Paraguai) como
vizinha; Paranhos, com Ypejhu (Paraguai) apos a fronteira; Porto Murtinho, que é
vizinha de Capitdn Carmelo Peralta (Paraguai); e Ponta Por&, 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. Populagcdo: A populagdo estimada em 2020, segundo o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE -14 de maio de 2020) era de 2.800.704
pessoas.


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/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/ponta-pora.html
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/ms/panorama
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E oportuno registrar que em relacdo 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 o ano de 2008 a populagéo
aumentou quase dez vezes, ao passo em que a populacdo 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 proporgdo de mulheres e homens € 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%.

Tabela 1. Populacéo residente por faixa etaria - Mato Grosso do Sul - periodo
marc¢o/2020

Faixa Etéria Populacao 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. Coordenac¢do de Populacéo e Indicadores Sociais. Geréncia de Estudos e
Andlises da Dinamica Demografica (http://tabnet.datasus.qgov.br/cgi/tabcgi.exe?ibge/cnv/projpopuf.def pagina
consultada em 18/05/2020).
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Tabela 2. Populagcdo residente por sexo - Mato Grosso do Sul - periodo
marc¢o/2020
Masculino Feminino

1401851 1398853
Total 1401851 1398853

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

A populagéo indigena de Mato Grosso do Sul (MS) € a segunda do Pais por
estado da federacao, so6 ficando atras do Amazonas. As principais etnias presentes
no territorio sdo: Guarani Kaiowa e Guarani Nandeva (familia linguistica TupiGuarani,
Tronco Tupi); Terena e Kinikinau (da familia linguistica Aruak); Ofaié e Guatd (do
Tronco linguistico MacroJé) e Kadiwéu (familia Guaicuru).

Os Guaranis e os Terena sao, 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 proporcédo de
criancas também é alta, variando entre 33,0% na terra indigena Pilad Rebua, em
Miranda, e 58,5% na terra indigena Takuaraty/Yvykuarusu, em Paranhos.

Em relacdo aos grupos populacionais especificos e vulneraveis, hd uma
caréncia geral de informacfes nestes setores mais vulneraveis do estado de Mato
Grosso do Sul. Por ser um estado agropecuério e ter sua populacdo composta por
muitos povos de varios estados e paises, Mato Grosso do Sul tem ndmeros
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 populacéo expressiva de Lésbicas, Gays,
Bissexuais, Travestis e Transexuais (LGBT +).

Outro aspecto importante € o0 namero 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:
mar¢o/2020.

Macrorregido de Saude 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 Saude - Sistema de Informacg6es Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
10
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Tabela 4. NiUmero 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 Informacdes 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 Informacdes sobre Mortalidade (SIM) — Maio/2020.

Tabela 6. Mortalidade Infantil e fetal — 2015 - 2019

Grupo etério 2015 2016 2017 2018 2019*
Neonatal 203 190 190 176 172
precoce
Neonatal 47 56 39 41 47
tardia
Neonatal 250 246 229 217 219
Pd&s-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.

Tabela 7. Internag8es por Macrorregido de Saude e ano atendimento — periodo
Mar¢o/2020

Macrorregido de Saude 2019 2020 Total
TRES LAGOAS 5 949 954
DOURADOS 414 3985 4399
CORUMBA 148 509 657
CAMPO GRANDE 1587 6782 8369
Total 2154 12225 14379

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
-http://tabnet.datasus.qgov.br/cgi/tabcgi.exe?sih/cnv/nims.def — pagina consultada em
18//05/2020.

Tabela 8. Internagcfes por Macrorregido de Saude segundo Capitulo CID-10 —

periodo marc¢o/2020.

Capitulo CID-10 ~ TRES  DOURADOS =~ CORUMBA  CAMPO  Total
LAGOAS GRANDE

I. Algumas doencas 105 587 110 703 150
infecciosas e parasitarias 5
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Il. Neoplasias (tumores) 65 179 19 641 904
lll. Doencas sangue 6rgaos 8 36 4 70 118
hemat e transt imunitar
IV. Doengas endocrinas 20 139 11 161 331
nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e 5 26 7 74 112
comportamentais
VI. Doengas do sistema 14 52 7 121 194
nervoso
VII. Doengas do olho e - 2 - 233 235
anexos
VIll.Doencas do ouvido e da - 7 - 7 14
apofise mastoide
IX. Doengas do aparelho 75 333 39 696 114
circulatério 3
X. Doencas do aparelho 99 506 77 592 127
respiratério 4
Xl. Doencas do aparelho 83 454 61 749 134
digestivo 7
XIl. Doencas da pele e do 27 108 5 173 313
tecido subcuténeo
Xlll.Doengas sist. 11 59 8 119 197
osteomuscular e tec.
conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho 107 321 39 548 101
geniturinario 5
XV. Gravidez parto e 188 892 165 1678 292
puerpério 3
XVI. Algumas afec originadas 14 78 19 246 357
no periodo perinatal
XVII.Malf cong. deformid e - 22 - 52 74
anomalias cromossomicas
XVIII.Sint sinais e achad 12 49 3 79 143
anorm ex clin e laborat
XIX. LesOes enven e alg out 100 470 82 1274 192
conseq causas externas 6
XXI. Contatos com servigos 21 79 1 153 254
de saude
Total 954 4399 657 8369 143
79

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacfes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
- http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sih/cnv/nims.def — pagina consultada em
18//05/2020.
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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 584 650 594 555 630

parasitarias

Neoplasias [tumores] 2.556 2.683 2.817 2.953 2.854

Doencas do sangue e dos 6rgaos 90 64 52 65 66
hematopoéticos e alguns transtornos
imunitarios

Doencas enddcrinas, nutricionaise 1.013 1.110 1.052 1.102 973
metabdlicas

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 3 3 0 1 4
mastoide

Doencas do aparelho circulatorio 4.691 4.960 4.564 4.968 4.796

Doencas do aparelho respiratério 1.869 2.251 2.017 2.127 2.203

Doencas do aparelho digestivo 824 912 892 806 902

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

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

Doencas do aparelho geniturinario 380 430 441 418 527

Gravidez, parto e puerpério 34 34 27 31 24

Algumas afec¢des originadas no 265 265 266 235 261
periodo perinatal

Malformagdes congénitas, deformidades e 178 175 179 183 162
anomalias cromossdémicas

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

Lesdes, envenenamento e algumas outras 0 0 0 0 0
consequéncias de causas externas

Causas externas de morbidade ede 1.986 2.105 2.062 1.985 1.869
mortalidade

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

4. ANALISE DA SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DE COVID 19 NO ESTADO DO
MATO GROSSO DO SUL

O primeiro caso de Covid-19 foi diagnosticado no territério nacional em 26 de
fevereiro de 2020, em um homem de 61 anos, residente da capital paulista, que tinha
feito uma viagem para a Italia. Apds 11 meses de pandemia o Brasil contabiliza um
total de 9.283.418 casos confirmados e 226.309 oObitos (taxa de letalidade de 2,4% -
guantos morreram dos que adoeceram) conforme Figura 3. O primeiro Obito ocorreu
no dia 12 de margo, em uma senhora de 57 anos, residente em S&o Paulo, que foi
internada em um dia e morreu no dia seguinte em decorréncia da doenca.
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Figura 3. Situacéo epidemioldgica da COVID — 19 no Brasil, Margo de 2020 a 02

de fevereiro de 2021.
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Fonte: https://www.conass.org.br/painelconasscovid19/ Dados obtidos em

03/02/2021

REGIAO CENTRO OESTE
A analise por macrorregido aponta que a regido Centro Oeste é responsavel

por 1.012.072 caso de Covid no periodo (10,9%dos casos do Brasil), e 20.144 6bitos,

contribuindo com 8,0% de todos os 6bitos por Covid — 19 ocorridos no pais (Figura 4).

Figura 4. Situacdo epidemioldgica da COVID - 19 na Regido Centro Oeste do

Brasil, Mar¢co de 2020 a 02 de fevereiro de 2021.

Centro Oeste
Nordeste
Norte
Sudeste

Sul

Brasil

‘Casos
.012.072
.191.523
.033.041
.366.813
1.688.973

_ N

()

27.335

9.292.422 26.3t

N
N
()]
P W
o
O

Fonte: https://www.conass.org.br/painelconasscovid19/
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Analisando-se os dados dos estados da Regido Centro Oeste, observa-se que
o Mato Grosso do Sul contribui com 16,1% dos casos e 14,7% dos O6bitos da
macrorregiao (Figura 5).

Figura 5. Situacdo epidemiolégicada COVID — 19 na Regido Centro Oeste, Brasil,
Marco de 2020 a 02 de fevereiro de 2021.

UF Casos % obitos %

Mato Grosso 218.475 216 5.098 253
Distrito Federal 278.316 27,5 4573 22,7
Goias 353.061 349 7.536 374
Mato Grosso do Sul 163.003" 16,1 2.959 14,7
Total 849.852 100,0 20.166 100,0

Fonte: https://www.conass.org.br/painelconasscovid19/

*Os dados do Mato Grosso do Sul sdo mais atualizados que o do painel
Conass, dando uma pequena divergéncia no total de casos.

ANALISE DA SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DE COVID - 19 NO ESTADO DO

MATO GROSSO DO SUL

Fonte - PAINEL COVID, PAGINA ELETRONICA DA SES
http://mais.saude.ms.gov.br/hub/stream/aaec8d41-5201-43ab-809f-3063750dfafd

Em 11 de marco de 2020 foi diagnosticado o primeiro caso de Covid-19 no
estado do Mato Grosso do Sul. Data desta analise: 2 de fevereiro de 2021. Apds se
passarem 302 dias o Mato Grosso do Sul acumula 541.944 casos notificados e
163.003 casos confirmados (30% dos notificados até esta data). Foram realizados
539.156 testes para diagnéstico de Covid-19, com 30% de positividade. Foram a ébito
pelo agravo, 2.959 pessoas (Taxa de letalidade de 1,8%). Os casos suspeitos que
foram descartados somaram 373.973 (69,0%); 1.213 encontram-se em investigagao
e 3.755 nao foram encerrados.

Em relacdo a faixa etaria dos casos confirmados, observou-se que a maior

frequéncia de casos € nas faixas etarias entre 20 e 49 anos, com 62% dos casos de
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Covid 19 no estado, tendéncia observada quando se analisa cada municipio. Entre as
faixas etérias de maior risco para agravamento (60 anos e mais) foram diagnosticados
13,1% de todos os casos. A distribuicdo dos casos segundo sexo indica que, 52,9%

dos casos ocorrem em pessoas do sexo feminino e 47,1% em pessoas do sexo
masculino.

Figura 6. Casos confirmados de COVID 19 no Estado do Mato Grosso do Sul,

segundo percentual por faixa etaria, de 11 de marco de 2020 a 2 de fevereiro de
2021

asos Conmirmados

Observando-se a frequéncia por Semana Epidemioldgica - SE, ocorreu um
aumento importante no nimero de casos a partir da SE 47 de 2020 (com inicio em 15
de novembro), alcancando o pico na SE 51, com 8.654 casos.

Figura 7. Casos confirmados de COVID 19 no Estado do Mato Grosso do Sul,

segundo acumulado da SE 11 a SE 24 de 2020, até a Semana Epidemiolégica 53
de 2020.
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Figura 8. Obitos confirmados por COVID 19 no Estado do Mato Grosso do Sul,
segundo acumulado da SE 11 a SE 23 de 2020, até a Semana Epidemioldgica
53, de 2020.
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MUNICIPIOS DE MAIOR EXPRESSAO EPIDEMIOLOGICA NA EPIDEMIA DO
ESTADO DO MATO GROSSO DO SUL

1. CAMPO GRANDE

O primeiro caso de Covid-19 no municipio de Campo Grande foi registrado
em marco de 2020; apds 11 meses de pandemia, ja foram notificados 228.283 casos
suspeitos, 69.516 (30,5%) foram confirmados, e foram realizados 226.759 testes para
diagnéstico de COVID-19 (30,6% dos positivos). Os casos descartados sao 157.243
(67,8%) e os 6bitos somam 1.312 (Taxa de letalidade de 1,9%).

Campo grande representa 42,6% dos casos de COVID-19 confirmados e 44,3
% dos obitos no Mato Grosso do Sul. Dos casos confirmados de COVID 19 no
municipio de Campo Grande, 44.585 ocorreram na faixa etaria de 20 a 49 anos
(64,1%). Na faixa etaria de 60 anos e mais, ocorreram 13,5% dos casos.

Em relacdo ao sexo, 54,8% dos casos aconteceram em pessoas do sexo
feminino e 45,2% no sexo masculino.

2. DOURADOS

O primeiro caso confirmado de COVID 19 em Dourados foi registrado em
marco de 2020; apos 11 meses de pandemia ja foram notificados 58.725 casos
suspeitos, confirmados 18.446 (31,4%), realizou-se 58.372 testes para diagndéstico de
Covid-19. Os casos descartados somaram 39.728 (67,6%), 520 estdo sem
encerramento e o0s Obitos somam 223 (Taxa de letalidade de 1,2%).

Dourados representa 11% dos casos de COVID-19 confirmados e 7,5 % dos
Obitos no Mato Grosso do Sul

Em relacdo ao sexo, 54,8% dos casos aconteceram em pessoas do Sexo
feminino e 45,2% no sexo masculino. Dos 18.446 casos confirmados de COVID 19 no
municipio de Dourados, 12.557 ocorreram na faixa etaria de 20 a 49 anos (68%).
Acima da faixa etaria de 60 anos e mais, foram registrados 10,7% de casos.
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3. CORUMBA

O primeiro caso confirmado de COVID 19 em Corumba foi registrado em abril
de 2020; apds 10 meses de pandemia, ja foram notificados 27.211 casos suspeitos,
confirmados 8.353 (30,7%), e realizou-se 27.161 testes para diagnéstico de Covid-19.
Os casos descartados somaram 18.586 (68,3%), 263 estdo sem encerramento e 0S
Obitos somam 233 (Taxa de letalidade de 2,8%).
Corumba representa 5,0% dos casos de COVID-19 confirmados e 7,8 % dos Obitos
no Mato Grosso do Sul. Em relacdo ao sexo, 54,8% dos casos aconteceram em
pessoas do sexo feminino e 45,2% no sexo masculino. Dos 8.353 casos confirmados
de COVID 19 no municipio, 5.123 ocorreram na faixa etaria de 20 a 49 anos (61,3%).
Na faixa etaria de 60 anos e mais, foram registrados 13,6% de casos.

4. TRES LAGOAS

O primeiro caso confirmado de COVID 19 em Trés Lagoas foi registrado no
dia 28/03, apds 11 meses de pandemia ja foram notificados 27.365 casos suspeitos,
confirmados 5.684 (20,7%). Realizou-se 27.203 testes para diagnéstico de Covid-19.
Os casos descartados somaram 21.404 (78,2%), 237 estdo sem encerramento e 0s
Obitos somam 67 (Taxa de letalidade de 1,2%).

Trés Lagoas representam 3,5% dos casos de COVID-19 confirmados e 2,3 %
dos 6bitos no Mato Grosso do Sul

Em relacdo ao sexo, 54,8% dos casos aconteceram em pessoas do sexo
feminino e 45,2% no sexo masculino. Dos 5.648 casos confirmados de COVID 19 no
municipio de Trés Lagoas, 3.838 ocorreram na faixa etaria de 20 a 49 anos (67,5%).
Acima da faixa etéria de 60 anos e mais, foram registrados 11,2% de casos.

Concluséo

O estado possui 79 municipios, destes, Campo Grande, Dourados, Corumba
e Trés Lagoas respondem, até agora, por 62% dos casos confirmados durante os 11
meses de pandemia; s6 Campo Grande confirmou 42,6% de todos os casos no
periodo. Em relacdo aos oObitos, 1.835 deles ocorreram nestes quatro municipios e
representam 67,7% de todos os 6bitos ocorridos no estado.

Trata-se das cidades mais populosas, sendo sede de Macrorregido. Seus
territdrios fazem divisa com outros estados, ou tem importancia como a maior rede
viaria, com intenso transito de veiculos de cargas, de passeio, além de 6nibus de
passageiros que transitam pelo estado, vindo de outros municipios, outros estados ou
outros paises, tais como o Paraguai e a Bolivia. Destacam-se também por possuirem

a maior rede de assisténcia ambulatorial e hospitalar do estado.
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5. DADOS DA PRODUCAO DE SERVICOS NO SUS

Tabela 10.Producéo de Atencao Basica
Complexidade: Atencédo Basica - competéncia: agosto a novembro/2020

Sistema de Informacéo
Grupo de Procedimentos Ambulatorial (SIA)
Quantidade Aprovada
01 Acbes de promocéo e prevencdo em saude 1
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 42
03 Procedimentos clinicos 315
Total 358

Fonte: SIA/Datasus/Tabwin.
Os estabelecimentos de saude que realizaram procedimentos de atencao

basica foram: Unidade Mista Jodo Carneiro Mendonca; Hospital Regional Dr Jose de
Simone Netto; Unidade Mista de Dois Irméaos do Buriti; Lacen MS; Hospital Municipal
Sé&o Sebastiao; Hospital 19 de Marco; Hospital da SIAS e Hospital Edelmira Nunes de
Oliveira. O procedimento realizado pelo Lacen refere-se a "0202020452 Pesquisa de

plasmodio”.

Tabela 11.Producédo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos
Caréter de atendimento: Urgéncia — Competéncia: agosto a novembro/2020

SIA SIH
Grupo de Procedimentos Qtde Valor Qtde AIH Valor
Aprovada Aprovado aprovada Aprovado
i (RS) P (RS)
0'2 Erocedlment95 FOm 7.598| 143.905,50 0 0,00
finalidade diagndstica
3.738.720,1
03 Procedimentos clinicos 3.526|  37.005,82 6.313 9
1.204.441,4
04 Procedimentos cirlrgicos 1.636| 39.318,85 1.917 0
08 A99e§ conjplementares da 4 99,00 . 0,00
atencdo a saude
12.764| 220.329,17 g.230| 49431615
Total o

Fonte: SIA e SIH/Datasus/Tabwin.
As informacgfes do SIA descritas no quadro acima se referem apenas a

producao registrada em Boletim de Produgcdo Ambulatorial — Individualizado (BPA-I),
pois em Boletim de Produgdo Ambulatorial — Consolidado (BPA-C) ndo é possivel
verificar o quantitativo de procedimentos realizados por carater de atendimento. O

grupo de procedimento mais frequente foi 02 Procedimentos com finalidade
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diagnostica, sendo o mais frequente o “0202020380 Hemograma Completo” com
10,65%, seguido de “0205020143 Ultrassonografia Obstetrica® com 9,88% e
“0205020046 Ultrassonografia de Abdomen” Total com 7,24%. Com relagdo a
producado hospitalar do total de internacdes, 97,85% foram atendimento de urgéncia.

Tabela 12. Producéo de Atencéo Psicossocial por Forma de Organizacao
Forma organizacédo: 030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial,

030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais -
competéncia: agosto a novembro/2020

SIA SIH
Forma de Organizacgéo U Valor Qtde AIH Valor
Aprova | Aprovado et Aprovado
da (R$) (R$)
030108
Atendimento/Acompanhamento 0 0 107 272,85
psicossocial
030317 Tratamento dos
transtornos mentais e 7 973,24 0 0
comportamentais
Total 7 973,24 107 272,85

Fonte: SIA e SIH/Datasus/Tabwin.

Os procedimentos descritos no quadro acima foram realizados em
estabelecimentos sob Gestdo Estadual, sendo que o procedimento “030108
Atendimento/Acompanhamento psicossocial” € um procedimento ambulatorial e foi
realizado pelo Hospital Municipal Dr. Altair de Oliveira de Antdnio Jodo, ja o
procedimento “030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais” € um
procedimento hospitalar e foi realizado no Hospital Regional Dr. José de Simone
Netto, em Ponta Pora.

Tabela 13. Producéo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por
Grupo de Procedimentos — competéncia: agosto a novembro/2020

SIA SIH
Grupo de Procedimentos sl YeLs Qtde AIH Vel
Aprovad | Aprovado rarEEe Aprovado
a (R9) (R$)
01 Acdes de promocéo e
prevencao em saude 264 113,40 0 0,00
02 Procedimentos com
finalidade diagnéstica 339.825| 3.185.866,62 0 0,00
03 Procedimentos clinicos 203.397| 2.946.329,00 6.322| 3.741.214,15
04 Procedimentos cirdrgicos 2.869| 103.927,84 2.089| 1.378.819,09
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05 Transplantes de orgaos,

tecidos e células 962 28.454,50 0 0,00
3.660.36

06 Medicamentos 0| 785.047,17 0 0,00

07 Orteses, proteses e

materiais especiais 160| 220.560,70 0 0,00

08 Agbes complementares

da atencdo a saude 35.783]1.183.193,40 0 0,00
4.243.62

Total 01 8.453.492,63 8.411|5.120.033,24

Fonte: SIA e SIH/Datasus/Tabwin.

No quadro acima estdo contemplados todos os tipos de complexidade e

financiamento.

O numero de procedimentos ambulatoriais aprovados no periodo € de
4.243.620 que corresponde ao montante de R$ 8.453.492,63 (oito milhdes,
guatrocentos e cinquenta e trés mil, quatrocentos e noventa e dois reais e sessenta e
trés centavos). JA a producdo hospitalar aprovada é de 8.411 internacbes que
corresponde ao montante de R$ 5.120.033,24 (cinco milhdes, cento e vinte mil, trinta
e trés reais e vinte e quatro centavos). A frequéncia de procedimentos clinicos

superam os procedimentos cirdrgicos tanto ambulatoriais como hospitalares.

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

Tabela 14 .SUBGRUPO PROCED: 0604 Componente Especializado da
Assisténcia Farmacéutica - competéncia: agosto a novembro/2020

Sistema de Informacéo
Grupo de Procedimentos Ambulatorial
Frequéncia|Valor Aprovado
06 Medicamentos 3.660.360 785.047,17

Fonte: SIA/Datasus/Tabwin.

A producgéo referente ao grupo “06 — Medicamentos” € do estabelecimento
CAFE Farmécia Especializada (CNES 0021806). No tipo de financiamento Assisténcia
Farmacéutica, o valor de producdo da CAFE Farmacia Especializada (CNES
0021806), correspondeu nas competéncias agosto, setembro, outubro e novembro a
94,90%; 88,24; 101,61% e 70,51%, respectivamente, do valor repassado pelo FNS
conforme Portarias GM-MS n° 1.838, de 27, 27 de julho de 2020 e GM-MS n° 2.907,

de 21 de outubro de 2020, que definiram o repasse mensal de R$ 228.691,10,
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referente as competéncias agosto e setembro/2020 e R$ 212.775,67 referente a
outubro e novembro/2020.

Tabela 15. Producéo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saude - competéncia: agosto a
novembro/2020
Sistema de Informacéo
Grupo de Procedimentos Ambulatorial
Frequéncia |Valor Aprovado

01 Acbes de promocéo e prevencdo em saude 194 0
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 110.535 0
Total 110.729 0

Fonte: SIA/Datasus/Tabwin.

Os procedimentos da VISA néo preveem valores financeiros, tendo em vista
a Portaria de Consolidacdo n°® 6, de 28 de setembro de 2017, que atualiza a
regulamentagao das transferéncias de recursos financeiros federais do Componente
de Vigilancia Sanitaria do Grupo de Financiamento de Vigilancia em Saude,
destinados a execucéo das acdes de Vigilancia Sanitaria, e a Portaria SAS-MS n° 323,
de 5 de julho de 2010, esta ultima estabelece que, na utilizacdo dos procedimentos
de Vigilancia em Saude, o instrumento de registro serd o BPA (consolidado) e o tipo
de financiamento sera Vigilancia em Saude, no Componente Vigilancia Sanitaria e que
os procedimentos do grupo de Ac¢des de Promocéo e Prevencdo em Saude, subgrupo
Vigilancia em Saude e Forma de Organizacao Vigilancia Sanitaria sdo 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 Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) sao indispensaveis, pois é
critério para a manutencédo do repasse dos recursos do componente de vigilancia
sanitaria do Bloco de Vigilancia em Saude. A producao ambulatorial da Vigilancia em
Saude do LACEN referem-se aos procedimentos de Diagndstico em vigilancia
epidemioldgica e ambiental, estes procedimentos ndo preveem valores financeiros,
mas a sua informacéo se faz necesséria para o repasse dos recursos do Grupo de
Vigilancia em Saude. E houve aumento da producdo nas competéncias agosto a
novembro, tendo em vista a Portaria SAES-MS n° 464, de 20 de maio de 2020, que

incluiu exames para diagnostico laboratorial de infec¢do pelo SARS-CoV-2.
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6. REDE FISICA PRESTADORA DE SERVICOS AO SUS

Rede fisica prestadora de servicos ao SUS

Tabela 16. Por tipo de estabelecimento e gestdo — competéncia novembro/2020

Tipo de Estabelecimento DUPLA |ESTADUAL | Total
Hospital Geral 37 4 41
Unidade Mista 6 0 6
Clinica/Centro de Especialidade 0 2 2
Unidade Movel Terrestre 0 2 2
Farmacia 0 2 2
Central de Gestdo em Saude 0 10 10
Centro de Atencdo Hemoterapia e ou Hematologica 0 12 12
Telessaude 0 1 1
Laboratério de Saude Publica 0 1 1
Central de Regulacdo do Acesso 0 1 1
Central de Notificacdo, captacao e distribuicdo de 6rgéos estadual 0 2 2
Total 43 37 80

Fonte: CNES/Datasus/Tabwin.

A rede fisica prestadora de servigos SUS dos estabelecimentos sob
gestdo estadual, esta apresentada no quadro acima, por tipo de estabelecimento e

tipo de gestao, estadual ou gestao dupla.

O tipo de estabelecimento “Central de Gestao em Saude” refere-se aos

Nucleos Regionais de Saude e a Secretaria de Saude.

Tabela 17. Por natureza juridica

Rede fisica de estabelecimentos de salde por natureza juridica, sob gestédo

estadual, competéncia novembro/2020

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

Fonte: CNES/Datasus/Tabwin.

A tabela acima mostra a natureza juridica dos estabelecimentos de saude no

Mato Grosso do Sul, sob gestao estadual, e no item “Municipio” refere-se aos 19

(dezenove) hospitais municipais e 6 (seis) unidades mistas com gestdo dupla. A
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“Administragédo Publica — Org&o Publico 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 Farmécia

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 Regulacéo da

Assisténcia e Secretaria de Saude (onde sdo langados os procedimentos executados pela

Coord. Estadual de Vigilancia Sanitaria).

7. PROFISSIONAIS DO SUS

Tabela 18. Ocupacéao de profissionais SUS cadastrados nos estabelecimentos

de salde sob gestdo estadual, competéncia novembro/2020

Ocupagao Muiltipla Profissional Atende SUS
111220 Secretario-Executivo 1
111410 Dirigente do servigo publico estadual e distrital 1
121010 Diretor geral de empresa e organizagdes (exceto de interesse 1
123105 Diretor administrativo 32
123110 Diretor administrativo e financeiro 4
131205 Diretor de servigos de saude 51
131210 Gerente de servigos de satde 23
131215 Tecndlogo em gestdo hospitalar 1
142105 Gerente administrativo 6
142210 Gerente de departamento pessoal 1
142325 Relag¢des publicas 1
212305 Administrador de banco de dados 8
212315 Administrador de sistemas operacionais 5
212405 Analista de desenvolvimento de sistemas 2
212420 Analista de suporte computacional 1
213205 Quimico 1
214205 Engenheiro civil 1
214915 Engenheiro de seguranga do trabalho 1
221105 Bidlogo 17
221205 Biomédico 17
223204 Cirurgido dentista - auditor 7
223208 Cirurgido dentista - clinico geral 2
223268 Cirurgido dentista - traumatologista bucomaxilofacial 1
223272 Cirurgido dentista de saude coletiva 1
223288 Cirurgido dentista - odontologia para pacientes com necessid 2
223305 Médico veterinario 2
223405 Farmacéutico 59
223415 Farmacéutico analista clinico 113
223445 Farmacéutico hospitalar e clinico 2
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223505 Enfermeiro 434
223510 Enfermeiro auditor 8
223530 Enfermeiro do trabalho 1
223535 Enfermeiro nefrologista 1
223545 Enfermeiro obstétrico 10
223560 Enfermeiro sanitarista 4
223605 Fisioterapeuta geral 29
223660 Fisioterapeuta do trabalho 1
223710 Nutricionista 37
223810 Fonoaudidlogo 4
223840 Fonoaudidlogo em satde coletiva 1
223905 Terapeuta ocupacional 2
225103 Médico infectologista 3
225109 Médico nefrologista 11
225112 Médico neurologista 1
225120 Médico cardiologista 34
225124 Médico pediatra 53
225125 Médico clinico 515
225133 Médico psiquiatra 2
225135 Médico dermatologista 1
225140 Médico do trabalho 1
225148 Médico anatomopatologista 2
225150 Médico em medicina intensiva 3
225151 Médico anestesiologista 135
225155 Médico endocrinologista e metabologista 1
225165 Médico gastroenterologista 1
225170 Médico generalista 2
225185 Médico hematologista 1
225203 Médico em cirurgia vascular

225210 Médico cirurgido cardiovascular 2
225225 Médico cirurgido geral 116
225250 Médico ginecologista e obstetra 82
225255 Médico mastologista 2
225265 Médico oftalmologista 51
225270 Médico ortopedista e traumatologista 30
225275 Médico otorrinolaringologista 4
225280 Médico coloproctologista 1
225285 Médico urologista 6
225290 Médico cancerologista cirurgico 2
225305 Médico citopatologista 4
225310 Médico em endoscopia 7
225320 Médico em radiologia e diagndstico por imagem 19
225340 Médico hemoterapeuta 1
239210 Professor de alunos com deficiéncia fisica 1
239405 Coordenador pedagogico 1
239415 Pedagogo 1
241005 Advogado 1
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241040 Consultor juridico 1
251510 Psicdlogo clinico 8
251520 Psicélogo hospitalar 2
251540 Psicdlogo do trabalho 1
251605 Assistente social 30
252105 Administrador 8
252205 Auditor (contadores e afins) 4
252210 Contador 2
252305 Secretdria executiva 1
261110 Assessor de imprensa 1
261305 Arquivista 1
262410 Desenhista industrial (designer) 1
313220 Técnico em manutengdo de equipamentos de informdtica 1
317110 Programador de sistemas de informagdo 3
317205 Operador de computador (inclusive microcomputador) 1
322205 Técnico de enfermagem 695
322215 Técnico de enfermagem do trabalho 3
322230 Auxiliar de enfermagem 206
322250 Auxiliar de enfermagem da estratégia de satide da familia 1
322415 Auxiliar em saude bucal 1
322605 Técnico de imobilizagdo ortopédica 6
324115 Técnico em radiologia e imagenologia 97
324120 Técndlogo em radiologia 7
324205 Técnico em patologia clinica 45
324210 Auxiliar técnico em patologia clinica 9
324220 Técnico em Hemoterapia 2
325115 Técnico em farmdcia 1
325210 Técnico em nutrigdo e dietética 1
351305 Técnico em administragdo 1
351605 Técnico em seguranga no trabalho 3
352210 Agente de saude publica 29
354205 Comprador 1
410105 Supervisor administrativo 2
410215 Supervisor de contas a pagar 1
411005 Auxiliar de escritério, em geral 30
411010 Assistente administrativo 259
411030 Auxiliar de pessoal 1
413115 Auxiliar de faturamento 39
414105 Almoxarife 3
415105 Arquivista de documentos 1
420135 Supervisor de telemarketing e atendimento 1
422105 Recepcionista, em geral 179
422110 Recepcionista de consultério médico ou dentério 18
422115 Recepcionista de seguro saude 1
422205 Telefonista 3
422210 Teleoperador 20
422215 Monitor de teleatendimento 1
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512105 Empregado doméstico nos servigos gerais 1
512115 Empregado doméstico faxineiro 8
513205 Cozinheiro geral 11
513220 Cozinheiro de hospital 85
513405 Gargom 1
513425 Copeiro 3
513430 Copeiro de hospital 27
513505 Auxiliar nos servigos de alimentagdo 10
514120 Zelador de edificio 7
514225 Trabalhador de servigcos de limpeza e conservagdo de éreas pu 77
514310 Auxiliar de manutencdo predial 7
514320 Faxineiro 162
515110 Atendente de enfermagem 12
515135 Socorrista (exceto médicos e enfermeiros) 3
515140 Agente de Combate as Endemias 15
515210 Auxiliar de farmécia de manipulagdo 1
515215 Auxiliar de laboratério de analises clinicas 39
515220 Auxiliar de laboratério de imunobiolégicos 2
516305 Lavadeiro, em geral 11
516310 Lavador de roupas a maquina 10
516325 Passador de roupas em geral 2
516340 Atendente de lavanderia 6
516345 Auxiliar de lavanderia 26
516405 Lavador de roupas 1
517330 Vigilante 1
517410 Porteiro de edificios 6
517420 Vigia 56
521130 Atendente de farmacia - balconista 24
710205 Mestre (construgdo civil) 1
782305 Motorista de carro de passeio 21
782310 Motorista de furgdo ou veiculo similar 106
782320 Condutor de Ambulancia 42
782405 Motorista de 6nibus rodoviario 2
950205 Encarregado de manutengdo elétrica de veiculos 1
Total 4.521

Fonte: CNES/Datasus/Tabwin.

A tabela acima mostra os profissionais cadastrados nos estabelecimentos de
salude sob gestdo estadual, esclarecendo que o quantitativo refere-se a ocupacéo
segundo o Cddigo Brasileiro de Ocupacao (CBO), tendo em vista que um mesmo
profissional pode ser cadastrado em mais de uma ocupacao, e a maior ocorréncia sao
os profissionais médicos, principalmente em hospitais que dispde apenas de dois ou
trés profissionais e 0 mesmo desempenha varias ocupacdes 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 realizacdo de atos anestésicos médicos registrados nos Conselhos Regionais
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de Medicina, mesmo que n&o possuam titulacdo de especialista em anestesiologia,
naqueles municipios em que ndo existem profissionais titulados ou cujo numero ou
disponibilidade para assisténcia ndo seja suficiente ao pleno atendimento aos
pacientes do SUS”.

O CBO de profissionais com maior frequéncia referem-se a “322205
Técnico de Enfermagem” com 15,37%, seguido do “225125 Médico Clinico” com
11,39% e “223505 Enfermeiro” com 9,60%.

Conforme mostra os graficos abaixo, a solicitacdo de movimentacao de
cadastro foi maior na Regido de Saude de Dourados com 50,20%, seguido da Regido
de Saude de Campo Grande com 38,62%. Sendo que 97,15% referem-se a solicitacédo
de movimentagédo do profissional (incluséo, alteracdo e exclusdo) e 95,82% foram
realizados. Os principais motivos da ndo movimentacao referem-se: CRM de outro
estado; ndo especificou a carga horaria; auséncia de registro da especialidade no
CRM/MS; auséncia de copia do registro do conselho de profissional; solicitacao ja
atendida anteriormente.

Graéfico 2. Solicitacdo de movimentacao do cadastro dos estabelecimentos de saude
sob gestéo estadual, por Regido de Saude — competéncia: setembro a
dezembro/2020
Regido Trés Lagoas
11,18% Regido Campo Grande
38,62%

Regido Dourados

50,20% n . . R
° m Regido Campo Grande = Regido Dourados = Regido Trés Lagoas

Fonte: SCNES e Setor Operacional de Cadastro de Estabelecimentos de Saude/GCSIS-CECAA-DGCSUs-sEsGrafico 1.

Grafico 2. Solicitacdo de movimentacao do cadastro dos estabelecimentos de
saude sob gestdo estadual, por tipo e Regido de Saude — competéncia:
setembro a dezembro/2020
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Fonte: SCNES e Setor Operacional de Cadastro de Estabelecimentos de Satide/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.
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8. EXECUGCAO 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 Relatério Detalhado relativo ao quadrimestre anterior,
que devera englobar, no minimo:

| - Montante e fonte dos recursos aplicados no periodo;

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

Il - Oferta e producdo de servicos publicos na rede assistencial propria,
contratada e conveniada, cotejando esses dados com os indicadores de saude da
populagdo em seu ambito de atuacgéo.

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

8.1. Execucdo Orgcamentaria — Funcéo Saude

Tabela 19 — Execucdo Orcamentéria por Fonte de Recurso, 3° Quadrimestre de
2020 (setembro a dezembro).

FONTE DE RECURSO EMPENHADO LIQUIDADO PAGO
100/103 Recurso Estadual 556.198.168,48 538.215.624,53 541.359.139,39
104  Recurso Federal LC 173/20 34.286.714,73 34.510.269,36 45.304.053,70
113 Recurso BNDES - 1.085.053,26 1.639.885,22
240  Recurso Diretamente Arrecadado 20.153.211,07 15.495.205,25 16.104.294,45
248  Recurso Federal Fundo a Fundo 49.629.105,70 51.785.869,07 53.179.438,74
281  Recurso Federal Convénios 72.116,66 183.320,61 183.488,61
TOTAL 660.339.316,64 641.275.342,08 657.770.300,11

Fonte: SPF, 2020
= Os valores liquidados e pagos séo relativos a empenhos do 3° quadrimestre
e dos quadrimestres anteriores, podendo ocasionar um valor maior de
liquidacdes elou pagamentos com relacdo ao total empenhado no 3°
guadrimestre.

No 3° Quadrimestre de 2020, a despesa total empenhada com saude do Estado
foi de R$660.339.316,64, a despesa liquidada R$641.275.342,08 e o total pago foi de
R$657.770.300,11.

A execucao com Recursos Estaduais (fontes 100/103), utilizados para o

calculo do percentual de aplicacdo em Ac¢les e Servicos Publicos de Saude (ASPS),
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foi de: R$556.198.168,48 empenhado, R$538.215.624,53 liquidado e
R$541.359.139,39 pago.

Entre os meses de junho a setembro o Estado recebeu recursos da Unido
provenientes da Lei Complementar n°® 173, de 27 de maio de 2020, que estabeleceu
o Programa Federativo de Enfrentamento ao Coronavirus SARS-CoV-2 (Covid-19).

Os recursos da LC n° 173/2020 foram contabilizados na Fonte de Recursos
104 “Recursos do inciso | do art.5° da LC. N° 173/2020” e utilizados no pagamento
da Folha de Pagamento do Hospital Regional de Mato Grosso do Sul (Funsau/HRMS),

referéncia no Estado no tratamento da COVID-19.

Gréfico 3. Valores empenhados, liquidados e pagos por fonte de recurso da
Funcéo Saude, 3° Quadrimestre 2020 (setembro a dezembro).

EXECUGAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA POR FONTE DE RECURSO - 32 Quadrimestre 2020

|
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Fonte: SPF, 2020

Gréfico 4. Desembolso por fonte de recurso da Fungéo Saude, 3° Quadrimestre
2020 (setembro a dezembro).

DESEMBOLSO POR FONTE DE RECURSO - 32 Quadrimestre 2020

Recurso Federal Fundo Recurso Federal
a Fundo

Convénios

Recurso Diretamente 8,08% 0,03%
Arrecadado

2,45%

Recurso BNDES
0,25%

Recurso Federal LC
173/20
6,89%

Recurso Estadual
82,30%

Fonte: SPF, 2020
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O total desembolsado (pago) entre os meses de Setembro a Dezembro foi de
R$657.770.300,11 e podemos observar no Gréafico 4 que o maior desembolso no 3°
Quadrimestre de 2020 ocorreu na Fonte do Tesouro Estadual (Fontes 100/103),
correspondente a 82,30% dos pagamentos efetuados, enquanto que 0S recursos
repassados pelo Fundo Nacional de Saude (Fundo a Fundo) representam 8,08%
(Fonte 248) e os relativos a Convénios 0,03% (fonte 281).

Os recursos referentes a ressarcimentos por servicos realizados transferidos
pelo Ministério da Saude via Fundo Nacional de Saude e de arrecadacdo propria
correspondem a 2,45% (Fonte 240).

J4 a Fonte 113 (Operacbes de Crédito Internas e Externas) referente a
financiamento junto ao BNDES para construcéo do prédio do Hospital Universitario de
Trés Lagoas, correspondeu a 0,25% dos pagamentos efetuados.

Os recursos provenientes da Unido relativos a Lei Complementar n® 173/2020

representam 6,89% do total desembolsado.

Gréafico 5. Pagamentos efetuados por modalidade de aplicagdo da despesa
executada na Funcdo Saude, 3° Quadrimestre 2020 (setembro a dezembro).

DESENMBOLSO POR WMIODALIDADE DE APLICACAO - 32 Quadrimestre 2020

Aplicagdes Diretas R
a5 59% Investimentos
’ 2,23% .
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Sociais
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Transferé&ncias a
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20,60%

Transfer&ncias a
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Convénios / Contrat
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7,50%

Juros, Encargos e
Amortizacdo da
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0,02%

Fonte: SPF, 2020

O total desembolsado (pago) entre os meses de Setembro a Dezembro foi de
R$657.770.300,11, e podemos observar no Gréfico 3 que os maiores desembolsos
no 3° Quadrimestre de 2020 ocorreram em Aplicagcbes Diretas (custeio da estrutura
da SES e FUNSAU/HRMS e acdes executadas diretamente pelas areas técnicas)

45,59% e Pessoal e Encargos Sociais 21,77%.
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As transferéncias aos municipios fundo a fundo correspondem a 20,60%. As
transferéncias a municipios atravées de Convénios, Hospitais Contratualizados
(Contrat) e Hospitais de Pequeno Porte (HPP) equivalem a 7,50% do total
desembolsado no periodo.

As transferéncias a instituicbes privadas (Contribuicbes e Convénios)
corresponderam a 1,80%.

Os juros, encargos e amortizacdo da divida representam 0,02% e séo relativos
ao pagamento de parcelamento de INSS Patronal.

Os Investimentos correspondem a 2,23% com gastos na construgédo do
Hospital de Trés Lagoas, compra de equipamentos para o Hospital Regional
(Funsau/HRMS) e compra de equipamentos.

JA o desembolso para consoércio publico — Consorcio Interestadual de
Desenvolvimento do Brasil Central (BrC) — representa 0,49%. O Consoércio Brasil
Central tem por objetivo a compra compartilhada de medicamentos, visando a reducéo
de custos na aquisi¢cdo dos materiais.

No 3° quadrimestre o Consorcio Interestadual de Desenvolvimento do Brasil
Central (BrC) realizou transferéncias de materiais farmacolégicos e hospitalares no
montante de R$7.212.983,69 provenientes das compras compartilhadas.

8.2 — Execucao Orcamentaria por Categoria de Gasto e Modalidade de Aplicacédo
8.2.1 — Execucao por Categoria de Gasto e por Fonte de Recurso

Ao analisarmos a Tabela 11, vemos que as categorias de gastos com “Pessoal e
Encargos Sociais” e “Outras Despesas Correntes”, apresentam maiores valores
executados, sendo: 1) Pessoal e Encargos Sociais representa 22,26% do total
empenhado e 21,77% do total pago; e 2) Outras Despesas Correntes representa
75,80% do total empenhado e 75,98% do total pago.

Em Outras Despesas Correntes sdo realizados gastos tais como: a)
transferéncias de recursos aos municipios (fundo a fundo) e entidades; b) materiais
de consumo farmacoldgicos e hospitalares; c¢) locacdo de equipamentos de
infraestrutura da rede digital de imagens estadual; d) Contratos de Gestdo Hospitalar;

e e) outras despesas de custeio da estrutura da SES e Funsau/HRMS.
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Tabela 20. Execucdo Orcamentéria por Categoria de Gasto da Fun¢éo Saude por

Fontes de Recurso, 3° Quadrimestre 2020 (setembro a dezembro).

Execugdo por Categoria de Gasto - 32 Quadrimestre 2020

q % por . % por % por
F R
Categoria de Gasto onte de Recurso Empenhado o Liquidado o Pago o
100/103|Recurso Estadual 111.719.841,92 111.737.402,26 97.202.158,07
PESSOAL E 104 |Recurso Federal LC 34.099.409,39 34.322.964,02 44.979.701,14
31 |ENCARGOS r1{73/2°F —
SOCIAIS 248 achuur:;Z ederal Fundo 1.148.529,36 1.104.003,40 1.000.450,19
Total 146.967.780,67 | 22,26%| 147.164.369,68 |22,95%| 143.182.309,40 |21,77%
JUROSE 100/103|Recurso Estadual 63.384,55 64.745,93 64.745,93
32 |ENCARGOS DA
DIVIDA Total 63.384,55 | 0,01% 64.745,93 | 0,01% 64.745,93 | 0,01%
100/103|Recurso Estadual 432.002.794,44 417.460.478,26 431.429.066,48
104 |RecursoFederal LC 187.305,34 187.305,34 324.352,56
173/20
Recurso Diretamente
. |oUTRAS DESPESAS o | e 20.129.449,09 15.361.335,01 15.955.844,21
CORRENTES 248 :chu“nr;Z Federal Fundof 42 179 916,41 50.681.865,67 51.892.605,24
281 |Recurso Federal 23.466,66 183.320,61 183.488,61
Convénios
Total 500.522.931,94 |75,80%| 483.874.304,80 |7545%| 499.785.357,10 |75,98%
100/103|Recurso Estadual 12.346.693,09 8.887.543,60 12.597.714,43
113 |Recurso BNDES - 1.085.053,26 1.639.885,22
20 Rewrsg [;"etame“te 23.761,98 133.870,24 148.450,24
44 |INVESTIMENTOS :"eca aFZ —
24g |"ECUrsO rederal Fundo 300.659,93 - 286.383,31
a Fundo
281 Recutscf Federal 48.650,00 ) )
Conveénios
Total 12.719.765,00 | 1,93%  10.106.467,10 | 1,58%|  14.672.433,20 | 2,23%
4 |AMORTIZAGAO DA 100/103Recurso 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 | 0,01%
TOTAL 660.339.316,64 | 100%| 641.275.342,08 | 100%| 657.770.300,11 | 100%
Fonte: SPF, 2020
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8.3 — Execucdo Orcamentaria da Fungcdo Saude por Programa

Tabela 21. Execucdo Orcamentaria e Financeira por programa e fontes — 3°
Quadrimestre 2020 (setembro a dezembro).

Execucdo por Programa - 32 Quadrimestre 2020

% por e % por % por
Programa Fonte de Recursos Empenhado Prog. Liquidado Prog. Pago Prog.
GESTAO E 100/103 |Recurso Estadual 213.526.806,69 214.616.827,07 198.479.532,75
MANUTENGAO -
11 Recurso Diretamente
DA SES E 240 Arrecadado 1.063.108,39 850.221,53 846.214,23
VINCULADAS Total 214.589.915,08 | 32,50%| 215.467.048,60 | 33,60% 199.325.746,98 | 30,30%)
OPERAGOES  1100/103 |Recurso Estadual 128.839,03 130.200,41 130.200,41
905 |ESPECIAIS
OUTROS Total 128.839,03 | 0,02% 130.200,41 | 0,02% 130.200,41 | 0,02%
100/103 |Recurso Estadual 291.328.226,46 278.047.610,94 284.403.565,56
PROMOCAO, 104 |Recurso Federal LC173/20 34.286.714,73 34.510.269,36 45.304.053,70
PREVENCAO E - —
PROTECAO A 240 |hecurso Diretamente 19.084.027,68 14.643.648,72 15.256.745,22
2043 ¥ Arrecadado
ASSISTENCIA
R 248 |Recurso Federal Fundo a Fundo 49.326.087,29 51.785.587,35 52.892.773,71
INTEGRALA
SAUDE 281  |Recurso Federal Convénios 23.466,66 183.320,61 183.488,61
Total 394.048.522,82 | 59,67%| 379.170.436,98 | 59,13%| 398.040.626,80 | 60,51%
100/103 |Recurso Estadual 38.009.545,59 39.091.332,13 49.173.716,63
GESTAO DA
2044 SAUDE 248 |Recurso Federal Fundo a Fundo 2.358,48 281,72 281,72
Total 38.011.904,07 5,76%| 39.091.613,85 6,10%| 49.173.998,35 7,48%)
100/103 |Recurso Estadual 13.204.750,71 6.329.653,98 9.172.124,04
113  |Recurso BNDES 1.085.053,26 1.639.885,22
INVESTINDO EM | 240 |Recurso Diretamente 6.075,00 1.335,00 1.335,00
2045 SAUDE Arrecadado
248 |Recurso Federal Fundo a Fundo 300.659,93 286.383,31
281 |Recurso Federal Convénios 48.650,00
Total 13.560.135,64 2,05%| 7.416.042,24 1,16%)| 11.099.727,57 1,69%|
TOTAL 660.339.316,64 100%| 641.275.342,08 100%| 657.770.300,11 100%|

Fonte: SPF, 2020

Na Tabela 12 os valores empenhados de maior volume ocorrem em: 1)

Promocéo, Prevencao e Protecdo a Assisténcia Integral a Saude 59,67%; 2) Gestéao
e Manutencao da SES e Vinculadas 32,50%; e 3) Gestao da Saude 5,76%.

Para melhor entendimento sobre a composicéo dos valores em cada Programa,

seguem observagoes:

Gestéo e Manutencéo da SES e Vinculadas (11)

Valores relativos a Folha de Pagamento e Encargos (Ageprev / INSS); Termo

de Fomento visando a formacéao e insercédo de adolescentes no mercado de trabalho

— Instituto Mirim de Campo Grande; Locagfes de imoveis para Almoxarifado Central
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da SES, CVIST/CEREST, Servicos de comunicagdes (telefonia / dados), agua,

energia elétrica, e outros.

Operacdes Especiais Outros (905)

Relativo ao parcelamento de INSS Patronal (Parcelamento e encargos).

Promocéao, Prevencédo e Protecdo a Assisténcia Integral a Saude (2043)

Contribuicdes a Instituicbes Privadas; Convénios; Locacdes de imoveis para
armazenamento de material e medicamento do HRMS e da Coordenadoria de
Controle de Vetores; Locagédo de infraestrutura completa para implantagéo da rede
digital de imagens estadual; Servico de Apoio Administrativo, Técnico e Operacional
do TELESSAUDE; Prestacées de Servicos Médicos, Hospitalares, Odontoldgicos e
Laboratoriais; Contrato de Gestdo Hospitalar; Transferéncias Fundo a Fundo a
Municipios e Contribui¢cdes; e outras despesas com de a¢bes de atencdo a saude,
vigilancia em saude, prevencao e controle de doencas e atencdo a saude de forma
regionalizada.

Gestdo da Saude (2044)

Relativo a qualificacdo das acdes e servigos de saude, com servicos de apoio
administrativo, técnico e operacional na Central de Regulagédo, Auditoria Estadual,
Ouvidoria Estadual, conselho Estadual de Saude, Escola de Saude Publica entre

outros.

Investindo em Saude (2045)
Construcéo do hospital regional de Trés Lagoas; repasses Fundo a Fundo aos

municipios para investimentos.

8.4 — Acdes de combate a pandemia do Coronavirus (COVID-19)
Detalhamento Anexo 3 deste relatério.

NOTA: Os dados utilizados para a composicao do Relatério do 3° Quadrimestre de

2020 foram extraidos do Sistema de Planejamento e Financas (SPF) em 04/02/2021.
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9. 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 acdes
desenvolvidas, apresentamos a seguir o desempenho da SES no segundo quadrimestre 2020
por diretriz, objetivo e meta do PES 2020-2023 e o detalhamento das a¢des programadas e
em execucao - Programacao Anual de Saude (PAS) - PAS 2020.

A Programacéao Anual de Saude (PAS) tem por objetivo anualizar as metas expressas
no Plano Estadual de Saude (PES) com respectivas acfes programadas, além de prever a
alocacgao dos recursos orgamentarios a serem executados no exercicio.

Ressalta-se que o monitoramento dos indicadores das metas estabelecidas no Plano
Estadual — PES 2023-2023 tem seus resultados apresentados conforme periodicidade
estabelecida, a seguir detalhada:

Monitoramento anual — resultado informado no RAG 2020 — neste caso é informado
a sigla NA (N&o se aplica) em cada quadrimestre.

Resultados parciais informados para indicadores de monitoramento quadrimestral.

Os indicadores da pactuacao interfederativa sédo apresentados conforme estabelece
a resolugcdo RESOLUCAO CIT N°. 08/2016.

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

Saude.
» OBJETIVO 1.1: Ampliar o acesso e qualidade da Atencao Primaria a Saude

Meta 1: Aumentar em 400% o numero de teleconsultorias em relacdo 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
532
2017 133 (aumento de 400% em relacéo a N° absoluto/unidade
2017)
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
303 teleconsultorias 134 teleconsultorias 172 teleconsultorias

Em continuidade as a¢fes que tem como objetivo ampliar a demanda e oferta
de teleconsultorias no estado, com aumento em 400% em relagcdo ao ano de 2017,
foram utilizados os meios tecnolégicos como: e-mails, whatsapp, telefone, rede social
para divulgacdo da teleconsultoria assincrona e sincrona na especialidade de
infectologia e demais servigos ofertados pelo programa, devido a atual situacéo de

pandemia. Além do contato virtual para incentivo dos profissionais ao uso do programa
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e esclarecimento de duvidas junto a gestdo, foram realizadas viagens para 0s
municipios de Trés Lagoas, Inocéncia, Brasilandia, Selviria, Agua Clara, Santa Rita
do Pardo, Corumba e Ladario.

No sentido de ampliar a oferta das especialidades disponibilizadas pelo
programa além da parceria com o HUMAP UFMS nas especialidades de hematologia,
nefrologia, genética médica e com a UFMS CPTL, nas especialidades de Cardiologia,
Cirurgia Geral e Vascular, Coloproctologia, Dermatologia, Endocrinologia, Geriatria,
Ginecologia e Obstetricia, Mastologia, Medicina da Familia e Comunidade, Nefrologia,
Neurologia, Ortopedia, Urologia, Pediatria, Avaliacdo de Servicos de Saude, Bioética
e Cuidados Paliativos, Prevencgao e Controle de Infec¢des, Qualidade e Seguranga na
Assisténcia ao Paciente, Saude do Idoso e Envelhecimento, Farmacologia e
Psicologia, por meio de acordo de cooperacdo. E também ampliamos as
especialidades disponibilizadas em cardiologia (2), geriatria, pediatria (2),
otorrinolaringologia, psiquiatria (2), neurologia, infectologia, oftalmologia, odontélogo
e enfermeiros por meio do convenio SICONV.

Embora tenhamos aumentado a oferta das especialidades e nos empenhado
no contato com o0s municipios para estimular o uso da ferramenta, observamos que
em virtude da pandemia, e com as visitas presenciais reduzidas, tivemos uma
diminuicdo a partir de marco no numero de teleconsultorias. Deste modo ao
compararmos 0 quantitativo de 2017, (137 teleconsultorias) ao total de
teleconsultorias realizadas 08 meses apés liberacao do recurso, atingimos 363,79%
de aumento com 623 teleconsultorias realizadas. Com a continuidade das acoes,
contabilizamos em dezembro de 2020, 16 meses apos a liberacdo do recurso, o total

de 929 teleconsultorias o que representa um aumento de 542,47 % em relacdo a 2017.

Meta 2: Aumentar a razdo 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 populacao residente de determinado local e a populacdo
da mesma faixa etéria.
Monitoramento: quadrimestral.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 0,59 0,65 Razéo
Monitoramento
1°quadrimestre* | 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
0,35 0,04 0,39
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O Estado pactuou a razéo de 0,61 exames/ano, o que corresponde a 0,20 por
quadrimestre. Neste quadrimestre atingimos o maior indice entre os anteriores
analisados com um incremento de 0,19 no indice pactuado para o quadrimestre.
Sendo realizadas acfes de Educacdo e Saude, exposicdo de materiais graficos,
oficina de Prevencdo do Cancer com os residentes, oficina de turbantes com a
participacdo do Conselho Estadual da Mulher e palestras em empresas e na midia
como forma de sensibilizar a comunidade da importancia da realizacdo do exame
citopatolégico do colo do (tero. Acredita-se que se as acdes Educativas de
Sensibilizagédo da Populacéo fossem realizadas como rotina, seria possivel aumentar
a procura das usuarias aos servi¢os de saude, visando o diagnéstico e a diminui¢ao

da mortalidade por cancer do colo do utero.

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

Ano base Linha de Base | Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 0,34 Razéao
Monitoramento
1°quadrimestre* | 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
0,32 0,04 0,39

Considerando os resultados apresentados, podemos inferir que ocorreu
implemento na razdo 0,35 de mamografia de rastreamento em relacdo ao |l
guadrimestre. Acreditamos que a melhoria se deve, principalmente, das acdes
realizadas na Campanha do Outubro Rosa, portanto. Acredita-se que se as agbes
Educativas de Sensibilizacdo da Populacao e dos gestores contribuiu com o possivel
aumento do numero de mamografias realizadas. Vale ressaltar que os dados séo
parciais e refere a consolidacdo de trés meses (setembro, outubro e novembro),

portanto essa avaliacdo pode sofrer alteracdes.
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Meta 4: Ampliar a cobertura populacional estimada de saude bucal na Atencéo
Priméria para 82% até 2023

= SAUDE BUCAL
Indicador de monitoramento da meta: Cobertura populacional estimada de

saude bucal na Atencdo Priméaria. A meta do plano estadual estabelece como
entrega a ampliacdo da cobertura de saude bucal na atencdo priméria de 78% para
82% até 2023 no estado de Mato Grosso do Sul.

Monitoramento anual.

Ano Linha de Base Meta do PES 2020-2023 | Unidade de Medida
base
2019 78,58% 82% %
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

AcOes programadas para 2020:

1-Apresentar o protocolo de atencdo a saude bucal e apoiar os municipios
na capacitacdo dos profissionais para realizarem a classificacdo de risco
odontolégico e a classificacdo de -
urgéncia odontoldgica. Implantar 0 e
projeto piloto para iniciar o tratamento

odontoldgico, quando indicado, pelas :
A% r") 1 SEMINARIO VIRTUAL

~ Lyt b 4 oe ODONTOLOGIA xa
restauracdes atraumaticas (ART e ART B s
modificado).

Foi realizada uma capacitacao

GERENCIA
S~ ¥oacres S5 DGAS =

através de web aula com tema

“Fortalecimento do acesso e protocolo de
classificacdo de risco odontolégico na @ -
APS”,no dia 20/10/2020, com participagao de 181 cirurgides dentistas e auxiliares de

saude bucal, da Rede publica, do Estado de Mato Grosso do Sul.

Neste terceiro quadrimestre, 23 cirurgioes dentistas estao realizando o curso
em EAD de Restauracfes atraumaticas (ART), esta técnica esta sendo utilizada
amplamente nos tratamentos odontolégicos durante a pandemia, pois ndo utiliza as

canetas de alta rotacéo , que geram aerossois.
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2- Realizar a atualizagcédo dos profissionais cirurgides dentistas sobre diversos
temas. Promover a Semana de Prevencédo de Cancer Bucal com distribuicao de
materiais necessarios para os municipios.

-Foi realizado dos dias 19 a 23 de outubro de 2020, o primeiro seminario virtual de
odontologia publica de Mato Grosso do Sul, com palestrantes mestres e Doutores
da UNICAMP, PUC PR, USP e da Fiocruz.

Participacao total de 723 cirurgides dentistas.

Foram temas do seminario: ,

- Biosseguranca e o0 novo “normal’ na = =) W :‘5:"?55.5’%:‘:’?'7::5
odontologia. '
-Fortalecimento do acesso, e classificacdo de
risco odontolégico na APS.

-Determinantes de salde e vigilancia da saude

bucal- caminhos para a equidade.

-AgOes coletivas em saude bucal na atengdo s

https: d V. /participe

primaria e o contexto da pandemia. : e (.
- Lesdes orais da COVID. Oy e poas e
- Foi realizada uma capacitacao para todos os » IELESSAUDE MS e

profissionais das Estratégias de Saude da _REUNIAOC DE EQUIPE coMO
Familia (ESF) e Equipes de Saude Bucal (ESB)
com tema: “Reunido de Equipe como

Ferramenta para Vigilancia em Saude na

Atencédo Priméria.
Semana de prevenc¢édo do cancer Bucal

Devido a pandemia de COVID 19, ndo houve ag¢des presenciais, na semana de
prevencao do cancer bucal, mas a Secretaria de

SEMANA DE PREVENGAO
DO CANCER BUCAL

§ precige galar dicso=

Estado de salude, através de parcerias com o0

telessaude, realizou diversas capacitacdes para

profissionais de saude.

As atualizagbes sobre o tema de cancer

bucal aconteceram dos dias 03 a 06 de novembro

de 2020, com participacdo de um total de 654
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profissionais de saude, entre Dentistas, auxiliares de saude bucal e agentes
comunitario de saude, com palestrantes do Inca, mestres e Doutores com expertise

sobre o assunto.

e Repasse de Custeio para os centros de Especialidades odontolégicas
A partir do més 11, houve acréscimo de um CEO tipo Il no municipio de Campo
Grande, Na Unidade de saude do Nova Bahia.

META 5: Ampliar a cobertura de Estratégia Saude da Familia em 5%.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de cobertura da populagcdo por
equipes da Estratégia Saude 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 NA NA

Acbes desenvolvidas:

e Web reunido de articulacdo com o apoiador da APS do Ministério da Saude, a
fim de definir agdes para apoiar os Municipios e fortalecer a adesdo ao “Programa
Saude na Hora” e planejamento da Oficina PREVINE BRASIL — Novo financiamento
da Atencado Primaria a Saude;

e Capacitacdo dos coordenadores de Atencdo Primaria a Saude e Gestores
Municipais dos 79 municipios acerca do novo financiamento da Atenc@o Priméria a
Saude - Oficina PREVINE BRASIL.

Meta 6: Manter o cofinanciamento para apoio as ac0es estratégicas de Atencéao
Primaria nos 79 municipios.

Indicador de monitoramento da meta: NOmero 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 NA NA

Aplicacéo de recursos anexa — PAS 2020.

No Terceiro quadrimestre de 2020 foram realizados repasse de contrapartida
estadual para o custeio dos seguintes componentes das Redes de Atencédo a Saude:
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Centros de Atencdo Psicossocial, Servigcos Residenciais Terapéuticos, Unidades de
Acolhimento  Adulto, Unidades de Acolhimento Infanto-Juvenil, Centros
Especializados em Reabilitacdo, Centros de Especialidades Odontologicas, Leitos de
UTI Neonatal - Rede Cegonha;

Para o enfrentamento da pandemia do COVID-19 houve uma reorganizagao
dos processos de trabalho, bem como dos fluxos assistenciais através da implantagéo
e implementacéo do Guia Orientador para o enfrentamento da pandemia Covid-19 na
Rede de Atencdo a Saude em parceria com CONASS, CONASEMS e COSEMS. A
estratégia busca reforcar as acdes de saude para as outras condi¢des que ndo o
Covid-19, tendo em vista que a mobilizacdo da saude frente a pandemia tende a
desorganizar o sistema. Deste modo, o Guia Orientador aborda as a¢des e atividades
gue devem ser realizadas nos diversos pontos de atencdo da RAS, tanto na Atencao
Priméria em Saude (APS) como na Atencdo Ambulatorial Especializada (AAE) e na
Atencao Hospitalar (AH). Foram realizadas 06 oficinas, contando com a participacao

de todas as macrorregifes de saude.

Meta 7: Implementar as Politicas de Promocéo da Equidade no cuidado a saude
das populacdes: negra, indigenas, quilombolas e outros grupos vulneraveis

= EQUIDADE EM SAUDE

Indicador de monitoramento da meta: percentual de agcbes de implementadas com o
objetivo de fortalecer a Politica de Promoc¢do da Equidade. A meta do Plano
estabelece a implementacdo da Politica de Promocdo da Equidade no Estado de Mato
Grosso do Sul. Desta forma, € compromisso da SES assegurar que as a¢des programadas
sejam executadas conforme programadas.
Monitoramento anual.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
Manter 100% da
2018 100% execucdao das acoes Percentual
programadas
Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA NA NA
Neste quadrimestre estamos mantendo o dialogo e a¢cdes com integracéo das

areas da Redes de Atencédo a Saude.
Continuidade da contextualizacdo para elaboracdo da Politica Estadual de

Promocédo a Equidade em Saude no Estado de Mato Grosso do Sul.
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Continuidade da contextualizacdo para elaboragdo da Politica Estadual de
Atencdo Integral a Saude da Populacédo Negra;

Continuidade da contextualizacdo para elaboracdo da Linha de Cuidado de
Anemia Falciforme do Estado de Mato Grosso do Sul;

Continuidade da elaboracdo do Plano de Acéo Estadual do Migrante;

Realizacdo de webconferéncia com os profissionais dos Polos Indigenas e
DSEI para treinamento do sistema RASTREAR-MS, com o objetivo de interromper a
cadeia de transmisséo da COVID-19.

Realizagdo de webconferéncia em Alusdo ao Dia Nacional da Consciéncia
Negra, realizado no dia 27 de novembro de 2020, para todos os profissionais da
Atencédo Primaria em Saude;

Participacao das reunides mensais online do CEDRHU/MS;

No ambito da Vigilancia em saude, foram realizadas as seguintes a¢des para
0 alcance desta meta:

e Coletas de exames RT-PCR e Testes Rapidos, para deteccao, diagnostico e
intervencdes no contexto do coronavirus (Sars-Cov-2) que continuam ativas
nos Polo Base de Amambai, Dourados, Tacuru, Antdnio Jodo, Paranhos,
Japorda, Caarap6, Aquidauana, Sidrolandia, Miranda, Bonito e Bodoquena.

e Parceria com os Médicos Sem Fronteiras atuando nas aldeias indigenas;

e Realizacdo de reuniado com o DSEI nesta SES no dia 17/09/2020 para
identificacdo de fragilidades quanto a implementacdo da estratégia na saude
indigena, na qual foram feitos encaminhamentos ao DSEI e a esta SES;

e Considerando que a maior dificuldade elencada pela DSEI seria a auséncia de
internet em algumas aldeias que impossibilitavam a alimentacdo diaria do
sistema — como é exigido aos municipios do Estado de forma geral, houve
pronta adequacdo no sistema RASTREAR MS a essa necessidade de
alimentacao dos dados retroativos para equipes indigenas por meio da criagdo
de INES especiais indigenas;

¢ Kits de coleta e testes rapidos serdo fornecidos por esta SES aos municipios e
estes aos servicos de saude indigenas ou nédo, além do apoio logistico no
transporte de amostras coletadas nas aldeias pelas SMS;

e Web aula no dia 07/10 da Equipe de técnicos desta SES a frente da estratégia
direcionada as equipes dos Pdlos Indigenas do Estado para apresentacao da

estratégia de Rastreio e Monitoramento de casos e contatos da COVID-19,
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discussédo dos fluxos para desenvolvimento da mesma e apresentacédo do
sistema e seu uso;
e Reunido dia 04/11 com SES, DSEI, Prefeitura e Secretaria Municipal de Saude
de Caarap0, Organizacdo Médicos sem Fronteiras
e Disponibilizagado de EPI’s e materiais para Agao Indigena:
v' 6.000 unidades de Avental Descartavel/més.
v/ 10.000 mil unidades de luvas de procedimento/més.
v" 500 unidades de Mascara N-95/més.
v' 2.500 Unidades de Mascara Cirargica/Més.

Meta 8: Executar 100% das ac¢bes programadas em politicas de saude
prioritarias com vistas a garantia da promoc¢éo da Atencdo Priméria a Saude
(vigilancia alimentar e nutricional, saude bucal, saude da crianca, da mulher, do
homem, do adolescente, idoso, populacdo privada de liberdade, além das
diversidades, inclusive de género e sociais)

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de acdes de politicas de salude
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% 45% 82%

= SAUDE DA MULHER

No 3° quadrimestre do ano de 2020, a area de Atengéo a Saude da Mulher e a
Pessoa em situacdo de Violéncia buscou fortalecer novas tecnologias e propiciar o
diagnéstico e produzir contetdo capaz de sensibilizar os técnicos e gestores para
retorno das atividades da Politica do Cancer do Colo do Utero e Mama.

Para viabilizar o diagnéstico de saude reprodutiva foi elaborado um
guestionario contendo 06 questdes, as quais foram divididas em dois blocos. O
primeiro bloco foi destinado aos municipios que realizavam os métodos de longa
duracédo e o segundo bloco aos municipios que apresentaram interesse em implantar
0S métodos nos proximos anos.

O questionario foi realizado por meio da Plataforma Google Forms, sendo
disponibilizado a todos os municipios do estado de Mato Grosso do Sul durante o
periodo de 11 de novembro de 2020 a 20 de novembro de 2020, completando 10 dias
para o preenchimento do questionario.
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Em relagéo aos resultados obtidos, os 79 municipios existentes no Estado de
Mato Grosso do Sul responderam o questiondério (100%). Ao analisarmos os dados,
foi possivel verificar que 48 (60,75%) municipios realizam pelo menos 01 método de
longa duracdo e 31 (39,24%) municipios ndo tem método de longa duracéo

implantado na rede do municipio (rede primaria, secundaria e terciaria) (Figura 01).

Figura 9. Numero e percentual de municipios que inserem e ndo inserem o
método de longa duragcdo — Mato Grosso do Sul, 2020*

Municipios realizam insercao de método de longa duracao?

= Sim = Nio

Fonte: Google Formulérios Nov/2020*

Também através criacdo de formularios de programacdo e monitoramento de
uso dos meétodos realizados pela Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF)
Estadual em parceria com Saude da Mulher foi possivel fazer um diagnostico do
servico como esta estruturado nos municipios conforme demonstrado no quadro

abaixo.

Tabela 22. Politica Saude das Mulheres em Saude Reprodutiva - Mato Grosso
do Sul - MS - 2020.

Politica Saude das Mulheres em Salude Reprodutiva - Mato Grosso do Sul - MS - 2020.
Planejamento Familiar
Atencdo Primaria . .
Municipio orm Hosgg;lca;;gg&ade Laqueadura | Vasectomia
rals e LARC**
Injetaveis
Agua Clara Sim DIU de Cobre UBSF e hospital Nao Nao
DIU de Cobre,
Alcinépolis Sim Mirena e UBS N&o N&o
Implanon
Amambai Sim DIU de Cobre Hospital Sim Sim
Anastacio Sim DIU de Cobre Hospital Sim Sim
Anaurilandia Sim DIU de Cobre UBS Sim Sim
Angélica Sim Nao Nao Nao Nao
Antbnio Joéo Sim N&o N&o N&o N&o
Aparecida do Sim N&o N&o Sim Sim
Taboado
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Aquidauana Sim DIU de Cobre CEM e Hospital Sim Sim
Funrural.
Aral Moreira Sim N&o N&o N&o N&o
Bandeirantes Sim N&o N&o N&o N&o
DIU de Cobre,
Bataguassu Sim Mirena e ESF e CEM Sim Sim
Implanon
Batayporé Sim DIU de Cobre ESF N&o N&o
DIU de Cobre ,
Bela Vista Sim Mirena e ESF Sim Sim
Implanon
Bodoguena Sim Néo N&o N&o N&o
Bonito sim | D!V deCobree UBS sim N&o
Implanon
Brasilandia Sim DIU de Cobre UBS Sim N&o
Caarapo Sim DIU de Cobre Policlinica Sim Sim
Camapué Sim Néo N&o N&o Néo
DIU de Cobre, APS,
Campo Grande Sim Mirena e CEAM,USF,UBS e Sim Sim
Implanon Hospital
Caracol Sim DIU de Cobre UBSF N&o Nao
Cassilandia Sim DIU de Cobre AME e Hospital Sim Sim
DIU de Cobre,
Chapadéao do Sul Sim Mirena e CEM Sim Sim
Implanon
Corguinho Sim Nao N&o N&o Nao
Coronel Sapucaia Sim Nao N&o N&o Nao
DIU de Cobre,
Corumba Sim Mirena e Sim Sim Sim
Implanon
Costa Rica Sim DIU de Cobre CEM Sim Sim
DIU de Cobre,
Coxim Sim Mirena e Policlinica Sim Sim
Implanon
Deodépolis Sim Nao Nao Nao Nao
Dois Irmdos do | g, N&o N&o N&o N&o
Buriti
Douradina Sim DIU de Cobre ESF N&o N&o
DIU de Cobre,
Dourados Sim Mirena e Policlinica Sim Sim
Implanon
Eldorado Sim DIV de_ Cobre e Casa da Gestante N&o N&o
Mirena
Fatima do Sul Sim N&o N&o N&o N&ao
Figueirdo Sim N&o Néo Néo N&o
Gléria de Sim DIU de Cobre ESF Sim N&o
Dourados
Guia Lopes da Sim Nao N&ao N&ao Néao
Laguna
Iguatemi Sim Nao Nao Nao N&o
Inocéncia Sim N&ao Nao Nao N&ao
Itaporéd Sim Nao Nao Nao N&o
Itaquirai Sim Nao Nao Nao Nao
DIU de Cobre, .
Ivinhema Sim Mirena e CEMe Hpspltal Sim Sim
Municipal
Implanon
Japora Sim N&o N&o N&o N&o
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DIU de Cobre,
Jaraguari Sim Mirena e ESF N&o N&o
Imlpanon
Jardim Sim N&o N&o N&o Sim
Jatei Sim DIU de Cobre UBS N&o N&o
Juti Sim N&o N&o N&o N&o
Ladario Sim N&ao N&o N&o N&o
Laguna Carapa Sim DIU de Cobre UBS N&o N&o
Maracaju Sim DIU. de Cobre e CEM Sim Sim
implanon
Miranda Sim DIU de Cobre Hospital Municipal Sim N&o
Mundo Novo Sim DIU de Cobre UBS N&o N&o
Navirai Sim DIU de Cobre UBS Sim Sim
Nioaque Sim N&o N&o N&o N&o
Nova Alg/lj)lrada do Sim N&o N&o Sim Sim
DIU de Cobre,
Nova Andradina Sim Mirena e CEM Sim Sim
Implanon
Novo H%rlljzlonte do Sim DIU de Cobre Hospital Sim Sim
Paraiso das Aguas Sim DIU de Cobre P. Atendimento N&o N&o
Paranaiba Sim DU de_ b CEM Sim Sim
Mirena
Paranhos Sim Nao N&ao N&ao Nao
Pedro Gomes Sim DIU de Cobre Hospital Sim Sim
Ponta Pora Sim DIU de Cobre Hospital Sim Sim
Porto Murtinho Sim Sim Hospital Sim Sim
Ribas do Rio Sim | DIU de Cobre UBS sim sim
Pardo
Rio Brilhante Sim DIU de Cobre CEM Sim Sim
Rio Negro Sim Nao N&ao N&ao Nao
Rio Verde de Mato Sim DIU de Mirena Hospital Sim Sim
Grosso
Rochedo Sim DIU de Cobre ESF e UBSF N&o N&o
Santa Rita do Sim Néao N&ao N&ao Néao
Pardo
~ . DIU de Cobre,
Sdo Gabriel do Sim Mirena e CEM Sim Sim
Oeste
Implanon
Selviria Sim N&o N&o N&o N&o
Sete Quedas Sim Nao Néao Néao Nao
Sidrolandia sim | PlUdeCobree CEM sim sim
Mirena
Sonora Sim N&o N&o Sim Sim
Tacuru Sim DIU de Cobre UBSF e Hospital Sim Néao
Taquarussu Sim DIU de Cobre Hospital Sim Sim
Terenos Sim DIU de Cobre UBS N&o N&o
DIU de Cobre,
Trés Lagoas Sim Mirena e UBS Sim Sim
Implanon
Vicentina Sim DIU de Cobre UBS e Hospital N&o N&o

Fonte: Informagdes passadas por e-mail / WhatsApp pelos Coordenadores da Atengdo Basica/Saude das

Mulheres.

**| ARC — Método de Longa Duracao.
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Em relacdo aos dados compilados, verificamos que dos 79 municipios do
Estado (100%), oferecem método orais e injetaveis, no entanto temos que avancar na
implantacdo dos métodos de longa duracao para que a mulheres possam ter condi¢éo
de definir sua vida reprodutiva com seguranca e clareza. Em relacdo aos métodos
definitivos (lagueadura e vasectomia) temos uma cobertura de 48%, sendo
considerada aceitavel.

Outro ponto que merece destaque foi & publicacdo do Protocolo Estadual de
Saude Reprodutiva para uso de Contracepcdo Reversivel de Longa Duracdo (LARC)
do Estado de Mato Grosso do Sul.

Em outubro nos dedicamos a sensibilizacdo dos municipios para a retomada
da Politica do Cancer do Colo Utero e Mama. Para tanto, embasamos no Protocolo
do Hospital do Amor sobre medidas de seguranca de controle para prevencao da
infeccdo pelo SARS-CoV-2. A situacéo do Cancer do Colo do Utero e do Cancer de
Mama do Estado de Mato Grosso do Sul trabalhado no més de outubro estdo

apresentados nas figuras abaixo.

Figura 10. Mapa de Situacdo do Cancer do Colo do Utero

Federacéo (neoplasia maligna do colo do utero) (Figura 38)

Mato Grosso do Sul tem uma taxa
estimada de 18,28 casos para cada 100 mil
mulheres.

Mulheres
21,74-40,18
16,10-21,73
12,35 - 16,09

5,93-12,34

2Populagao padrao mundial (1960).

Pela série histérica apresentada verificamos que o niumero de cancer do colo
Gtero apresentou uma queda, mostrando que acgbes de prevengdo e diagndstico

precoce tém sido efetivas.

48



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

Figura 11. ESTIMATIVA INCA NUMERO DE NOVOS CASOS DE CANCER DO
COLO MS E CG ENTRE 2010 E 2020

ESTIMATIVA INCA NUMERO DE NOVOS CASOS DE
CANCER DO COLO MS E CG ENTRE 2010 E 2020
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Situacédo do Cancer de Mama

Em relagédo ao Cancer de Mama no Estado de Mato Grosso do Sul chama-se
atencao pelo estado estar entre as unidades federadas com maior incidéncia. Merece

destaque o aumento da mortalidade em algumas regides do Estado (FIGURA 12).

Figura 12. Mapa Incidéncia Cancer de Mama, 2020.

Incidéncia, 2020

Mulheres
Mato Grosso do Sul:

W 35-723¢ 54 69 por 100.00 mulheres

= SAUDE DO HOMEM
Para ampliar a capacidade dos municipios na implantacao /implementacéo da

Politica Nacional de Atencdo Integral de Saude do Homem (PNAISH), na
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sensibilizacdo e qualificagdo dos profissionais de salde para realizacdo do Pré-Natal
do Parceiro e acolhimento humanizado do homem e favorecendo o acesso aos

servicos de saude do SUS.

No 3 quadrimestre foram realizadas as seguintes agoes:

e Divulgacéo para os Municipios sobre as orientacdes vindas da Coordenacao
de Saude dos homens para o desenvolvimento de agcbes no NOVEMBRO
AZUL. Tema: Atencao integral a saude do homem e prevencao dos Canceres
de Pénis, Prostata e Boca em homens.

e Divulgacao para os Municipios dos folders da Campanha do Novembro Azul
do Ministério da Saude;

e Levantamento dos coordenadores da Saude do Homem nos Municipios, e
monitoramento do Pré-Natal do Parceiro realizado nos Municipios.

e Realizacdo do WEB seminario NOVEMBRO AZUL, com os seguintes temas:

Prevencéo do Cancer na Populacdo Masculina;

Papel da Nutricdo na Saude do Homem,

Beneficios da Atividade Fisica na Prevencao de Doencas Cronicas;
Infeccao Urinaria na Populacdo Masculina;

Vocé sabia que Doencas Vasculares também afetam os homens?;

Saude Mental e Populacdo Masculina: Estratégias de prevencédo e
cuidado.

As acdes presenciais programadas nao foram realizadas conforme suspensdes

determinadas oficialmente devido a pandemia, sendo substituidas por acées online.

A Politica Nacional de Atencdo a Saude do Homem (PNAISH), da énfase a
necessidade de mudancas de paradigmas em relacdo a percep¢do masculina sobre
o cuidado com a sua saude e da sua familia. Considerando essencial, além dos
aspectos educacionais, sociais e culturais entre outras acfes, que 0S Servicos
publicos de saude sejam organizados de modo a acolher e fazer com que o homem

sinta se integrado com os servi¢os oferecidos.

= SAUDE DA PESSOA IDOSA
e Live Semana Estadual da Pessoa Idosa - Como amenizar os efeitos da pandemia

nas pessoas idosas (participagdo da Dra Christinne Maymone representando a
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Secretaria de Estado de Saude).

e Live Saude e Envelhecimento em um mundo desigual (participacdo da assessora
especial da Coordenacdo de Saude da Pessoa Idosa-COSAPI do Ministério da
Saude Cristina Hoffmann).

e Webnario Recurso Emergencial Covid-19 SUAS/MS LC 173/2020 (participagdo de
Elisa Cléia Nobre, Secretéaria de Estado de Direitos Humanos Assisténcia Social e
Trabalho.

e Palestra “ Violéncia contra a Mulher Idosa” (com a participagdo da Dra Lillian
Veronese, vice-presidente do Conselho Estadual em Defesa dos Direitos da
Pessoa ldosa.

e Live “Direitos Humanos e a valorizagéo pela vida em tempos de Pandemia” (com
a participacao de Elisa Cléia Nobre Secretaria de Estado de Direitos Humanos
Assisténcia Social e Trabalho), em alusdo ao setembro amarelo, més de
prevencéao do suicidio.

e Live “17 anos do Estatuto do Idoso, os direitos da mulher idosa, idosos
institucionalizados e idosos encarcerados, com a participacdo da Dra Lillian
Veronese, vice-presidente do Conselho Estadual em Defesa dos Direitos da
Pessoa ldosa.

e Live “Conversando sobre o Alzheimer (com a participagdo da psicologa Ana
Claudia Siebra, coordenadora da AbrAZ (Associacdo Brasileira de Alzheimer-
Seccional Mato Grosso do Sul).

e Webinar “Como promover uma retomada assistencial segura no cenario Covid-
19,com representantes do Hospital Sirio Libanés, Projeto Todos pela Saude (ltau-
Unibanco).

e Participacéo no Festival da Melhor Idade On-line 2020.

e Entrevista com o nutricionista Anderson Holsbach da Area Técnica de Alimentac&o
e Nutricdo, em alusdo a Semana Estadual do Idoso, sobre Alimentacdo Saudavel
para idosos, pela TV Assembleia.

Dentre varias outras agoes, lives e palestras on-line, principalmente as relativas

a Semana Estadual do ldoso, de 25/09 a 01/10, estas sdo as que participamos

diretamente.
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= SAUDE DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE

Neste terceiro quadrimestre a area de Saude da Crianga junto a area da Saude
da Mulher ante a disseminacéo do novo Coronavirus e as medidas de enfrentamento
da situacéo de emergéncia em saude publica que aflige nosso pais, finalizamos esse
periodo com a reunido do Comité Estadual de Prevencdo da Mortalidade Materna e
Infantil, apresentando um painel para Investigacdo de Obitos Fetais e Infantis. Esse
painel visa apoiar 0s municipios para tracar metas para o fortalecimento de a¢cfes que
impactam na reducdo da mortalidade infantil. Foram apresentados também os dados
de mortalidade infantil e de investigagcdo dos O6bitos no periodo, reiterando a
importancia da vigilancia do 6bito infantil e fetal.

Continuamos priorizando os 30 municipios que ainda ndo investigaram nenhum
Obito no ano de 2020.

A area técnica da Saude da Crianca também permanece orientando
remotamente as equipes dos servi¢os de vigilancia epidemioldgica e seus municipios,
para a continuidade das investigac6es dos oObitos.

Nesse periodo de pandemia, continuamos as acdes ao enfrentamento da
COVID-19 apoiando a disseminacdo das informacdes e documentos publicados e
elaborados pela Secretaria de Estado de Saude e o Ministério da Saude. Em virtude
da atual conjuntura algumas ac6es planejadas in loco precisaram ser reprogramadas,
no entanto, continuamos a fortalecer o aprendizado de forma virtual através de
teleaulas, Telessaude e reunides.

As ac0es realizadas no terceiro quadrimestre estdo expostas no quadro abaixo
com os resumos das metas do Plano Estadual 2020-2023 norteadas pela Politica de

Atencéo Integral a Saude da Crianca.

Figura 13. Mortalidade Infantil e seus Componentes no Mato Grosso do Sul, 2015
— 2020*.

g ) 12,0—‘4———13,03\10’59——] 1,3F—11,22—11,37
E % 6,24 3:%\3:22;1 5 96—5 gﬁ 5,94
§ § 2015 2016 2017 2018 2019 2020
§ -é_ — Infantil 12,04 13,03 10,59 11,31 11,22 11,37
,‘_>‘<’ — = Neo Precoce 6,52 6,31 6,27 5,96 5,66 5,94
Neo Tardio 1,52 1,95 1,49 1,64 1,67 1,91

— =—Pbs Neonatal 4 4,76 2,81 3,7 3,89 3,52

Fonte: Tabnet/SES/MS
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= ALIMENTACAO E NUTRICAO
Acdes relacionadas:

- Suporte técnico e operacional via midia social e e-mail aos 79 municipios sobre os
Programas da Area - Micronutrientes, SISVAN, Bolsa Familia, Academia da Saude e
orientacao quanto a utilizagdo do FAN e Portarias publicadas pelo MS;

- Organizagdo e execugdo do Evento em comemoracdo ao Dia Mundial da
Alimentacao Saudavel: “Crescer, Nutrir e Sustentar. Juntos! ”. O evento foi articulado
com a Rede ECO-AB, CONSEA, COMSAN, CAISAN, FCG e ASMAN. (Evento
divulgado amplamente para os profissionais afins da APS de Mato Grosso do Sul);

- Participacdo na condicdo de palestrante no | Congresso Integrado da UNIGRAN
Capital (I CONIGRAN), com o tema Nutricdo em Saude Coletiva,

- Trabalho aprovado para apresentacdo no XXVI — Congresso Brasileiro de Nutricdo
(CONBRAN): “PROGRAMA BOLSA FAMILIA: FERRAMENTA IMPORTANTE PARA
O MONITORAMENTO NUTRICIONAL DE CRIANCAS E GESTANTES NO ESTADO
DE MATO GROSSO DO SUL.”

- Participacéo de todas as reunifes convocadas pela CGAN e pelo INCA,;

- No que diz respeito ao controle social, esta geréncia tem permanecido ativa nas
novas mesas diretoras da CAISAN e do CONSEA (vice-presidéncia). Também
continua com cadeira no Grupo Condutor do Crianca Feliz, Comité Gestor do
Programa Bolsa Familia, Comité Estadual de Obito Materno e Infantil, em tais grupos
temos participado de todos os encontros mensais em ambiente virtual;

- Realizada atualizacdo cadastral com as referéncias municipais de alimentacao e
nutricao;

- Articulacao entre Ministério da Saude (Rede ECO-AB) e Secretarias Municipais de
Saude, para obter diagndstico situacional municipal do componente de gestdo da
PNAN, através do “Questionario: cuidado nutricional as pessoas com sobrepeso e
obesidade na APS”;

- Entrevistas para o Jornal Correio do Estado e Programa “Saude e Algo +7;

- Capacitacdes e Oficinas foram reprogramadas para 2021.

Relatério:
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Indicador de monitoramento da meta: Acompanhamento das
Condicionalidades do PBF — Programa Bolsa Familia na Saude

A meta estadual estabelece como entrega - Ampliacdo para 70% o
acompanhamento das condicionalidades da saude para beneficiarios do programa
bolsa familia (PBF)

Desta forma, estabelecemos as seguintes acdes para este exercicio: Supervisao e
monitoramento in loco, treinamento em servigo, capacitacdes com objetivo de
aprimorar a estratégia de coleta das informacdes inerentes ao Programa Bolsa
Familia além das acdes intersetoriais, que devido a pandemia foram realizados

treinamentos por web e por contato telefénico.

Monitoramento

1° quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
23.47% 47.95% 47,20%

Porém, alcancamos este quadrimestre o percentual acima, que se refere ao
acompanhamento de beneficiarios obrigatérios, que na rotina das unidades de saude
informaram via sistema PBF e E-SUS.

Quanto aos Micronutrientes (Vitamina A, Ferro e Acido Folico), todas as metas
estdo abaixo do recomendado para o periodo, conforme Tabelas 2 e 3. Uma andlise
comparativa com o 1° quadrimestre aponta um aumento na cobertura das doses de
100Ul e de 200Ul, sendo que nessas de 200Ul, para este quadrimestre, o resultado é
o cumulativo da 12 e 22 doses do ano. Entretanto, referente ainda ao PNSVA, houve
um aumento na dispensacao de doses de 200Ul e reduc¢éo nas de 100Ul.

Vale destacar que comparada ao quadrimestre anterior, a cobertura do PNSF
teve um aumento significativo, sobretudo o sulfato ferroso para gestantes, resultado
do estimulo desta geréncia junto aos municipios. Nao tem dados do NutriSUS no
periodo, pois 0 programa encontra-se inativo no momento por dificuldades logisticas

do Ministério da Saude.

Tabela 23 .PNSVA —Programa Nacional de Suplementacé&o de Vitamina A

DOSES de 100Ul (6 a | DOSES de 200Ul 12 a
11 meses) 59 meses)
Acompanhamento das 16,73% 28,31%
criangas
Doses dispensadas 8.300 14.800
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Tabela 24. PNSF — Programa Nacional de Suplementacé&o de Ferro
Criancas - | Gestante - | Gestante -

Sulfato Ferroso | Sulfato Ferroso | Acido Félico
Acompanhamento 7,21% 35,32% 9,47%

Apos a descentralizacao, os suplementos passaram a ser adquiridos pela cesta
basica de medicamentos-RENAME, o PNSF passou a ter baixa cobertura, porém a
GEAN esta implementando através de suporte técnico e monitoramento via sistemas
de informacao, informes em CIB, destaques em web aula pelo Telessaude e apoio
remoto a sensibilizacdo dos gestores e responsaveis pelo programa, sendo de grande
importancia na reducao de Obito materno, infantil e aborto espontaneo.

Atribui-se ao momento de Pandemia de COVID-19, a dificuldade de se cumprir

as metas, uma vez que os esfor¢os estao voltados para superar essa barreira.

Tabela 25. SAN — Seguranga Alimentar e Nutricional
Total de recursos | Total de cestas | Total de | Total de

alocados (R9) distribuidas municipios aldeias
contemplados contempladas
11.353.838,92 71.936 27 83

O objetivo é a reducédo das vulnerabilidades dos povos indigenas, no Obito
infantil, baixo peso/desnutricdo, caréncias nutricionais, parto prematuro, melhoria
alimentar das pessoas com tuberculose e hanseniase.

A SES repassa recurso através de destaque orcamentéario para a SEDHAST, a
tabela acima demonstra o valor repassado com e o numero de cestas distribuidas,
municipios e aldeias realizados neste quadrimestre. O monitoramento do estado
nutricional e de situacdo de saude das familias é realizado pelo DSEI e enviados a
SES por quadrimestre. Informo que o DSEI nédo realizou a avaliagdo do estado
nutricional a conforme o Decreto Estadual 13.700/2013, devido ao aumento de

numero de casos de COVID-19 nas aldeias-Pandemia.

= SAUDE NO SISTEMA PRISIONAL
Acdes Programadas: Sensibilizar os municipios que ainda ndo realizaram a

Adeséo a PNAISP e fomentar a habilitagdo de equipes de municipios com adeséo;

55



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

Visitas técnicas de monitoramento e avaliacdo dos servigos e atendimentos aos
custodiados das equipes habilitadas a PNAISP.

Acbes desenvolvidas no exercicio do 3°quadrimestre de 2020: Devido a
Pandemia do covid-19, foram suspensas todas as visitas técnicas de
monitoramento, avaliacdo dos servi¢os e atendimentos aos custodiados in loco por
ordem do Secretario Estadual de Saude/MS, até o término da pandemia. A adesao
dos municipios a PNAISP depende das visitas técnicas para verificar as condicfes
estruturais e de RH dos estabelecimentos penais (Presidios, Cadeias e
Delegacias). Perante esta situagdo a Area Técnica da Salde do Sistema Prisional
realizou assessoria técnica e apoio institucional para 13 municipios que solicitaram
orientacdes no processo de gestdo, planejamento, execucdo, monitoramento e
para 55 municipios foi realizada avaliagdo da PNAISP através de contato telefénico,
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 ndo houve nenhuma alteracéo devido a suspensao
das visitas técnicas. Ressaltamos que todo trabalho da &rea técnica ficou voltado
as acdes da COVID-19.

Acdes Programadas - Participar em Seminarios e Oficinas com outras geréncias
integrando as acdes junto as Redes de Atencdo Primaria em apoio a
implementagcdo da PNAISP; Prestar assessoria técnica e apoio institucional aos
municipios e nas 4 macrorregidées de saude no processo de gestdo, planejamento,
execucdo, monitoramento e avaliacdo da PNAISP; Sensibilizar os gestores
municipais com os cuidados aos servidores da salude no Sistema Prisional em
parceria com a Area da Saude do Trabalhador municipal; Fomentar a Educac&o

Permanente em Saude conforme preconiza PNAISP

Resultado do 3° quadrimestre de 2020: Perante a situacdo da pandemia do

Covid-19 as acdes da Area Técnica in loco foram adiadas e continuara
trabalhando de forma on-line através de informagfes via telessaude, e-mails,
whatsapp, telefone para dar suporte aos municipios que possuem adesdo e

habilitacdo a PNAISP, bem como acompanhamento, monitoramento e suporte aos
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municipios com atualiza¢bes das Notas Técnicas, informacgdes das Resolugdes,
decretos e Portarias que orientam o combate da COVID-19.

Ressalta-se que, no ambito da Vigilancia Epidemiolégica, a Geréncia de

Controle das Doencas Negligenciadas realiza parceria com os servidores da Saude

no Sistema Prisional no fornecimento de insumos, auxilio técnico e realizando inclusao

nos eventos técnicos da Tuberculose e Hanseniase.

Atendemos a todas as solicitacbes da AGEPEN quanto aos testes rapidos e

materiais de consumo e insumo, como também, foram realizadas véarias acdes para

apoio ao enfrentamento ao COVID-19:

v'Antecipacdo da Campanha de Vacina Influenza para os Agentes de Seguranca
e Privados de Liberdade;

v’ Treinamento em parceria com a Universidade Federal Projeto Julio Croda, com
0 apoio a Infectologista Dra. Mariana Croda, para as equipes de saude dos
estabelecimentos Penais dos Municipios de Campo Grande e Dourados para
a coleta do Teste SWAB-RT-PCR;

v'Construcdo do Protocolo de Cuidado e de Organizagdo do Servico ao
enfrentamento do COVID-19 no Sistema Prisional, em parceria e aprovado pelo
COE (Centro de Operacdes de Emergéncia), anexo;

v'Construcdo do Fluxo do atendimento ao enfrentamento ao COVID-19 no
municipio de Campo Grande;

v’ Teste Rapido (IgM e/ou IgG) 9.330 e SWAB /RT-PCR;

v'Materiais de insumo e consumo (mascaras N95, protetor facial, aventais, toucas,
luvas, mascaras de tecido, alcool gel, alcool 70%, sabonete liquido, papel
toalha, hipoclorito de sédio);

v'Aparelho Oximetros (doados pelo COSEMS de dedo e de mesa pela SES), para
cada equipe habilitada a PNAISP;

v 800 frascos de Azitromicina suspensao entregues a AGEPEN,;

v'Participacao do Comité de Acompanhamento das Medidas de Enfrentamento a
COVID-19 Sistema Carcerario do Estado de Mato Grosso do Sul — Tribunal de
Justica, para elaboracdo da Recomendacdo do Plano de Contingéncia do
Sistema Prisional elaborado pelo Comité de Acompanhamento das Medidas de
Enfrentamento & COVID-19 no Sistema Carcerario do Estado de Mato Grosso

do Sul com reunibes quinzenais para avaliacdo, monitoramento e
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acompanhamentos das ac¢des desenvolvidas nos estabelecimentos Penais do
Estado;

v'Concretizacdo do Processo Seletivo para os Estabelecimentos Penais com
maior demanda de custodiados e dificuldade em contrato de RH, nos
municipios de Campo Grande e Corumb4;

v'Parceria com os Médicos Sem Fronteiras nos estabelecimentos de Corumba.

» OBJETIVO 1.2: Garantir a transversalidade das acfes de Vigilancia na
Atencao a Saude

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

Indicador de monitoramento da meta: NUmero 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 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA Na NA

O NOTIVISA é um sistema criado pela ANVISA para notificacdo de eventos
adversos relacionados a produtos e servicos relacionados com a vigilancia sanitaria.

O papel das visas estaduais é estimular os hospitais (através de suas CCIHS)
a notificar os eventos adversos decorrentes da utilizacdo de produtos e servigos
oferecidos a populacdo, no sentido de minimizar erros de processo na assisténcia e o
uso de produtos ineficazes.

Com o agravamento da pandemia de COVID-19 no 3° quadrimestre,
principalmente a partir de outubro, as a¢cdes de promocéao da cultura de notificacao de
eventos adversos no sistema NOTIVISA, que normalmente acontecem em
decorréncia das acfes de fiscalizacdo de rotina, seguiram comprometidas, uma vez
que as fiscalizacdes foram concentradas no atendimento de demandas publicas
voltadas para o controle epidémico.

No monitoramento das notificagbes feitas no sistema nacional, foi verificado
que os servigos hospitalares de transfusdo de sangue tém notificado regularmente

eventos adversos relacionados as transfusdes sanguineas.
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Neste 3° quadrimestre foram evidenciados um total de 1027 eventos adversos
notificados no NOTIVISA, destes 39 classificados como graves ou 6bitos relacionados

ao evento.

Meta 2: Monitorar 100% das acOes de Vigilancia em Saude nos servicos de
saude, visando a seguranca do paciente e a qualidade dos servi¢cos prestados a
populacao

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

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
46 inspecdes 81 inspecdes
realizadas = realizadas = 78 insp = 126%
74% 100%

A pandemia de COVID-19 agravou-se no 3° quadrimestre, no Brasil e em MS,
0 que levou a Vigilancia Sanitaria a rever suas prioridades e ajustar-se nas ac¢oes de
combate a pandemia e atendimento as demandas de inspecao sanitaria que foram
surgindo. Priorizamos as demandas de inspecdo nos servicos relacionados ao
combate da pandemia principalmente na capital, e no interior através dos NRS, bem
como ao atendimento das demandas oriundas do Ministério Publico Estadual.

O apoio aos municipios descentralizados foi, sobretudo, focado na inspecao
de leitos de UTI a serem disponibilizados a popula¢gdo de abrangéncia de cobertura,
elaboracdo de protocolos de biosseguranca a serem implantados pelas unidades de
saude, avaliacao de equipamentos e notificacdo de casos confirmados. As acdes de
vigilancia sanitaria deram-se com o objetivo maior de diminuir a transferéncia de casos
confirmados no sentido de evitar a superlotacdo dos hospitais da capital.

No tocante as outras metas (meta 1.1.2 e 1.1.3) que sdao metas de
monitoramento de indices e de coleta de produtos para andlise fiscal, foram
coletadas e analisadas 305 amostras de agua dos servicos de hemodialise.
Destas 3,6% das amostras apresentaram resultados insatisfatérios. Portanto,
como medida sanitaria, os servicos foram notificados a proceder limpeza e
desinfeccdo dos sistemas de tratamento de agua e nova coleta foi realizada para

garantia da qualidade da assisténcia prestada aos pacientes renais crénicos.
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Participacdo no Comité de OperacOes de Emergéncias (Coe) da Secretaria
de Estado de Saude, participa e contribui no COE MS através da elaboragédo de
resolucdes, de orientacdes técnicas para servicos e elaboracéo de protocolos e fluxos
de acéo, tais como:

- Orientacdes técnicas para servicos da area de alimentos (estabelecimentos
comerciais, servi¢os de alimentagéo, consumo e higienizacéo de alimentos, central de
abastecimento e Unidade de Alimentacédo Hospitalar) e divulgacéo para as vigilancias
sanitarias municipais para conhecimento e aplicacdo em seu territorio;

- Participagéo na elaboragéao do Plano de Contingéncia Estadual

- Participacao na elaboracéo dos protocolos de biosseguranca da SES

- Nota Técnica sobre manejo de cadaveres

- Nota Técnica sobre limpeza e desinfec¢cdo de ambientes

- Nota Técnica sobre transporte intermunicipal de pacientes em hemodialise
- Nota Técnica sobre Transporte intermunicipal e interestadual

- Nota Técnica sobre servicos odontoldgicos

- Questionario de barreira sanitaria

Com o agravamento da situacédo pandémica neste 3° quadrimestre, o governo
Estadual decretou (Decreto Estadual n° 15.559/2020) o toque de recolher em
dezembro em todo Estado de MS. A VISA contribuiu com o FORMULARIO E
VERIFICACAO DA OBSERVANCIA DAS RECOMENDACOES DO COMITE
GESTOR DO PROGRAMA PROSSEGUIR — COMO MEDIDA DE PREVENCAO
PARA EVITAR A PROLIFERACAO DO CORONAVIRUS (COVID-19) e com o
TERMO DE NOTIFICACAO SANITARIA como medida legal para garantir o
cumprimento do decreto.

No decorrer do més de dezembro, a VISA também emitiu NOTA TECNICA com
orientacdes sanitarias nas festividades de fim de ano, com a finalidade de evitar
aglomeracdes que sdo comuns nestas ocasides.

A CVISA realizou a inspec¢ao sanitaria nos hospitais de Campo Grande, Nova
Andradina, Navirai, Ponta Pord e Trés Lagoas, totalizando 06 inspecfes, para
monitoramento das medidas de prevencdo frente a pandemia COVID-19, com
especial atencéo nas instituicoes que dispdem de leitos de unidades de terapia
intensiva, com o objetivo de verificar as medidas adotadas para assisténcia a
pacientes com COVID-19. A inspecédo sanitaria focou nas medidas de prevencéo e
controle que a instituicdo hospitalar adotou, bem como a verificacdo de protocolos,

fluxos de atendimento e treinamento das equipes frente ao coronavirus.
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Os hospitais que apresentaram situacdées em desacordo com as normas
sanitarias vigentes, em especial as relativas a prevengdo ao COVID-19 foram
notificadas para adequacao.

Foram emitidas notificacGes sanitarias aos Bancos de Leite Humano (BLH) e
Postos de Coleta de Leite Humano (PCLH) instalados no estado para a adocéo
imediata das medidas e recomendacgdes estabelecidas pela NOTA TECNICA N°
5/2020-COCAM/CGCIVI/DAPES/SAPS/MS, quanto as condutas para a realizacdo de
doacédo de leite materno aos bancos de leite humano e postos de coleta de leite
humano no contexto da infeccdo coronavirus (SARS-CoV-2) e NOTA TECNICA Ne°
7/2020-DAPES/SAPS/MS, sobre a amamentacdo em eventuais contextos de
transmissao de sindromes gripais.

Visando aprimorar as acfes de vigilancia em po6s-uso, com foco no controle e
monitoramento de produtos alimenticios, bem como na adoc¢do de medidas sanitarias
para a mitigacao do risco sanitario decorrentes do consumo dos mesmos, a GTALI
coordena, em nivel estadual, o monitoramento da qualidade sanitaria de alimentos.
Os Programas de Monitoramento permitem avaliar a qualidade e seguranca dos
alimentos. S&o importantes ferramentas para promoc¢do da saude coletiva,
complementando as acfes de vigilancia sanitaria. Além disso, promovem a melhoria
da qualidade dos alimentos ofertados, bem como identificam os setores produtivos
gue necessitam de intervencao sanitaria.

Os Programas Estaduais de Monitoramento de Alimentos sdo coordenados
pela GTALI e executados pelas VISAs municipais, de acordo com programacao
elaborada pela geréncia, contemplando a participacdo de todos 0os municipios. Em
funcdo da pandemia de COVID, a programacdo de coletas dos programas de
monitoramento de alimentos em 2020, ficou concentrada nos meses de outubro a
dezembro. Dos 79 municipios com programacéo de coletas para 2020, apenas 27%
participaram dos programas. VISAs municipais que participaram do monitoramento de
alimentos em 2020: Bonito, Corguinho, Nova Andradina, Coxim, Costa Rica,
Maracaju, Caracol, Aquidauana, Rio Verde, Jaraguari, Amambai, Terenos, Campo
Grande, Navirai, Douradina, Dourados, Paranhos, Mundo Novo, Miranda, Fatima do
Sul, Alcinépolis.

Programa de Monitoramento da Qualidade Sanitaria de Alimentos — PEMQSA
neste monitoramento séo realizadas analises microbiologicas, fisico-quimicas,

microscopicas e rotulagem de diversas categorias de alimentos: Salgadinhos de
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milho, Queijo ralado, Molho de tomate, Erva mate, Café torrado e moido, Embutidos
carneos, Bolacha recheada, Especiarias, Cha, Leite UHT, Férmula infantil e farinha
lactea, Farinha de mandioca. Foram coletadas, neste ano, 200 amostras, sendo que
o percentual de insatisfatoriedade foi de 7% das amostras, apresentando nao-
conformidades quanto & qualidade microbioldgica e fisico-quimica. Os alimentos de
origem animal coletados, embutidos carneos e queijo minas frescal foram os alimentos
gue apresentaram maiores indices de insatisfatoriedade, tanto aos parametros fisico-
guimicos quanto aos microbioldgicos, respectivamente.

A GTALI participa dos Programas Nacionais de Monitoramento, coordenados
pela ANVISA. Neste ano, a maioria dos programas nacionais foi suspensa. Foram
coletadas 44 amostras de alimentos industrializados para andlise de teor de sédio e
acucar (sub-programa PATEN), em cumprimento ao Programa Nacional de
Monitoramento de Alimentos — PRONAMA.

Participou do Grupo Técnico, juntamente com MAPA e IAGRO, para
elaboracdo de legislacdo estadual visando estabelecer procedimentos técnico-
operacionais para controle sanitario na utilizacdo de restos de alimentos na
alimentagdo animal, em atendimento ao Plano Nacional de Erradicacdo da Febre
Aftosa. Também participou do grupo técnico para discussdo e elaboracdo de
estratégias para controle sanitario da teniase humana em Mato Grosso do Sul.

Repasse de recursos financeiros destinados a execucdo das acdes de
Vigilancia Sanitaria na forma do Incentivo Estadual IE-PFVISA, totalizando R$
125.414,56 (cento e vinte e cinco mil e quatrocentos e catorze reais e cinquenta e seis
centavos), conforme Resolucdo 105/2012 e Resolucdo 19/2010.

Monitoramento de acBes executadas conforme pactuacdo, através dos
relatérios quadrimestrais elaborados pelas 79 vigilancias municipais e Informacdes do
SIA-SUS e reunido com representantes da Comisséo de Cuidados com Saude dos
Idosos em Instituicdes de Longa Permanéncia com foco na prevencdo do Covid.
Também foi feito o monitoramento de indicadores de ILPI nos 79 municipios.

Realizado um levantamento dos laboratorios que realizam teste do COVID-
MS em MS e solicitado as visas municipais que possuem laboratorios que realizam
este servico para notifica-los quanto a exigéncia da notificacdo dos casos positivos
junto a SES/MS.

Em 19/11/2020 realizacdo de treinamento/capacitacdo no Telessaude MS:

Web-aula Telessaude/MS: “Os riscos da automedicagdo na Dengue”, para o publico

62



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

alvo: Profissionais de saude, técnicos da vigilancia sanitaria e epidemioldgica, demais
servidores das secretarias municipais de saude e populacao.

Tabela 26.Atendimentos realizados na GTMED 3° Quadrimestre de 2020.
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Atualizacéo da relacédo de farmacias e drogarias em MS que realizam testes rapidos
para deteccao de anticorpos SARS/CoV-2 (COVID19) em 19/11/2020;

Atualizacdo da relacdo de farmécias e drogarias em MS que realizam testes rapidos
para deteccdo de anticorpos SARS/CoV-2 (COVID19) em 07/12/2020;

Atualizacéo da relacdo de laboratorios privados de Campo Grande que realizam testes
laboratoriais RT/PCR e testes rapidos para deteccao anticorpos contra SARS/CoV-2
(COVID19) em 08/12/2020;

Elaboracéo de Nota Técnica Estadual (NOTA TECNICA ESTADUAL GTMED/CEVISA
N° 10/2020) referente a Ivermectina e Nitazoxanida: volta a vigorar a regra do
aviamento mediante apresentacao de receita simples ou comum em apenas uma via,
em 09 de setembro de 2020;

Elaboracdo de Nota de Orientacdo a VISA de Gloria de Dourados sobre acdes de
recolhimento de produtos sujeitos a vigilancia sanitaria, determinadas pela ANVISA

recolhimento compulsério) ou pelo detentor do registro (recolhimento voluntario), bem
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como sobre as Resolugdes Especificas (RE/Anvisa) referentes a medidas e acdes de
recolhimento/recall de medicamentos e produtos diagnosticos;

. Elaboracdo de Nota Técnica informativa com disparo de e-mail circular aos 79
municipios sobre a publicacdo das Resolucfes Especificas (RE/Anvisa) referentes a
medidas e acdes de recolhimento/recall de medicamentos e produtos diagnosticos
usados no diagnostico da Covid-19 acerca das medidas ou a¢des de responsabilidade
do fabricante (suspensédo da distribuicdo, comércio e uso, recolhimento do estoque
existente no mercado/Recall) e medidas ou acbes que necessitam de acdes diretas
das VISAs municipais (medidas de apreensao e de interdi¢c&o):

e Medidas ou acbes de suspensao da distribuicdo, do comércio e uso, ou 0
recolhimento do estoque existente no mercado/Recall: sdo acbes de
responsabilidade do fabricante.

e Medidas ou acdes que necessitam de acOes diretas de VISA municipal séo
aquelas que envolvem acbes de Interdicdo (cautelar ou definitiva) e de
Apreensao de produtos: séo a¢des de responsabilidade da VISA local; Medidas
gue implicam em buscas, pesquisas e diligéncias (medidas de apreensao e de
interdicao): Interdicdo Cautelar (envolvendo indicios ou comprovacao de desvio
de qualidade com laudos insatisfatorios) e; Apreensdo e inutilizacdo
(envolvendo casos de FALSIFICACAO de produtos).

. Elaboracdo de Nota Técnica informativa com disparo de e-mail circular aos 79
municipios apresentando relacdo de produtos para a saude insumo COVID-19 com
medida sanitaria de SUSPENSAO de produtos publicada pela ANVISA geradas pelo
sistema Microsoft Power BIl/Anvisa, acdo de monitoramento pds-mercado da
qualidade de produtos sujeitos a vigilancia sanitaria da COVID-19;

. Elaboracdo de Nota Técnica informativa com disparo de e-mail circular aos 79
municipios apresentando relacdo de KITS DIAGNOSTICOS DE COVID-19 com
medida sanitaria de APREENSAO de produtos publicada pela ANVISA geradas pelo
sistema Microsoft Power BIl/Anvisa, acdo de monitoramento pds-mercado da
qualidade de produtos sujeitos a vigilancia sanitaria da COVID-19;

. Elaboracdo de Nota Técnica informativa com disparo de e-mail circular aos 79
municipios apresentando relagdo de KITS DIAGNOSTICOS DE COVID-19 com
medida sanitaria de INTERDICAO de produtos publicada pela ANVISA geradas pelo
sistema Microsoft Power BI/Anvisa, acdo de monitoramento pés-mercado da

qualidade de produtos sujeitos a vigilancia sanitaria da COVID-19;

64



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

10.Elaboracdo de nota de orientagcdo sobre o Fluxo das Informacdes de Vigilancia
Sanitaria a ANVISA relacionadas aos Fabricantes, Distribuidores e Importadores de
Medicamentos, Gases Medicinais e Produtos para Saude;

11.Elaboracdo de Nota Técnica informativa com disparo de e-mail circular aos 79
municipios apresentando a proibicdo definitiva de uso de cloridrato de ranitidina
publicada pela Anvisa pela RESOLUCAO-RE N° 3.259/2020 (DOU n° 165, de
26/08/2020, Secdo 1, p. 164), que determina a proibicdo da comercializagéo,
distribuicdo, fabricacdo, importacdo, manipulacdo e propaganda do cloridrato de

ranitidina, de forma definitiva.

Elaboracéo de 04 Pareceres Técnicos;

e 30/11: PARECER TECNICO CEVISA N° 159/2020.Resposta & empresa Oncoderma
ao Relatério Técnico de Inspecéo n° 094/2020, emitido em 14/08/2020.

e 11/11: PARECER TECNICO CEVISA N° 177/2020. Em resposta & empresa
Oncoderma ao Relatério Técnico de Inspec¢éo n°® 094/2020, emitido em 14/08/2020.

e 17/12: PARECER TECNICO CEVISA N.° 201/2020. Em resposta a empresa Blue Med
Servigos Médicos SS em 11/12/2020 para conhecimento da Vigilancia Sanitaria
Estadual, resposta ao Termo de Notificacdo 8.557/2020 referente ao Relatério Técnico
de Inspecédo n° 141/2020, emitido em 13/11/2020.

e 18/12: PARECER TECNICO CEVISA N.° 204/2020. Em resposta ao Oficio n°
1.071/DT/2020/ABCG enviado pela Diretoria Técnica da Santa Casa em 09/12/2020
para conhecimento da equipe de fiscalizacdo da Vigilancia Sanitaria Estadual.
Resposta através de Memorando Interno n° 57/2020 ao Termo de Notificagdo
8.597/2020 e Relatério Técnico de Inspecédo n° 149/2020

Apuracdes de denuncias/inspecdes especiais ou investigativas:

03/09: Inspecao sanitaria no CTI adulto do Hospital Regional de Aquidauana com o
objetivo de verificar as condic¢des fisicas, técnicas e operacionais com foco sobre a
assisténcia médica e internagdo de pacientes com suspeita/confirmacdo de COVID-
19, incluindo as condi¢gBes sanitarias de leitos clinicos e de CTI destinados aos

pacientes com Covid-19.

04/09: Inspecao sanitaria no CTI adulto na Santa Casa de Corumba com o objetivo de
verificar as condi¢des fisicas, técnicas e operacionais com foco sobre a assisténcia
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médica e internagdo de pacientes com suspeita/confirmagédo de COVID-19, incluindo
as condicdes sanitarias de leitos clinicos e de CTI destinados aos pacientes com
Covid-19.

09/09: Notificacdo do Hospital Regional de Aquidauana para a apresentagdo 0sS
seguintes indicadores relacionados a Unidade de Terapia Intensiva (UTI) do més de
Agosto/2020: Taxa de Mortalidade absoluta e estimada; Tempo de permanéncia na
UTI; Taxa de reinternacdo em 24 horas; Densidade de Incidéncia de Pneumonia
Associada a Ventilacdo Mecéanica (PAV); Taxa de utilizacdo de ventilagdo mecéanica
(VM); Densidade de Incidéncia de Infeccdo primaria da corrente sanguinea (IPCS)
relacionada ao Acesso Vascular Central; Taxa de utilizacdo de cateter venoso central
(CVC); Densidade de incidéncia de Infeccdes do Trato Urinario (ITU) relacionada a

cateter vesical.

09/09: Notificacdo da Santa Casa de Corumba para a apresentacdo os seguintes
indicadores relacionados a Unidade de Terapia Intensiva (UTI) do més de
Agosto/2020: Taxa de Mortalidade absoluta e estimada; Tempo de permanéncia na
UTI; Taxa de reinternacdo em 24 horas; Densidade de Incidéncia de Pneumonia
Associada a Ventilacdo Mecanica (PAV); Taxa de utilizacdo de ventilacdo mecanica
(VM); Densidade de Incidéncia de Infec¢do primaria da corrente sanguinea (IPCS)
relacionada ao Acesso Vascular Central; Taxa de utilizacdo de cateter venoso central
(CVC); Densidade de incidéncia de Infec¢bes do Trato Urinario (ITU) relacionada a

cateter vesical.

GERENCIA DE PROCESSOS - GPROC - 3° Quadrimestre

Emisséo de 52 Certiddes de Tramite;

Emisséo de 44 Licencas Sanitarias;

Emisséo de 12 prorrogacdes de Licenca Sanitaria;

33 Instrucdes de processo de Licenca Sanitéria

19 instrucdes de processo de Infragdo Sanitaria (processo Administrativo Sanitario)
29 decisdes de primeira instancia em processos de Infragdo Sanitéria

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

processo administrativo sanitario para os municipios nesse periodo.
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A Geréncia Técnica de Servicos de Saude da Coordenadoria Estadual de
Vigilancia Sanitéria continuou a dar suporte no que se refere as orientacdes e
acompanhamento das acdes de prevencdo e controle da COVID-19, junto aos
servicos de saude e vigilancias sanitarias municipais, bem como participou de
reunides nacionais, estaduais e municipais, todas direcionadas ao combate a
pandemia nos servigos de saude.

Em relacdo a notificacdo de infeccbes relacionadas a assisténcia a saude
(IRAS) dos hospitais com leitos de UTI, cerca de 87% destes hospitais notificam
com regularidade. Nao foi verificado aumento na notificagao.

J& a notificacdo dos hospitais com leitos de UTI em relagcdo ao consumo de
antimicrobiano - DDD (dose diaria definida), manteve-se o percentual de 78% dos
hospitais com leitos de UTI notificando os dados com regularidade, acima da
meta estabelecida de 50% dos hospitais notificando. Os hospitais que ainda néo estao
regularmente notificando ser&o notificados a se adequarem.

No que se refere a notificacdo de dados de IRAS dos Hospitais com leitos de
UTI pediatrica e UTI neonatal, 100% das unidades notificam regularmente.

Quanto aos eventos adversos notificados no sistema NOTIVISA, teve um total
de 1027 agravos, destes 39 classificados como graves ou 6bitos relacionados
aos eventos adversos.

Neste 3° quadrimestre foram coletadas e analisadas 305 amostras de agua
dos servicos de Hemodialise. Destas 3,6% das amostras apresentaram
resultados insatisfatorios, os servicos foram notificados a proceder limpeza e
desinfeccao do sistema de tratamento de agua.

No periodo de setembro a dezembro de 2020, foram desenvolvidas pela
Geréncia Técnica de Engenharia e Andalise de Projetos — GTEAP - as atividades de
OrientacBes a profissionais responsaveis técnicos e aos responsaveis legais dos
estabelecimentos; Analises de Projetos com expedicao dos respectivos Pareceres de
Andlise e Aprovacdo de Projetos apOs analise com expedi¢cdo dos respectivos
Pareceres de Aprovacdo de Projetos, bem como vistorias em obras acabadas para
verificacdo da conformidade com projeto aprovado, sendo todas as acdes em
conformidade com as RDC ANVISA N.°50/2002 e RDC ANVISA N.°51/ 2011 e demais
Resolugcbes e Normas Técnicas especificas para cada tipo de procedimento a ser

realizados no EAS, demonstrado no Quadro a seguir.
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Tabela 27. Numero de Orientacdes a profissionais e responséaveis legais de
EAS, Analises e Aprovacéao de Projetos de EAS no periodo de setembro a
dezembro/2020.

Atividade Quantidade
Orientacbes a profissionais responsaveis técnicos e/ou 31
responsaveis legais pelos EAS

Andlise de Projetos de EAS com expedicdo de Parecer Técnico 32

de Avaliacéo

Aprovacdo de Projetos de EAS apds andlise dos projetos 16
apresentados

Vistorias em Obras Acabadas 04

Fonte: GTEAP CVISA/SES/MS

Meta 3: Encerrar 80% dos casos de doencas 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% 83,3% 90,4%

O Estado de Mato Grosso do Sul no 3° quadrimestre atingiu um total de 90,4%
de encerramento oportuno das notificagdes imediatas, com 97 notificagOes inseridas
e 72 encerradas oportunamente. Na macrorregido de Campo Grande, dos 34
municipios apenas 05 notificaram. Foram inseridas 11 notificacdes, destas 90,9% (10)
foram encerradas oportunamente. Ribas do Rio Pardo n&do encerrou suas
notificagdes. Miranda, Campo Grande, Rochedo e Sidrolandia encerraram acima da
meta pactuada (80%). Da macrorregido de Dourados 05 municipios dos 33, inseriram
08 notificacbes e destas apenas 87,5% (07) foram encerradas oportunamente.
Apenas Gléria de Dourados ndo encerrou oportunamente todas as notificacdes.
Encerraram oportunamente suas notificacdes imediatas Dourados, Nova Andradina,
Taquarussu e Coronel Sapucaia.

Na macrorregido de Trés Lagoas, o municipio de Trés Lagoas inseriu 2
notificacdes, destas 100% (2) foram encerradas oportunamente.

Macrorregidao de Corumba, ndo foram inseridas no Sistema notificagcoes
imediatas no 3° quadrimestre de 2020.

Considerando o monitoramento das notificagdes de notificagdes imediatas e

0 encerramento das mesmas, foram realizadas suporte técnico aos 79 municipios de
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Mato Grosso do Sul quanto ao recebimento diario de lotes, preenchimento de
notificacdes 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 elaboracao, envio semanal aos municipios
do relatério de controle de recebimento de lotes e controle de notificacbes das
semanas epidemiolégicas.

Elaboracédo 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 relatorios referentes a Saude
Indigena para a Coordenaria Estadual da Saude Indigena.

Foram elaborados relatdrios dos casos notificados de Tuberculose e demais
doencas de notificacdo compulsoria e de notificacdo compulséria imediata, repasse
de relatérios de 2015 para os agravos de toxoplasmose, toxoplasmose congénita,
brucelose e leptospirose, habilitacdo de novos usuarios, suporte e orientacdo aos
NOVOS responsaveis municipais quanto ao uso dos programas do Grupo Sinan 5.0 e
atualizagdes dos Patch’s (Net e Web), criacdo de senha e habilitacdo para utilizacao
dos programas Web, geracdo e envio de relatérios de encerramentos oportunos,
orientacdo quanto a problemas na geracdo de base DBF, recuperacdo de base de
dados, reinstalacdo e reconfiguracdo dos geradores de Relatérios e Tabwin, e
atualizacdo e envio de lotes semanais para 0s municipios de Tacuru, Ribas do Rio
Pardo, Jardim, Santa Rita do Pardo, Nova Alvorada do Sul, Figueirdo, Rio Verde de
Mato Grosso, Corumba (CEREST, Violéncia) e Brasilandia, e as areas técnicas da
Coordenadoria Estadual de Vigilancia Epidemiolégica e a Diretoria Geral de Vigilancia

em Saude.

Meta 4: Manter 100% das estratégias voltadas a reducédo dos riscos e agravos a
saude com integracdo 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 NA NA

69



.\f;:'\_":-l ||'T {"_ =
,~  GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Dando continuidade nas da Secretaria de Estado de Saude, em parceria
Vigildncia em Saude, Corpo de Bombeiros Militar, criou o servico “Drive-Thru
Coronavirus” para realizacdo de exames RT PCR, considerado o mais eficiente em
pacientes com suspeita de Coronavirus, cuja estrutura possibilita de forma precoce,
detectar, isolar e iniciar o tratamento do paciente infectado pelo virus, o servico iniciou-
se na Capital, no dia 13 de abril, e posteriormente expandido no dia 27 de abril para
Dourados, dia 28 de abril para Trés Lagoas, e o Drive Thru em Corumba a partir do
dia 11 de maio, atendendo desta forma, as 04 (quatro) macrorregides de saude do
Estado.

Os agendamentos para a realizagdo dos testes sdo realizados através do
namero telefénico do disk coronavirus, sendo (67) 3311-6262 para os residentes em
Campo Grande e regido, (67) 3311-6263 para os residentes em Dourados e regido,
34 (67) 3311-6264 para os residentes em Trés Lagoas e regido. O numero para
agendamento em Corumbé 9-8472-8850 / 9-8467-4573 e 9-8473-2408. E importante
destacar que apenas ap0s o agendamento da consulta via telefone pelo Disk Covid,
e efetuada a verificagcdo pela equipe CIOPS da indicagcdo ou néo para coleta de
amostras para exame, é realizado o cadastro do paciente no sistema CIOPS com
completitude e conferéncia dos dados com o paciente, e posteriormente informado a
data, o horario e o local para coleta do exame. Ao chegar no dia do exame, apds as
confirmacdes dos dados, é feito o Cadastro do paciente no e-SUS VE; cadastro da
amostra no GAL; Coleta e Envio das amostras ao laboratério para processamento.

Dando continuidade nas acdes de ampliacdo de testagens a Secretaria de
Estado de Saude criou mais um ponto para realizacdo de testes rapidos para
coronavirus na Escola Estadual Lucia Martins Coelho, na Rua Bahia, 355 em Campo
Grande/MS. No local sao realizados, 550 testes rapidos, por dia, mas somente em
sistema de agendamento via disk-covid, pelo telefone 67 3311-6262, diferencial é que
o local funciona no periodo noturno, das 18h30 até as 23h30.

Vale mencionar também a implantacdo do numero 08006470911 no servico a
fim de padronizar o nimero de contato telefénico e torna-lo acessivel gratuitamente a
populacao de todo estado de Mato Grosso do Sul.

Segue relatorio do Disk Covid.

ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE JUSTICA E SEGURANGA PUBLICA
CORPO DE BOMBEIROS MILITAR
Sistema de Comando de Incidentes
COVID-19
RELATORIO DIARIO N° 34
ANEXO V - RELATORIO DO CIOPS

I -TOTAL

Ligacdes Ocorréncias
Atendidas Abandonadas Total Campo Grande Dourados Corumba Trés Lagoas Outros
24/03 a 02/09/2020 121.562 85.535 207.097 40.728 9.953 2.634 4.365 41

Periodo

Il - MENSAL

Ligacdes Ocorréncias

Atendidas Abandonadas Total Campo Grande Dourados Corumba Trés Lagoas Outros
Marco 892 322 1.214 =

Abril 6.212 6.027 12.239

Maio 12.203 5.404 17.607 - - - - =
Junho 26.874 22.040 48.914 9.426 5.054 556 896 8
Julho 37.229 24.734 61.963 15.650 3.059 1.112 1.891 20
Agosto 35.565 25.429 60.994 14.570 1.657 919 1.462 12

Fonte: Corpo de Bombeiros Militar
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Tabela 28.Testes rapidos realizados nos Drive — Thrus de maio a agosto —
2020.

Drive-Thru — RT-PCR

Drive-Thru COVID-19 em Campo Grande

Testados Positivos Taxa de Positividade Negativos
12.929 2.545 19,7% 10.384
Testados Positivos Taxa de Positividade Negativos
5.832 1.518 26% 4.314

Drive-Thru COVID-19 em Trés Lag

Testados Positivos Taxa de Positividade Negativos
2474 15,8% 2.083
Testados Positivos Taxa de Positividade Negativos
4.469 1.310 29,3% 3.159

Fonte: SES/MS

Drive-Thru - Testes Rapidos

Drive-Thru COVID-19 em Campo Grande

Testados Positivos Taxa de Positividade Negativos
6.549 4,6% 6.245
Drive-Thru COVID-19 em Dourados
Testados Positivos Taxa de Positividade Negativos
4.438 13,3% 3.849
Drive-Thru COVID-19 em Trés Lagoas
Testados Positivos Taxa de Positividade Negativos
1.576 6,9% 1.468

Drive-Thru COVID-19 em Corumba

7
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Testados Positivos Taxa de Positividade Negativos

1.977 429 21,7% 1.548
Fonte: SES/MS

Tabela 29. Ponto Ponto de TR Escola Lucia Martins Coelho - Campo Grande de TR
Escola Lucia Martins Coelho - Campo Grande

Ponto de TR Escola Lucia Martins Coelho - Campo Grande

E. E. Lucia Martins Coelho em Campo Grande

Testados Positivos Taxa de Positividade Negativos

17.063 2.637 15,5% 14.426

Fonte: SES/MS

Nas acOes desenvolvidas pela gerencias técnicas da Coordenadoria de
Vigilancia Epidemioldgica, foram liberados o quantitativo de 888 doses de soro
antirrdbica humano, 9.820 doses de vacina antirrabica humana, onde foram realizados
1.493 atendimentos antirrabicos humanos, e 440.400 doses de vacina antirrabica
canina para realizacdo da campanha de vacinacao antirrabica 2020 aos 79 municipios
entre os meses de maio e agosto de 2020.

Divulga aos municipios com recomendacao locais de saude exclusivos para
o atendimento aos pacientes com suspeitas de Dengue, diminuindo o fluxo de
pessoas em hospitais e unidades devido a pandemia; atualizacdo do Plano de
contingéncia para Arboviroses transmitidas pelo Aedes aegypti do estado de Mato
Grosso do Sul 2020-2021.

Distribuicdo de 6.344 latas de formula infantil para o atendimento as criancas
expostas ao virus do HIV/AIDS e ao virus do HTLV, condicbes em que a
amamentacao é contraindicada, considerando que a transmissao vertical desses dois
agravos se da também pelo aleitamento materno. A diminuicdo dos riscos de
exposicao ao HIV foi realizada com a distribuicdo de insumos de prevencéo. Foram
distribuidos aos 78 municipios de MS os insumos relacionados a transmisséo sexual
do HIV e outras ISTs:

v' Preservativo masculino 52 mm: 755.400 unidades
v' Preservativo masculino 49 mm: 50.240 unidades
v' Preservativo feminino: 7.200 unidades

v' Gel lubrificante: 136.300 unidades

A atuacdo dos técnicos da geréncia nas diversas comissdes e comités de
saude 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 transmissédo vertical, Comité de controle de
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hemoderivados do HEMOSUL, Comité de investigacao de infeccbes congénitas,
Comisséo Intersetorial de IST/AIDS Hepatites Virais e Outras Doencas Infecciosas).

Considerando os casos confirmados de sarampo em Mato Grosso do Sul, a
equipe realizou uma web aula com a Pediatra e Neurologista Dr. 2 Maria José
Maldonado sobre o tema: “A Vigilancia Epidemiolégica das Meningites no Brasil”,
ressaltando a importancia de diminuir as inconsisténcias do banco de dados,
padronizar o fluxo e qualidade das amostras a serem encaminhadas ao LACEN.
Realizamos o0 monitoramento de situacdo de saude dos municipios, para deteccéo de
surtos e outros agravos com o objetivo de contribuir para melhorar a qualidade da
atencdo a saude no enfrentamento a prevencéo de doengas imunopreveniveis.

Continuidade do trabalho de supervisdo e monitoramento dos Registros
Hospitalares de Cancer — RHCs de Mato Grosso do Sul, implantados nas institui¢cdes:
Hospital Regional de Campo Grande, Hospital Universitario Maria Aparecida
Pedrossian, Hospital do Cancer Prof. Dr. Alfredo Abrédo, Santa Casa de Campo
Grande, Santa Casa de Misericordia de Corumba — Corumba/MS, Hospital Nossa
Senhora Auxiliadora - Trés Lagoas e Hospital da CASSEMS — Dourados/MS, em que
foi verificado a regularizagdo da meta anual para o RHC e demais demandas
pertinentes aos mesmos, avaliada a qualidade das informagdes dos bancos de dados
consolidados, que ja haviam sido disponibilizados ao INCA no Integrador
RHC/INCA/MS (plataforma para o recebimento dos dados dos RHCs de todo pais),
gue apresentavam inconsisténcias e incoeréncias que ndo devem constar nos
mesmos, pois podem retratar um cenario diferente da realidade do servico que esta
sendo prestado aos pacientes oncoldgicos.

O monitoramento do RHC do “Hospital Nossa Senhora Auxiliadora — Trés
Lagoas/MS”, onde estdo em dia com a meta anual e possuem uma série histérica
correspondente a 10 anos, informaram 2.234 casos de cancer. Avaliamos a
consisténcia das informacdes produzidas do periodo 2008 a 2017, analisamos a
variacdo do percentual da quantidade dos casos de cancer consolidados e da
completude do preenchimento das variaveis da Ficha de Registro de Tumor, a fim de
estimula-los a aprimorarem a qualidade das informacdes. Identificamos que a partir
do ano 2008 até 2013, houve decréscimo da quantidade dos casos de cancer; em
2008, foram informados (216 casos) e em 2009 (177 casos); em 2010 (145 casos);
em 2011 (95 casos), em 2012 (106 casos) e em 2013 (158 casos). J& a partir do ano
2014 a 2016, houve aumento gradativo dos casos de cancer, 0 que esperasse
acontecer entre um ano e outro. Em 2014, informaram (306 casos), em 2015 (413
casos); em 2016 (421 casos); ja em 2017, houve decréscimo das informacdes,
notificaram (326 casos). Foi solicitado o resgate dos casos de cancer que ficaram fora
dos bancos de dados j& consolidados e sua inser¢cdo nos respectivos anos que
apresentaram baixa cobertura (2009 a 2013 e 2017), e posterior reenvio ao INCA/MS,
via Integrador/RHC/MS.

O RHC da “Santa de Misericordia de Corumba-MS”, foi contatado, para que
facam a complementacdo das informacdes do banco de dados do ano 2017 (ja
consolidado e disponibilizado ao INCA) - notificaram somente (44 casos de cancer) é
estabelecido pelo Ministério da Saude, as instituicdes credenciadas como UNACONSs,
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registrarem todos os atendimentos de cancer da instituicdo, sendo esse um dos
critérios para manterem-se credenciados.

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 diagnaostico e tratamento, acompanham a evolucdo da doenca e o estado geral dos
pacientes ao longo do tempo. Se constituem também importante instrumento de apoio
a formulacéo da Politica Nacional de Atenc¢édo Oncoldgica, ao planejamento de saude,
a avaliacdo da qualidade da atividade assistencial e como subsidio para a elaboracéo
de pesquisa clinica e trabalhos cientificos.

» OBJETIVO1.3: Qualificar as acfes de Vigilancia em saude

Meta 1: Alcancar o percentual de 75% das vacinas selecionadas do calendéario
nacional de vacinacao das crian¢cas 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 20 quadrimestre 30 quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

Nesse 3° quadrimestre ofertamos 0s 79 municipios com os imunobioldgicos
gue compdem o Calendario Basico de Vacinacao instituido pelo Ministério da Saude,
e também, o monitoramento da cobertura vacinal para que 0s mesmos tivessem
ciéncia e que realizassem uma atualizacdo dos dados no sistema de informacao do
Programa Nacional de Imunizacéao.

Ainda, o Programa Nacional de Imunizacao realizou de 05 a 30 de outubro de
2020 a Campanha Nacional de Vacinagao contra a Poliomielite e a Campanha
Nacional de Multivacinagao para Atualizacéo da Caderneta de Vacinagao das criangas
e adolescentes até 15 anos de idade, sendo 17 de outubro, o dia “D” de divulgacgao e
mobilizacdo nacional.

Esta acdo tem como objetivos reduzir o risco de reintrodugdo do poliovirus
selvagem no pais, oportunizar 0 acesso as vacinas, atualizar a situacao vacinal,
aumentar as coberturas vacinais e homogeneidade, diminuir a incidéncia das doencas
imunopreveniveis e contribuir para o controle, eliminacédo e/ou erradicacdo dessas
doencas.

A meta estabelecida pelo Ministério da Saude é vacinar pelo menos 95% da

populacao alvo para a vacinacao de forma indiscriminada. A cobertura vacinal deve
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ser homogénea por idade e municipio. O Estado do Mato Grosso do Sul tem como
populacdo 160.410 mil criancas.

Mato Grosso do Sul recebeu e distribuiu no periodo de 01 de setembro a 05 de
novembro 324.536,00 doses das vacinas para atender a Campanha de vacinacéo
contra a Poliomielite a distribuicdo dos imunibiologicos foi realizada de forma
programada de acordo com o envio da CGPNI e entregue aos Nucleos Regionais de
Saude e as Microrregides de Campo Grande e Corumba.

Sendo assim, o Estado de Mato Grosso do Sul durante a Campanha Nacional

contra a Poliomielite obteve os seguintes resultados. Meta preconizada 90%.

Tabela 30. Cobertura Vacinal Campanha Nacional contra a Poliomielite 2020

Cobertura vacinal Estadual 82,37%
Doses aplicadas 132.126
Populacao 160.410

Fonte de dados: SIPNI (25 de janeiro 2021)

llustracdo Campanha Shopping/ 2020.

Ainda, sobre a Campanha Nacional contra a Poliomielite, a Secretaria de
Estado de Saude contou com o apoio do Rotary Club, instituicdo com
representatividade social capaz de provocar a sociedade para a importancia da
manutencao da vacinacao especialmente para a vacina contra a poliomielite.

Houve também concomitantemente a Campanha de Multivacinacdo para
Atualizagdo da Caderneta de Vacinacdo da Crianca e do Adolescente menor de 15
anos de idade. Esta é uma estratégia que tem a finalidade de atualizar a situagéo
vacinal de criancas e adolescentes menores de 15 anos de idade (14 anos 11 meses
e 29 dias), de acordo com as indicagbes do Calendario Nacional de
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Vacinagédo. Também nesse quadrimestre foi realizada a Campanha Contra o Sarampo
de vacinacéao indiscriminada para pessoas de 20 a 49 anos que se iniciou dia 23 de
marco a 31 de agosto, sendo esta prorrogada até 31 de novembro. Esta € mais uma
atividade que visa fortalecer as acbes contra 0o sarampo, interromper a circulacao
desse virus no Brasil e eliminar novamente a doenca do Pais. A Campanha foi
encerrada em 31 de novembro apresentando os seguintes resultados de doses

aplicadas por faixa etaria.

Tabela 31. Doses aplicadas durante a Campanha Contra o Sarampo no Estado
no ano de 2020.

Faixa Faixa Faixa Faixa Faixa Faixa
Imunobioldgicos | etaria | etaria etaria etaria etaria etaria
de20a|de25a |de30a |[de35a |de de 45 a | Total
24 29 34 39 40 a 49
anos anos anos anos 44 anos | anos
Vacina Triplice
Viral 35.504 | 39.266 | 36.354 | 34.543 | 30.240 | 25.946 | 201.853
Vacina Dupla
Viral 0 0 4.674 4,264 4.277 3.530 | 16.745

Fonte de dados: sipni.datasus.gov.br

Meta 2: Realizar agfes voltadas ao controle de vetores e vigilancia epidemioldgica das
arboviroses, leishmaniose, bem como -capacitagées, supervisées, 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 imoveis 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: Niumeros 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 NA NA

A Coordenadoria Estadual de controle de Vetores - CCV tem como objetivo
planejar, coordenar, acompanhar e supervisionar a execucdo das atividades de
controle de transmissores das doencas: dengue, chikungunya, zika, doenca de
chagas, malaria e leishmaniose, juntamente com as Secretarias Municipais de Saude,

Nno que concerne sua area de competéncia, além de apoiar os municipios nos surtos
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e/ou epidemias dessas doencas. Consolida, analisa e divulga dados provenientes dos
municipios por meio de processo eletrdnicos e retroalimenta as Secretarias de Saude
com dados epidemioldgicos e entomoldgicos, faz o gerenciamento e armazenamento
de estoques de inseticidas, larvicidas, equipamentos de nebulizacdo de inseticida a
UBV, pulverizadores mecanicos, além de distribuicdo para os municipios de material
de trabalho de campo, midia e EPI.

A CCV é constituida pelas Gerencias Técnicas: Controle das Arboviroses
transmitidas pelo Aedes aegypti, Controle Leishmaniose, Chagas e Malaria,
Entomologia, Administrativo e os Nucleos Técnicos das Macrorregifes de Dourados,
Trés Lagoas, Campo Grande e Corumba.

Controle das Arboviroses transmitidas pelo Aedes aegypti.

Neste quadrimestre o numero de casos notificados de dengue, transmitida
pelo mosquito Aedes aegypti, tem registrado reducdo a partir da semana
epidemiolégica 36/2020.

Com o fim do periodo das chuvas e inicio da estiagem no estado gera,
historicamente, a reducdo de casos das doencas transmitidas pelo mosquito Aedes
aegypti, como dengue zika e Chikungunya, principalmente por conta da
incapacidade de infestacdo do Aedes aegypti conforme demonstrado no gréfico 02.

A ocorréncia de casos Chikungunya, Zika e de epidemia de Dengue, aqui
denominadas arboviroses urbanas, estd intimamente relacionada a dinamica
populacional, envolvendo aspectos socioculturais e econdmicos e suas inter-relagdes
com os demais componentes da cadeia de transmissao.

Para o enfrentamento das arboviroses a Coordenadoria Estadual de Controle
de Vetores adquiriu 20 equipamentos de aplicacao de inseticida por UBV pesado, 200
equipamentos costais motorizados para realizacdo de bloqueios de casos de
arboviroses e 200 equipamentos de aplicacdo de inseticida por aspersdo para
aplicacao de inseticida de efeito residual em pontos estratégicos e borrifacdo de
blogueios de casos de Leishmaniose; Confeccionou materiais educativos e de
divulgacéo, sendo: 1.000.000 (um milh&o) de Folhetos, 360 (trezentos e sessenta mil)
Folders e 53 (cinquenta e trés mil) unidades de cartazes; Centralizacéo,
armazenamento e distribuicdo de inseticidas na Coordenadoria em Campo Grande;
Recolhimento de sucatas de equipamentos de aplicacao de inseticidas, Inseticidas

vencidos e embalagens de inseticidas dos Setores Técnicos das macrorregides de
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Dourados, Jardim e Trés Lagoas, com destino final dos materiais recolhidos; Apoio 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.

de

entomolodgicas, dados estatisticos de producdo dos trabalhos de campo, onde em

Foram desenvolvidas captacoes informacdes  epidemioldgicas,

especial, pelo setor de estatistica, € realizada a retroalimentacéo e envio de dados a
CCVISES. Neste setor alguns municipios tiveram interrupcao de envio de dados e ou

outras dificuldades correlatas principalmente no periodo eleitoral quando alguns

coordenadores se afastaram para concorrerem a pleito no legislativo municipal.

Tabela 32.Capacitacfes e Assessoria técnica.

s g x 0 % 28 |25
2 S B SE os 2L
o c a'sS o T n < c o
S = = s = < L QO © c
g = < 2 < | &2
Alcinépolis Orientacdo Sistema SIES e Remoto (WhatsAppe| 01 02
Sistema SISPNCD tel.)
Bandeirantes | Orientacdo Sistemas LIRAa, Remoto (WhatsApp e 02 05
SIES e Sistema SISPNCD tel.)
Bodoquena Orientacdo Sistema SIES Remoto (Whatsapp e 01 03
Campo tel.)
Grande B 3 : o
ela Vista Orientacdo Sistemas LIRAa, Remoto (WhatsApp e| 02 04
SIES e Sistema SISPNCD tel.)
Chapadao do | Sistema SISPNCD (inclusdo de | Remoto (Whatsapp e
Sul ciclos UBV e digitacao de tel.) 02 05
boletins)
Figueirdo Orientacao Sistemas LIRAa, Remoto (Whatsapp e 01 06
SIES e Sistema SISPNCD e tel.
Plano de Contingencia de
Dengue
Jaraguari Orientacdo Sistemas LIRAa, Remoto (Whatsapp e 02 06
SIES e Sistema SISPNCD e tel.)
preenchimento de Planilhas
Capacitagdo do Coordenador | Presencial (municipio
Nova (sistemas, rotinas e de Nova Alvorada do 01 02
Alvorada do | preenchimento de planilhas e Sul) dias
Sul principais)
Atividades desenvolvidas na | Remoto (WhatsApp e
Coord. Municipal de Vetores e tel. 01 08
Sistemas
Paraiso das Planilhas e Sistema SIES Remoto (WhatsApp e 01 02
Aguas (pedido de inseticida) tel.
Ribas do Rio Sistemas LIRAa, SIES e Remoto (WhatsApp e 02
Pardo Sistema SISPNCD e tel.) 01
preenchimento de Planilha
Rio Verde de | Orientacdo Sistemas LIRAa, Remoto (WhatsApp e 01 03
Mato Grosso SIES e Sistema SISPNCD e tel.)
preenchimento de Planilhas
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Angélica Sistemas LIRAa, SIES e | Remoto (WhatsAppe | 01 03
Sistema SISPNCD tel.
Bataypora Sistemas LIRAa, SIES e | Remoto (WhatsAppe | 01 03
Dourados Sistema SISPNCD tel.
Deodapolis Projeto armadilhas de |Presencial no ST 03 01 dia
Sete Quedas | oviposigao, referente a |Dourados. 03 01 dia
contagem de ovos de
culicideos.
-Capacitacdo do Coordenador | Presencial (municipio
Douradina (sistemas, rotinas e de Douradina)
preenchimento de planilhas e 01 01 dia
principais atividades
desenvolvidas na CMV)
Aplicacao Inseticida UBV Remoto (Whatsapp e | 01 02
Navirai Costal Motorizada tel.
Sistemas LIRAa, SIES e Remoto (Whatsapp e | 01 02
Sistema SISPNCD tel.
Agua Clara - Preenchimento de Planilhas Remoto (whatsapp) 01 03
- Cumprimento de Metas
- Sistemas LIRAa e Sispncd
Trés |Bataguassu Sistemas LIRAa, SIES e [Remoto (whatsapp) 01 05’
lagoas Sistema SISPNCD e
preenchimento de Planilha
Cassilandia Sistema SISPNCD e Planilha |Remoto (whatsapp) 01 02
PNEM
- Sistema SISPNCD
Paranaiba - Preenchimento de Planilhas |Remoto (whatsapp)
(PNEM) 02 11
- Instrucdes UBV Costal
motorizado e Pesado.
Trés - Preenchimento  Planilha
Lagoas Resposta coordenada
Brasilandia Cumprimento de Metas e indice |Remoto (whatsapp) 01 02
de Pendéncia
- Cumprimento de Metas e |[Remoto (whatsapp) 02 05
Selviria indice de Pendéncia
- Preenchimento de Planilhas
Santa Rita - Orientacéo Sistema SIES e Remoto (whatsapp) 01 04
do Pardo - Preenchimento de Planilhas
Trés Lagoas |- Afericdo de Consumo de UBV |-Presencial 05 03
costal motorizado
-Realizar Reunido Técnica com
Coordenadores Municipais de
Vetores Para discutir Fluxo de |Video Conferéncia 05 76
Informacdes (Planilhas PNEM, Munici
Coordenadoria EstaduallMeta Fisica PE e Imobveis pios
de Controle de Vetores | Existentes)
Técnica de Preparo e aplicagdo
dos inseticidas Cielo ULV (UBV
costal motorizado e Pesado) e
Fludora (aplicagdo em pontos
estratégicos (ferro velho,
Borracharia)).
- Participar de Treinamento
“Conhecendo o} Método |Video conferéncia
Wolbachia do WMP Brasil | 13 -

Fiocruz”

79




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

A dengue €, atualmente, uma patologia cuja proliferagdo tem sido considerada
epidémica e, por isso, tornou-se uma preocupacao de governos e profissionais de
saude. Em um cenario de epidemia e onde 100% dos municipios estdo em alta
incidéncia da doenca muito se tem investido em campanhas, reunides, capacitacdes
para a sua prevencao e controle. No entanto, parece que as campanhas educativas
tradicionalmente ndo tém conseguido mudar o quadro alarmante da proliferacdo do
Aedes aegypti.

Este quadrimestre iniciou com um leve acréscimo de casos notificados na
semana 36 e manteve até a semana 40, a partir da semana 41 houve reducdo dos
casos notificados permanecendo até a semana 46, com o inicio do aumento das
notificacdes a partir da semana 47 que manteve até a semana 50, da semana 51 em
diante houve novamente a reducdo do numero de casos notificados de dengue,
conforme demonstra o Gréfico 02.

Com o fim do periodo das chuvas e inicio da estiagem no estado gera,
historicamente, a reducao do indice de infestacdo e consequentemente a reducéo de
casos das doencas transmitidas pelo mosquito Aedes aegypti, como dengue zika e
chikungunya.

O ultimo boletim epidemiolégico da Secretaria Estadual de Saude diz que o
Estado de Mato Grosso do Sul ja registrou, até a semana epidemiolégica 53 deste

ano, pouco mais de 72.751 Setenta dois mil casos provaveis de dengue, destes

41.775 foram confirmados por critério laboratorial e clinico epidemiolégico.

O gue nos chamou atencéo foi o fato de 70 municipios do estado fechar o ano
com incidéncia acima de 1.004,3 (Dourados, 70° do ranking) e chegando a 7,108,4
(Séo Gabriel do Oeste, 1° do ranking). Destacamos os 09 municipios com incidéncia
abaixo de 1.000,00, séo eles: Rochedo (891,1), Nioaque (717,9), Inocéncia (670,2),
Bandeirantes (648,2), Jaraguari (584,4), Aparecida do Taboado (536,0), Terenos
(513,6), Nova Andradina (474,5) e Selviria com (398,2).

Dos casos confirmados por critério laboratorial 50 municipios circulou o
sorotipo DENV-2, que representa 63,3% do estado, 06 municipios tiveram circulacéo
simultanea de dois sorotipos DENV-1 + DENV-2, que representa 7,6% dos municipios
do estado, 04 municipios tiveram circulacdo simultanea de dois sorotipos DENV-2 +
DENV-4, que representa 5,1% dos municipios do estado, 01 municipio (Campo
Grande) teve circulacdo simultanea de trés sorotipos DENV-1 + DENV-2 + DENV-4,

que representa 1,2% dos municipios do estado e 18 ndo colheram amostras para
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detectar o tipo de circulacéo viral, que representa 22,8% dos municipios do estado,
conforme demonstra o mapa 01. Outro fator que nos chamou a atenc¢éao foi o fato da
macrorregido de Dourados ter mais casos notificados do que a macrorregido de
Campo Grande, que historicamente sempre notificou maior numero de casos de
dengue do estado, conforme gréafico 03.

Ao menos 42 pessoas morreram da doenca neste ano, no quadrimestre nao
tivemos oObitos confirmados, conforme mapa 02. Quanto a faixa etaria a mais
acometida foi a de 71 a 80 anos com 21,42%, seguido da faixa etaria de 51 a 60 anos
com 33,60%, a faixa etaria de 21 a 30 anos com 14,28%. Conforme grafico 04.

Historicamente no inicio do 1° ciclo (janeiro a mar¢o) e no final do 3° ciclo
(novembro e dezembro) quadrimestre acontecem o0s picos de registros de doencas
transmitidas pelo Aedes aegypti, como dengue, zika e chikungunya.

Por ocasido da pandemia por Covid houve perca na qualidade operacional
das ac¢Oes por ocasiao da supressao de atividades no intradomicilio, distanciamento
nas discussdes educativas com moradores, supressao de atividades de mobilizacéo
comunitaria, trabalho educativo através de reunides, palestras, etc.

Evidencia-se que as atividades de supervisdo a nivel municipal que ja
sabiamos que eram restritas tornou-se ainda mais limitadas e ao avaliar alguns dados

fica evidente que em alguns municipios as informacdes estéo distantes da realidade.

Gréfico 6. Série historica de casos notificados de Dengue, Mato Grosso do Sul,
2013 a 2020*
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Gréfico 7. Casos notificados de Dengue, Mato Grosso do Sul, Semana
Epidemiolégicas 01 a 53 de 2020.
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Gréfico 8. Casos notificados de Dengue, Mato Grosso do Sul, por
Quadrimestre e Macrorregides - 2020.
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Tabela 33. Casos notificados, populacao e incidéncia de Dengue por 100.000
habitantes segundo municipio de residéncia, Mato Grosso do Sul - 2020*.*Posicao
no ranking em relagdo as 27 Unidades da Federacdo. Quanto mais alta é a

posicdo, maior é a incidéncia.

Muncpio NOURCagOes  Pogasac o INCAMNC 2

11 142

Grafico 9. Casos notificados de Dengue segundo faixa etaria, Mato Grosso do

Sul 2020.
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Figura 15. Mapa - Distribuicdo Espacial dos Obitos por Dengue, Mato Grosso
do Sul, 2020*.
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De 42 Obitos por Dengue registrados em 2020, 27 apresentavam

comorbidades.

A figura 16 aponta a ocorréncia sazonal (2013 a 2020) de dengue que esta
diretamente ligada a presenca de agua parada condicao favoravel ao criadouro do
mosquito, a densidade populacional desse vetor tem afinidade por climas com altas
temperaturas e grandes precipitacdes pluviométricas, sendo destacados pela curva
descendente a partir da semana 19/2020 de casos suspeitos o/ou confirmados
notificados de dengue transmitidos por aedes aegypti, mesmo que este fator esteja
intimamente em maiores condicionantes, relacionado as condicbes climaticas
(periodo chuvoso).

Confirmando esta tendéncia, no terceiro quadrimestre de 2020, foram
notificados 7.119 casos suspeitos de dengue no estado, com média incidéncia no
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periodo de 256,17 por 100.000 habitantes, assim distribuidos nas macrorregides do
estado: macrorregional de Campo Grande com 2.719, que corresponde a 38,19%
casos notificados no estado; a macrorregido de Dourados com 3.517 casos
notificados, que corresponde a 49,40% casos notificados no estado; a macrorregido
de Trés Lagoas com 564 casos notificados, que corresponde a 7,92% casos
notificados no estado e a macrorregidao de Corumbé com 319 casos notificados, que
corresponde a 4,48% casos notificados no estado. Os municipios que tiveram
aumento significativo neste quadrimestre e tiveram uma atencdo especial da dos
Nucleos Técnicos e da Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores - CCV, foram:
Macrorregidao de Corumba com o municipio de Corumba com 224 notificacdes;
Macrorregido de Campo Grande com os municipios de Campo Grande com 2.143
casos notificados, Sidrolandia com 97 casos notificados notificacdes e Sdo Gabriel do
Oeste com 63 casos notificados, Chapadéao do Sul com 62 Notificagdes e Coxim com
44 notificacdes; Macrorregido de Dourados com os municipios de Ponta Pord com
314 casos notificados, Amambai com 90 casos notificados, Dourados com 75 casos
notificados, Ivinhema com 60 casos notificados e Rio Brilhante com 57 casos
notificados e a Macrorregido de Trés Lagoas com 0s municipios de Trés Lagoas
com 316 casos notificados, Paranaiba com 73 casos notificados, Santa Rita do Pardo
com 61 casos notificados e Agua Clara com 43 casos notificados e Brasilandia com
30 casos notificados. Quanto a incidéncia, registram-se 0s 79 municipios com alta
incidéncia, o municipio de maior incidéncia é S&o Gabriel do Oeste com 7.108,4 por
100.000 habitantes e o menor € o municipio de Selviria com incidéncia de 398,2 por
100.000 habitantes.

O Levantamento de indice Rapido do Aedes aegypti e Levantamento de indice
Amostral foram suspensos pelo Ministério da Saude devido a pandemia de COVID —
19.

O estado de MS estava sem parametros entomoldgicos para o enfrentamento
do A. aegypti neste quadrimestre, principalmente no ciclo 06 (nov/dez) quando inicia
o periodo chuvoso, pois o ultimo LIRAa/LIA realizado foi no més de marg¢o/2020.

Diante dessa situacdo a Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores —
CCV negociou com o Ministério da Saude a realizagdo do LIRAa/LIA no inicio do ciclo

06, que entendendo a necessidade autorizou a realizagao.
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Figura 16. Mapa 02 — Levantamento de indice Rapido do Aedes aegypti —
LIRAa/Lia - 6° Ciclo — novembro de 2.020.

LIRAa/LIA Mato &rosso do Sul - Novembro 2020. Depositos Predominantes LIRAa/LIA - Movembro 2020.
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Fonte: Datasus/LIRAa/LIA

Ao considerar os dados entomolégicos informados no Levantamento de indice
Rapido de Aedes aegypti realizado em na primeira semana de novembro/2020 e
comparar com as incidéncias de ocorréncias de casos notificados fica evidente a
fragilidade destas informag6es, pois em maioria também € verdadeiro afirmar que ndo
correspondem com a realidade por municipios apresentarem 0,00% de infestacdo
predial no LIRAa&/LIA e terem casos notificados, conforme segue: Antonio Jodo 0,00%
de IIP e 34 notificacdes de dengue; Nioaque 0,00% de IIP e 24 notificacdes de dengue;
Dois Irmaos do Buriti 0,00% de IIP e 22 notificagbes de dengue, outro fator que nos
chamou a atencéo foi o fato do lira apresentar indice de Infestacdo menor que 0,50%
e no quadrimestre apresentou numero elevado de notificacbes de dengue, Séo
Gabriel do Oeste apresentou IIP de 020% e registrou 63 casos notificados de dengue;
Rio Brilhante apresentou IIP de 0,20% e registrou 57 casos notificados de dengue;
Costa Rica apresentou IIP de 0,40% e registrou 33 casos notificados de dengue e
Brasilandia apresentou IIP de 0,40% e registrou 30 casos notificados de dengue,
conforme tabela 02.

Outra situacao apresentada é que 15 municipios néo realizaram o LIRAa/Lia,
que corresponde a 20,25% dos municipios do estado, todos 0s municipios séo da
macrorregiao de Dourados, que representa 45,45% dos municipios da macrorregiao.

Conforme tendéncia apontada nos liras dos ciclos 01 e 02 os depdésitos

predominantes sdo: B (Vasos/frascos com &gua, prato, garrafas, pingadeira,
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recipientes de degelo em geladeiras, bebedouros em geral, pequenas fontes
ornamentais, materiais em depdsito de construcdo) com 30,02% das amostras,
seguido do D2 (Lixo (recipientes plasticos, garrafas, latas); sucatas em pétios e ferro
velhos, entulhos de construgcao) 26,93% das amostras coletadas e A2 (tonel, tambor,
barril, tina, depdsitos de barro (filtros, moringas, potes), cisternas, caixa d’agua,
captacdo de agua em poco / cacimba / cisterna.) com 19,71% e D1 (Pneus e outros

materiais rodantes (camaras de ar, manchdes)) com 12,88% das amostras coletadas.

Figura 17. Municipios com IIP < 0,50% conforme LIRAa/LIA de Nov/2020 e Casos
Notificados de Dengue no 3° quadrimestre 2020. Mato Grosso do Sul.

Indice de 5
Municipio Ifestacho. | SRR T ACHGES
Predial - IIP
Alcinépolis 0.00 4
Antdnio Jodao 0.00 34
Bonito 0.00 9
Dois Irm3os do Buriti 0.00 22
Douradina 0.00 6
Figueirdo 0.00 6
Inocéncia 0.00 1
Nioagque 0.00 24
Paraiso das Aguas 0.00 2
Paranhos 0.00 3
Porto Murtinho 0,00 0
Taquarussu 0.00 1
Corguinho 0.20 B
Coronel Sapucaia 0,20 18
Ribas do Rio Pardo 0.20 3
Rio Brilhante 0.20 57
S3o0 Gabriel do Oeste 0.20 63
Bela Vista 0.30 6
Caracol 0.30 3
Rochedo 0.30 10
Costa Rica 0.40 33
Bataguassu 0.40 13
Brasilandia 0,40 30
Cassilandia 0,40 10

O Estado de Mato Grosso do Sul notificou neste ano 81 provaveis casos de
Zika Virus, que representa uma incidéncia de 2,9 casos por 100.000 habitantes,
classificado como de baixa incidéncia. Os municipios que mais notificaram provaveis
casos Zika Virus foram: Ponta Pord com 20 casos provaveis, Dourados com 13 e
Campo Grande com 10 casos provaveis. Todos os Provaveis casos notificados dos
municipios realizaram de imediato as medidas de controle do vetor transmissor, seja
educativo e/ou eliminagdo mecéanica de criadouros e tratamento focal e bloqueio

quimico.
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Os dados tém como foco apresentar o panorama da doenca no periodo
analisado, sendo um instrumento de auxilio para a elaboracdo de estratégias, acbes
e interlocucdes entre as equipes técnicas.

Grafico 10. Casos Provaveis de Zika Virus, Mato Grosso do Sul, Série Historica
2016 a 2020.
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Gréfico 11. Casos Provaveis de Zika Virus, semana 01 a 53, Mato Grosso do
Sul, ano 2020.
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Figura 18. Mapa - Municipios com Casos Confirmados de Zika, Mato Grosso do

Sul, ano de 2020.
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O Estado de Mato Grosso do Sul notificou neste ano 197 de provaveis casos
de Febre do Chikungunya, que representa uma incidéncia de 7,1 casos por 100.000
habitantes, classificado como de baixa incidéncia, destes, 49 foram no municipio de
Dourados com 33, Corumbd com 16 e Ladario com 13 provaveis casos de
chikungunya.

Todos 0os municipios acima citados tiveram uma atencao especial por parte
da CCV/SES devido as notificagdes simultaneas de dengue.

Grafico 12. — Série Histérica de Casos Provaveis de Chikungunya, Mato Grosso
do Sul 2014 a 2020.
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Gréfico 13. Série Histérica de Casos Provaveis de Chikungunya, Mato Grosso
do Sul, anos 2019 a 2020.
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Equipamentos de aplicagdo de inseticidas por UBV costal motorizado e Pesado.

No estado utilizamos a aplicagdo espacial a Ultra Baixo Volume (UBV) com
nebulizadores costais motorizados ou equipamentos pesados acoplados a veiculos.
As aplicac6es com nebulizadores costais motorizados séo usados para bloqueios de
provaveis casos de dengue, zika e chikungunya, a aplicacdo com Ultra Baixo Volume
Pesado s&o preconizadas para controle do vetor Aedes aegypti somente
guanto houver necessidade do controle de surtos e epidemias de dengue, conforme
estabelecido nas Diretrizes Nacionais para Prevencao e Controle da Dengue.

Destacamos a compra de 200 equipamentos de nebulizacdo costal
motorizado e 20 equipamentos de UBV pesado. Foram distribuidos 102 equipamentos
Nnovos costais motorizados para 0s municipios para as a¢ées de bloqueio e atividades
em Pontos Estratégicos a todos os municipios do estado. Os equipamentos UBV
pesado (fumacé) fazem parte da reserva técnica do estado para ser disponibilizado
aos municipios somente durante controle de surtos epidémicos e epidemias conforme

preconizado pelo Ministério da Saude.
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Tabela 34. Equipamentos de aplicacao de inseticida espacial a Ultra
Baixo Volume (UBV) com nebulizadores costais motorizados ou equipamentos
pesados acoplados a veiculos.

Equipa ST S Situagéo
mento CV da Tda T B Ag OTAL
UBV Macrorregido | Macrorregia Euncionamento uardando
Dourados o de Trés ardim | Manutencao
Lagoas ova sada
0
Costal 15 8 7 3 15
motorizada 1 0
0 5 5 0
0 0
2 2 0 2
Pesado 0
(LECO) 0 0 7 3 0
Desaco 0 -
plada do veiculo 5 5 5
0 0
1 1 0 1
Pesado 1 1 1
(LECO) 0 -
Acopla 3 3 3
do aveiculo 0 0
3 2 1 3
.inf.
Costal Motorizada 0
TOTAIS 8 4 8 40
UBV Pesado desacoplado veiculo 0
0 3 3 6
UBV Pesado acoplado a veiculo 0
6 1 7

A maioria do quantitativo dos equipamentos UBV pesado (Tabela — 06) tem
apresentados problemas relativos a descarga do produto, pois as conexdes e
mangueiras estdo deterioradas pelo uso continuo e pouca disponibilidade de
substituicdo por pecas novas.

Para apoio e manutencédo de equipamentos a Coordenadoria dispde de oficina
e mecanico para realizar manutencdo preventiva e corretiva dos equipamentos,
porém, muitos equipamentos necessitam de pecas novas a serem substituidas, visto
gue nos ultimos anos diversos equipamentos que se encontravam sem condicdes de
recuperacdo foram sucateados para o conserto de outros, vale ressaltar que alguns
ja possuem mais de 10(dez) anos de uso e mesmo em funcionamento necessitam de
substituicdo/reposicao de pecas (destaque para mangueiras e conexoes).

Neste terceiro quadrimestre de 2020, foi realizada em alguns municipios a
atividade de controle quimico no programa de controle de Leishmaniose Visceral, mais
especificamente nos municipios de Corumb& e Trés Lagoas que ja estavam

pactuadas, além de alguns municipios que realizaram atividades de bloqueio de casos
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novos, Brasilandia, Paranaiba, Sonora e Rio Negro. As visitas domiciliares em
localidades rurais para pesquisa do vetor transmissor da Doenca de Chagas
permaneceram paralisadas devido a pandemia do COVID 19, apesar dessa situacao
orientamos aos municipios a realizarem a atividade de controle quimico quando do
surgimento de uma denudncia da presenca do vetor transmissor da Doenc¢a de Chagas,
bem como para a realizagdo de a¢des de bloqueio quando do surgimento de um caso
novo de LV, para que os casos nao se dispersem ainda mais e a situacao possa se
tornar fora de controle.

Realizamos levantamentos entomoldgicos nos municipios de Sonora,
Paranhos, Rio Negro e Bataguassu para investigacdo de autoctonia de casos de LV
humana e canina.

Destacamos como aspecto positivo a aquisicdo de bombas de compressao
prévia pela CCV, pois estes equipamentos serdo de grande utilidade na atividade de
controle quimico de efeito residual, principalmente nos programas de controle de
Chagas e de Leishmaniose Visceral, uma vez o0s equipamentos lotados nos
municipios apresentam diferentes problemas sem solucao, devido a falta de pecas de
reposicao tanto nos municipios quanto na CCV.

Os aspectos negativos sao os mesmos detectados no primeiro quadrimestre:
o adiamento da atividade de pesquisa do vetor transmissor da Doenca de Chagas em
localidades rurais nos municipios de Anastacio, Aquidauana, Corumba e Jaraguari por
orientacdo do Ministério da Saude devido a pandemia do COVID 19, além da
interrupcdo das viagens da equipe dessa geréncia para prestar assessoria aos
municipios. Destacamos que foram realizados os levantamentos entomologicos nos
municipios de Sonora e Paranhos sem o recebimento de diarias, as despesas de
alimentacao e hospedagens ficaram por conta dos municipios.

Nestes trés quadrimestres tivemos uma soma de 45 (quarenta e cinco) casos
confirmados de Leishmaniose Visceral no estado, sendo que o municipio de Campo
Grande confirmou o maior nimero (22), seguido de Paranaiba (04) casos, Coxim (03)
casos e Anastacio, Aquidauana, Brasilandia e Corumba (02) casos. Os municipios de
Trés Lagoas, Ladario, Ponta Pora, Jardim, Sidrolandia, Pedro Gomes, Bela Vista e
Rio Negro (01) caso cada.

Neste quadrimestre ndo tivemos Obitos por esse agravo, portanto

permanecem 0S mesmos numeros do quadrimestre anterior, 03(trés) &bitos por
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Leishmaniose Visceral, sendo um no municipio de Aquidauana, um em Campo

Grande e um em Paranaiba.

Tabela 35. Atividades de controle quimico pactuado e cumprimento de metas
Leishmaniose - 3° Quadrimestre

Macrorregido | Municipio Unidades Percentual Consumo
Domiciliares Alfacipermetrina
borrifadas
Anastacio 174 Demanda 188 Cargas
Campo Grande | Rio Negro 156 Demanda 130 cargas
Sonora 41 Demanda 41 cargas
Corumba Corumba 998 Demanda 893 cargas
Brasilandia 203 Demanda 199 cargas
Trés Lagoas Tres 127 - 729 cargas
Lagoas
TOTAL 2.299 2.180 cargas

Apesar do municipio de Campo Grande ter aderido a elaboracdo do Plano de
Acdo, até o momento ndo pactuou o numero de imoOveis a serem borrifados no

Programa de Controle de Leishmaniose Visceral.

Controle do Vetor da doencga de Chagas.
Neste quadrimestre, apesar das orientacdes da nao realizacdo da atividade

de controle quimico no intra-domicilio pelo Ministério da Saude, os municipios de
Campo Grande e Anastacio realizaram atividade de busca ativa para pesquisa do
vetor transmissor da Doenca de Chagas.

Tabela 36. Unidades Domiciliares trabalhadas por municipio na atividade de
Busca Ativa/ pesquisa do vetor de chagas no 3° quadrimestre 2020.

Unidades Domiciliares Anexos Consumo
Municipio Pesquisado| Positiv |Borrifado |Pesquisa| Borrifado | Alfacipermetrin
0 do a
Anastacio 265 04 04 262 11 14 cargas
Campo Grande 321 45 45 614 78 61 cargas
TOTAL 586 49 49 876 89 75 cargas

Tabela 37. Atividades da Gerencia Técnica Leishmaniose, Malaria e Chagas — 3°
guadrimestre — 2020.

3°
Objetivo Quadrimestre
Supervisao, Assessoria e Visita técnica. 03
Levantamento entomoldgico, coleta e 04
investigacao.
Total 07

Fonte: CCV/SES/MS
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Foram realizados levantamentos entomoldgicos para flebotomineos nos

municipios de Brasilandia, Paranhos, Rio Negro e Sonora.

Tabela 38. Inseticida Alfacipermetrina distribuido aos municipios no 3°
guadrimestre 2020.

Municipio Descrigcao do Quantl(;zde/carg
Material
Caarapé Alfacipermetrina 20
Corumbé Alfacipermetrina 1.520
Fatima do Sul Alfacipermetrina 20
Itapora Alfacipermetrina 20
Nova Alfacipermetrina 20
Andradina
Ponta Pora Alfacipermetrina 20
Rio Negro Alfacipermetrina 200
Santa Rita Alfacipermetrina 20
Sonora Alfacipermetrina 200
TOTAL 2.040

Obs. Neste quadrimestre o Nucleo de Dourados fez a devolucédo para a CCV de todos
0s inseticidas em estoque, portanto o saldo de Alfacipermetrina esta zerado.

O Servico de Vigilancia Entomolégica da CCV é composto por uma Geréncia
Técnica de Entomologia em Campo Grande e quatro Laboratérios Regionais de
Entomologia que atendem os 79 municipios do Estado/MS: Regional de Corumba (2
municipios), Regional de Dourados (34 municipios), Regional de Jardim (15
municipios), Regional de Coxim (13 municipios) e Trés Lagoas (15 municipios). E
importante destacar que as atividades da Regional de Coxim séo executadas pela
Geréncia Técnica de Entomologia de Campo Grande/CCV. Cabe ressaltar que cada
um dos 79 municipios possui um Laboratério Municipal de Entomologia/SMS,
estruturado pela Coordenacdo Estadual de Controle de Vetores/CCV/SES com
recursos do Programa de Erradicacdo do Aedes aegypti (PEAa).

‘A Vigilancia Entomoldgica € uma Continua observagcdo e avaliacdo de
informac@es originadas das caracteristicas biolégicas e ecoldgicas dos vetores, nos
niveis das interagcbes com hospedeiros humanos e animais reservatérios, sob a
influéncia dos fatores ambientais, que proporcionam o conhecimento para detecgao
de qualquer mudanga no perfil de transmisséo das doengas (Gomes, 2002)”.
atividade executada Geréncia Técnica de

A principal pela

Entomologia/Laboratorios Regionais/CCV/SES no ambito Estadual é a revisdo de
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10% das amostras de larvas de Culicideos provenientes dos Laboratérios de
Entomologia de Nivel Municipal/SMS, conforme mostra tabela 11.

Tabela 39. Amostras revisadas no ambito dos Laboratérios Regionais e
Estadual/CCV, no 3° quadrimestre de 2020.

Amostras de Larvas Revisadas
Geréncia de N° de Total | Discordant | Acert %
Entomologia : de e os | Acertos
Tubitos
Larvas
Macrorregidao Campo 00 37 100,00
Grande 10 37
Macrorregidao Corumbéa 00 00 00 00 00
Macrorregido Coxim 24 126 0 126 | 100,00
Macrorregidao Dourados 134 618 21 597 96,60
Macrorregido Trés Lagoas 81 261 02 259 99,23
Total 258 1.083 42 1.041] 96,12

Fonte: EntomologialCCVISESIM S,

A Geréncia Técnica de Entomologia da Coordenadoria Estadual de Controle de
Vetores/SES realizou no segundo quadrimestre de 2020, revisdo de 10% das laminas

de Triatomineos enviadas pelas Regionais, conforme tabela 12.

Tabela 40. Niomero de laminas de triatomineos (Chagas) revisadas no 3°
quadrimestre de 2020.

Macrorregiéo Laminas | Laminas Laminas
Municipio : : Positivas - T.
Recebidas | Revisadas cruzi

Anastacio 04 04 00

Campo Rio Verde de 00
Grande MT 01 01

Sonora 01 01 00

Nova 00
Dourados |Andradina 02 02

Rio Brilhante 02 02 00

Total 10 10 00

Fonte: Entomelogia/CCV/SES/MS.

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

1. Anastacio - atividade de vigilancia ativa, realizada a identificacdo de vinte e
cinco (25) Triatomineo da espécie Triatoma sordida e um (01) Triatomineo da
espécie Rhodnius neglectus;
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2. Rio Verde de Mato Grosso - atividade de vigilancia passiva, um (01)
triatomineo, sendo da espécie Triatoma sordida;
3. Rio Brilhante — Atividade de vigilancia passiva, dois (02) triatomineo, sendo da
espécie Panstrongylus geniculatus.
4. Sonora - atividade de vigilancia passiva, um (01) triatomineo, sendo da espécie

Triatoma sordida;

5. Nova Andradina - Atividade de vigilancia passiva, dois (02) triatomineo, sendo
da espécie Rhodnius neglectus.

Tabela 41. - NOmero de Triatomineos identificados e examinados no Laboratério
Estadual, no 3° quadrimestre de 2020.

.. Triatomineos | Triatomineos TrlaFo_mmeos
Municipios : : Positivos - T.
Recebidos | Examinados i
Anastacio 26 25 00
Rio Verde de 01 00
Mato Grosso 01
Rio Brilhante 02 02 00
Sonora 01 01 00
Nova Andradina 02 02 00
Total 32 31 00

Fonte: Entomologia/CCV/ISES/M 3.

Tabela 42. Municipios que realizaram o

levantamento entomoldgico de

flebotomineos (vetores de LV) com Armadilhas Luminosas - CDC, no 3°

guadrimestre de 2020.

Numero NUumero Lu.
Municipios de pontos de longipalpis
coletas Lu. cruzi
Bela Vista 04 04 Lu.
longipalpis
Ladario 12 12 Lu. cruzi
Paranhos 10 20 Lu.
longipalpis
Rio Negro 05 10 Lu.
longipalpis
Total 31 44 -

Fonte: Entomologia/CCVISES/MS.
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Plano operacional da estratégia de liberacdo de mosquitos Aedes aegypti com
a bactéria Wolbachia no municipio de Campo Grande — MS.

As atividades pertinentes a producao de mosquitos na biofabrica iniciaram em
28/10/2020 com a capacitacdo da equipe na Escola Técnica do SUS e com a
apresentacao das instala¢cfes e espaco fisico da fabrica no Laboratério Central de MS
- LACEN, localizada na Avenida Filinto Muller, 1666, Vila Ipiranga (Tabela 5).

Participaram da capacitacdo os representantes da WMP Gabriel Sylvestre,
Sofia Pinto e Marcos Blanco, representantes da Coordenadoria Estadual de Controle
de Vetores/CCV Rafael Rodrigues e Paulo Silva de Almeida, representante do
Ministério da Saude Antbnio Brand&ao, e representantes da Coordenadoria de Controle
de Endemias Vetoriais Vagner Ricardo, Valmir Parede e Silvia Cristina.

ApoOs a apresentacao do plano operacional do WMP no municipio de Campo
grande, iniciou-se a organiza¢do dos equipamentos e materiais referentes a producéo
de mosquitos, montagem das estantes e Icats (recipientes para producao de formas
imaturas de Aedes aegypti). No dia 23 de novembro iniciou-se a producédo dos Aedes
aegypti com a bactéria Wolbachia na Biofabrica (Ovo-Larvas-Pupas e Adultos) e o
inicio da primeira soltura foi estabelecido para o dia 07 de dezembro de 2020. A
inauguracao oficial da Biofabrica foi programada para dia 10 de dezembro. Atualmente
a producdo na Biofabrica contemplara a primeira etapa de soltura de mosquitos com
Wolbachia, conforme cronograma estabelecido pela equipe WMP.

A despeito da producdo de mosquitos com Wolbachia produzidos na
biofabrica, estima-se 1.500.000 (um milhdo e quinhentos mil) individuos por semana.
Neste momento estdo sendo produzidos em média 1.365 tubos por dia, totalizando
6.828 tubos por semana. Vale ressaltar que cada tubo contém aproximadamente 150
mosquitos com Wolbachia. A soltura dos mosquitos € realizada diariamente no
periodo matutino, entre as 6:30 as 9:30 horas, periodo favoravel a adaptacéo do vetor
ao meio ambiente devido a baixa temperatura. E importante destacar que houve
atraso na reforma da biofabrica em decorréncia da Pandemia de Covid 19. Nesse
sentido, também atrasou o inicio da soltura com os mosquitos com Wolbachia,

conforme mostra o cronograma abaixo.
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Tabela 43. Cronograma de implementacdo do método do WMP em Campo
Grande/MS (Fonte: Arquivo WMP).

2019 2020 2021 2022 2023
N[D s]M[A]fA]:IlIAISIOINlD i[r[mia[mfsfs[a[s|o[nfo[s[FIm[A[M[I])[A[S|OIN[D]I[F
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No dia 10 de dezembro de 2020 foi realizada a inauguracédo da biofabrica
juntamente com a primeira liberacéo dos Aedes aegypti com Wolbachia (Wolbitos). O
evento contou com a presenca do Secretario da Secretaria de Vigilancia em Saude
(SVS), Arnaldo Correia de Medeiros, do diretor do Departamento de Imunizagdes e
Doencas Transmissiveis (DEIDT), Lauricio Monteiro Cruz, também participaram o Dr.
Luciano Moreira, pesquisador da Fiocruz e lider do Método Wolbachia no Brasil, o
Gerente do Projeto em Campo Grande, Gabriel Sylvestre/Fiocruz, além de
representantes da OPAS, CONASS, CONASEMS e autoridades estaduais e
municipais.

Cada fase do projeto tera duracdo de 16 meses, sendo quatro meses de
engajamento comunitario, quatro meses de liberacéo e oito meses de monitoramento
da Wolbachia (quatro com monitoramento quinzenal e quatro com monitoramento
mensal), quando se inicia a soltura dos insetos em uma regido, concomitantemente
esta se iniciara o engajamento na proxima. Desse modo, o programa no municipio de
Campo Grande, esta previsto para uma duracdo de 37 meses a contar do inicio do
engajamento. O inicio da soltura dos mosquitos com Wolbachia ocorreu no dia 10 de
dezembro de 2020 nos Bairro Guanandi e Aero Rancho. A sequéncia de soltura dos
mosquitos nos demais bairros ocorrera de maneira pratica (similar a um desenrolar de
tapete) de forma que atenda todos os setores do municipio de Campo grande.

Foi apresentado o plano operacional do método WMP, instalagBes do espaco
fisico da biofabrica no Laboratério Central de MS - LACEN e primeira soltura de

mosquitos Aedes aegypti com Wolbachia no municipio de Campo Grande/MS. Desta

98



.\f;:'\_":-l ||'T {"_ =
,~  GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

forma, cabe ressaltar que ao longo do tempo, as medidas de controle vetoriais tém
sido ineficientes no controle das arboviroses urbanas.

Nesse sentido o Ministério da Saude tem introduzido outros meétodos
inovadores para controlar os vetores de arboviroses urbanas, como este que por
varios anos foram objetos de estudos em outros paises como Australia e Vietnd, o
método Wolbachia foi introduzido no Brasil e deve ser considerada uma ferramenta
complementar aos programas de controle de arboviroses estabelecidos pelo
Ministério da Saude.

Finalmente, o método Wolbachia tem se mostrado eficiente e
autossustentavel no controle de arboviroses urbanas, sobretudo cabe ressaltar que o
método Wolbachia é uma ferramenta promissora, porém, € preciso que seja feita uma
analise criteriosa da estratégia executada no municipio de Campo Grande, fazendo
as adequac0les necessarias, no sentido de aprimorar a nova fermenta proposta para
o controle de arboviroses.

Curso de identificacdo de ovos e larvas de culicideos de importancia em
Saude Publica.
Tutor: Paulo Silva de Almeida e Jonas Armando Pereira da Silva/CCV/SES
Publico-Alvo: Agentes de Saude do Laboratério de Entomologia CCEV de Campo
Grande e Professores e Estagiarios do UCDB
Local: Universidade Catdlica Dom Bosco/UCDB
Periodo: 03/11/2020

Curso de Atualizacdo em Métodos Inovadores para Estratificacdo de
Areas Prioritarias para a Vigilancia de Arboviroses Urbanas Transmitidas por
Aedes no Brasil.
Instituicdo: Fiocruz/Ministério da Saude
Participantes: Paulo Silva de Almeida e Marcio Luis de Oliveira
Periodo: 06/10 a 18/12/2020
Local: Campus Virtual/Fiocruz

Visita Técnica ao municipio de Itapord, acompanhado por Técnicos
estaduais de Controle de Vetores, Técnicos de Saneamento da empresa SANESUL e
o Gerente de Saude de Itapord, para discutir solugdo de eliminacdo de grande
guantidade de focos de mosquito (pernilongo) em valas do municipio, que vem

causando risco a saude e transtorno para populacao.
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Animais pegconhentos

O Laboratério Regional de Entomologia de Dourados realizou a identificacédo
de escorpides provenientes dos municipios de Fatima do Sul, Laguna Carapa e
Vicentina.

Para o controle da raiva canina e felina, a gerencia técnica de zoonoses
distribuiu materiais e insumos para a realizacdo da campanha de vacinagao
antirrdbica de cées e gatos 2020, onde o objetivo € imunizar no minimo 80% da
populacao canina e felina estadual, para assim, evitar a contaminacdo humana pelo
contato com o virus rabico, foi entregue mais de 650.000 (seiscentos e cinquenta mil)
doses de vacinas antirrabica canina para os 79 municipios.

Participamos também da oficina de febre amarela/ multiplicadores SISS-Geo,
gue ocorreu em Brasilia entre os dias 23/11/2020 e 27/11/2020, com o objetivo de
atualizar os profissionais da vigilancia epidemioldgica sobre a situacao epidemioldgica
da doenca e com enfoque na vigilancia de primatas ndo humanos e epizootias de
primatas, com énfase no protocolo de vigilancia e uso do SISS-Geo.

A Geréncia Técnica de Doencas Endémicas realizou liberacdo de insumos
do programa de Dengue (Paracetamol, Dipirona, Soro Fisiolégico e Sachés de
Reidratacdo oral) mediante solicitacdo de apoio de municipios com namero elevado
de casos de Dengue no periodo. Realizou publicacdo de boletins epidemiolégicos
semanais e mensais no site da SES, com dados atualizados com fonte SINAN On line
e SINAN net.

Nos dias 17 a 27 de novembro, a geréncia técnica de doencas endémicas
realizou webinario sobre arboviroses aos 79 municipios.

A Geréncia Técnica de Influenza e Doencas Respiratdrias realizou capacitacoes
via Telessaude para os 79 municipios do Estado sobre os fluxos de vigilancia
epidemioldgica para COVID e SRAGs hospitalizados. Notificacéo, coleta de amostras,
uso de testes rapidos, sistemas de informacdo, medidas importantes no
enfrentamento da pandemia pelo COVID-19. Além disso destacamos:

v Elaboracdo de 18 (dezoito) Notas Informativas sobre o Coronavirus com
atualizacdes a cada novo Boletim do Ministério da Saude.

v'Orientacgédo diaria aos 79 municipios do Estado em contatos telefénicos e via e-
mail, otimizando a qualidade da notificagdo de SRAG e SG assim como,
critérios para realizagdo de coleta de amostras e tratamento oportuno com

Fosfato de Oseltamivir, uso de testes rapidos de COVID-19, sistemas de
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informacgao 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 Respiratorias compde o Centro
de Operacbes de Emergéncias do Mato Grosso do Sul, com reunides semanais e
producdo de materiais oficiais. Publicacdo diaria de boletim epidemiolégico de
Coronavirus-19 no site da SES/MS e boletim epidemiolégico semanal de
Influenza/SRAG.
Concedida entrevistas televisivas e para midias digitais sobre os
esclarecimentos, orienta¢cdes e sensibilizacdo da populacéo a respeito do coronavirus.
Participacéo em live da atualizag&o diéria sobre o panorama do coranavirus no Mato

Grosso do Sul, com enfoque no boletim epidemiolégico de COVID-19.

Meta 3: Assegurar 100% das agdes de reducao dos riscos, doengas e agravos
de relevancia epidemiolégica, sanitaria, ambiental e saude do trabalhador por
meio das agoes de promogao, prevengao, protecao e vigildncia em saude nas 4

macrorregioes de saude

Indicador de monitoramento da meta: Percentual das acdes programadas e
realizadas nas macrorregifes 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 NA NA

As acbes da Coordenadoria Estadual de Vigilancia em Saude Ambiental e
Toxicoldgica estao estruturadas nos programas de vigilancia em saude de populacdes
expostas a solo e ar contaminados, 4gua para consumo humano, agrotoxicos e
desastres naturais no enfrentamento das emergéncias em saude publica — ESP.

O Programa Vigilancia em Saude Ambiental relacionada aos Desastres
Naturais e Antropogénicos - VIGIDESASTRES busca a integracdo e articulacdo dos
varios parceiros envolvidos com a prevencdo e o atendimento as emergéncias
ambientais resultantes de desastres causados por inundacdes, deslizamentos, secas,
erosao, acidentes com produtos perigosos e emergéncias em saude publica.

No Estado de Mato Grosso do Sul existe a articulagdo com setores como

Defesa Civii e CEMTEC/MS (Centro de Monitoramento do Tempo e Clima). O
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Programa VIGIDESASTRES capacita continuamente 0s municipios e auxilia na
elaboracdo do Planos de Contingencia para Desastres, porém devido a pandemia do
COVID-19 foram suspensas as capacitacdes presencias. Entretanto foram realizados
acompanhamento e orientacdo aos técnicos dos municipios quanto a criacao e
operacionalizacdo dos COE-municipais de salde, através de grupo no aplicativo
WhasApp.

Em dezembro de 2020 foi realizada reunido com a Vigilancia em Saude
Ambiental do municipio de Campo Grande para avaliacdo das acdes realizadas no
ano, inclusive agfes sobre covid-19, barreiras sanitarias e discussao de agdes futuras.

Durante o ano de 2020 acompanhou a situacdo das queimadas no Pantanal e
agravos respiratorios junto com Defesa Civil e Cemtec/MS; participou diretamente na
atuacao de barreira sanitaria no aeroporto internacional de Campo Grande. No Estado
de Mato Grosso do Sul realizou-se articulagdo com setores como Defesa Civil e
CEMTEC/MS (Centro de Monitoramento do Tempo e Clima).

Realizac&o de inspecdes em revendas de agrotdxicos e emissao de 28 (vinte e
oito) pareceres de viabilidade técnica para liberacdo de comércio e armazenamento
de agrotoxicos.

Como aprimoramento das atividades do Vigidesastres, a geréncia esta
finalizando a Especializacdo em Gestdo de Risco de Desastres e Emergéncias em
Saude Publica da FIOCRUZ- Fundacdo Oswaldo Cruz.

Quanto as acdes da vigilancia de populagdes expostas a solo e ar contaminado
destaca-se a identificacdo e o cadastro no Sistema de Informagdo — SISSOLO. A
Vigilancia de Populacbes Expostas a Poluentes Atmosféricos - VIGIAR monitorou as
internacbes e Obitos por doencas respiratérias, no Sistema de Informacdes
Hospitalares do SUS (SIH/SUS) o qual resultou em 12 municipios prioritarios quanto
ao numero de internacgdes: 04 municipios com mais de 100 interna¢gbes (Campo
Grande - 684, Ponta Pora - 146, Navirai - 133 e Corumba - 103) e 08 municipios acima
de 50 internacdes (Dourados — 93, Amambai — 90, Trés Lagoas — 72, Nova Andradina

— 69, Maracaju — 66, lguatemi 59, Caarap0 — 56 e Aquidauana — 50).
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Internacdes por Municipio e Ano atendimento
Capitulo CID-10: X. Doencas do aparelho respiratério

Periodo:Set-Nov/2020
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Municipio Total
Agua Clara 6
Alcinopolis 2
Amambai 90
Anastacio 16
Anaurilandia 14
Angélica 17
Ant6nio Jodo 10
Aparecida do Taboado 6
Aquidauana 50
Aral Moreira 18
Bandeirantes 8
Bataguassu 13
Bataypora 13
Bela Vista 25
Bodogquena 12
Bonito 33
Brasilandia 27
Caarapo 56
Camapué 12
Campo Grande 684
Caracol 5
Cassilandia 15
Chapadéo do Sul 26
Corguinho 3
Coronel Sapucaia 18
Corumbéa 103
Costa Rica 39
Coxim 41
Deodapolis 4
Dois Irméos do Buriti 18
Douradina 7
Dourados 93
Eldorado 2
Fatima do Sul 39
Gloria de Dourados 15
Guia Lopes da Laguna 21
Iguatemi 59
Inocéncia 8
Itapora 15
Itaquirai 13
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Ivinhema 45
Japoré 43
Jaraguari 2
Jardim 37
Jatei 5
Juti 11
Ladario 23
Laguna Carapa 8
Maracaju 66
Miranda 28
Mundo Novo 26
Navirai 133
Nioaque 2
Nova Alvorada do Sul 32
Nova Andradina 69
Novo Horizonte do Sul 3
Paraiso das Aguas 2
Paranaiba 2
Paranhos 16
Pedro Gomes 3
Ponta Pora 146
Porto Murtinho 15
Ribas do Rio Pardo 21
Rio Brilhante 15
Rio Negro 18
Rio Verde de Mato Grosso 12
Rochedo 4
Santa Rita do Pardo 8
Sao Gabriel do Oeste 30
Selviria 2
Sete Quedas 14
Sidrolandia 24
Sonora 15
Tacuru 8
Taquarussu 4
Terenos 3
Trés Lagoas 72
Vicentina 3
Total 2626

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacgdes Hospitalares do

SUS (SIH/SUS)
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Grafico 14. Municipios com maior numero de internacdes
Capitulo CID-10: X. Doencas do aparelho respiratério
Periodo:Set-Nov/2020
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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 NA NA

O Programa Estadual realiza a analise do banco de dados dos 79 municipios
orientando-0s quanto as inconsisténcias para as devidas corre¢des e preenchimento
de campos que se encontram ignorados/ em branco, essenciais para a epidemiologia.
Encaminhado aos municipios a Nota Informativa N° 13/2020-CGDE/.DCCI/SVS/MS
sobre o atraso na Importacao de poliquimioterapia para tratamento da hanseniase no
Brasil. Realizada reuniées on-line com o Ministério da Salde para atualizacao e

orientacdes sobre o enfrentamento da hanseniase e da tuberculose na Pandemia.

Meta 5: Atender os 79 municipios do estado com cofinanciamento para apoio as
acoes de Vigilancia em Saude

Indicador de monitoramento da meta: Niumero 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 NA
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Incentivo Financeiro Estadual - Lei Estadual N. 4841/2016.

Com o objetivo de fiscalizar, avaliar e orientar os coordenadores municipais
de endemias sobre o pagamento do incentivo financeiro estadual e cumprimento das
metas fisicas de acordo com as Resolucbes n® 37/SES/MS, e n® 51/SES/MS, que
regulamenta a aplicagdo da Lei Estadual n° 4.841, de 14 de abril de 2016 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
informacdes lancadas pelos agentes no sistema E-Agentes.

Realizamos trabalho de confeccdo de planilhas de pagamentos mensais,
inclusdo, exclusao, suspensédo definitiva e temporaria de agentes de endemias no

sistema Help Desk e repasse de informacdes gerais aos municipios.

Tabela 44. Transferéncia Fundo a Fundo - Incentivo Financeiro para o
Fortalecimento da Vigilancia em Saude — 3° Quadrimestre 2020

100 TRANFERENCIA FUNMDO A FUNDOD - REPASSE DE INCENTIVO FINANCEIRD 57.146.96
ESTADUAL, para agentes de Sadde macra Corumba T

100 TRANFERENCIA FUNDO A FUNDO - REPASSE DE INCENTIVO FINANCEIRO 467355
CSTADUAL, para agentes de Sadde macre Douradas =

T . AF = L | ™ Fil I
100 RANFERENCIA FUNDO A FUNDO - REPASSE DE INCENTIVO FINANCEIRD 131.260.46

ESTADUAL, para agentes de Sadde macro Trés Lagoas

100 TRANFERENCIA FUNDQ A FUNDO - REPASSE DE INCENTIVO FINANCEIRD 6834 10
ESTADUAL, para agentes de Sadde macre Campo Grandes !

Sub Total RS 199.915,07

Meta 6: Assegurar 90% dos municipios realizando notificagées 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 NA

Analise sistematica das notificacbes das doencas e agravos relacionados ao
trabalho registradas no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo - SINAN,
observando os municipios que estéo realizando essas notifica¢cdes e o preenchimento

do campo ocupagdo com objetivo de identificar as ocupacdes que apresentam
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maiores incidéncias de agravos relacionados ao trabalho, possibilitando a definigcao
de a¢Oes de promocao, prevencao, vigilancia e assisténcia de forma mais adequada.

Em relac&o as notificagcbes dos agravos relacionados ao trabalho registrados
no terceiro quadrimestre de 2020 no SINAN tiveram 1.436 notificacdes de Acidente
de Trabalho (AT), 189 notificacBes de Acidente de Trabalho com Exposicéo a Material
Biolégico (ATMB), 46 notificagcbes de Intoxicacdo Exogena (IE) Relacionada ao
Trabalho, 9 notificacbes de Transtorno Mental Relacionado ao Trabalho, 8
notificacbes de LER/Dort, 2 notificacbes de Cancer Relacionado ao Trabalho, 1
notificacdo de PAIR e 1 notificacdo de Pneumoconiose, gréficos 1 e 2. No periodo ndo
houve nenhum registro de Dermatose Ocupacional. Os dados estdo atualizados até
14/01/2021.

Grafico 15. Distribuicdo das doencas e agravos relacionados ao trabalho no
periodo de setembro a dezembro, Estado de Mato Grosso do Sul, 2020 (n=1.692)
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Fonte: SINAN NETDGVS/CVISTSES MS - 2021,

Graéfico 16. Distribuicdo das doencas e agravos relacionados ao trabalho no
periodo de setembro a dezembro, segundo a macrorregido, Estado de Mato
Grosso do Sul, 2020 (n=1.692)
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Fonte: SINAN NET/DGVS/CVIST/SES/MS - 2021.
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Durante o periodo do terceiro quadrimestre de 2020, 74,7% dos municipios do

Estado de Mato Grosso do Sul registraram notificagdbes de doengas e agravos

relacionados ao trabalho no SINAN, grafico 17.

Gréfico 17. Distribuicdo das doencas e agravos relacionados ao trabalho no
periodo de setembro a dezembro, segundo o municipio de notificacdo, Estado
de Mato Grosso do Sul, 2020 (n=1.692)

Amambai
Antdnio Jodo
Aral Moreira

Bataguassu

Bodoquena

Chapadédo do Sul
Coronel Sapucaia
Coxim

Dois Irm&os do Buriti

Eldorado

Ivinhema
Jaraguari
Laguna Carapa

Miranda

Municipio de notificacdo

Navirai

Nova Alvorada da Sul

Paranaiba

Ponta Pora

Rochedo

Sdo Gabriel do Oeste

Vicentina

T 1900ral
# 1900ral
== 1900ral

mmm—= 1900ral

= 1900ral
= 1900ral
# 1900ral
# 1900ral
= 1900ral
4 1900ral
Caarapd |

1900ral

Caracol |
== 1900ral
e 1900ral

1900ral

= 1900ral

J= 1900ral
= 1900ral
= 1900ral

1900ral

e 1900ral

Figueirdo |

Itapord |
 1900ral
= 1900ral
 1900ral
== 1900ral

Novo Horizonte do Sul |
= 1900ral

B 1900ral

mmmm 1900ral
1900ral
1900ral
1900ral

1900ral

1= 1900ral
 1900ral

m= 1900ral

} 1900ral

| lgooral

1 1900ral
& 1900ral

s 1900ral

1900ral

1900ral

= 1900ral
= 1900ral
 1900ral
Ribas do Rio Pardo |
mm= 1900ral

1900ral

e 1900ral

= 1900ral

1900ral

& 1900ral
Sidrolandia |
= 1900ral
Tacuru |
 1900ral
Terenos |

1900ral
1900ral

1900ral

1900ral

1900ral

1900ral

1900ral

= _1900ral

1900ral 1900ral 1900ral 1900ral 1900ral

1900ral

1900ral

1901ral

Fonte: SINAN NET/DGVS/CVIST/SES/MS - 2021.

108



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

Os municipios de Alcin6polis, Corumba, Guia Lopes da Laguna, Ladario,
Paranhos, Rio Brilhante, Rio Negro, Camapud, Douradina, Gléria de Dourados, Jatei,
Anaurilandia, Angélica, Bataypora, Juti, Sete Quedas, Aparecida do Taboado,
Inocéncia, Agua Clara e Brasilandia ndo realizaram nenhuma notificacéo de doencas
e agravos relacionados ao trabalho no periodo.

Considerando que as notificacfes dos agravos a saude do trabalhador estao
inseridas nas acdes de educacdo em saude do trabalhador e descentralizacao das
acOes de saude do trabalhador da Coordenadoria Estadual de Vigilancia em Saude
do Trabalhador - CEVIST, foram reforgcadas a importancia e a relevancia dessas
notificacdes nas orienta¢cdes, monitoramento e acompanhamento realizados aos

municipios.

Meta 7: Implementar 100% das a¢6es de Saude do Trabalhador orientadas pelas
diretrizes da Politica Nacional de Saude do Trabalhador (a), em especial com o
monitoramento da atuacao dos CEREST Regionais e Servigcos e Servicos
Municipais de Saude do Trabalhador (a).

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢fes implementadas (monitoramento
anual). Para 2020, a meta € atingir 100% de ac¢bes implementadas. A¢des para cumprimento da
meta: EDUCACAO EM SAUDE DO TRABALHADOR - Desenvolver acdes que fortalecam a
Politica de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora dos municipios do Estado;
DESCENTRALIZAGAO DAS ACOES DE SAUDE DO TRABALHADOR - Reestruturar os Servigos
de Saude do Trabalhador e Fortalecer as a¢cbes de Saude do Trabalhador nas 11 microrregifes
de saude do estado; assegurar as a¢des de saude do trabalhador e o funcionamento do CEREST
Estadual.

Anobase | Linhade Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% Manter 100% percentual
Monitoramento anual
1° quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

Nas atividades realizadas no terceiro quadrimestre pela CEVIST/CEREST
para o cumprimento da meta do PES 20-23, prosseguimos com 0 processo de
monitoramento e educacdo em saude do trabalhador conforme a Politica Nacional em
Saude do Trabalhador e da Trabalhadora- PNSTT, bem como a estruturagéo e o
fortalecimento da Rede Nacional de Atencdo Integral & Saude do Trabalhador —
RENAST. As atividades deste quadrimestre foram, em sua maioria, reunidées on-line,
contatos telefénicos cumprindo os protocolos de distanciamento devido a pandemia
da COVID 19 em MS foram:

Busca ativa dos acidentes e doencas relacionadas ao trabalho/ocupacao na

midia para discussdo dos casos junto a equipe da vigilancia em saude do trabalhador
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-VISAT dos municipios do Estado de MS onde ocorreu o evento para a realizacdo da
investigacdo e notificacdo no SINAN, bem como promover a¢gdes de prevencao e
promocao da saude visando a reducao da morbimortalidade decorrentes dos modelos
de desenvolvimento e dos processos produtivos.

Como estratégia para melhorar os dados epidemiolégicos em Saude do
Trabalhador, o setor de vigilancia do Centro Estadual de Referéncia em Saude do
Trabalhador — CEREST iniciou em 2008 o trabalho de busca ativa dos casos
noticiados de acidente de trabalho na midia eletrénica no Estado de Mato Grosso do
Sul.

A busca ativa dos casos de acidente de trabalho ocorre diariamente e

sistematicamente nos meios eletronicos www.correiodoestado.com.br,

www.campograndenews.com.br, www.midiamax.com.br,

www.douradosnews.com.br, os dados coletados séo tabulados em planilha Excel,

analisados e demonstrados conforme gréficos abaixo.
No terceiro quadrimestre de 2020 foram encontradas 107 noticias de acidente
de trabalho, que envolveram cerca de 114 trabalhadores, desse total 92,1% foram do

sexo masculino e 7,8% do sexo feminino, conforme gréfico 1.

Graéfico 18. Distribuicdo de casos noticiados de acidente de trabalho registrados
na midia eletrénica, segundo a faixa etaria, no Estado de Mato Grosso do Sul,
no terceiro quadrimestre de 2020.
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Fonte: sites de noticias -MS
Considerando a variavel faixa etaria dos trabalhadores, a faixa etaria dos
30 aos 39 anos e o item ignorado que refere-se quando a idade ndo é divulgada
aparecem empatados com 22 casos (19,2%), seguida pela faixa etaria dos 40 aos 49

anos e a faixa etaria dos 18 aos 29 anos apresentaram, 21 casos, cada faixa etaria
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(18,4%). A faixa etaria dos 50 aos 59 anos com 20 casos (17,5 %), seguida pela a
faixa etaria igual ou maiores de 60 anos apresentou 8 casos (7%). A faixa etaria dos

menores de 18 anos de idade ndo houve notificacdes, conforme grafico 2.

Grafico 19. Distribuic&o de casos noticiados de acidente de trabalho registrados
na midia eletrénica, segundo a faixa etaria, no Estado de Mato Grosso do Sul,
no terceiro quadrimestre de 2020.
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Fonte: sites de noticias -MS

Segundo o tipo de acidente, grafico 19, o Acidente de Trabalho Fatal foi mais
noticiado, apresentando 54 casos (47,3%), Acidente de Trabalho Tipico apresentou
46 casos (40,3%) e o Acidente de Trabalho de Trajeto 14 casos (12,2%).

Gréfico 20. Distribuicdo de casos noticiados de acidente de trabalho registrados
na midia eletrénica, segundo o tipo de acidente, no Estado de Mato Grosso do
Sul, no terceiro quadrimestre de 2020.
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Os municipios que mais apresentaram noticias sobre acidentes de trabalho
foram Campo Grande com 32 casos (28%), o municipio de Trés Lagoas apresentou
11 casos (9,6%), em Dourados foram noticiados 7 casos (6,1%), o municipio de
Chapadéo do Sul ocorreu 4 casos (3,5%). Os seguintes municipios apresentaram 2
casos (1,75%): Bodoquena, Costa Rica, Guia Lopes da Laguna, Jardim, Juti,
Maracaju, Ponta Pord, Ribas do Rio Pardo, Rio Brilhante e Tacuru. Seguido de
Anastacio, Aral Moreira, Bataguassu, Caarap0, Camapud, lvinhema, Navirai, Nova
Alvorada do Sul, Nova Andradina, Paraiso das Aguas, Rochedo, Santa Rita do Pardo
e Sonora noticiaram acidente de trabalho envolvendo pelo menos 1 trabalhador cada

municipio, conforme figura 4.

Gréfico 21. Distribuicdo de casos noticiados de acidente de trabalho registrados
na midia eletrénica, segundo o municipio de ocorréncia, no Estado de Mato
Grosso do Sul, em terceiro quadrimestre de 2020.

35

30

B Campo Grande

25 -+ B Chapadédo do Sul

20 - Trés Lagoas

B Dourados

15 7 M Ponta Pori

10 - Caarapo

Sonora

Fonte: sites de noticias -MS
Conforme dados acima, as microrregides do Estado em que ocorreram a maior
incidéncia de acidentes de trabalho foram:

MICRORREGIAO QUANTIDADE

Aquidauana 2 municipios (Anastacio e Bodoguena)

Campo Grande 9 municipios (Campo Grande, Chapadao do Sul, Camapud,
Costa Rica, Maracaju, Nova Alvorada do Sul, Ribas do Rio Pardo,
Rochedo e Paraiso das Aguas)

Coxim 1 municipio (Sonora)

Jardim 2 municipios (Jardim e Guia Lopes da Laguna)

Dourados 3 municipios (Dourados, Caarap6 e Rio Brilhante)

Nova Andradina 2 municipios (lvinhema e Nova Andradina)

Navirai 2 municipios (Navirai e Juti)

Ponta Pora 3 municipios (Aral Moreira, Ponta Poréd e Tacuru)

Trés Lagoas 3 municipios (Bataguassu, Trés Lagoas e Santa Rita do Pardo)
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De acordo com as noticias coletadas, as ocupac¢fes que mais tiveram

trabalhadores acometidos por acidentes de trabalho, no nosso estado séo:

OCUPACAO QUANTIDADE

Assistente técnico 1

Auxiliar de farméacia 1
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Fonte: sites de noticias -MS

Os dados da midia seréo cruzados com os dados do SIM quando se tratarem
de Obitos por acidente de trabalho e com o SINAN quando se tratar de acidente de
trabalho onde a vitima foi encaminhada para uma unidade de saude. As vigilancias
epidemioldgicas municipais, os servigcos de Saude do Trabalhador dos municipios e
CEREST Regionais sédo informados formalmente para providéncias em relacdo a
investigacao e posterior notificacdo nos sistemas de informacéo pertinentes.

Participacdo da Live — CONASS, no dia 02 de setembro. Local: CEREST
Estadual;

Participacdo da Live ocorrida no dia 04 de setembro - Promovida pela camara
técnica de Saude do Trabalhador da CONASS para discutir a revogacao da portaria
n° 2.345/MS/GM de 02 de setembro de 2020. Local: CEREST Estadual;

Reunido no dia 11 de setembro de 2020 com a FUNTRAB, para apresentacéo
da Politica da Saude do Trabalhador e da Trabalhadora e firmar parceria. Local:
CEREST Estadual;

Participacédo da reunido virtual da CIST Estadual no dia 01 de outubro para
Apresentagdo das acdes desenvolvidas pelo CEREST Estadual. Local: CEREST
Estadual, Participacdo na reunido promovida pelo CEREST Regional de Campo
Grande, no dia 5 de outubro, no CEREST Regional de Campo Grande para
Apresentacgao das ac¢des desenvolvidas no 1° e 2° quadrimestre;

Reunido com a FUNTRAB no dia 21 de outubro para estabelecer parcerias de
suporte técnico do CEREST Estadual na efetivacao do projeto de Seguranca Sanitaria
no Ambiente de Trabalho;

Realizagéo da live no dia 22 de outubro, com o tema: O perfil das violéncias
das violéncias notificadas em Campo Grande e perfil epidemiologico dos transtornos
mentais em MS. Local: CEREST Estadual;
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Participacdo na 337° reunido do Conselho Estadual de Saude para
apresentacao das acdes da vigilancia em Saude do Trabalhador no MS com o tema:
" A Saude do Trabalhador no atual momento de pandemia”, no dia 23 de outubro.
Local: CEREST Estadual;

Participagdo com a apresentacéo do projeto Liga da Escuta na reunidao virtual
promovida pelo CEREST Regional de Campo Grande juntamente com a microrregiéo
de Campo Grande, com a apresentacao da importancia da CIST, no dia 27 de outubro;

Realizacéo da Live Doencas e Agravos Relacionados ao Trabalho - Informacéao
e Notificagdo, juntamente com os Servigos de ST e CEREST Regionais, no dia 06 de
novembro. Local: CEREST Estadual. Houve a participacdo de 36 profissionais, dos
seguintes municipios: Alcinopolis, Anténio Jodo, Aquidauana, Coxim, Paranaiba,
Ponta Por, Jaraguari, Corumba, Trés Lagoas, Navirai, Paraiso das Aguas, Tacuru,
Campo Grande, Dourados, Chapaddo do Sul, Caracol, Nova Andradina e
Bandeirantes.

v Doencas e
Agravos

J Relacionados
e ) ! ao Trabalho -
s N Informacdo e
Notificacao

Politica Naciona: de Saide do Tr
. rabalhador
Portaria de Consolidacao n*2 anexo XV bR

* Xl - elaborar, em seu ambito de competéncia,

perfil produtivo e epidemiolégico, a partir de
fontes de informagdo existentes e de estudos
especificos, com vistas a subsidiar a programagio
e avaliacdo das acoes de atencdo a satide do
trabalhador.

DO TRABALHADOR

06 de Novembro de 2020

Via plataforma Webex
Link hitps fsaude

Realizagdo da Live: “Agdes de Vigildncia em Ambientes e Processos de
Trabalho” promovida pelo CEREST Estadual juntamente com os Servigos de ST e
CEREST Regionais, no dia 17 de novembro. Local: CEREST Estadual, participaram
32 técnicos, dos seguintes municipios: Campo Grande, Trés Lagoas, Rio Verde, Nova
Andradina, Chapadao do Sul, Bandeirantes, Ponta Pord, Dourados, Rio Negro,
Maracaju, Caracol, Paranaiba, Aquidauana, Rochedo e Tacuru.

Reunido Virtual no dia 30 de novembro, com equipe técnica do Servico de
Saude do Trabalhador de Nova Andradina para Orientacdo sobre notificacdes e

investigacdo de COVID-19 nos profissionais de saude. Local: CEREST Estadual,
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Reunido Virtual de monitoramento com equipe do CEREST Regional de
Corumba no dia 30 de novembro para esclarecimentos sobre preenchimento das
planilhas financeiras do relatorio quadrimestral. Local: CEREST Estadual;

Encontro on-line das Macrorregionais de Campo Grande, Trés Lagoas,
Corumba e Dourados de Saude do Trabalhador de MS nos dias 1 & 3 de dezembro
para apresentar as principais acbes de saude do trabalhador realizadas pelas
microrregides de saude. Local: CEREST Estadual, nos trés dias de evento tivemos a
participacdo de 79 técnicos, dos municipios: Campo Grande, Aquidauana, Trés
Lagoas, Coxim, Ponta Pord, Corumbda, Dourados, Nova Andradina, Aral Moreira,
Tacuru, Coxim e Paranaiba.

Participacdo na reunido virtual realizada pelo MPT da Unido, no dia 1 de
dezembro para apresentacdo da recomendacdo n°2 PGT/GT COVID-19 com a
participacdo da CGST/MS e CEREST dos estados para um balanco sobre as acdes
realizadas na pandemia.

Participacdo com palestra no dia 2 de dezembro nos Debates on line:
Dialogando com os Trabalhadores de Nivel Médio da Saude no Cenario da Pandemia
da COVID - 19: Relato de experiéncia na area de Saude Mental para os trabalhadores
de nivel Médio, apresentando o projeto” Liga da Escuta” e no dia 9 de dezembro com
o tema: CondicGes de trabalho dos trabalhadores de nivel médio da saude na
pandemia da COVID-19 no MS.

Participacdo no 2° Seminéario do CEREST Regional de Campo Grande, com a
apresentacao do projeto “ Liga da Escuta”, no dia 08 de dezembro. Local: CEREST
Estadual;

Participacdo em acao conjunta de inspecdo de ambiente de trabalho na
Unidade Mista de Saude Haroldo Lima, no dia 03 de setembro. Local: Nioaque/MS;

Relat6rio Técnico n° 107/2020 Hospital Regional Dr. Estacio Muniz, nos dias

03 e 04 de setembro. Local: Nioaque/MS;

Relatério Técnico n° 104/2020 Hospital Regional Dr. Estacio Muniz, no dia 04
de setembro. Local: Aquidauana/MS;

Participacdo em acdo conjunta de inspecdo de ambiente de trabalho JBS
unidade II, no dia 14 de setembro. Local: Campo Grande/MS;

Participagdo em acgédo conjunta de inspecdo de ambiente de trabalho JBS

unidade I, no dia 15 de setembro. Local: Campo Grande/MS;
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Visita técnica defensoria publica quanto ao plano de biosseguranca, no dia 16
de setembro. Local: Campo Grande/MS;

Participacdo em acgéo de barreira sanitaria estadual no Aeroporto Internacional
de Campo Grande nos dias 8, 17 e 23 de setembro. |
Local: Campo Grande/MS;

Vigilancia dos ambientes e processos de :
trabalho - Participagdo em acdo conjunta de
inspecdo de ambiente de trabalho no frigorifico
Naturafrig, nos dias 1 e 27 de outubro. Local: ==
Rochedo/MS; |

Participacdo em acao conjunta de inspecéo
de ambiente de trabalho na indastria Dallas, no dia
20 de outubro. Local: Nova Alvorada do Sul/MS.

Inspecdo na empresa Dallas (investigacao
de acidente de trabalho fatal), no dia 15 de
dezembro. Local: Nova Alvorada do Sul/MS;

Relatério técnico de inspecdo n°125/2020 f
no Hospital Nosso Lar, no dia 2 de outubro. Local:
Campo Grande;

Monitoramento das microrregides e
municipios sobre o contagio da doenca COVID-19 no ambiente de trabalho e
enfrentamento da emergéncia de saude publica decorrente do coronavirus (SARS-
CoV-2).
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Informacdes e suporte por meio de telefone e online a todas as vigilancias
municipais e efetivagéo de referéncias técnicas em ST nos municipios que ainda ndo
possuiam; contato e apoio aos municipios com maior incidéncia de COVID;

Divulgacéo das notas informativas e técnicas aos municipios, as microrregioes
e a populacdo com orientagdes técnicas e recomendacdes elaborados pelo Ministério
Publico do Trabalho e Coordenacéo Geral de Saude do Trabalhador - Ministério da
Saude;

Elaboracédo de recomendacdes aos profissionais de saude em parceria com 0
COE;

Estratégia de comunicag¢do com a participacdo de 110 técnicos das seguintes
instiuticbes: CEREST Estadual, CEREST Regional, Vigilancia Sanitaria, Servico de
Saude do Trabalhador, Comisséo Intersetorial de Saude do Trabalhador - CIST,
Vigilancia Epidemioldgica, Nucleo de Apoio a Saude da Familia - NASF, Vigilancia em
saude, Vigilancia ambiental, Estratégia Saude da Familia - ESF, Atencédo
Especializada, Secretaria Municipal de Saude e Atencdo Priméaria em Saude.

Os municipios participantes sdo: Agua Clara, Alcinopodlis, Amambai, Angélica,
Anasticio, Amambai, Anténio Jodo, Aral Moreira, Aquidauana, Bataguassu,
Bataypord, Brasilandia, Bodoquena, Bonito, Caarapdé, Campo Grande, Caracol,
Corumbd, Costa Rica, Coronel Sapucaia, Coxim, Douradina, Dourados, Eldorado,
Fatima do Sul, Iguatemi, lvinhema, Itapord, Itaquirai, Jaraguari, Japora, Jardim, Juti,
Ladario, Navirai, Miranda, Mundo Novo, Nova Andradina, Nioaque, Novo Horizonte
do Sul, Paranaiba, Paranhos, Pedro Gomes, Ponta Pord, Porto Murtinho, Rio
Brilhante, Rio Verde, Rochedo, Sao Gabriel do Oeste, Selviria, Sete Quedas,
Sidrolandia, Sonora, Tacuru, Trés Lagoas, Vicentina.

Totalizando 56 municipios

Orientagbes e acompanhamento aos CEREST Regionais de Campo Grande,
Corumba e Dourados no preenchimento do questionario - Qualifica CEREST,
indicador nacional que avalia as ac6es dos CEREST regionais;

Orientacdo sobre saude do trabalhador em tempos de pandemia para
CERESTSs Regionais e Servicos de Saude do Trabalhador dos municipios através do
grupo de WhatsApp, telefone e e-mail;

Vivéncia e Consequéncias da COVID — 19 na vida e trabalho dos profissionais
de saude de Mato Grosso do Sul - Projeto de pesquisa, com o objetivos: identificar o

perfil da situacdo de saude dos profissionais de saude e seguranca publica que
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testaram positivo para COVID 19, a situacdo da rede assistencial, a estrutura de
suporte/apoio no trabalho para produzir evidéncias para fortalecer e subsidiar a gestéo
e as praticas em saude dos trabalhadores; fornecer orientacdo técnica para 0s
profissionais de saude que tem a responsabilidade de decidir sobre a execucéo de
acOes de prevencao, controle de doencas e agravos e dos fatores de riscos. Parcerias:
CIEVS, VE, numero de notificagcbes selecionadas (resultado positivo): 2.961
profissionais da area da saude e 423 profissionais da seguranca publica - Periodo:
abril a julho de 2020.
Etapa atual: no periodo de setembro a dezembro foram realizadas coletas de dados
através de entrevistas via telefone (Questiondrio estruturado de 15 perguntas
objetivas). Realizado encaminhamento dos casos de necessidade de apoio
psicolégico emergencial ao projeto Liga da Escuta, resultados esperados: entender o
perfil epidemioldgico dos profissionais de salde e seguranca que adoeceram por
COVID- 19, investigar a relacdo do ambiente de trabalho com o adoecimento por esse
virus e se o enfrentamento da doenca levou ao adoecimento mental desses
profissionais.
- Projeto Liga da Escuta - Efetivagdo do encaminhamento dos profissionais de saude
que necessitam de atendimento psicologico que estdo sendo identificados na
realizacdo da pesquisa Vivéncia e Consequéncias da COVID — 19 na vida e trabalho
dos profissionais de saude de Mato Grosso do Sul. Objetivo: oferecer suporte
emocional via telefone aos profissionais de salude que necessitam de atendimento
psicolégico que estdo sendo identificados na realiza¢do da pesquisa.

O 13 profissionais psicologos voluntarios;

O 19 pessoas em acompanhamento;

Liga da Escuta

Se vocé é um(a) profissional da
satde trabalhando no combate ao
COVID-19 e quer atendimento
psicolégico  gratuito, online e
pontual, estamos aqui para te
escutar!

Vocé que é fundamental nesse
momento de pandemia e zelam
pelo seu bem estar.

Tel: 98439-5050
e-mail:cvist@saude.ms.gov.br
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Meta 8: Implementar acdes que garantam o papel do LACEN como
instrumento da qualificacdo das ac¢fes de Vigilancia em Saude

Indicador de monitoramento da meta: Percentual da producgédo das analises laboratoriais de
interesse a saude 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 NA

O Laboratorio Central de Mato Grosso do Sul - LACEN atendeu 100% da
demanda de exames de todas as areas da Vigilancia em Saude; realizou anélise
dos agravos de notificagdo compulséria, analise agua para consumo humano,
agua de hemodidlise e alimentos enviados pela CVISA; e para avaliar a saude
do trabalhador exposto ao uso de agrotoxicos, foram realizados ensaios de
Colinesterase Plasmatica e Metahemoglobina.

Por meio da Geréncia da Rede Estadual de Laboratorios, foram
reenviados oficios aos Conselhos de Classe (Farmacia, Biomedicina e Biologia),
para conhecimento e divulgacédo da Resolucédo n°36/SES/MS, que dispde sobre
a obrigatoriedade de notificacdo de todos 0s casos suspeitos e testados para
coronavirus.

Foi realizada supervisdo em conjunto com a VISA de Campo Grande, para
verificar as condi¢des de 4 unidades moveis do SENAI para coleta e transporte
de amostras para diagndéstico do novo coron virus pela técnica de RT-PCR.

Foram novamente habilitados um laboratorio privado e 3 postos de coleta
que ndo estavam vinculados a laboratorios de andlises clinicas e que foram
interditados pela vigilancia municipal e LACEN.

1. Foram elaborados juntamente com o setor juridico da SES termos
de cooperacgdo entre esta secretaria e a UFGD e a UFMS, para a
realizacdo de técnicas de RT-PCR para diagnéstico do novo
coronavirus — processo em tramitagao.

2. Orientagdo e informacdo aos laboratérios da rede estadual sobre
testes para diagnostico de SARS CoV 2 existentes no mercado
Na Geréncia de Bromatologia e Quimica foram realizadas analises

microbiolégicas e fisico-quimicas conforme o tipo de alimento em 100% das
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amostras encaminhadas para analise dentro dos padrdes de qualidade e
biosseguranca, referentes aos Programas da 12 acdo da meta 8:
v' Doencas Transmitidas por Alimentos: 05 amostras, com 24
ensaios;
v" Monitoramento Municipal da Qualidade de Alimentos: 234
amostras, com 534 ensaios.

Realiza¢do das analises microbioldgicas e fisico-quimicas em 100% das
amostras de agua encaminhadas para analise dentro dos padrdes de qualidade
e biosseguranca, referentes aos Programas da 22 acdo da meta 8:

v VIGIAGUA: 2.869 amostras, com 9.683 ensaios;
v Pré-Dialise: 305 amostras, com 1.282 ensaios.

Realizacdo das andlises em 100% das amostras biologicas
encaminhadas para analise dentro dos padrdes de qualidade e biosseguranca,
referentes aos Programas da 42 acdo da meta 8:

v Exames: Colinesterase Plasmética: 79 amostras/ensaios e

Metahemoglobina: 41 amostras/ensaios.

Obs.: Embora o laboratorio esteja 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 Programas de Monitoramento s&o
realizados em estabelecimentos comerciais, escolas, creches entre outros,
ficando limitada a fiscalizacdo no momento atual e a execucao de coletas nesses
ambientes.

No 3° Quadrimestre de 2020 foram realizados 81 exames no setor de
Bacteriologia, 3239 exames no setor de Hepatites Virais, 4228 exames no setor
de Imunologia, 1787 exames no setor de Micobacteriologia, 221 exames no setor
de Micologia, 129.728 exames no setor de Virologia, 1057 exames no setor de
Supervisdo de laminas de Tuberculose, Hanseniase, Diagnostico de Maléaria e
Chagas Agudo, 590 exames no setor de Supervisdo de laminas de Citologia de
colo uterino, totalizando 140931 exames realizados na Geréncia de Biologia
Médica do LACEN.

Foram enviadas 232 amostras aos Laboratérios de Referéncia para os
agravos que nao possuem metodologia implantada no LACEN/MS e 345

amostras para Controle de Qualidade.
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Na Geréncia do Apoio Operacional foram produzidas 2531 placas, 8973
tubos com meios de cultura, 212 frascos entre meios, solucdes e corantes;
totalizando 397.115 litros.

Foram realizadas analises tanto na area de diagnosticos de agravos de
notificacdo compulséria quanto analises ambientais e fiscais atendendo a
demanda das vigilancias epidemioldgica, ambiental, sanitaria e saude do
trabalhador.

Realizacéo de 152574 exames;

Producéo de 2531 placas, 8973 tubos com meios de cultura, 212 frascos
entre meios, solugdes e corantes; totalizando 397.115 litros;

Distribuicéo e repasse de insumos e kits de diagnostico aos laboratorios
para realizacdo de baciloscopia, dengue, leishmaniose, virus respiratérios
(UFMS e UFGD), meningite, coqueluche, analise de agua e alimentos;

Envio de 577 amostras aos Laboratérios de Referéncia Nacional para
controle de qualidade e confirmacao diagndstica;

Realizac&o de visitas de supervisdo e orientacdo em conjunto com a Vig.
Sanitaria de Campo Grande e CEVISA, em laboratorios das redes publica e
privada que estavam realizando diagndstico para o novo coronavirus;

Habilitacdo de 01 Laboratério privado e 03 postos de coleta para

realizacdo de exame para COVID-19;

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

Indicador de monitoramento da meta: NiUmero 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 20 quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

Sem ac¢des para o periodo.

122



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

Meta 10: Ampliar em 100% as notificacdes de Intoxicagdo por Agrotoxicos
Indicador de monitoramento da meta: Numero de notificagcbes de intoxicagGes por
agrotoxicos: de uso agricola, doméstico, saude publica, raticida e produto veterinario
(monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 2(.)1.8 (2~57 514 unidade
notificacdes)

Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
- 55 78
O Brasil é o maior consumidor de produtos agrotéxicos no mundo. Em

decorréncia da significativa importancia, tanto em relacdo a sua toxicidade
quanto a escala de uso para producdo agropecuéria. No Brasil, as atividades
com agrotoxicos tém uma abrangente regulamentacdo, pela qual visa a
preservacao da saude do trabalhador, ambiente e producéo segura de alimentos
para a populagdo que 0os consomem.

O Mato Grosso do Sul é o sétimo maior consumidor de agrotoxicos no
pais, conforme dados do Ministério da Agricultura e Pecuéria. De 2007 a 2012,
a taxa de consumo passou de 4,44 kg/ha para 10,69 kg/ha, enquanto a area
plantada se manteve na ordem de 3 milhdes de hectares.

Foram realizadas de forma integrada com as Vigilancias Municipais e
Nucleos Regionais de Saude 28 inspecdes com a elaboracdo pareceres de
viabilidade técnica para empresas de comércio e armazenamento de agrotéxicos
bem como realizou o monitoramento das notificacdes dos casos de intoxicacao

por agrotéxicos no estado.

Tabela 45 INVESTIGACAO DE INTOXICACAO EXOGENA
Frequencia por Agente Toxico segundo Municipio de Notificacdo
Periodo: Setembro a Dezembro de 2021 - Mato Grosso do Sul

Municipio de Agrotoxico Agrotoxico - Prod.

e T . . Raticida oL
notificacdo agricola domeéstico veterinario
Alcinépolis 0 0 0
Amambai
Anastéacio
Anaurilandia
Aquidauana
Aral Moreira
Bataguassu
Bela Vista
Bodoquena

o

olo|o|r|o|o|o|r
olo|lo|r|o|o|o|o
olo|lr|o|lo|o|lo|w
olo|o|r|o|o|o|r
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Caarapo

Campo Grande

Cassilandia

Chapadao do Sul

Coronel Sapucaia

Corumba

Costa Rica

Coxim

Deodapolis

Dourados

Eldorado

Fatima do Sul

Figueirdo

Itapora

vinhema

Jardim

Ladéario

Laguna Carapé

Maracaju

Miranda

Navirai

Nioague

Nova Andradina

Paraiso das Aguas

Paranaiba

Pedro Gomes

Ponta Pora

Porto Murtinho

Ribas do Rio Pardo

Rio Brilhante

Rio Verde de Mato
Grosso

Santa Rita do Pardo

Sao Gabriel do
Oeste

Selviria

Sidrolandia

Sonora

Tacuru

Taquarussu

Terenos

Trés Lagoas

OO0 |I0O|FR|IFPIO| O |O] W |OI0OIOINIPIWORAO|IO|IFL,|IOICIOCIOIN|IO|O|N|O(FR,O|0O|IF|IO|N|O|O|A~O

OO0 |0|0|Fk,|O| O |O] O OO0/, |IO|~OFR|IO|0O|O|O|O|O|0|0|0|O0O|O0O|O|OCOIN|O|O|O0O|OR|(O|O

AIOIOIO|IO|IO|O| O |O|] O |IOI0O|O|FR,|OFP|IOFP|IO|I0O|0O|O0|O|O|0|IFR|O|O0|0|0O|0O(FR|O|O0|O0|O0|O|0O|01|0

ORrO0|0|0|0| O |k O |FPIO|I0O|I0O|0O(Fr|IO|0|I0|0|0|0|0|0|0|IFk|O|0O|0|O0|00|FR|Fk|O|O0|O0|O0(R~ O

Total

30

17

[
(o]

=
w

Fonte: SINAN, consultada realizada em 22/01/2021

No ambito da toxicologia, o Centro Integrado de Vigilancia Toxicoldgica

desenvolveu no 3° quadrimestre, acdes continuas de suporte clinico aos
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profissionais na avaliagdo de gravidade, diagnéstico e tratamento das
intoxicacdes e envenenamentos acolhidos pela Rede de Urgéncia e Emergéncia,
para encaminhamento para unidades referenciadas por meio de
teleatendimento. Além disso realizou atividades de monitoramento de
notificacdes de acidentes com animais peconhentos e Obitos através da analise
do banco de dados do sistema de notificagdo — SINAN, controle de solicitagéo,
estoque e distribuicdo de soros antivenenos disponibilizados as unidades

hospitalares de saude de referéncia no estado.

Tabela 46. Casos Registrados de Intoxicacdo Humana, de
Intoxicacéao

Animal e de Solicitacédo de Informacédo por Agente Toxico.
Periodo: Setembro a dezembro de 2020.

Vitima Solicitagéo
de
Agente Humana| Animal | Informagdo | Total
Medicamentos 43 43
Agrotoxicos/Uso Agricola 15 15
Agrotéxicos/Uso Doméstico 16 16
Produtos Veterinarios 10 10
Raticidas 06 06
Domissanitarios 37 37
Cosmeéticos - -
Prod. Quimicos Industriais 17 17
Metais - -
Drogas de Abuso 04 04
Plantas 04 04
Alimentos - -
An. Peconhentos/Serpentes| 27 27
An. Peconhentos/Aranhas 09 09
An.
Peconhentos/Escorpifes 65 65
Outros animais
pec./venenosos 10 10
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Animais ndo Peconhentos 03 03

Desconhecido - -

Outro o7 07

Total 273 273

Fonte: Centro Integrado de Vigilancia Toxicolégica — Campo Grande-MS,
20/01/2021

Meta 11: Monitorar a qualidade da 4gua para consumo humano, atingindo
90% em relacdo a presenca de coliformes totais.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de andlise realizadas para o parametro
coliforme total em 4gua 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 NA

A Geréncia de Vigilancia da Qualidade da Agua para o Consumo Humano
— VIGIAGUA, estruturado a partir dos principios do Sistema Unico de Salde
(SUS), desempenha um papel importante para garantir a 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.
Realizou no 3° quadrimestre, apoio as Secretarias Municipais de Saude no
controle de qualidade da agua. Iniciou em conjunto com o Laboratério Central —
LACEN o plano de coleta e envio de amostras de 4gua para analise de residuos
de agrotoxicos na dgua e monitoramento das acfes de coleta e analises de
amostras de vigilancia da qualidade da agua para o consumo humano nos 79
municipios do estado e alimentacdo dos dados no Sistema de Informacdo —
Sisagua. Capacitacdo e treinamentos por teleconferéncia com o0s municipios,
para verificar principais dificuldades durante procedimentos desde coleta até
envio de amostras para Planejamento de adequacdo com benfeitorias para
2021. Realizamos capacitacdo com a Coordenacdo Geral de Vigilancia em
Saude Ambiental (CGVAM) do Ministério da Saude, para verificar principais
dificuldades do estado e dar suporte referente as queimadas no pantanal e o

principal impacto nas aguas referente as queimadas.
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Organizamos um levantamento referente as condi¢cdes de qualidade da
agua em conjunto com o0 projeto povos das aguas, para ser realizado na primeira
quinzena de janeiro de 2021, que sera fundamental para diagndstico da situacao
e ajustes no termo de cooperacao técnica que esta previsto ser firmado entre
Prefeitura de Corumba para implantacdo da Vigilancia da Qualidade da Agua
para Consumo Humano das populacgdes ribeirinhas/pantaneiras;

Foi realizado ainda, o monitoramento do indicador referente & proporcéo
de andlises realizadas em amostras de agua para consumo humano no Estado
do Mato Grosso do Sul. Os resultados do indicador no 3° quadrimestre, quanto
aos parametros de qualidade foram: turbidez alcancaram 2.709 amostras
(74,92%) cloro residual livre alcangaram 2.431 amostras (67,23%) e coliformes

totais amostras 2.990 (82,69%) da meta nacional.

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

Indicador de monitoramento da meta: NUumero de casos novos de sifilis congénitaem <
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 20 quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA 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 satde dos municipios, acdo que favorece o acesso da populacdo ao
diagnostico precoce, as intervengdes de prevencdo e tratamento em tempo oportuno.
Nesse sentido, foi realizada a distribuicdo de Testes Rapidos para todos 0s municipios de
Mato Grosso do Sul:

v’ Testes rapidos HIV puncéo digital Teste Inicial: 35.800 (unidades)

v" Testes rapidos HIV pungdo digital Teste Confirmatério: 530 (unidades)

v’ Testes rapidos sifilis: 37.025 (unidades)

v’ Testes rapidos Hepatite B: 29.450 (unidades)

v’ Testes rapidos Hepatite C: 23.620 (unidades)
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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 5.545 frascos de Penicilina G Benzatina (adquiridas pelo
Ministério da Saude) aos 79 municipios para o tratamento dos casos de sifilis adquirida,
tanto na populacdo geral quanto em gestante e suas parcerias e 50 frascos de Penicilina

Potéssica, para o tratamento dos casos de sifilis congénita.

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

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de eventos monitorados e
respondidos (monitoramento anual).

Ano Linha de Base Meta do PES 2020-2023 | Unidade de Medida

base

2018 100% Manter 100% percentual

Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

Visando o alcance das metas propostas no Plano Estadual de Saude
2020-2023 e com o intuito de ampliar a capacidade de resposta dos municipios
as emergéncias em saude publica, o Centro de Informacdes Estratégicas de
Vigilancia em Saude (CIEVS/MS) atua diretamente na identificacdo de eventos
gue podem se tornar emergéncia em saude publica, onde executa a vigilancia
para os agravos de notificacdo imediata, listados na Portaria n°1.061 de 18 de
maio de 2020. Para a captacao desses eventos, sdo recebidas notificagbes de
profissionais de salude 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 atuacédo de plantonistas 24 horas por dia, durante sete dias por
semana, por meio de comunicacao gratuita para atendimento e suporte frente a
uma emergéncia em saude epidemioldgica.

Foram realizados no terceiro quadrimestre de 2020 um total aproximado
de 6.450 atendimentos no plantdo de sobreaviso do CIEVS (média de 53
atendimentos/dia, devido a resposta da pandemia de COVID-19) para

recebimento de notificacdes imediatas e de urgéncia, suporte e resposta rapida
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aos 79 municipios do estado, 24 horas por dia, sete dias por semana, incluindo
finais de semana e feriados (para o recebimento de notificacdes imediatas,
urgéncia e rotinas — envio de amostras ao LACEN, coleta, armazenamento,
consulta de tratamentos e protocolos de doencas, esclarecimento de davidas).
No més de setembro houve a incorporacéo de 2 (dois) plantonistas a equipe.

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

Desde de a declaracdo de Emergéncia em Saude Publica devido a
Pandemia da Covid-19, as viagens para visitas técnicas aos municipios forma
temporariamente suspensas pela gestédo estadual.

Entretanto foi realizada reunido presencial com responsaveis técnicos
pelos dos Nducleos de Vigilancia Epidemioldgica Hospitalares do Hospital
Regional de Mato Grosso do Sul e Hospital Regional José de Simone Netto
(Ponta Pord) para conhecimento das necessidades para fortalecimento e
estruturacao, respectivamente, incorporacao no processo referente a RENAVEH
da Portaria n°2.624 de 28 de setembro de 2020.

Reclassificagdo e fechamento das notificagbes inseridas no RESP —
Registro de Eventos em Saude Publica em consonéancia com o novo Protocolo
de OrientacBes Integradas de vigilancia e atencdo a saude no ambito da
Emergéncia de Saude Publica de Importancia Nacional — infec¢éo pelo virus Zika
e outras etiologias infecciosas.

Deteccdo ativa de rumores e verificacdo da veracidade junto aos servicos
de saude municipais referente as informacdes para alerta e resposta as
potenciais emergéncias de saude publica de importancia estadual e nacional,
por meio da captura de rumores na midia audiovisual transmitida (televisdo e
radio), midia eletrdnica (midias digitais e redes sociais) e midia impressa (jornais

e revistas).
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Envio diério de planilha de consolidado de casos e 6bitos confirmados de
COVID-19 por municipio para Ministério da Saude e CONASS.

Encaminhamento aos 79 municipios do Oficio do Ministério da Saude
n°97/2020/SVS/MS, solicitando a inser¢cdo com a maior brevidade possivel das
ocorréncias de Obitos no SIM, devendo a mesma ser digitada no prazo maximo
de 7 (sete) dias a contar da data de ocorréncia.

Construgédo do Plano de A¢ao para o ano de 2021 do CIEVS Estadual
para o CIEVS Nacional, considerando o recurso financeiro oriundo da Portaria
n°2624 de 28 de setembro de 2020 — Institui incentivo de custeio, em carater
excepcional e temporario, para a execucao de acgbes de vigilancia, alerta e
resposta a emergéncia de Covid-19.

Plenéaria CIEVS Nacional orientaces de utilizacdo de recurso referente a
Portaria n°2624 de 28 de setembro de 2020, atualizacéo referente a casos de
reinfeccdo por Covid-19, manejo de corpos, entregas de equipamentos das
Salas de Situagc&do e documentos orientativos para a Rede CIEVS, metodologia
a ser aplicada nas reunides por UF (CIEVS Nacional, CIEVS Estadual, CIEVS
SMS, CIEVS de municipios estratégicos -Ponta Pord e Corumba) com
alinhamento da proposta do Plano de Agdo com definicdo de acdes entre as
Unidades, agendamento das proximas reunioes.

Avaliacao pela equipe da Organizacdo Pan Americana da Saude - OPAS
das acdes de enfrentamento da emergéncia da Covid-19 realizadas pela
SES/MS no decorrer do ano de 2020.

Consultoria Comissao de Avaliacao Presencial (CAP) para avaliacdo de 9
projetos submetidos na chamada FUNDECT n° 8/2020 — Programa Pesquisa
para o SUS: Gestdo Compartilhada em Saude — PPSUS.

Participacéo da equipe do CIEVS-MS no Webinar | Encontro PADEpiISUS
(Plano Ampliado de Desenvolvimento de Epidemiologia Aplicada aos Servigos
do Sistema Unico de Salde), é um projeto desenvolvido pelo Hospital Sirio
Libanés em parceria com a Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da
Saude, CONASS (Conselho Nacional dos Secretéarios de Saude) e CONASEMS
(Conselho Nacional das Secretarias Municipais de Saude) por meio do PROADI-
SUS (Programa de Apoio ao Desenvolvimento do SUS). Este projeto tem como
objetivo de apoiar a ampliagcdo da capacidade de enfrentamento e intervencao

nos problemas de saude e para que haja resposta coordenada, oportuna e
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efetiva as emergéncias em Saude Publica. Foram abordados os temas:
Apresentacdo da Rede Nacional de Vigilancia e Resposta as Emergéncias em
Saude Publica (Rede-CIEVS); os desafios do Regulamento Sanitario
Internacional - RSI e a Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional - COVID-19; Preparacdo e Resposta a Emergéncia em Saude
Publica - ESP: onde estamos, o que estamos aprendendo e qual o caminho a
seguir?; O olhar sobre o enfrentamento da Pandemia e as perspectivas futuras;
Experiéncias no enfrentamento a COVID-19.

Participacao de Web conferéncias com temas: Estratégia RASTREAR MS
Municipios, Nota Informativa Coronavirus 15, Reunido do Comité Estadual de
Prevencdo da Mortalidade Materna e Infantii - CEPMMI, municipio de
Cassilandia de apoio devido ao aumento no numero de casos de Covid-19,
CIEVS Nacional com UF Mato Grosso do Sul, Reunido Comité de Fortalecimento
e integragcdo da atencdo priméria em saude e vigilancia em saude, Arboviroses
e RASTREAR MS.

Elaboracéo do Plano Estadual da Rede Nacional de Nucleos de Vigilancia
Epidemiolégica Hospitalares - Mato Grosso do Sul, considerando o recurso
financeiro oriundo da Portaria n°2.624 de 28 de setembro de 2020 — Institui
incentivo de custeio, em carater excepcional e temporario, para a execu¢ao de
acOes de vigilancia, alerta e resposta a emergéncia de Covid-19 e ampliacdo da
RENAVEH em ambito nacional.

Elaboracdo do Plano Estadual de Acdo para o ano de 2021 do CIEVS
Estadual para o CIEVS Nacional, considerando o recurso financeiro oriundo da
Portaria n°2624 de 28 de setembro de 2020 — que versa sobre o incentivo de
custeio, em carater excepcional e temporario, para a execucao de acdes de
vigilancia, alerta e resposta a emergéncia de Covid-19.

Pactuacdo em Comissdo Intergestora Bipartite do Plano Estadual da
Rede Nacional de Nucleos de Vigilancia Epidemiologica Hospitalares- Mato
Grosso do Sul e elaboracédo da Resolugao n° 98/CIB/SES de 02 de dezembro
de 2020 publicada em Diario Oficial do Estado.

Consultoria Comisséo de Avaliacdo Presencial (CAP) para avaliacao de
33 projetos submetidos na chamada FUNDECT n° 8/2020 — Programa Pesquisa
para o SUS: Gestdo Compartilhada em Saude — PPSUS.
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Participagdo de Web conferéncias semanais da Rede Nacional de
Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar — RENAVEH para ampliagdo e
fortalecimento da Rede de Nucleos Hospitalares e estabelecimento de metas
para o planejamento dos Planos Estaduais.

Contatos e articulagbes com os coordenadores das vigilancias
epidemioldgicas dos municipios de Campo Grande, Coxim, Dourados e Navirali,
para orientacdes e assinatura do termo de aceite referente ao repasse para
estruturacdo dos Nucleos de Vigilancia Epidemiolégica Hospitalares da
RENAVEH da Portaria n°2.624 de 28 de setembro de 2020.

Participacdo de Plenaria CIEVS Nacional com orienta¢des de utilizagédo
de recurso referente a Portaria n°2624 de 28 de setembro de 2020, atualizacéo
referente a casos de reinfeccdo por Covid-19 e sobre 0s processos seletivos
para apoiadores para as Redes RENAVEH, VIGIAR e CIEVS.

Participacdo como apoiadora no 1° Webnario Sul- Mato-Grossense de
Covid-19, evento realizado através da parceria entre a Universidade Federal do
Mato Grosso do Sul e a Secretaria de Estado de Saude.

Elaboracdo de rotina de documentos oficiais comunicacdes internas,
oficios no e-Doc e relatério quadrimestral da coordenacao, apoio técnico as
demais areas técnicas da coordenacéo, apoio técnico a coordenacédo do CIEVS,
acompanhamento do sistema Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL) -
sistema do Laboratoério Central (LACEN) de Mato Grosso do Sul— para consulta
os resultados laboratoriais dos agravos e nos sistemas SIVEP Gripe e E-SUS-
VE pertinentes as solicitagbes dos plantdes.

O Sistema de Informacbes Sobre Nascidos Vivos/SINASC ¢é
descentralizado nos municipios do Estado de MS.

Nas acbOes do Sistema de Informacdes sobre Mortalidade/SIM foi
realizada a insercdo de dados através da digitacdo das Declaracdes de ébitos
(DO) pelos municipios descentralizados, insercdo de dados da DO dos
municipios ainda nao treinados por técnicos da GTIS/CIEVS, codificacdo da
causa basica do Obito na DO enviada pelos municipios (com excec¢ao do
municipio de Campo Grande, Corumba, Dourados e Trés Lagoas que tem a
digitacéo e codificacdo descentralizados).

Os técnicos da GTIS/CIEVS fazem a codificagdo e insercdo da Causa

basica de Obito no Sistema SIM Federal dos municipios que nado sao
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descentralizados, monitoramento e avaliacdo da qualidade das informacdes
inseridas nos sistemas, acompanhamento das devidas corre¢des, transmissao
de informacdes dos sistemas Regionais e Estaduais para o0s respectivos
servidores dos sistemas a nivel Federal, geracdo de Backups dos Sistemas, foi
feita a distribuicdo anual e controle de formularios de Declaracdo de obito e
Declaracdo de Nascidos Vivos para 0s 79 municipios, geragdo de Arquivos em
DBF para alimentacdo 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 Sistemas, apoio
técnico na forma de esclarecimento de duvidas e orientagfes aos 79 municipios.

Em relacdo a proporcéo de registro de 6bitos com causa basica definida,
na avaliacdo qualitativa dos dados do terceiro quadrimestre do ano de 2020,
observamos que dos 79 municipios, quinze ndo alcancaram a meta nesse
quadrimestre, sdo eles: Amambai, Aparecida do Taboado, Bela Vista,
Cassilandia, Campo Grande, Corumbd, Coronel Sapucaia, Dourados, Itapora,
Juti, Maracaju, Navirai, Nova Andradina, Sidrolandia e Trés Lagoas. Deve ser
considerado que os municipios além de digitar a Declaracdo de Obito, também
fazem resgate da causa basica da DO a fim de qualificar a informacéo do
Sistema. Deve ser considerado que: em se tratando de banco de dados, os
municipios resgatam a informac&o da Declaracéo de Obito e é feita alteracdo no
campo solicitado para reviséo, recuperando a causa basica de morte. O banco
de dados (SIM) ainda ndo esta fechado e sofre alteracdo enquanto o Ministério

da Saude nao determinar o seu fechamento.

» 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 NA NA
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Para protecdo de todas as criangas, garantida pela PNAISC,
principalmente em tempos de pandemia, manteremos 0 acesso e a vigilancia
das acOes de saude integral a crianca tal como incentivo ao aleitamento materno,
acompanhamento do desenvolvimento infantil e a vigilancia do dbito infantil.

E imprescindivel também enfatizar as acdes na Satde do Adolescente
que respondem as necessidades de saude desse grupo. Nessa perspectiva, a
area técnica vem priorizando acdes de Saude Sexual e reprodutiva, Programa
Saude na Escola e prevencdo da COVID-19 para adolescentes em medidas
socioeducativas.

As ac0es realizadas na Saude do Adolescente no terceiro quadrimestre
estdo expostas no quadro abaixo com os resumos das metas do Plano Estadual
2020-2023 norteadas pela Diretrizes Nacionais para Atencéo Integral a Saude

de Adolescentes e Jovens (2010).

Meta 2: Reduzir a razao da mortalidade materna em 10% até 2023.

Indicador de monitoramento da meta: Razdo da mortalidade materna
(monitoramento anual — numero de 6bitos/ano)

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 29 26 Razdo
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
03 05
07
(26,69/100.000 nv) (59,09/100.000nv)

O estado pactuou registro de 7 Obitos maternos no quadrimestre, a
informacao registrada apontou 4 6bitos maternos, inferindo uma queda de 3
Obitos no quadrimestre. No entanto, essa casuistica tem um viés pelo baixo

percentual de investigacéo de MIF.

Neste quadrimestre destacamos:
- A publicacdo do Protocolo Estadual de Saude Reprodutiva para uso de
Contracepcao Reversivel de Longa Duracéo (LARC) do Estado de Mato Grosso
do Sul.

- O trabalho de sensibilizagcdo dos municipios para a retomada da Politica do

Cancer do Colo Utero e Mama. Para tanto, embasamos no Protocolo do Hospital
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do Amor sobre medidas de seguranca de controle para prevencao da infeccao
pelo SARS-CoV-2.

— As 5 reunifes do Comité Estadual de Prevencédo da Mortalidade Materna e
Infantil de Mato Grosso do Sul, onde estudamos 8 casos de Obitos, destes 5

foram 6bitos infantis e 3 foram 6ébitos maternos.

Figura 19. MAPA DA MORTALIDADE POR REGIONAL, 2020.
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Esses dados foram apresentados no Workshop realizado em parceria
com Subsecretaria de Politicas Publicas para as Mulheres, estando disponivel
no site da Subsecretaria de Politicas Publicas para as Mulheres e ja foram
visualizados por 9.400 pessoas.

Destaque de grande valia para o estudo do 6bito materno, mulher em
idade fértil, infantil e fetal foi a producdo do Boletim Epidemiolégico com uma
série historica de trés anos, sendo de 2017 a 2019, tendo um destaque a razao
da mortalidade por microrregido onde chamou atencdo a microrregido de
Aquidauana e Ponta Pora. O Boletim Epidemiologico esta disponivel na area de
Atencdo a Saude, na pasta do Comité Estadual de Prevencdo da Mortalidade
Materna e Infantil de Mato Grosso do Sul do site da Secretaria de Estado de
Saude (SES).
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Em relagéo ao Comité Estadual de Prevengéo da Mortalidade Materna e
Infantil de Mato Grosso do Sul, em decorréncia da pandemia da COVID-19, as
reunides ocorreram virtualmente por meio da Plataforma Google Meet. Foram
realizadas 5 reuniées do Comité Estadual de Prevencao da Mortalidade Materna
e Infantil de Mato Grosso do Sul, sendo estudados 8 casos de obitos, destes 5

foram 6bitos infantis e 3 foram 6bitos maternos.

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

Meta 1: Reduzir ataxa 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 crbnicas (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 NA NA

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 satude nos
protocolos existentes no Ministério da Saude, que contribuird no planejamento
de acdes que possam contribuir na reducdo da taxa de mortalidade prematura,

refletindo no alcance da meta que € 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)

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 62% 80% (percentual )
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

A Geréncia de Controle das Doencas Negligenciadas implantou o

Sistema de Notificacdo da Infeccdo Latente da Tuberculose nos municipios de
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Iguatemi, Paranaiba Agua Clara, Coxim, Ribas do Rio Pardo, Mundo Novo,
Nioaque, Aquidauana, Porto Murtinho e Jaraguari, permitindo o monitoramento
on line dos contatos de tuberculose portadores de ILTB em quimioprofilaxia.
Além do monitoramento do banco de dados onde foi solicitado aos 79 municipios
providencias sobre atualizacdo e correcdo das avaliacfes de contato, cura e
ignorados em branco. Foram realizadas reunifes on-line com o Ministério da

Saude para atualizagéo, e orientacdo sobre a tuberculose durante a pandemia.

» OBJETIVO 1.6: Reduzir a mortalidade por causas externas

Meta 1: Executar minimamente 75% das acOes de salde previstas nos
Projetos de Promocdo a Cultura da Paz e de Prevencdo da Violéncia
(Suicidio, Vida no Transito, combate ao Feminicidio entre outros).

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de execu¢cdo de a¢gdes 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 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

Participacdo da area técnica de Doencas e Agravos nao Transmissiveis
em varias reunibes web pelo aplicativo do Google Meat do Projeto de
Enfrentamento da Morbimortalidade por Acidentes de Transito — Conselho
Nacional de Secretéarios de Saude (CONASS). As webs reunifes foram de temas
de grande importancia para a pauta do transito, onde os convidados abordaram
temas que s6 contribuiram para ampliar nossos conhecimentos, onde forma
divulgadas propostas de unificagdo de dados de mortalidade em uma Unica
plataforma de dados, onde a importancia da qualificacdo dos dados para a
tomada de decisfes € muito importante.

Durante o més de outubro ocorreu on line o VI Férum de Monitoramento
do Plano de Ac¢bes Estratégicas para Enfrentamento das Doencas Cronicas Nao
Transmissiveis e 0 Seminario de Avaliagdo da Politica Nacional de Reduc¢éo da
Morbimortalidade por Acidentes e Violéncias que contou com a participacao de
orgaos Inter setoriais do Governo, representantes dos Estados e Municipios,
pesquisadores e sociedade civil, e teve como objetivos: Avaliar o progresso das

acOes e metas do Plano Nacional de A¢des Estratégicas para o Enfrentamento

137



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

das DCNT (2011-2022); Avaliar o progresso das a¢fes da Politica Nacional de
Reducédo da Morbimortalidade por Acidentes e Violéncias; Definir eixos e
diretrizes para construcdo de uma agenda de acOes estratégicas para o
enfrentamento de Doencas e Agravos Nao Transmissiveis, de forma alinhada

aos Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel 2020-2030.

Gréfico 22. NotificagcBes de Violéncia em Mato Grosso do Sul, 2019 e 2020.
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Fonte: SINAN/CEVE/GT DANT/DGVS

Mato Grosso do Sul registrou no Sistema de Notificacdo e Agravos de
Notificacdo (SINAN) ano de 2019 5.039 casos de Violéncia Fisica e até o
presente momento registrou 4.004 casos o que representa 79,4% em relacéo ao
ano anterior. Até o momento foram registrados 427 casos de Violéncia Sexual o
que representa 64% em relacao ao ano anterior. Violéncia Psicolégica/Moral foi
registrada 1183 casos 0 que representa 95% em relacdo ao ano anterior.
Violéncia Financeiro-Econdmica foi registrada 43 casos o que representa 54,4%
em relacdo ao ano anterior.

Participacdo na Webinar que abordou "A importancia da informacgéo
qualificada para a tomada de deciséo", realizado no dia 17 de novembro de
2020 pela Coordenacgédo Geral de Vigilancia de Doencas e Agravos Nao
Transmissiveis (CGDANT) do Departamento de Analise em Saude e Vigilancia
de Doencgas Nao Transmissiveis (DASNT/SVS/MS).
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O Ministério da Saude vem apoiando estas estratégias ao financiar
cursos de curta duracdo ou a nivel de especializacdo que fortalecam a producgéo
de informacdo, como € o caso do Curso de Especializacdo em Analise de
Situacdo de Saude, promovido em parceria com a Universidade Federal de
Goias, além de outros cursos hospedados na plataforma UNASUS. Outro projeto
do Ministério da Saude com Estados e Municipios se refere a qualidade da
informacdo a partir do monitoramento dos Cdédigos Garbage (causas basicas
inespecificas ou incompletas) no Sistema de Informacdes sobre Mortalidade.

Outra proposta que esta sendo planejada para os préximos anos sao
oficinas junto a Estados e Municipios sobre a importancia das analises de
situacdo de saude a partir dos Sistemas de Informagfes, Pesquisas e Inquéritos,
inclusive como utilizar estes Sistemas.

Realizado acompanhamento e analise banco de dados inseridos no
Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo — SINAN, realizado o

monitoramento dos Nucleos de Prevencédo da Violéncia e Promocédo da Saude.

Gréfico 23. Notificacdes de violéncia sexual segundo sexo em Mato Grosso
do Sul- 2019 e 2020
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Fonte: SINAN/CEVE/GT DANT/DGVS

Em Mato Grosso do Sul no ano de 2019 foram notificados 593 casos de
violéncia sexual no sexo feminino, 0 que representa 88,9% do total de
notificacdes de violéncia sexual. E até a presente data ja foram notificados 388
casos de mulheres que sofreram violéncia sexual o que representa 90,4% do

total de notificag6es do ano de 2020.
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E, durante o isolamento, familias passam o dia todo no mesmo ambiente,
em uma convivéncia forgada que pode exacerbar tensdes. A fuga da situagao de
violéncia torna-se ainda mais dificil, por conta da restricdo de servicos e de
movimentacao na quarentena, pela possivel diminuicdo 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.

Meta 1: Estimular a implantacdo em 100% das unidades hospitalares o
Nucleo de Seguranca do Paciente (NSP)

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

Ano Linha de Base Meta do PES 2020- Unidade de

base 2023 Medida

2018 42 103 unidades

Monitoramento
1°quadrimestre | 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA NA

A implantacdo dos Nucleos de Seguranca do Paciente (NSP) nos
hospitais de pequeno, médio, grande porte e unidades mistas de saulde,
estabelecidas pela Portaria n°® 529/2013 do MS vem sendo feita de maneira
gradual ao longo dos anos no Estado de MS. Com a descentralizagéo (Res.
Estadual n°® 105/2012) o processo de implantacdo dos NSP ficaram sob a
responsabilidade dos municipios pactuados, que por sua vez avangaram pouco
na implantacdo dos NSP neste ano de 2020, muito em funcéo da pandemia e
também devido as trocas constantes de profissionais de salde nos hospitais.

Neste 3° quadrimestre foram feitos ajustes de cadastro, mudanca de login
e senha e alterac&o de categoria de 35 NSP de hospitais do Estado, totalizando
76 hospitais com NSP cadastrados na ANVISA.
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Meta 2: Aprimorar continuamente o atendimento a comunidade,
assegurando qualidade nos servigcos prestados pelo Hospital Regional de
Mato Grosso do Sul - HRMS

Indicador de monitoramento da meta: Taxa de satisfagio do Usuario =2
80%(Acompanhamento mensal/ monitoramento quadrimestral).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 80% 2 80% unidades
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
84,83% 67,66% 84,86%

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

A meta estabelecida € de 80% mensal, ou acima desse percentual,
embasado na série histérica da mesma. Para essa taxa quanto maior, melhor.

Objetiva avaliar a percepcdo de satisfacdo dos usuéarios a fim de
aprimorar os servicos do Hospital. A pesquisa é realizada nas enfermarias nos
andares, nas UTIs adulta e pediatrica e, no setor de Psiquiatria, todavia, o
momento atual de pandemia, tem dificultado a coleta.

Do mesmo modo, ndo é obrigatoria e, € ofertada as altas aplicaveis
somente, ou seja, hdo entra as evasdes, 0s casos de Obitos e os pacientes
transferidos.

E realizada pela Coordenacio de Internacdo e a meta estipulada é de
80%, ou mais, de indice de satisfacdo atingido. O quadro abaixo demonstra o

resultado obtido no periodo.

Tabela 47 Indice de Satisfacdo do Usuéario/ Coordenacdo de
Internacdo/HRMS. Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

INDICADOR: Acompanhar a satisfacdo dos clientes externos quanto aos

servigos prestados pelo HRMS

META: indice de satisfacdo de 80% | Unidade de medida: percentual

Setembro Outubro Novembro Dezembro
- - 86,19% 83,53%

Média (periodo de novembro e

84,86
dezembro)
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Observa-se que no més de setembro e outubro ndo houve resposta da
pesquisa, entretanto, a partir de novembro o setor de internagao estimulou os
setores a ofertar a pesquisa no momento de alta hospitalar, obtendo maior
adesdao nos setores ndo COVID-19. A meta pactuada foi alcancada ficando com
a média de 84,86 % referente aos meses de novembro e dezembro.

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

Acdo Programada: SAD - Garantir a aplicagcdo dos recursos do Servico de
Atencdo Domiciliar, utilizando-os para a garantia de insumos, aperfeicoamento
da equipe e incorporacédo tecnoldgica do Hospital Regional de Mato Grosso do
Sul.

Tabela 48. Taxa de pacientes atendidos no SAD/HRMS. Fonte:

MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

Indicador: Taxa de atendimentos no SAD
Meta Unidade de Medida Resultado Parcial 2020
50% Percentual %
Setembro Outubro Novembro Dezembro
54% 50% 58% 63%
Média 56%

Embora tenha ocorrido uma reorganizagcdo da instituicdo para
atendimento de suspeitos/ confirmados COVID- 19, e consequentemente
reducdo no numero de pacientes atendidos pelo SAD no segundo quadrimestre,
observa-se um aumento no nimero de atendimento no terceiro quadrimestre
alcancando a média de 56% na taxa de atendimento.

Mantemos as estratégias previamente estabelecidas que estdo trazendo
resultados positivo, contudo, entendemos que existem oportunidades de
melhorias que foram identificadas e estamos alinhando para melhor atender a

populacao.
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Tabela 49. Média do numero de pacientes atendidos no SAD. Fonte:
MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

META: 450/ més Unidade de medida: unidade
Setembro Outubro Novembro Dezembro
455 496 584 709
Média 561

Observa-se 0 aumento gradativo dos atendimentos neste terceiro
quadrimestre passando de 455 atendimentos em setembro para 709

atendimentos em dezembro.

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

A unidade do Pronto Atendimento Médico — PAM, conta com suporte
avancado em muitas especialidades, com servicos de endoscopia, tomografia e
cardiologia, imediatos em caso de urgéncia. O atendimento do PAM segue

alterado em virtude da pandemia Covid-19 como demonstrado abaixo:

Salas Adulto | Leitos Alteracéo Salas Pediatria | Leitos
Vermelha 6 permanece
Transformada
18 14 leitos . llha de CTI
) em ilha de CTI 14
Azul urgéncia/observacéo e 4 (CoviD)
) adulto

leitos de UTI (COVID)
Amarela 10 llha de CTI (COVID) Total de Leitos 14

llhas de CTI (COVID)
Verde 24

com 12 leitos cada
Total de 58
Leitos

Observa-se a disposicao de 72 leitos para pacientes adultos no Bloco
PAM, sendo que a pediatria continua a funcionar no Bloco do Ambulatorio.

O PAM Pediatria conta atualmente com 14 leitos na area verde, sendo
um de isolamento, 2 leitos na area vermelha, 2 na sala amarela, perfazendo um
total de 18 leitos.
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Os atendimentos se mostraram da seguinte forma:

Tabela 50. Média do numero de pacientes atendidos no PAM. Fonte:

MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.
INDICADOR: Nimero de atendimentos no PAM

Unidade de medida: unidade
Setembro Outubro Novembro Dezembro
952 1.370 1.325 1.130
Média 1.194

Observa-se que média do tempo médio de permanéncia (geral) no PAM teve um
pequeno aumento se comparado com o 2° quadrimestre com 0,4 dias e a média
da taxa de mortalidade apresentou uma reducao significativa reduzindo para
1,4%.

Acao Programada: Rede Cegonha - Garantir a aplicacéo dos recursos da Rede
Cegonha, utilizando-os para a garantia de insumos, aperfeicoamento da equipe

e incorporacao tecnolégica do Hospital Regional de Mato Grosso do Sul.

Tabela 51. Numero de partos do servico de Ginecologia e Obstetricia.
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

Média da Taxa
, de Ceséarea e
Nu(r)ner Setembro Outubro Novembro Dezembro Taxa de Parto
Anual Normal (%)
de Cesar | Norm | Cesar | Norm | Cesar | Norm | Cesar | Norm Cesar | Norm
Partos ea al ea al ea al ea al ea al
29 16 47 18 47 27 29 15 66,5% 33,5
%
Total
de 45 65 74 44
partos

A reducdo no numero de partos manteve-se no 3° quadrimestre devido
a referéncia para o Covid-19, todavia, 0 HRMS é referéncia para partos de alto
risco (habilitacdo em tramite) e continua o atendimento as demandas dos partos
encaminhados pela Rede.

A taxa de parto cesarea acordada no Documento Descritivo (DD) € de
50%. A média da taxa do parto cesarea no periodo ficou em 66,5%. Segue
abaixo as justificativas que mais se destacaram para a realizacdo do parto
cesarea. Ressaltando as que mais se destacaram, correspondem a 45% das

justificativas:
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v" DHEG 17% v' Crescimento Intrauterino 5%

v lteratividade 10% v' Ceséria a Pedido 4%

v' Data Provavel de Parto 6% v' Diabetes Mellitus Gestacional 3%
Legenda:

DHEG: Doenca hipertensiva da gravidez
DMG: Diabetes Mellitus Gestacional

Iteratividade: predisposicado de cesarea para assegurar a saude da méae 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 no Documento Descritivo com o gestor municipal

Indicador de monitoramento da meta: Taxa de satisfagdo do Usuario 2
81%(monitoramento quadrimestral).

Ano Linha de Base Meta do PES 2020-2023 | Unidade de Medida

base

2018 81% 2 81% Percentual

Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

Acédo Programada: Promover atendimento & comunidade, assegurando qualidade nos
servicos prestados pelo Hospital Regional de Mato Grosso do Sul - HRMS. Em relacéo
a producdo do HRMS ressalta-se que devido a pandemia e ao hospital ter sido nomeado
como referéncia para o Covid-19, a producgéo dos servigos foi reduzida para que os
atendimentos fossem direcionados mormente aos casos notificados pela doenga.
Nessa acao sera inserida uma parte da produgédo do HRMS, séo eles:

v' Atendimento Ambulatorial

v Internacao

v' Exames Laboratoriais

v' Exames de Imagem

Atendimento Ambulatorial

Considerando as deliberacdes do Comité Operativo Emergencial COVID-19 do
HRMS (COE), o qual objetiva a garantia da seguranca e atendimento ao paciente ante
o0 risco de disseminacédo do virus, o Ambulatério foi gradativamente suspendendo as
consultas a fim de evitar o menor prejuizo aos pacientes, e, do mesmo modo, diminuir
o fluxo do setor.

Entretanto, algumas especialidades mantiveram seus atendimentos
contingenciados. Foram bloqueados no sistema interno e SISREG as agendas que
foram suspensas, ficando abertas as seguintes:

«Clinica da Dor e Insuficiéncia Cardiaca e TAP * Egressos Cirurgia
Cabeca/Pescoco
eEgresso Cirurgia Geral e Egressos de Pediatria ° _E,gre_ssos Oncologia oI_Egre;sos de Urologia
Cirargica Cirargica
sGestacdo de Alto Risco * Hematologia e Oncologia Clinica e Follow-up
eParacentese o Pulsoterapia
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Diante do exposto essa situacao acarretou um baixo indice de agendamento
via SISREG e de agenda interna. Assim temos:

Tabela 52. Numero de consultas no Ambulatério.

INDICADOR: Numero de consultas no Ambulatério/ 2020
Unidade de medida:
Novembro Dezembro
2.843 2.427
Total de consultas: 10.266

Outubro
2.422

Setembro
2.574

Média: 2.567
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

A meta das consultas, estipulada no KPI Sistemas Estratégicos (Sistema
interno do HRMS), € 7.000 consultas/ més.
Os servigos que obtiveram maior percentual foram:

e Hematologia (Oncologia): 14%

e Cancerologia Pediatrica (Oncologia): 11%
e Ambulatorio de Feridas: 10%

e Oncologia/Cancerologia (Oncologia): 10%
e Ginecologia e Obstetricia: 9%

Internacao

Tabela 53. Namero de internacdes.
INDICADOR: Nimero de internacdes hospitalares

Unidade de medida:
Novembro
1.135

Dezembro
1.115

Outubro
1.088

Setembro
983

1.080
4.321

Média

Total
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.
A tabela mostra um aumento significativo na média de internacdes se

comparado com o segundo quadrimestre.

Exames Laboratoriais
Tabela 54. NUmero de exames no Laboratorio.
INDICADOR: Numero de exames de Laboratério

Unidade de medida:

Setembro

Outubro

Novembro

Dezembro

52.773

21.439

19.927

50.263

36.101
144.402

Média
Total
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

A quantidade de exames laboratoriais teve um aumento expressivo em
comparacao ao segundo quadrimestre. Sendo os exames de maior percentual:
e Bioquimica (75%)
e Hematologia (14%)
e Microbiologia (4%)
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Exames de Imagem

Tabela 55. NOmero de exames de Imagem.
INDICADOR: Nimero de exames de Imagem

Unidade de medida:

Setembro Outubro Novembro Dezembro
3.822 3.744 3.620 3.361
Média 3.637
Total 14.547

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.
O setor de Imagem suspendeu os atendimentos ambulatoriais e demais

modalidades clinicas devido ao quadro de pandemia. Retomou os atendimentos
na realizacdo dos exames ambulatoriais de algumas especialidades de
ultrassonografia obstétrica e tomografia. Desta forma, mantém o baixo indice dos

exames.

Acao Programada: Monitorar trimestralmente o Documento Descritivo - DD, do
Hospital Regional de Mato Grosso do Sul - HRMS.
Embora a Lei n® 13.992 de 22/04/20, suspende a obrigatoriedade da

manutencao (a contar de 1° de marco) das metas quantitativas e qualitativas
contratualizadas pelos prestadores de servico de saude no ambito do SUS, a
Comissdo de acompanhamento dos contratos entende que é necessario o
acompanhamento das atividades/producdo realizadas neste periodo, desta
forma, no més de novembro a Comissao retomou suas atividades sendo

realizadas 3 reunibdes:

e 27/11/2020
e 08/12/2020
o 22/12/2020

Meses
Jan | Fev Mar Abr Mai | Jun Jul Ago | Set Out Nov Dez

75% | 78% | 75% | 57% | 57% | 61% | 46% | 41% | 43% | 62,5% | 58,5% | 58%
Média das metas foi de | Média das metas foi de | Média das metas foi de | Avaliacdo para validar

76% 58,33% 43,33% os indicadores esta
agendada para
23/03/2021

O percentual das metas se apresenta abaixo da taxa de cumprimento.
Essa situacéao justifica-se devido a questdo da pandemia e do HRMS assumir a
referéncia para COVID-19. Essa referéncia mudou os atendimentos da

Instituicdo, suspendeu e/ou reduziu algumas ac¢des que interferiram nas metas
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gualitativas e quantitativas, reduzindo o atendimento ambulatorial e hospitalar

das especialidades.

Acdo Programada: implantar contratos de gestdo interno com as Linhas

Assistenciais do Hospital Regional de Mato Grosso do Sul - HRMS.

As linhas assistenciais do HRMS:

» Linha Assistencial Nefro-Urolégica

V V.V V V VY

Linha Assistencial Cirdrgica

Linha Assistencial Oncoldgica

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

A seguir serd apresentado alguns indicadores das linhas assistenciais e

os indicadores de desempenho geral. O atendimento dialitico e de exame

cardiodiagndstico obtiveram reducfes se comparado ao segundo quadrimestre,

porém, houve aumento no atendimento de exames de hemodinamica.

Tabela 56. NiUmero de atendimentos dialiticos.

INDICADOR: NUmero de atendimentos dialiticos

Unidade de medida:

Setembro Qutubro Novembro Dezembro
562 602 589 769
Média 631
Total 2.522
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020
Tabela 57. NOmero de exames de Cardiodiagndéstico.
INDICADOR: Nimero de exames de Cardiodiagndstico
Unidade de medida:
Setembro Qutubro Novembro Dezembro
207 288 310 243
Média 262
Total 1.048
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.
Tabela 58. Nimero de exames de Hemodinamica.
INDICADOR: NUmero de exames de Hemodinamica
Unidade de medida:
Setembro Outubro Novembro Dezembro
21 79 93 21
Média 54
Total 214

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.
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Na Linha Assistencial Materno-Infantil destaca-se a aten¢do humanizada
assegurando um ambiente acolhedor tanto para a mde como para o0 bebé. O
atendimento comec¢a com o acolhimento com classificagdo de risco no PAM. A equipe
também orienta sobre todos os cuidados necesséarios para a mulher e seu bebé e
promove o incentivo ao aleitamento materno.

Média de algumas taxas da Ginecologia e Obstetricia:

e Acompanhante pré-parto/parto/pos-parto (cesarea e normal) — 7,40%;
e Contato pele a pele imediato — 15,63%;

e Amamentacgéo na 12 hora — 21,71%.

O Centro Cirdrgico possui 8 salas, todavia, neste periodo foi sendo reduzida
gradativamente e hoje atua com duas salas para cirurgias eletivas e de emergéncia.
O namero de procedimentos cirdrgicos ficou assim distribuido:

Tabela 59. Numero de procedimentos realizados no Centro Cirlrgico.

INDICADOR: Numero de procedimentos realizados no Centro Cirdrgico
Unidade de medida:
Setembro QOutubro Novembro Dezembro
163 218 257 76
Média 179
Total 714

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

A média da taxa de suspensao extra paciente ficou em 1,92% e a média
da taxa de utilizacdo de sala cirargica em 22,73%.

As especialidades que mais se destacaram foram: Cirurgia Geral com
41%; Ginecologia e Obstetricia com 14%; Cirurgia Pediatrica com 13%,

perfazendo um total de 68% dos procedimentos realizados.

Para a Linha Assistencial Oncoldgica:

Tabela 60. NOmero de APACs de quimioterapia faturadas, adulto e infantil.
INDICADOR: Quimioterapias Adulto e Infantil — APACS Faturadas

Unidade de medida:
Setembro Outubro Novembro Dezembro
550 544 560 572
Média: 557 Total de APACs: 2.226

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

Observa-se estabilidade em quantitativo de APACs faturadas neste
quadrimestre, contudo, houve reducdo de 16% se comparado com O
guadrimestre anterior.

Em relacéo as principais Taxas de desempenho hospitalar geral:
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Tabela 61. Taxa de ocupacédo operacional.
INDICADOR: Taxa de Ocupacéo (Operacional)

Unidade de medida: %
Setembro QOutubro Novembro Dezembro
84,89% 93,08% 93,57% 84,28%
Média 88,96%

Aumento de 20,68 %
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

Tabela 62. Tempo médio de permanéncia.
INDICADOR: Tempo Médio de Permanéncia (dias)

Unidade de medida: dias
Setembro Qutubro Novembro Dezembro
10,02 9,38 9,28 10,49
Média 9,79

Aumento de 0,5 %
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

Tabela 63. Taxa de mortalidade institucional.
INDICADOR: Taxa de Mortalidade Institucional

Unidade de medida: %
Setembro Outubro Novembro Dezembro
15,38% 15,25% 9,84% 16,00%
Média 14,11%

Aumentode 4,07 %
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

Tabela 64. Taxa de mortalidade institucional.
INDICADOR: indice de Renovacéo de Leitos

Unidade de medida: Dias
Setembro Outubro Novembro Dezembro
2,54 3,08 3,03 2,49
Média 2,78

Aumentode 0,44 %
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

Tabela 65. Taxa de infeccdo hospitalar.
INDICADOR: Taxa de Infec¢éo Hospitalar

Unidade de medida: %
Setembro Outubro Novembro Dezembro
7,82% 6,93% 7,0% 8,46%
Média 7,55 %

Aumento de 1,82 %
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

Referente a taxa de desempenho hospitalar, evidencia-se o
aumento da taxa de ocupacdo hospitalar em 20,68%, porém com ou
aumento na taxa de ocupacao elevou a taxa de mortalidade em (aumento

de 4,07%), bem como, ataxa de infec¢cdo hospitalar com aumento de 1,82%.
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Acdo Programada: Realizar permanente otimizagdo dos recursos disponiveis,
mantendo o padrdo de qualidade de servicos, adequando-os sempre as
necessidades dos cidadaos-usuarios, facilitando-os o0 acesso aos servigos de
saude ofertados e garantindo a otimizacdo dos processos de gestdo
administrativa. Esta meta refere-se aos recursos relativos ao RH. Assim temos:

e Indice de absenteismo

Tabela 66. indice de absenteismo.
INDICADOR: indice de absenteismo

Unidade de medida: %
Setembro Qutubro Novembro Dezembro
13,33% 11,90% 10,50% 10,00%
Média 11,43%

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

A tabela mostra uma reducao gradativa, isso se deve, principalmente, a
reducdo do numero de atestados apresentados. Ao compararmos 0s meses de
setembro e dezembro, mostra uma reducgéo percentual de 3,33%. Lembrando
que historicamente o nimero de atestados médicos aumentam no més de
dezembro.

e Taxa de rotatividade de pessoal

Tabela 67. Taxa de rotatividade de pessoal.
INDICADOR: Taxa de Rotatividade de pessoal

Unidade de medida: %
Setembro Outubro Novembro Dezembro
0,82% 9,11% 0,40% 3,95%
Média 3,57%

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

Acdo Programada: Garantir a gestdo de contratos de servigcos, 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 servigcos, adequados as necessidades dos cidaddos-usuarios.

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

execucao bancaria.

Tabela 68. Taxa de execucéo bancaria.

Total Geral Empenhado 133.820.088,47
2020 Total Geral Liquidado 130.729.588,89 Taxa de liquidagao 97,69%
Total Geral Pago: 127.769.406,03 | | 2@ de Execugdo 97,74%
’ ) ’ ’ Bancaria '

Fonte: DEPQI/HRMS; 2020.

151



.\f;:'\_":-l ||'T {"_ =
- GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

O resultado demonstra que a taxa de execucdo bancaria esta muito
proximo dos valores liquidados, demonstrando agilidade nos processos de:
empenho / liquidez / execucao bancaria.

Desta forma o resultado aponta que os objetivos estdo sendo alcancados

e consistentes com o propasito firmado.

Acao Programada: Aplicar a pesquisa de clima em, pelo menos, 80% dos
servidores do HRMS.
Acdo em revisdo. Nao sera executada neste exercicio.

Acdo Programada: Realizar a capacitacdo dos profissionais visando a
valorizacdo dos aspectos referentes ao Ensino, Pesquisa e Producédo 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 ambito hospitalar.

Aos profissionais da instituicdo séo ofertados diversos treinamentos em servicos
e em educacdo continuada a fim de responder as necessidades da sociedade e imprimir
melhorias nos servicos. O Hospital optou por monitorar o indice de treinamento que
pode ser visualizado na tabela abaixo:

Tabela 69. indice de Treinamento geral.

INDICADOR: indice de treinamento (total geral)
META: indice de treinamento 5,88/mil Unidade de medida: percentual
Setembro Outubro Novembro Dezembro
3,25 3,46 3,38 3,20
Média 3,32

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2020.

Os treinamentos, em sua maioria, remetem-se a capacitacao frente ao
Covid-19 areas do hospital (anexo 1). O treinamento por categorias (setembro a

dezembro) se apresentou conforme abaixo:

v Enfermagem v' Médicos (média)
(média) 74,86% 6,87%

v Apoio (média) v' Administrativo
14,23% (média) 4,04%%

AVANCOS E DESAFIOS

O HRMS como hospital de referéncia em atendimento a pacientes com
COVID-19 segue garantindo a assisténcia e propagacédo de informacfes para o
enfrentamento do Coronavirus.
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Avancos:

Criacdo do ambulatério p6s covid-19;

Contratacdo de profissionais: Médicos, enfermeiros, técnicos de
enfermagem, fisioterapeutas;

Mudanca do almoxarifado central para um local com melhor estrutura
fisica;

Retorno das reunides da comissao de padronizacao do hospital regional
de Mato Grosso do Sul;

Criacao o colegiado de Prevencéo ao Assédio Moral do HRMS;

Reducédo de atestado médico;

Atuacdo efetiva do Nucleo de Educagdo em Saude Interprofissional
(NESI) do Hospital Regional de Mato Grosso do Sul, realizado
treinamento com 52 temas diferentes (anexo 1);

Ambulatério médico aos servidores que apresentam sintomas gripais e
outras patologias fisicas no periodo da pandemia;

Atendimento do servidor em isolamento social com o objetivo de
acompanhar via telefone a sua evolucgao;

Acolhimento psicolégico aos servidores em situagdes de crise associadas
as suas condicdes de trabalho;

Intervencédo psicologica para os servidores dos setores que ocorreram a
morte de colega de trabalho;

Oferecimento de praticas integrativas complementares de salde com
suporte terapéutico corroborando na integralidade da atencédo a saude
dos trabalhadores;

Praticas integrativas ofertadas aos trabalhadores: auricoloterapia, spiral
taping, florais, barra de acces e meditacao;

Monitoramento dos trabalhadores e condutas frente aos casos de
acidentes e doencas relacionados ao trabalho;

Distribuicdo diaria e criteriosa de equipamentos de protecdo individual
(EPD);

Divulgacéo diaria de boletins médicos informando as condicfes clinicas
dos pacientes aos familiares;

Monitoramento de pacientes de alta, através de telemedicina;

Aumento da autonomia do NIR em relacdo ao controle efetivo dos leitos;
Melhoria da flexibilizagdo da regulacdo hospitalar e da regulacdo das
portas de entrada;

Fortalecimento da parceria com outros hospitais;

Aumento da quantidade e rotatividade dos leitos ofertados de terapia
intensiva;

Entendimento dos colaboradores sobre a importancia do uso correto dos
EPIs.
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Desafios:

Planejamento das a¢fes para retomar a rotina no pés pandemia;

v Dificuldades dos trabalhadores em lidar com as perdas/ mortes dos
colegas de servico;

v' Dificuldades na comunicacgédo entre equipes;

v' Aumento da taxa de mortalidade e do tempo médio de permanéncia.

+ INFORME COVID-19/ HRMS
Observando o desenvolvimento da pandemia desde o 3° quadrimestre

no HRMS constamos o que segue:

O gréfico a seguir mostra reducdo dos casos positivos confirmados nos
meses de outubro e novembro, porém, com um aumento significativo em
dezembiro.

O més de dezembro apresentou o maior percentual de casos
identificados como positivo.

Considerando o periodo de setembro a dezembro tivemos o total de
1.990 casos positivos para COVID-19.

Em relacdo aos servidores registrados como positivos observa-se
estabilidade no numero de casos confirmados no Uultimo quadrimestre,

destacando o més de outubro com apenas 23 profissionais confirmados.

Grafico 24. Casos de pacientes confirmados positivos no HRMS. Nucleo
de Vigilancia Epidemiol6gica/HRMS; 2020.
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Gréfico 25. Casos de servidores confirmados positivos no HRMS. Nucleo
de Vigilancia Epidemiologica/HRMS; 2020.
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Em relagé@o aos Obitos, de setembro a dezembro, foram confirmados 436
casos de morte por Covid-19 no Hospital, observa-se que o més de dezembro
foi 0 que obteve 0 maior nimero de Obitos em 2020, os nameros dispostos no

grafico abaixo sé@o pela data do 6bito.

Grafico 26.  Obitos de pacientes por Covid-19 no HRMS. Nucleo de Vigilancia
Epidemiolégica/HRMS; 2020.
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Em relacédo aos servidores, no més de outubro houveram 2 ébitos por
Covid-19 e no més de novembro ocorreu 1 6bito, totalizando 3 6bitos neste

terceiro quadrimestre.

AVALIACAO DOS RESULTADOS
Apbs avaliacdo das metas foi possivel constatar que em sua maioria nao

foram alcancadas, entretanto, houve uma melhora significativa se comparado ao

2° quadrimestre.
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No més de outubro iniciamos reunibes com as linhas assistenciais para

planejamento das ac¢des pos pandemia, porém, com 0 aumento do nimero de

internacdes esse planejamento foi adiado.

As metas do DD que atualmente estdo com a prestacdo de contas

suspensas, permanece sendo monitorada com o retorno das atividades da

comissao de acompanhamento dos contratos.

Observa-se que 0s avangos se mostram em maior nimero do que 0s

desafios serem vencidos. E, em relacdo ao primeiro, destacamos o inicio do

atendimento ambulatorial pds covid.

Ja em relacdo aos desafios, a proposta € planejar a retomada das rotinas nos

pés pandemia.

=

w

8.

9.

TREINAMENTOS REALIZADOS

TEMA DO TREINAMENTO;

AULA EXPOSITIVA E PRATICA SOBRE ADMINISTRACAO SEGURA DE NUTRCAO
PARENTERAL. DEVOLGACAO DO PROTOCOLO DE ADMINISTRACAO SEGURA DE
NPT (POP N° 49 HRMS);

ABORDAGEM CLINICA NA FASE 2 DA COVID-19;

ACAO DE MELHORIA COM A SEGURANCA DO PACIENTE DIALITICO: CUIDADOS
COM FiSTULA ARTERIO VENOSA (FAV);

ACAO DE MELHORIA DE EVENTO ADVERSO OCORRIDO NESTE SETOR, DE
MEDICAMENTOS ADMINISTRADO NA VIA ERRADA NO PACIENTE:PROTOCOLO
DE MEDICAGCAO SEGURA;

ADMISSIONAL TREINAMENTO: AULA TEORICA-PRATICA SOBRE COVID-19
TECNICA CORRETA DA HIGIENIZACAO DAS MAOS COLOCACAO E RETIRADA
SEGURA DO EPI PADRAO E IMPERMEAVEL,NORMATIVAS DO SESMET;
APRESENTACAO DO RELATORIO DESCRITO REFERENTES AO 1° E 2°
SEMENTRES ANO 2020;

APRESENTACAO EXPOSITIVA DE NORMATIVAS DE RH RELACIONADO A FERIAS,
TROCAS E PLANTAO DE SAUDE;

ATUALIZACOES E MANEJO NA BRONCOSCOPIA/PROTOCOLO DE AVX
ISQUEMICO;

10.ATUALIZACOES E MANEJO NA ENDOSCOPIA E COLONOSCOPIA;
11.AULA EXPOSIIVA E PRATICA SOBRE ADMINISTRACAO SEGURA DE NUTRICAO

PARENTERAL TOTAL,

12.AULA EXPOSITIVA E PRATICA CONTENDO INFORMACOES SOBRE SEQUENCIA

DE INTUBAGAO RAPIDA, PACIENTE COVID;

13. AULA EXPOSITIVA E PRATICA SOBRE COLOCAGCAO E RETIRADA SEGURA DE EPI

PADRAO E IMPERMEAVEL;

14.AULA EXPOSITIVA E PRATICA SOBRE COVID-19 COLOCACAO E RETIRADA

SEGURA DE EPI PADRAO E IMPERMEAVEL, TEC. CORRETA DE HIGIENIZACAO
DAS MAOS, NORMAS DE SEGURANCA DO TRABALHO, MANUSEIO DE
PRONTUARIO ELETRONICO COM T.I;
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15.AULA EXPOSITIVA E PRATICA SOBRE COVID-19, TECNICA CORRETA DA
HIGIENIZAGAO DAS MAOS, COLOCAGAO E RETIRADA SEGURA DO EPI PADRAO
E IMPERMEAVEL, NOCOES BASICAS DE TI, NORMATIVAS DO SESMT;

16.AULA EXPOSITIVA E PRATICA SOBRE COVID-19, TEC. CORRETA DE
HIGIENIZACAO DAS MAOS COLOCACAO E RETIRADA SEGURA DO EPI PADRAO
E IMPERMOAVEL, TI, NORMATIVA DO SESMT;

17.AULA PRATICA SOBRE COLOCACAO E RETIRADA SEGURA DO EPI PADRAO E
IMPERMEAVEL;

18. AULA TEORICA-PRATICA SOBRE VENTILAGAO MECANICA E PRONA;

19.BOAS PRATICAS NO SERVICO DE DIALISE COM ENFASE NO MONITORAMENTO
DA QUALIDADE DA AGUA;

20.BRIGADA DE INCENDIO 2020;

21.COMO REALIZAR BUSCAS NO VIGIMED;

22.DISCUTIR ACOES REFERENTE AO INVENTARIO;

23.DIVULGAGAO DOS FOLDERS DOS PROTOCOLOS DE SEGURANGCA DO PACIENTE;
24.EDUCAGAO CONTINUADA DOS PROFISSIONAIS /INTEGRAGAO;

25.EQUIPAMENTOS PLUMBIFERO DE PROTE(;AO INDIVIDUAL E DOSIMETRIA DOS
IOES;

26.GESTAO DE EQUIPAMENTOS NECESSARIO AO ARMAZENAMENTO DE
MEDICAMENTOS: DEMANDAS E CRONOGRAMAS DE REPOSICAO E
MANUTENCAO, DE MODO A CRIAR ESTRATEGIAS PARA SE EVITAR A
DESCONTINUIDADE DA QUALIDADE DO SERVICO PRESTADO EM ORGAO
PUBLICO;

27.GESTAO DE MATERIAS E MEDICAMENTOS INDISPENSAVEIS A ASSISTENCIA AO
PACIENTE: DEMANDAS E CRONOGRAMAS DE REPOSICAO E MANUTENGAO, DE
MODO A CRIAR ESTRATEGIA PARA EVITAR A DESCONTINUIDADE DE SERVIGCOS
PRESTADO EM ENTIDADE PUBLICA,;

28.HEMOVIGILANCIA NA INTEGRAGCAO DE NOVOS PROFISSIONAIS DE SAUDE.
ENTREGA E DISCUSSAO DOS FOLDERS DO PROTOCOLOS DE: TEV, LESAO POR
PRESSAO, IDENTIFICACAO, 9 CERTOS DA MEDICACAO SEGURA, FLEBITE E
COMO NOTIFICAR EVENTOS ADVERSOS,;

29.INTERROMPER A CADEIA DE TRANSMISSAO DO COVID-19 NO HRMS;

30.PADONIZACAO DO RELOGIO DE MUDANCA DE DECUBITO DISCUTIR DO
PROTOCOLO INSTITUCIONAL DE LESAO POR PRESSAO ( IDEIAS DE MELHORAS)
CONHECER OS INDICADORES DE LPP DA INSTUTUICAO LPP NOS PACIENTES DE
COVID - 19;

31.PROTOCOLOS HRMS: BUNDLE;

32.PROTOCOLOS HRMS: FERIDAS:

33.PROTOCOLOS HRMS: NORMAS E ROTINA DE RH;

34.PROTOCOLOS HRMS: RELATORIO DE ENFERMAGEM;

35.PROTOCOLOS HRMS: SEGURANGCA DO PACIENTE;

36.RECICLAGEM, LIMPEZA E DESINFECCAO HOSPITALAR;

37.TREINAMENTO SEGURANCA DO PACIENTE: GESTAO DE RISCO ASSISTENCIAL;
38.DIVULGACAO DOS FOLDERS DOS PROTOCOLOS DE SEGURANCA DO PACIENTE;
39.EDUCACAO CONTINUADA DOS PROFISSIONAIS /INTEGRACAO;

40.EQUIPAMENTOS PLUMBIFERO DE PROTEQAO INDIVIDUAL E DOSIMETRIA DOS
IOES;

41.GESTAO DE EQUIPAMENTOS NECESSARIO AO ARMAZENAMENTO DE
MEDICAMENTOS: DEMANDAS E CRONOGRAMAS DE REPOSICAO E
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MANUTENGCAO, DE MODO A CRIAR ESTRATEGIAS PARA SE EVITAR A
DESCONTINUIDADE DA QUALIDADE DO SERVICO PRESTADO EM ORGAO
PUBLICO;

42.GESTAO DE MATERIAS E MEDICAMENTOS INDISPENSAVEIS A ASSISTENCIA AO
PACIENTE: DEMANDAS E CRONOGRAMAS DE REPOSIGCAO E MANUTENGAO, DE
MODO A CRIAR ESTRATEGIA PARA EVITAR A DESCONTINUIDADE DE SERVIGOS
PRESTADO EM ENTIDADE PUBLICA,;

43.HEMOVIGILANCIA NA INTEGRAGAO DE NOVOS PROFISSIONAIS DE SAUDE.
ENTREGA E DISCUSSAO DOS FOLDERS DO PROTOCOLOS DE: TEV, LESAO POR
PRESSAO, IDENTIFICACAO, 9 CERTOS DA MEDICACAO SEGURA, FLEBITE E
COMO NOTIFICAR EVENTOS ADVERSOQOS;

44.INTERROMPER A CADEIA DE TRANSMISSAO DO COVID-19 NO HRMS;

45.PADRONIZACAO DO RELOGIO DE MUDANGA DE DECUBITO DISCUTIR DO
PROTOCOLO INSTITUCIONAL DE LESAO POR PRESSAO (IDEIAS DE MELHORAS)
CONHECER OS INDICADORES DE LPP DA INSTUTUICAO LPP NOS PACIENTES DE
COVID - 19;

46.PROTOCOLOS HRMS: BUNDLE;

47.PROTOCOLOS HRMS: FERIDAS;

48.PROTOCOLOS HRMS: NORMAS E ROTINA DE RH;

49.PROTOCOLOS HRMS: RELATORIO DE ENFERMAGEM;

50.PROTOCOLOS HRMS: SEGURANGA DO PACIENTE;

51.RECICLAGEM, LIMPEZA E DESINFECGAO HOSPITALAR;

52. TREINAMENTO SEGURANGA DO PACIENTE: GESTAO DE RISCO ASSISTENCIAL.

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 Atencdo 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 NA NA

A contratualizacéo € baseada na Politica Nacional de Atencao 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
Reestruturacdo e Contratualizacdo dos Hospitais e Filantropicos no Sistema
Unico de Saude (HFSUS), em 2.007 o Estado de Mato Grosso do Sul institui o

Programa Estadual de Contratualizacdo dos Hospitais Publicos e Filantropicos
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do Sistema de Salude em Mato Grosso do Sul (CONTRATMS), por meio da
Resolucéo n° 774/SES-MS e 790/SES-MS de 2007.

Os servigcos contratualizados sédo destinados a populacao local e/ou
referenciada, de acordo com as diretrizes nacional e estadual. Os repasses de
valores para manutencdo da contratualizacdo de unidades hospitalares sob a
gestdo estadual s&o realizados considerando o cumprimento das metas
pactuadas: quantitativas, com base na producéo ambulatorial e de internagdes
hospitalares, devidamente apresentados e aprovados mensalmente e;
qualitativas, por meio de acompanhamento, in loco, de indicadores e metas de
qualidade. Ja os repasses de valores para as unidades de salude sob a gestédo
municipal, onde o Estado € interveniente, sdo realizados por meio de
transferéncias fundo a fundo.

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

Ja sob a 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 Filantropicos
do Sistema Publico de Saude 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 € um) municipios.

As unidades hospitalares contratualizadas por meio do Programa
Estadual de Contratualizacdo dos Hospitais Publicos e Filantropicos do Sistema
Publico de Saude em Mato Grosso do Sul (CONTRATMS), séo distribuidas por

Regides de Saude, conforme o quadro a seguir:
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Reg|§lo i oliE Gestéao Municipio Unidade de Saude
Saude Programa
_ Hospital Municipal de
S Miranda Miranda Renato
3 Albuquerque Filho
0 . Hospital Jodo
m
Bonito Bigaton
Rio Verde de Hospltal Municipal
Paulino Alves da
Mato Grosso
Cunha
® " Chapadéao do Hospital~MunicipaI de
2 S Sul Chapadéo do Sul
@ = 5 i
s < Costa Rica Fundacéo I—_Iospltalar
pt |D_: de Costa Rica
g p ] Fundac&o Estatal de
3 S 3 Coxim Satide do Pantanal -
S HR
= . Hospital Marechal
Jardim Rondon
~ . Hospital Municipal
Sao Gabriel do José Valdir A. de
Oeste o
Oliveira
Hospital Beneficente
Sidrolandia Dona Elmiria Silvério
Barbosa
_ L Hospital Municipal
g Deodapolis Cristo Rei
Bl Hospital Municipal de
IS
E Sete Quedas Sete Quedas
) Fatima do Sul Hospital da SIAS
= Hospital Municipal de
'2: Navirai pite P
Dourados E Navirali
= . Hospital Municipal de
Ivinhema .
8 Ivinhema
T Fundacao Servigos
S| Nova de Satde de Nova
< | Andradina Andradina — Hosp.
= Regional
©
=) Bataguassu Irmandade da Santa
£ 9 Casa de Bataguassu
L
Trés lagoas | CONTRATMS
_8 Aparecida do (I;unda(;ao _c;e gaude
'S Taboado e Aparecida do
S Taboado
=
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As Unidades Mistas de Saude e hospitalares contratualizadas por meio

da Politica Nacional para Hospitais de Pequeno Porte (HPP), estdo localizadas

nas seguintes Regifes de Saude, conforme o quadro a seguir:

Regido | pjiticas
de P Gestéao Municipio Unidade de Saude
. rograma
Saude
: Unidade Mista Jo&o Carneiro
Bandeirantes
de Mendonca
Hospital Municipal Francisco
Bodoquena Sales
Dois Irméos Unidade Mista de Dois
do Buriti Irm&os do Buriti
Nioaque Unidade Mista de Nioaque
Nova . - .
Alvorada do Hospital Municipal Francisca
Ortega
Sul
Hospital Municipal de Pedro
Pedro Gomes Gomes
Porto Hospital Municipal Oscar
_ Murtinho Ramires Pereira
o S Ribas do Rio | Hospital Municipal de Ribas
o 3 Pardo do Rio Pardo
M Rochedo Unidade Mista de Saude
Senhor Bom Jesus da Lapa
Anastacio ABRAMASTACIO
Bela Vista Hospital Sdo Vicente de
Paula
Soc.de Protecéo a
Camapua Maternidade e a Infancia de
" Camapua
% Caracol Hospital Beneficente Rita
< Antbénia Maciel Godoy
% Rio Nearo Hospital e Maternidade
0O 9 Idimaque Paes Ferreira
% Fundacgdo Educacional e de
6 Sonora Saude de Sonora
Anténio Jodo Ho§p|tal Municipal Antonio
Jodo
Coronel Hospital Municipal de Coronel
N Sapucaia Sapucaia
o ~ Hospital Municipal Lourival
&) Itapora . .
< Nascimento da Silva
& HPP . =
=) Juti Hos_pltal Municipal Santa
O Luzia
= E Laguna Hospital Municipal de Laguna
E Carapa Carapé
E Paranhos Hospital e Maternidade

Nossa Senhora da Conceicao
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Hospital Municipal S&do

Tacuru Sebastido
Unidade Mista Sagrado
Taquarussu ~
Coracéo de Jesus
Vicentina Hospital Municipal Maria dos
Santos Bastos
Aral Moreira Hos_pltal e Maternidade Santa
Luzia
Anaurilandia Hospital Sagrado Coracéo de
Jesus
- Associacao Beneficente de
Angélica .
Angélica
Caarap6 Hospital S&o Mateus
Gldria de Hospital e Maternidade
Dourados Nossa Senhora da Gloéria
o Hospital Sdo Francisco de
Itaquirai L
Itaquirai
Jatei Hospital Santa Catarina
Novo

Horizonte do
Sul

Hospital e Maternidade Novo
Horizonte

TRES LAGOAS

HPP

Estadual

" Hospital Municipal Nossa
Agua Clara Senhora Aparecida

L Hospital e Maternidade de
Inocéncia

Inocéncia

Santa Rita do
Pardo

U.M.S. Nossa Senhora do
Perpétuo Socorro

Brasilandia

Hospital Dr. Jdlio César

Paulino Maia

As unidades hospitalares contratualizadas por meio do Programa de

Reestruturacdo e Contratualizacdo dos Hospitais Filantrépicos no SUS

(HFSUS), estdo localizadas nas seguintes Regides de Saude, conforme o

quadro a seguir:

Regido de

Politica

, Gestéo Municipio | Unidade de Saude
Saude Programa
Associagdo Lagunense de
< _ Saude
S Guia Lopes
2 da Laguna
w
al L
Z
3 %) Associacdo Aquidauanense
o (:,’, Aquidauana | de Assisténcia Hospitalar
o LL — (AAAH)
o T 5 < .
s Q AQuUi Associagéo Beneficente
o guidauana ; PO
S g Ruralista de Assisténcia
§ Campo Associacdo de Amparo a
Grande Maternidade e a Infancia
Campo Associacgéo de Auxilio e
Grande Recuperacdo do Hanseniano
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Campo Fundacdo Carmem Prudente
Grande de MS
, Sociedade Beneficente de
Maracaju Maracaju
©
3 -
3 Mundo Novo Hospltal Dr. Bezerra de
7 enezes
8 L
a 0
é 8 Amambai Hospital Regional Amambai
8 I'II' T Dourados Missdo Evangélica Caiua
Q
& '© Dourados Hospital Universitario
c .
§ Dourados Hosp. Dr. e S. Goldsby King
. , Associacao Beneficente de
Rio Brilhante Rio Brilhante
o - Cassilandia Iémar)qade_: Santa Casa de
0n 2 n =] assilandia
%:J e 8 o Paranaiba Santa Casa de Paranaiba
Q) c
F< a5 2 " Hospital Nossa Senhora
- = Tres Lagoas Auxiliadora
\< _
g g 8 Associacdo Beneficente de
) 0 2 Corumba Corumba — Santa Casa de
4 LL S .
o T Corumba
O =

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 prestacdo de servicos ambulatoriais de Terapia Substitutiva e

com o Hospital Sdo Judas Tadeu Ltda. de Iguatemi/MS para prestacéo de

servi¢os hospitalares, conforme demonstrado no quadro a seguir:

Reglgo ol Instrumento Gestéo Municipio Empresa
Saude
DOURADOS Contrato Estadual Ponta Pora Instituto do R|~m
de Ponta Pora
Hospital Sao
DOURADOS Contrato Estadual Iguatemi Judas Tadeu
Ltda

No terceiro quadrimestre de 2020 foram elaborados Termos Aditivos ao

Termo de Contratualizacdo das unidades sob a gestao estadual, conforme

demonstrado no quadro a seguir:
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No terceiro quadrimestre de 2020 foram elaborados os Termos de
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a gestdo municipal, conforme demonstrado no quadro a seguir:

Mé Municipio Unidade
Amambai Sociedade Amigos de Amambai - Hospital Regional de
g Corumbé Associacéo Beneficente de Corumba
£ Paranaiba Irmandade Santa Casa de Misericordia de Paranaiba
% Sidrolandia Sociedade Beneficente Dona Elmiria Silvério Barbosa
Trés Lagoas Sociedade Beneficente do Hospital Nossa Senhora
Aquidauana Associacdo Aquidauanense de Assisténcia Hospitalar
Cassilandia Irmandade Santa Casa de Misericordia de Cassilandia
Corumba Associacao Beneficente de Corumbéa
s Navirai Hospital Municipal de Navirai
§ Nova Andradina | Fundacgédo de Servicos de Saude de Nova Andradina
Paranaiba Irmandade Santa Casa de Misericordia de Paranaiba
Rio Brilhante Associagao Beneficente de Rio Brilhante
Sidrolandia Sociedade Beneficente Dona Elmiria Silvério Barbosa
o Paranaiba Irmandade Santa Casa de Misericordia de Paranaiba
E Sociedade Beneficente do Hospital Nossa Senhora
S Trés Lagoas N
o Auxiliadora
Amambai Sociedade Amigos de Amambai - Hospital Regional de
Aparecida do Fundacao Estatal de Saude de Aparecida do Taboado
g Costa Rica Fundacdo Hospitalar de Costa
£ Corumba Associacao Beneficente de Corumba
g Paranaiba Irmandade Santa Casa de Misericordia de Paranaiba
Sidrolandia Sociedade Beneficente Dona Elmiria Silvério Barbosa
Trés Lagoas Sociedade Beneficente do Hospital Nossa Senhora

Foram realizadas orientacdes aos gestores municipais de saude e/ou
prestadores, sobre a contratualizacdo, envolvendo temas como elaboracao de
Temos de Contratualizacdo e/ou Termos Aditivos, Documento Descritivo,
Contratacdo de Hospitais Privados, alteracbes de Metas Contratualizadas entre
outras, para os seguintes Municipios: Amambai, Aquidauana, Trés Lagoas,
Paranaiba, Navirai, Sidrolandia e outros.

A previsdo para o cumprimento, do cofinanciamento dos hospitais
contratualizados ou conveniados referente a Politica Nacional dos Hospitais de
Pequeno Porte (HPP), Programa de Reestruturacdo e Contratualizacdo dos

Hospitais Filantrépicos do SUS (HFSUS) e o Programa Estadual de
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Contratualizacdo dos Hospitais Publicos e Filantropicos do Sistema Publico de
Saude em Mato Grosso do Sul, foi cumprida em 100%.

No terceiro quadrimestre de 2020 foram realizados cursos de
capacitacao, relacionados no quadro abaixo, com participacado da Coordenadora
de Contratos de Servicos de Saude e equipe.

Os cursos foram disponibilizados pela Escola de Governo de Mato

Grosso do Sul:

Data Curso/Servidor Carga Horaria
24/09/2020 Elaboracéo e Gerenciamento de 20 h
Projetos — EAD
Francielly Sayuri Leite
07/12/2020 18° Encontro Anual da
Coordenadoria Estadual de
Controle, Avaliacao e Auditoria — -
CECAA
Rute Vieira de Cristo Euzébio

10/12/2020 Normas e Procedimentos de Gestao 40 h
de Protocolo
Maike Lucian Silva Palheta

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 NA NA

Acé&o programada: GESTAO HOSPITALAR - Fortalecer os sistemas locais

de saude do Estado, permitindo oferta de servicos de referéncia na atencao
especializada e/ou estruturacéo fisica para o servico.

Sem entregas no periodo.
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Meta 6: Instituir Politica Estadual da Atencao Hospitalar no Estado de Mato Grosso
do Sul.

Indicador de monitoramento da meta: Politica Estadual da Atencao 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
Acdes:

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.: Orientacdes junto a
Rede de Hospitais sob gestdo da SES-MS quanto a atuacdo na identificacao,
notificagdo e manejo oportuno dos casos, de modo a reduzir os riscos de
transmisséo sustentada no territorio nacional.

e NOTA INFORMATIVA N° 06: (Triagem, USO DE MASCARAS, Servicos de
Didlise, protocolo-manejo-coronavirus, Prevencdo de Disseminagdo do SARS
COV 2, Precaucoes 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)

2° quadrimestre — sem entregas no periodo.

Meta 7: Manter o apoio técnico e financeiro as unidades de salude para que
cumpram seu papel na rede de assisténcia.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de unidades de salde apoiadas
(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 Na NA

Valores repassados _ Planilha anexa PAS 2020

> OBJETIVO 2.2: Fortalecer a Politica de Assisténcia Farmacéutica

A Politica de Assisténcia Farmacéutica € conjunto de acbes voltadas a
promocao, protecdo e recuperacdo da saude, tanto individual como coletiva, tendo o
medicamento como insumo essencial e visando 0 acesso e seu uso racional. E estas
acOes envolvem a pesquisa, 0 desenvolvimento e a producdo de medicamentos e
insumos, bem como a sua selecéo, programacéo, aquisi¢cao, distribuicdo, dispensagéo,
garantia da qualidade dos produtos e servicos, acompanhamento e avaliagdo de sua
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utilizagdo, na perspectiva da obtencdo de resultados concretos e da melhoria da
gqualidade de vida da populacgéo.

O fortalecimento da Politica de Assisténcia Farmacéutica se d4 por meio do
cumprimento da responsabilidade estadual em adquirir os medicamentos basicos,
estratégicos e especializados de sua competéncia; pela efetivagédo do repasse estadual
aos municipios para garantia do financiamento do Componente Bésico da Assisténcia
Farmacéutica; através de apoio técnico mediante capacitacdes voltadas a atualizacéo
e qualificacdo em Assisténcia Farmacéutica nos municipios e regionais de saude; 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 Saude.

A Coordenadoria Geral de Assisténcia Farmacéutica, em conjunto com suas
Coordenacdes de Assisténcia Farmacéutica Bésica e Estratégica — CAFBE e Logistica
Farmacéutica — CLF estdo apoiando a Secretaria de Estado de Saude nas acbes
referentes a pandemia da COVID-19. Estamos responsaveis pelo recebimento,
armazenamento e distribuicdo dos medicamentos cloroquina 150mg, hidroxicloroquina
400mg e testes rapidos para Covid-19 advindos do Ministério da Saude e de aquisi¢cdes
estaduais. E, também o levantamento das informacgfes, analise de dados, aquisi¢cao
através de ata de registro de preco, recebimento, armazenamento e distribuicao,
conforme legislagfes vigentes e pactuagdes, dos medicamentos do Kit Intubagéo para
pacientes internados em UTI por Covid-19, advindos do Ministério da Saude e de
aquisicdes estaduais.

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, basicos 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 NA NA

Acdo: Atender 100% da demanda dos pacientes habilitados e cadastrados
conforme legislacdo vigente - O Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica, em atendimento e conformidade com as Portarias de
Consolidacao n° 02/2017, Anexo E, Titulo IV — das regras de financiamento e
execucao 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
aquisicao ou recebimento de medicamentos de acordo com as diretrizes das
referidas Portarias, este componente é dividido em 3 (trés) grupos: 1A —
aguisicao pelo Ministério da Saude e dispensacéo pela Casa da Saude, 1B —
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aquisicdo financiada pelo Ministério da Saude e dispensacédo pela Casa da
Saude e 2 - aquisi¢cdo financiada pelo Estado e dispensacdo pela Casa da
Saude. A Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica Especializada - CAFE, no
3° quadrimestre do ano de 2020, desenvolveu acdes com objetivo de atender a
demanda cadastrada no Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica do Estado e esteve no 3° quadrimestre de 2020 com 20.450
pacientes ativos que fizeram uso dos medicamentos especializados em todo o
Estado, sendo realizados 25.526 atendimentos, média de 315/dia, com 64.699
itens dispensados. A CAFE para atender a demanda da Componente
Especializado de Assisténcia Farmacéutica tem programacao orcamentaria total
do ano de 2020 de R$ 28.372.400,00, executando no 3° quadrimestre R$
5.632.399,51 — 19,85 % do valor programado. Sendo que a programacao
or¢camentaria estadual foi de R$ 8.858.500,00 e a execucao de R$ 3.648.177,71
— 41,18% do valor programado e a programac¢ao orgcamentaria de outras fontes
foi de R$ 18.283.900,00 e a execucao de R$ 1.984.224,80 — 10,85% do valor
programado. Informamos que CAFE solicita as aquisicdes de medicamentos,
através de instrucdo de processos administrativos, conforme as legislacdes
vigentes e diretrizes da Secretaria de Estado de Administragdo - SAD e as

licitagcBes/pregbes das aquisicdes sdo centralizadas neste 6rgdo (SAD).

Acdo: Adquirir equipamentos, insumos e materiais diversos, voltados para a
melhoria do atendimento aos pacientes cadastrados no Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica. Realizamos aquisi¢cao de pastas de
arquivo morto para reorganizacdo dos processos dos pacientes cadastrados. A
Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica Especializada - CAFE tem como
programacao orcamentaria estadual de R$ 1.230.000,00, e a execucdo foi de R$
3.390,00 - 0,28% do valor programado.

Acdao: Apoiar os 79 municipios para suprirem as necessidades de medicamentos
dos Protocolos da SES em atendimento aos Programas Saude da Mulher, Saude
da Crianca, Dengue, Chikungunya e Zika, IST e Infeccbes Oportunistas e demais
Programas de Saude cuja demanda for necesséria. Todos os medicamentos de
aquisicdo estadual necessarios para os Programas Saude da Mulher, Dengue,

Chikungunya e Zika, IST e Infec¢cdes Oportunistas em pessoas vivendo com HIV
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foram adquiridos e ofertados no 3° quadrimestre de 2020. A Coordenadoria de
Assisténcia Farmacéutica Basica e Estratégica — CAFBE tem programacao
orcamentaria estadual de R$ 3.000.000,00, e a execugéo no 3° quadrimestre foi

de R$ 483.111,44, correspondendo a 16% do total programado.

Acdo: Apoiar os municipios na atencéo integral a saude das pessoas privadas
de liberdade no sistema prisional - PT 2765/14. Foram adquiridos e distribuidos
medicamentos para a execucdo da Assisténcia Farmacéutica na PNAISP,
referentes a competéncia 2020, conforme pactuacdo - Resolucéo
N.15/CIB/SES, de 20 de marco de 2020. A Coordenadoria de Assisténcia
Farmacéutica Bésica e Estratégica — CAFBE tem a programac&o orgamentéria
de outras fontes de R$ 300.000,00, e a execucao no 3° quadrimestre foi de R$

11.941,26, correspondendo a 4% do valor programado.

Doencas de Transmissao Hidrica e Alimentar — liberacdo de 19.880
comprimidos de Pirimetamina, 50.732 comprimidos de Sulfadiazina e 11.016
comprimidos de Espiramicina para tratamento de toxoplasmose entre os meses
de janeiro a agosto. Foram atendidos também pacientes com brucelose,
esquistossomose e verminoses.

Zoonoses - realizou liberagdo de 1.670 ampolas de anfotericina B
lipossomal, 2.850 antimoniato de meglumina, 69 desoxicolato de anfotericina b,
20 pentamidinas e entre os meses de setembro a dezembro. Foram atendidos
111 pacientes entre casos novos e profilaxia secundaria.

Doencas Endémicas - liberacdo de insumos do programa de Dengue
(Paracetamol, Dipirona, Soro Fisiologico e Sachés de Reidratacdo oral)
mediante solicitacdo de apoio de municipios com numero elevado de casos de
Dengue no periodo. Realizou liberacdo de medicamentos para o programa de
Malaria e Chagas para reposicao do estoque, conforme solicitacfes recebidas
pelos municipios do Estado e para os Nucleos Regionais de Saude conforme
planilha.

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

IST/Aids e Hepatites Virais — No més de outubro, em aluséo ao dia
nacional de Combate a Sifilis, comemorado no terceiro sabado do més, a GT de
IST/Aids e Hepatites Virais, em parceria com as apoiadoras do Ministério da
Saude para controle da sifilis e eliminacdo da sifilis congénita, Clarice Souza
Pinto e Isabelle M. de Oliveira, realizou uma Web aula no dia 15/12/2020, através
do Telessaude MS, com o tema: O desafio do enfrentamento da sifilis em tempos
de COVID-19.

Doencas Negligenciadas - recebimento e analise dos pedidos de
medicamentos para tratamento de tuberculose, hanseniase e ILTB, analisando
as notificacdes 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
liberacdo de azitromicina para quimioprofilaxia de coqueluche e rifampicina para
quimioprofilaxia de meningite, para distribuicdo 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.

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 acbes 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 NA NA

Acdo: Realizar capacitagdo anual para a Assisténcia Farmacéutica dos
Municipios e Estado - A Coordenadoria de Logistica Farmacéutica - CLF realizou

reunido com técnicos da AZ Informatica na qual apresentaram versao atualizada

171



| “GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
: SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

do sistema de controle de estoque de almoxarifado — SIGA Almoxarifado em
atendimento as solicitacbes de adequacgOes e melhorias efetuadas por esta
Coordenadoria no ano de 2019 (pendéncias) e 2020. Participou de reunido com
a Diretoria de Financas e Geréncia de Contabilidade do SUS para orientacdes
referentes ao fechamento orcamentario do ano de 2020. A Coordenadoria de
Assisténcia Farmacéutica Basica e Estratégica — CAFBE realizou dos dias 30 de
novembro a 16 de dezembro de 2020, em dias alternados, a 4° edicdo da
Capacitacdo Anual - Meeting Nacional de Farmacia Clinica, em formato
inteiramente virtual e em plataforma 3D, devido a pandemia COVID-19. O evento
contou com mais de 1,3 mil inscricdes de profissionais de diversos Estados e
100 trabalhos cientificos encaminhados, indo além do objeto proposto de
capacitar os farmacéuticos em ambito estadual. A CAFBE em acdes diarias,
utilizando-se de ferramentas digitais disponiveis, realizou apoio as Secretarias
Municipais de Saude na implementacao da Politica de Assisténcia Farmacéutica,
realizou web-reunido no dia 29/10/2020 com os Servicos de Atendimento
Especializado — SAE, Servicos de Referéncia em HIV/AIDS e Hepatites Virais e
no dia 30/10/2020 com os Coordenadores de Assisténcia Farmacéutica
Municipal para informar e debater as novas rotinas acerca dos medicamentos de
Hepatites Virais e de Saude da Mulher, respectivamente. Ndo houve utilizacao
de recursos financeiros estadual e de outras fontes nas referidas acdes. A
Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica Especializada — CAFE realizou
orientacdes, suportes técnicos e administrativos e supervisdo aos técnicos dos
Nucleos Regionais de Saude - NRS e das unidades descentralizadas do CEAF
— Componente Especializado de Assisténcia Farmacéutica. Realizou reunido via
web conferéncia com os Chefes de Nuacleos Regionais de Saude, com a
participacdo da Coordenadoria da Geral de Assisténcia Farmacéutica e
Coordenadoria de Gestado Participativa, para avaliacdo da repactuacao dos
fluxos administrativos. A CAFE realizou orientacdes cotidianas presencialmente
aos usuarios e familiares. Com objetivo de qualificar e fortalecer a correta
execucado do CEAF no Estado de acordo com a Portaria GM/MS n° 1.554/13 e
dos Protocolos de Diretrizes Terapéuticas, realizou orientacdes e capacitacéo
via telefone, chamada de video: a 06 (seis) técnicos das Unidades de Terapia

Renal — UTR e a 01 (um) servidor dos NRS. A Assisténcia Farmacéutica — AF
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tem como programacdo or¢camentaria estadual de R$ 79.000,00, e ndo houve

utilizacao de recurso financeiro para execuc¢ao das referidas agoes.

Acdo: Readequar a estrutura fisica da Central Estadual de Abastecimento
Farmacéutico para atender demanda atual e futura — esta acdo ndo tem
programacao orcamentéria estadual e outras fontes e esta sendo executado na
meta 5. A Coordenadoria de Logistica Farmacéutica - CLF realizou transferéncia
do estoque de medicamentos do programa IST/AIDS para a area de grandes
volumes em paletes e dos programas Alimentacdo e Nutricdo, Brucelose,
COVID-19, Geohelmintiase, Hanseniase, Leishmaniose, Maléria, Meningite,
Oncologia, Tabagismo, Toxoplasmose, Tuberculose, cujo volume de
medicamentos é menor, para sala com prateleiras, a fim de otimizar o espaco de
armazenamento, facilitar a separacdo dos pedidos e liberar espaco para
armazenamento temporario dos pedidos separados para distribuicdo através do
caminhdo. A CLF realizou a readequacao do layout da sala do Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica, alterando a disposicdo das
prateleiras e do espaco para separacao, substituindo mesas pequenas e antigas

por uma mesa maior.

Meta 3: Atender os 79 municipios do estado com repasse de recursos
financeiros pactuados referente ao componente de farmécia basica.

Indicador de monitoramento da meta: NiOmero 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 NA 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 Saude
Campo Grande foram contemplados com o repasse estadual. A Coordenadoria
de Assisténcia Farmacéutica Basica e Estratégica — CAFBE tem como
programacao orcamentaria de estadual de R$ 3.637.800,00, e a execucdo foi de
quatro parcelas para cada municipio, totalizando R$ 1.199.134,44 — 33,33% do
valor programado.
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Acdo: Repassar recurso em parcelas mensais a todos os municipios da Regido
de Saude de Corumba referente ao recurso tripartite do Componente Basico de
Assisténcia Farmacéutica — 0os 2 municipios da Regido de Saude Corumba
(100%) foram contemplados com o repasse estadual. A Coordenadoria de
Assisténcia Farmacéutica Basica e Estratégica — CAFBE possui programado
para esta acdo R$ 333.500,00, e a execucéo foi de quatro parcelas para cada
municipio, totalizando R$ 106.015,92 — 33,33% do valor programado.

Acao: Repassar recurso em parcelas mensais a todos os 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. A Coordenadoria de Assisténcia
Farmacéutica Basica e Estratégica — CAFBE possui programado para esta acao
R$ 2.021.000,00, e a execugdo foi de quatro parcelas para cada municipio,
totalizando R$ 708.416,17 — 35,65% do valor programado.

Acdo: Repassar recurso em parcelas mensais a todos os municipios da Regiao
de Saude de Trés Lagoas referente ao recurso tripartite do Componente Basico
de Assisténcia Farmacéutica — 10 municipios da Regido de Saude Trés Lagoas
(100%) foram contemplados com o repasse estadual A Coordenadoria de
Assisténcia Farmacéutica Basica e Estratégica — CAFBE possui programado
para esta acao R$ 707.700,00, e a execucéo foi de quatro parcelas para cada
municipio, totalizando R$ 223.778,32 — 33,33% do valor programado.

Meta 4: Fortalecer o processo de compras compartilhadas de
medicamentos via Consoércio Interestadual de Desenvolvimento do Brasil
Central.

Indicador de monitoramento da meta: Processo de compras fortalecido (monitoramento
Tnuoall:))ése 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 NA NA

Acdo: Aquisicdo de medicamentos do componente especializado da assisténcia
farmacéutica para atender a demanda dos pacientes habilitados e cadastrados,
conforme legislacbes vigentes — as atas de registro de preco do Consorcio
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Interestadual de Desenvolvimento do Brasil Central foram finalizadas,
homologadas e liberadas para aquisicdo. A Coordenadoria de Assisténcia
Farmacéutica Especializada — CAFE realizou aquisicdes dos referidos
medicamentos, conforme planejamento e avaliacdo das necessidades. Esta
acdo nao tem programacdo orcamentaria estadual e outras fontes, e foi

executada na Meta 1.

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

Indicador de monitoramento da meta: Nimero 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 NA NA

Acdo: Apoiar as acBes que visem adequar a estrutura fisica das
farmacias/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. A Coordenadoria de
Assisténcia Farmacéutica Basica e Estratégica — CAFBE realizou aquisicao:
mesas para apoiar as atividades de separacdo de medicamentos nos 9 (nove)
Nucleos Regionais de Saude e na Central de Abastecimento Farmacéutico
Estadual, 2 (dois) bebedouros para o prédio da CAFBE/Coordenadoria de
Logistica Farmacéutica — CLF e 1 (uma) smart TV LED 50’ para viabilizar as
reunides/capacitacdes da CAFBE via web, executando o valor de R$ 19.191,99.
Utilizamos Suprimento de Fundos, no valor total de R$ 7.906,62, para realizacdo
de pequenos consertos de geladeiras, ares condicionados, adequacao dos dutos
externos dos ares condicionados, compra de material de expediente e instalacéo
dos bebedouros. A Assisténcia Farmacéutica — AF tem como programacao
orcamentaria estadual de R$ 1.268.000,00, e a execucdo da CAFBE para esta
meta foi de R$ 27.098,61 — 2,31% do valor programado.
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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% 66% 80%

Acdo: Mapear os processos de medicamentos na cadeia logistica - A
Coordenadoria de Logistica Farmacéutica — CLF/Central de Abastecimento
Farmacéutico Estadual registra todas as operagbes de forma sistematica e
informatizada, relacionadas a todo o processo de recebimento, armazenamento,
controle de estoque, distribuicdo, transporte entre setores do Estado (Casa da
Saude e Nucleos Regionais de Saude) permitindo o rastreio das entradas e
saidas e o controle do estoque armazenado em seu prédio. Entretanto, os
sistemas utilizados pela Coordenadoria de Logistica Farmacéutica e pela
Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica Especializada — CAFE e Nucleos
Regionais de Saude s&o distintos e “ndo conversam” entre si, 0 que ocasiona
uma ruptura no mapeamento da cadeia logistica, em nivel estadual, dificultando
a visdo integrada dos estoques e movimentacBes. Considerando que o0s
processos da cadeia logistica incluem Recebimento, Armazenamento e
Distribuicdo de medicamentos, podemos dizer que o Recebimento e a
Distribuicdo dos medicamentos sdo completamente mapeados, e correspondem
a 66% dos processos em toda a cadeia logistica de medicamentos. Esta acao

ndo tem programacao orcamentaria estadual e outras fontes.
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» OBJETIVO 2.3: Ampliar e melhorar o acesso as acdes e servi¢cos de
saude de formaregionalizada e equanime

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

Indicador de monitoramento da meta: Assegurar 100% da oferta de hemocomponentes,
assisténcia hemoterapica e hematolégica a populacdo do estado de Mato Grosso do

Sul. (monitoramento quadrimestral). Acompanhar e atender toda 100% da demanda por
hemocomponentes a cada quadrimestre.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
0,
2018 100% 100% da de;znda acada Percentual

Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
100% 100% 100%
A Rede Hemosul neste quadrimestre prestou assisténcia hemoterapica e

hematoldgica incluido: captacéo e selecao de doadores para coleta de sangue,
triagem clinico-epidemiolégico, producéo e distribuicdo de hemocomponentes
além disso realizou o cadastro de doadores de medula 6ssea para todo o Estado
do Mato Grosso do Sul.

Para executar suas acOes a Rede Hemosul MS leva em consideragao
todos os protocolos e diretrizes basicas definidas pela Coordenacao Nacional de
Sangue do Ministério da Saude.

A meta de producéo proposta pela Rede Hemosul MS neste quadrimestre
alcancou 100% do atendimento da demanda da populacdo sendo
disponibilizados hemocomponentes e hemoderivados para toda rede hospitalar
publica e privada do Estado, conforme quadros demonstrativos abaixo.

Quadro 1. Producdo Rede Hemosul

ATIVIDADES
ST SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO | TOTAL

Candidatos a Doagéo 5.923 5471 5.999 4.992 22.385
Coletas Int. e Externas 4611 4.344 4.904 4.027 17.385
Aférese 50 43 18 33 144

SOROLOGIA
Exames Soroldgicos 37.080 37.128 38.328 34.168 146.704

TESTE NAT
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NAT —Rede Hemosul 4.635 4.685 4.791 4271 18.382
NAT MT 2.013 4.007 4.611 4.863 15.494
Total de testes 6.648 8.692 9.402 9.134 33.876
IMUNOHEMATOLOGIA
Exames do Doador 4.697 4.569 4.764 4.284 18.314
Exames do Receptor 587 569 631 655 2.442
Total de Exames 5.284 5.138 5.395 4.939 20.756

FRACIONAMENTO

Produzido na Unidade 12.290 11.465 12.798 10.445 46.998
Receb. de outras Unid. 1.855 1.646 1.594 1.453 6.548

DISTRIBUICAO
Distribuicéo 8.727 8.680 8.043 7.881 33.331

Neste periodo foram realizados 33.876 testes de deteccdo de Acido
Nucléico-NAT conforme apresentado no quadro acima, destes 15.494 foram
executados para o Estado de Mato Grosso.

A produgéo acima, totaliza as testagens para a Rede Hemosul, contudo
foram realizados mais 4.608 extracdes para diagnostico SAR SCov-2 em
cooperacao com o Laboratério Central - Lacen/MS.

Neste quadrimestre participamos de uma pesquisa em parceria com a
Fiocruz, em atendimento ao Edital Inova Fiocruz VPGDI-002-ARC-20, para
atender o projeto de intitulado Desenvolvimento de teste ELISA utilizando uma
proteina quimérica recombinante de SARS-COV-2 com o objetivo da criacao de
um Kit Reagente para diagnéstico do SARS-COV-2, o qual encontra-se em
andamento.Destacamos ainda, que no periodo a Farmacia Hemosul distribuiu
em média, fatores de coagulacao para 188 (cento e oitenta e oito) pacientes de
coagulopatias 0s quais encontram-se registrados em nosso cadastro e,
fenoximetilpenicilina para criancas de até cinco anos com diagndstico de doenca

falciforme, conforme quadro abaixo:
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Quadro 2.Farmacia Hemosul — Distribuicdo de Hemoderivados

Fator VIII (Ul) Fator IX (Ul) Fator Vw (Ul)
MES HEMOFILIA A HEMOFILIA B DOENCA DE
VON
WILLEBRAND
SETEMBRO 551.250 194.700 9.000
OUTUBRO 730.500 111.200 -
NOVEMBRO 534.000 149.000 -
DEZEMBRO 563.750 1.500
229.600
TOTAL 2.379.500 684.500 10.500

Neste terceiro quadrimestre, o setor que atende doadores de medula
captou e cadastrou 973 possiveis doadores de medula éssea junto aos doadores
de sangue, em consequéncia da pandemia pelo coronavirus, as campanhas
externas que geralmente sao realizadas neste periodo foram suspensas.

Esta Coordenacdo encontra-se em processo de implantacdo da ISO
9001:2015 no Hemocentro Coordenador de Dourados. Neste quadrimestre
foram realizadas reunides de consultoria por videoconferéncia entre os
servidores de Dourados e de Campo Grande, bem como, o Treinamento para
Auditores Internos na Rede Hemosul, contou com a participacdo de 30
servidores.

Em decorréncia da pandemia do coronavirus a consultoria aconteceu de
forma online por videoconferéncia na maioria dos médulos, e encontra-se com
50% dos processos implantados.

Destaca-se as seguintes acfes para o0 alcance da meta estabelecida
PES 2020-2023.

v' Atendimento aos doadores que comparecem a 12 unidades
hemoterapicas distribuidas no Estado.

v" Processamentos de todo sangue coletado nas unidades, fracionamento,
testagem sorologica, realizacdo de tipagem, e pesquisa de hemoglobinas
anormais, de acordo com a legislagéo.

v' Fornecimento de hemocomponentes as unidades de salde em todo

estado.
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v' Fornecimento de hemoderivados a pacientes cadastrados no sistema
Hemovida webcoagulopatias em todo estado.

v' Cadastramento e orientacao aos possiveis doadores de medula 6ssea.

Meta 2: Reestruturar a Hemorrede do Estado do Mato Grosso do Sul até
2023.

Indicador de monitoramento da meta: percentual da rede reestruturada (manutencao,
reforma e aquisi¢cdo) Monitoramento anual.

Ano base | Linhade Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
Manutencao e ou Reforma 40% das

2018 20% |nstala<;oes~da Rede Hemosul e Percentual
renovacdo 50% do parque
tecnoldgico da rede de frios

Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA NA Na

Acdes desenvolvidas:

v Apresentacgédo de projetos SICONV/Portarias para viabilizar recursos,
acompanhamento da liberacdo dos mesmos, junto ao Ministério da
Saude, para aquisicdo de equipamentos e materiais permanentes, com
tecnologia apropriada de acordo com a legislacao vigente, e distribuir
nas unidades hemoterapicas.

v Viabilizac@o de recursos para reformar as instalagfes e infraestruturas
das unidades de: Aquidauana, Corumba, Dourados, Ponta Pord, Nova
Andradina e anexo Hemosul.

v' Acompanhamento e monitoramento da execuc¢éao junto a Agesul e ou
outros executores.

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 NA NA

Sem ag¢des no periodo. Valores informados na producéo.
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Meta 4: Reduzir 10% as internagdes por condi¢bes sensiveis a Atencdo Priméria
a Saude (ICSAP) até 2023.

Indicador de monitoramento da meta: Numero absoluto de internagdes por condices
sensiveis a Atencdo Primaria (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 NA NA

Acdes desenvolvidas:

o Participacado de web conferéncias e web capacitacfes do Ministério
da Saude, CONASS, CONASEMS acerca das atualizacdes de publicacdes
referentes a APS e posterior compartilhamento com os Municipios.

. Apoio Técnico diario as demandas dos Municipios, inclusive em
finais de semana e feriados, através de ligacdes e WhatsApp;

. Capacitacdo dos Agentes Comunitarios de Saude das 16 Equipes
de Saude da Familia do Municipio de Trés Lagoas quanto ao monitoramento e
rastreio de contatos de casos suspeitos e confirmados de COVID-19, por meio

de ferramentas de comunicacao a distancia.

Meta 5: Assegurar 0 acesso da populacdo a assisténcia e aos servicos de
saude especializados com demanda reprimida, reorganizando e utilizando
0S servigos e estruturas existentes nas 4 Macrorregides de Saude

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢Bes programadas/executadas por
macrorregido de salde. (Monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 04 04 (desenvo.lyer aqoes,nas 4 unidade
macrorregides de saude)
Monitoramento
1° Quadrimestre | 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA NA

REGIONALIZACAO - Executar acdes estratégicas objetivando a amplia¢&o
do atendimento das necessidades de salde na assisténcia especializada
nas Regides de Saude.

Diante da Pandemia do COVID-19, a Rede de Urgéncia e Emergéncia continua
apoiando tecnicamente aos municipios a dirimir dividas e a organizar a

assisténcia a saude para o enfrentamento a COVID-19. Desenvolvimento de
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questionario online para avalicdo da organizacdo dos componentes da RUE
frente ao COVID-19, como acéo dentro a implantacdo do Guia Orientador do
CONASS e posterior devolutiva das respostas apresentadas. Acompanhamento
dos processos de habitacéo e prorrogacéo de habilitacdo das UTI COVID-19 do
estado, bem como a atualizacdo periddica do Mapa Hospitalar de Leitos

Disponiveis para COVID-19.

Meta 6: Implantar estratégias integradas de atencé&o e vigilancia em saude
nos municipios de fronteira.

Indicador de monitoramento da meta: Numero de estratégias integradas de atencado e
vigilancia em salde implantadas nos municipios de fronteira Monitoramento: Anual

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 02 Unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre |2° Quadrimestre |3° Quadrimestre Anual 2020

NA

Realizamos visitas técnica in loco nos municipios com maior passagem
de fronteira, Corumba e Ponta Por4, a fim de monitorar e fiscalizar a estruturacéo
dos servicos e a interagdo com as demais areas envolvidas — Vigilancia
Epidemioldgica, Vigilancia Sanitaria, Anvisa, Portos e Aeroportos, Rede de
Urgéncia e Emergéncia, Hospitais, Atencdo Basica, Gestdo Municipal, Marinha,
Forcas Armadas.

As Barreiras Sanitarias sdo realizadas pela Comissdo de Controle
Sanitario do Estado de Mato Grosso do Sul (CCS/MS) em parceria com SES,
Vigilancia Sanitaria Estadual e sao divulgados em boletim diario préprio instituido
e aprovado pela CCS/MS, onde ja abordaram mais de 2.800.000 (dois milhdes
e 39 oitocentas mil) pessoas.

Sem acodes relatadas no 3° quadrimestre.

Meta 7: Manter o apoio técnico e financeiro no atendimento pré-hospitalar
e as urgéncias através da articulacao entre a gestdo municipal e estadual
nas 4 Macrorregifes de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: NUmero de Macrorregides de Salde apoiadas.
Monitoramento Anual. A meta do plano estadual estabelece como entrega o planejamento de
acdes no ambito da RUE nas regifes 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 NA NA
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ACOES:

SAMU: Co-financiar o custeio do SAMU - SAMU Regional Campo Grande (08
implantados: Campo Grande, Camapud, Ribas do Rio Pardo, Sidrolandia, Sao
Gabriel do Oeste, Terenos, Aquidauana e Coxim).

Os repasses foram realizados conforme programado.

SAMU: Co-financiar o custeio do SAMU - SAMU Regional Dourados (04

implantados: Dourados, Navirai, Nova Andradina e Ponta Pora).
Os repasses foram realizados conforme programado.

SAMU: Co-financiar o custeio do SAMU - SAMU Regional Trés Lagoas (01

implantado: Trés Lagoas).
Os repasses foram realizados conforme programado.

SAMU: Co-financiar o custeio do SAMU - SAMU Regional Corumba (01

implantado: Corumba).
Os repasses foram realizados conforme programado.

TERMO DE COOPERACAO SEJUSP - Realizar repasse mensal ao CBM/MS,
conforme Termos de Cooperacdo Técnica firmados entre SES e SEJUSP para
apoio as acodes de resgate, urgéncia e emergéncia e demais acées em saude no

estado.
O repasse foi realizado conforme programado.

Meta 8: Apoiar 100% das acdes de Gestdo do Cuidado em ambito estadual
nas 4 Macrorregides de Saude

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de acdes Gestdo do Cuidado apoiadas
(monitoramento anual). A meta do plano estadual estabelece apoiar em 100% as ac¢fes da
Coordenadoria Geral de Gestdo do Cuidado apoiadas macrorregides do Mato Grosso do Sul.
Para isso planejamos 2020, Apoiar 100% as ac¢bes da Coordenacdo Geral de Gestao 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 NA Na
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No terceiro quadrimestre a Coordenadoria Geral de Gestao do Cuidado
— CGGC, realizou as seguintes acdes para o cumprimento da meta programada:

A SES tem dado grande importancia a atuagdo preventiva, de forma a
viabilizar os servigos de saude na sua integralidade, criando condi¢cbes efetivas
para consolidar este segmento, resgatando a estratégia de saude da familia, e,
ainda, ampliando a vigilancia a salude, em parceria com 0s municipios e também
no compromisso de apoiar a estruturacdo das Redes de Atencéo a Saude.

As acOes de assisténcia a saude da CGGC no terceiro quadrimestre
continuaram sendo com grande enfoque para o enfrentamento ao Coronavirus
COVID-19, que apresentou um aumento exponencial de casos e 6bitos nesse
periodo e ainda persistindo. Esta Coordenadoria Geral deu continuidade a
programacao de varias frentes de orienta¢des técnicas junto aos municipios do
estado com o apoio das diversas areas de atencdo a saude da mesma.

Dentre as acfGes podemos citar;

v Elaboracao e revisédo de Notas Técnicas;

v' Levantamento e revisao do Mapa Assistencial da Rede Municipal:

v' Elaboracao e atualizacdo do Mapa de leitos clinicos e de UTI para COVID-
19;

v' Realizagcdo de Webaulas pelo Telessalde para atualizagéo e capacitacéo
da gestao e assisténcia da APS;

v Co-financiamento estadual as UBS com extensao de horéario;

v' Realizacdo de Oficinas para implementacdo do Guia Orientador para o
enfrentamento da pandemia Covid-19 na Rede de Atencéo a Saude;

v" Apoio técnico aos municipios para construcdo e organizacdo do Fluxo
Assistencial;

v Articulagdo com os demais setores da SES no enfrentamento ao COVID-
19 para melhor auxiliar as SMS;

v' Mapeamento da quantidade dos Leitos de UTI ja disponiveis e a previsdo
de implantacdo de novos Leitos de UTI com auxilio aos gestores na
habilitag&o e prorrogacéo das habilitacdes junto ao Ministério da Saude;

v" Continuidade no processo do Planificasus da APS e AAE da regido de
Aquidauana e Jardim junto aos apoiadores do Hospital Alberto Einstein.

v Participacdo no Programa Rastrear, com capacitacdo dos municipios por
web reunides e com apoio técnico 24h por dia;

v’ Participagdo no Programa Prosseguir, no apoio quanto ao monitoramento
dos casos confirmados juntos aos municipios e dos rastreios dos
contatos.
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Meta 9: Assegurar que 100% das acOes relacionadas a captacdo e
transplante de 6rgéos e tecidos no estado sejam realizadas.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de acoes
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 NA NA

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 atribuicbes sdo coordenar, normatizar, regulamentar e
fiscalizar as atividades de transplante em ambito estadual, bem como,
desenvolver acdes de notificacdo, captacdo e distribuicdo de 6rgaos 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
Sistema Nacional de Transplantes /Ministério da Saude. A Central de
Transplantes funciona diariamente, 24 horas ininterruptas.

As sofisticadas técnicas de transplante de 6rgéos e
tecidos, que representam um dos mais importantes
avancos tecnolégicos em saude, contribuem para diminuir
a mortalidade, aumentar a sobrevida e melhorar a
qualidade de vida 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 o processo doagao-transplante nos
estados e municipios, de forma a otimizar os recursos
aplicados, ampliar estruturas para essa finalidade e
garantir que tais acdes sejam realizadas dentro dos
principios éticos e legais.

Acbes desenvolvidas:
Devido a pandemia da COVID-19, foram estabelecidas pelo Sistema

Nacional de Transplante/Ministério da Saude novas Normas Técnicas para
validacdo do doador de morte encefalica para captacado de 6rgéos e tecidos, e
foi suspensa a captacao de corneas de doadores com parada cardiorrespiratoria,

os transplantes de érgdos continuaram sendo realizados e os transplantes de
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coérneas realizados neste periodo foram feitos somente com as cérneas
provenientes do doador de morte encefalica.

Diante deste cenario, onde requer medidas de distanciamento ou
isolamento social a fim de minimizar a possibilidade de transmisséo da infeccao
causada pelo coronavirus (SARS-CoV-2), a CET/MS seguindo as orientacdes
do Ministério da Saude e da OMS suspendeu todas as atividades presenciais e
foram reprogramadas  as acdes que geravam  aglomeracgdes
(treinamentos/cursos/palestras/campanhas) de pessoas.

Perante este quadro, a CET/MS planejou atividades dando continuidade
ao seu trabalho de capacitacdo dos profissionais de saude, e educagédo junto a
populacdo para a divulgacdo, esclarecimento e orientagcdo da importancia da
doacédo de o6rgdos e tecidos para transplantes, desenvolvendo as seguintes
acOes neste periodo:

v Participacdo semanalmente em reunides online organizadas pelo
Sistema Nacional de Transplantes/Ministério da Saude com o0s
coordenadores estaduais de transplantes, para discussao de
assuntos pertinentes as medidas adotadas diante da pandemia que
estamos vivenciando.

v' A CET/MS realizou semanalmente reunides online com a OPO —
Organizacéo de Procura de Orgéos e Tecidos, Banco de Olhos da
Santa Casa e o SINMED - Sindicato dos Médicos, com o propésito
de organizar a Campanha do “Setembro Verde” para divulgagéo da
doacéo de 6rgaos e tecidos para transplantes.

v' Participacdo online no | Intercambio Virtual Regional de
Transplantes.

v Participacdo nas LIVEs realizadas através do projeto “Jornada
Asas do Bem” idealizado pelo paciente transplantado Alexandre
Barroso, as LIVEs tiveram a presenca de:

- José Huygens Garcia — presidente da ABTO.

- Joel Andrade — Coordenador da Central de Transplantes de Santa
Catarina.

- Ogle Bacchi — Enfermeira.

- Marcelo Mion — Bidlogo.

- Paula Meireles — Médica.
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Web Conferéncia — Projeto Donors — Evento Moinhos de Vento —
PROADI/SUS.

Reunido Virtual com Sistema Nacional de Transplantes, Centrais
Estaduais de Transplantes e Bancos de Tecidos Oculares.

Live — ABTO “Transplante de Orgados Atualizacdo Covid 19”.
Video Conferéncia para 1° Reunido Técnica do SNT para
Apresentacao do Grupo de Sistemas de Informagcao SNT e discutir
sobre sistemas de informacfes em transplantes e tratamento de
dados de doacéo e transplantes.

Curso de Capacitacdo sobre Estrutura e Organizacédo de Centros
de TMO — Transplantes de Medula Ossea.

O Sistema Nacional de Transplantes em parceria com a
Organizacédo Pan Americana de Saude e a Associacao de Medicina
Intensiva Brasileira, realizaram 0s seguintes cursos para a
capacitacdo de profissionais de saude:

- Curso de Capacitacdo em Avaliacdo e Manutencédo do Potencial
Doador de Orgdos — DOTIN.

- Curso de Imerséo em Terapia Intensiva Neurologica — CITIN.
Reunido na SES com a equipe de transplante de figado de Sé&o
Paulo, para apresentagdo do “Programa de Extracdo de Orgdos
Abdominais e Transplante Hepatico”.

Reunido na SES sobre a retomada da captacao de tecido ocular
humano por parada cardiorrespiratéria no Estado.

Reunido com Santa Casa, Banco de Olhos e SES para o retorno
das atividades externas de captacao de tecido ocular humano do
Banco de Olhos.

Atendendo as novas normativas do Sistema Nacional de
Transplantes / Ministério da Saude para o retorno da captacéo de
tecido ocular humano, o Banco de Olhos da Santa Casa voltou a
captar em novembro de 2020.

Com o propoésito de divulgar e orientar a comunidade académica
sobre a importancia da doagéo de 6rgéos a CET realizou palestras
online:

- Aula online para alunos do curso de medicina da Uniderp.
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No més de setembro em que é comemorado o Dia Nacional de Incentivo

a Doacédo de Orgdos e a Semana Estadual de Doagdo de Orgéos e Tecidos,

Neste contexto a CET/MS realizou no
Dia Nacional de Incentivo a Doacgdo de
Orgdos na TVE, a LIVE “Apoiando um Gesto

de Amor!”, onde contamos com a
participacdo de artistas do Estado e
depoimentos de pessoas de diversos

segmentos da sociedade, todos unidos e
demostrando seu apoio a causa da doacdo de
Orgdos e tecidos para transplantes.

foram realizados nas TVI BAND, TV
Radio

programas exclusivos dedicados a

Assembleia e Assembleia
divulgacdo da Campanha da CET/MS,
que teve como Tema “Apoiando um
Gesto de Amor!” Seja Doador de
Orgéos! Converse com sua Familia,

com O intuito de sensibilizar a

sociedade sobre a importancia desta pratica.A CET/MS contou com o apoio de

diversas Instituicbes que divulgaram mensagens de incentivo a doacdo de

orgaos e iluminaram suas fachadas com a cor verde, cor que simboliza a doacdo

de 6rgaos e tecidos, fazendo aluséo ao “Setembro Verde”.

Foram realizadas entrevistas na
midia para divulgacdo da doacdo de
orgaos, tecidos e cadastro de doadores
voluntarios de medula Ossea (TV
TVE, SBT, TV Record,
Imprensa Cassems, Imprensa Santa
do

Morena,

Casa, Top Midianews, Portal
Servidor, FM 104).

No 3° quadrimestre o total de

Semana Estadual de Doagdo de Orgdos e Tecidos

APOIANDO UM
GESTO DE ARZOR!

Live: Musicos Unidos por um Gesto de Amor

Data:27/09
as 15 Hrs

TVE canal 4.1

) @centraltransplantes f @Cetms Transplantes

Lei n. 1,414, de 13 de setembro de 1993

alterada pela Lei n.* 5.410, de 02 de outubro de 2019

E

e

@ siomed MS

doacbes no Estado: PCR: 10 e ME: 17, os transplantes realizados foram:

Cornea: 23 e Rim: 06. Os 6rgaos gque nao sao utilizados no Estado séo ofertados

para a Central Nacional de Transplantes (CNT) em Brasilia-DF, a mesma faz a

distribuicdo nacional, neste 3° quadrimestre foram disponibilizados para outros

Estados: coracéo 01, cérneas 03, figados 07, pulméo 01 e rins 24.

No periodo de setembro a dezembro foram cadastrados 971 doadores

voluntarios de medula 6ssea
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Meta 10: Apoiar 100% as ac¢des que visem a reducdo das demandas
assistenciais de atencdo hospitalar especializada, com base nas
necessidades regionais.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de acbes 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 acdes no periodo.

Meta 11: Assegurar o atendimento de 100% das solicitacdes 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.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de
Medida
2019 100% 100% Percentual

Monitoramento - O monitoramento serd 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 30 quadrimestre Anual 2020

N.A N.A NA

A meta do Plano Estadual estabelece assegurar o atendimento de 100%
das solicitacdes de Tratamento Fora de Domicilio — TFD, para os pacientes do
SUS, cadastrados na Geréncia de Tratamento Fora de Domicilio. Para 2020, a
meta € atingir 100% dos pacientes do SUS cadastrado na Geréncia supracitada.

Desta forma, estabelecemos as seguintes acdes para este exercicio:

o Fornecimento de passagens na modalidade aérea e
rodoviaria;

. 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;

o Ressarcimentos de passagens adquiridas pelo paciente, em
tratamento fora do domicilio;

o Ressarcimento do translado de corpos (0bito) referentes
aos pacientes, quando em tratamento fora de domicilio;

o Acionamento de transporte aéreo/terrestre médico, via UTI,
gquando o quadro clinico do paciente urgencializa, sendo, 0 mesmo,
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transportado para o centro de referéncia para o tratamento de sua
patologia.
3° Quadrimestre

A Geréncia de Tratamento Fora de Domicilio (GTFD) 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.

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, disponibilizando passagens e ajuda de custo
para tais deslocamentos, nos casos de auséncia de atendimento no Estado ou
insuficiéncia de servigos.

No 3° quadrimestre de 2020, o Estado continuou a execucéo das agdes
previstas neste exercicio, com o fornecimento de passagens aéreas e
rodoviarias, bem como de ajuda de custo; ressarcimentos de passagens e
translados, quando executados pelo préprio paciente; além do acionamento de
transporte avancado a vida, quando h& a urgencializacdo do paciente assistido

por esta Geréncia.

Meta 12: Atualizar a Programacao de Acdes e Servicos de Saude da
Assisténcia de Média e Alta Complexidade.

Indicador de monitoramento da meta: Programacéao de Acdes 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 NA NA

Sem ac¢des no periodo.

Meta 13: Criar 502 novos leitos hospitalares estaduais até 2023.

Com o objetivo de fortalecer a regionalizacdo e ampliacdo do acesso,
atuamos firmemente no estabelecimento de parcerias e mantivemos 0s
investimentos em infraestrutura de saude.

Estdo em andamento 22 (vinte e dois) convénios relativos a execucao
de obras, atendendo todas as quatro macrorregides: Campo Grande, Dourados,
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Trés Lagoas e Corumba, dos quais destacamos a constru¢cdo do Hospital
Regional de Dourados com a obra em andamento. Ainda em Dourados temos a
construcéo 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 construcédo, este que trata do Centro de Reabilitagcdo, com areas de
ambulatdrios, 6 salas cirurgicas, area de ensino/pesquisa, 30 leitos internacao,
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 esté prevista 01 (uma) reforma.

Em Ponta Pora estamos trabalhando para a ampliacdo de enfermarias
do Hospital Regional.

Em Trés Lagoas a construcdo do Hospital Regional esta prevista para
conclusdo no ano de 2020.

Quanto a execucdo de investimentos de aquisicdo de equipamentos
médico-hospitalares para as unidades de salude de gestdo estadual, foram
contemplados mediante Emenda Parlamentar Federal e/ou Recurso de
Programa do Ministério da Saude no ano de 2019 e ano de 2020 um montante
de R$ 98.587.994,00, com depdsito total do recurso. Foram contempladas as
seguintes unidades:

Hospital Regional de MS, com R$ 39.551.989,00 (2.113 itens);

Hospital de Cirurgias da Grande Dourados com R$ 3.556.173,00 (216 itens);
Hospital Regional de Ponta Pord com R$ 7.755.597,00 (1.063 itens);

Hospital Regional de Trés Lagoas com R$ 36.666.000,00 (3.667 itens);
Laboratorio Central de Saude Publica de MS/Vigilancia Epidemiolégica com R$
7.795.741,00 (913 itens),

Hemosul/MS com R$ 1.874.990,00 (10 itens), e

Assisténcia Farmacéutica/Rede de Pessoa com Deficiéncia e Rede Cegonha
com R$ 1.387.504,00 (120 itens)

Indicador para monitoramento e avaliacdo da meta: percentual de execuc¢éo da obra de
construcdo do Hospital Regional de Trés Lagoas. Fonte SES/MS.
Monitoramento quadrimestral.

. Meta do PES 2020- Unidade de
Ano base | Linhade Base 2023 Medida Resultado 2020
0, 0,
2019 71,39 % 100% de execucio % de 100% de
execucao execucao

Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020

78,03% (Jan/Fev) . 91,62 % (até
85,79% (Mar/Abr/Mai)
OuUT/20)

No acompanhamento de execucdo da OBRA DE CONSTRUCAO DO
HOSPITAL REGIONAL DE TRES LAGOAS no més de outubro de 2020 tivemos
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a 432 medicéo, representando um percentual de 91,62%, nao tendo sido
atendida a previsao para finalizacdo da meta de 100% para o ano de 2020;

A execucdo do HOSPITAL REGIONAL DE TRES LAGOAS (15.687 m2)
esta prevista no PES 2020-2023 como prioridade dada a importancia da unidade
hospitalar para o0 municipio de Trés Lagoas e para toda a regido de saude, que
totaliza 10 municipios e uma populacdo de cerca de 300 mil pessoas.
Juntamente com a execuc¢do da obra, outro aspecto de suma importancia
desenvolvido durante o ano de 2019 e 2020, foi o cadastro de propostas de
PROGRAMA/ACAO do MINISTERIO DA SAUDE para aquisicdo de
equipamentos médico-hospitalares, que totalizam R$ 34.890.428,00 e 3.653
itens (ano de 2019) e R$ 1.775.572,00 e 14 itens (ano de 2020). As propostas
foram aprovadas pelo Ministério da Saude, bem como tiveram seus depdsitos
realizados durante o ano de 2020. Assim sendo, estdo em andamento oS
tramites (padronizacao de itens, termo de referéncia, estudo técnico preliminar e
orcamento) para abertura de Processo de Licitacdo para aquisicdo dos
equipamentos.

Como desafios impostos para o alcance desta meta podemos citar a
rotina diaria de execucao da obra, envolvendo questdes que vao desde decisdes
técnicas da execucao/administracao da obra, questdes de liberacéo de recurso
orcamentario e financeiro para fazer frente as despesas apresentadas pelos
executantes, como questdes relacionadas a operacionalidade da unidade, onde
estdo envolvidos a aquisicdo de equipamentos e outros itens necessarios a
funcionalidade da unidade.

Para o bom andamento da obra € fundamental o acompanhamento junto
a Agéncia Estadual de Gestdo de Empreendimentos-AGESUL, no sentido de
atuacao junto a empresa contratada para manutencéo da execuc¢ao da obra de
construcdo do HOSPITAL REGIONAL DE TRES LAGOAS, buscando solucdes
para pendéncias existentes e/ou outras que surgirem no transcorrer da
execucdo. Assim, sendo possivel a inauguracdo da unidade hospitalar no
transcorrer do ano de 2021.

Indicador para monitoramento e avaliagdo da meta: percentual de execugéo da
obra de construcdo do Hospital Regional de Dourados. FONTE SES/MS.
Monitoramento quadrimestral.

Ano Linha de Unidade de Resultado
base Base Meta do PES 2020-2023 Medida 2020
X % DE 78% DE

0, 0, ~ ~

2019 9,42% 100% DE EXECUCAO EXECUCAO EXECUCAO
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
15,96% 24,06% (até
9,63% o
(maio/jun/jul) NOV/20)
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A execugao do HOSPITAL REGIONAL DE DOURADOS no més de
novembro de 2020 alcancou a 272 medicéo, representando um percentual de
24,06%, ndo alcancando a previsao para o ano de 2020 de 78% de execucao
da obra;

Buscando atender ao proposto no PES 2020-2023, a obra de construcéo
do HOSPITAL REGIONAL DE DOURADOS, com previsdo de 7.547,77 m? e
ampliacdo de mais 3.422 m? para a 32 etapa (ampliacdo de 90 leitos de
enfermaria e 20 leitos de UTI), é fundamental para ampliacéo de leitos publicos
no municipio de Dourados e toda sua regido de saude, com 33 municipios e
populacao estimada de 900 mil pessoas.

Para o bom andamento da obra é fundamental o acompanhamento junto
a Agéncia Estadual de Gestdo de Empreendimentos-AGESUL, no sentido de
atuacao junto & empresa contratada para manutencao da execucédo da obra de
construcdo do HOSPITAL REGIONAL DE DOURADOS, buscando solugcdes
para pendéncias existentes e/ou outras que surgirem no transcorrer da
execucao.

Meta 14: Executar o Plano de Reforma e Ampliacdao do Hospital

Regional de Mato Grosso do Sul — HRMS.

Indicador para monitoramento e avaliacdo da meta: percentual de projetos
cadastrados e EMISSAO 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- Unidade de
base Base 2023 Medida Resultado 2020
2019 0 100% % 20%

Monitoramento

1°quadrimestre 2° gquadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
N/A N/A N/A

Em andamento a execucdo de Projetos de Ampliacdo e Reforma do
Hospital Regional de MS-HRMS, conforme segue: estdo em andamento 07
(sete) projetos de reforma, mais outros 02 (dois) projetos de construcéo, estes
que tratam do Centro de Reabilitacdo, com areas de ambulatérios, 6 salas
cirdrgicas, area de ensino/pesquisa, 30 leitos internacao, 10 leitos UTI, Setor de
Farmacia, Setor de Reabilitacdo e Apoio Logistico e Técnico.

Os projetos se encontram em diferentes fases de desenvolvimento,
desde a primeira que intenta a retirada da CLAUSULA SUSPENSIVA junto a
Caixa Econbmica Federal-CEF com a apresentacdo do Projeto Bésico e
Licencas, até a execucdo e aprovacao dos Projetos Executivos para abertura do
Processo Licitatorio junto a Agéncia Estadual de Gestédo de Empreendimentos-
AGESUL.
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Meta 15: Executar o Plano de estruturacdo das Unidades de Atencao

Especializada em Saude.

Indicador para monitoramento e avaliacdo da meta: percentual de projetos cadastrados
e EMISSAO DE ORDEM DE SERVICO DE EXECUCAO, quanto a
REFORMAS/AMPLIACOES em unidade de satde no ESTADO de Mato Grosso do Sul.
Fonte SES/MS. Monitoramento anual.

Ano | Linhade | .o 4o pES 2020-2023 Unidadede | pooitado 2020
base Base Medida
2019 0 100% % 20%

Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
N/A N/A N/A

Em andamento a execucdo de Projetos de Construcdo, Ampliacéo e
Reforma em diferentes unidades de Saude: Laboratério Central-LACEN,
Hemocentro de Dourados e de Campo Grande, Hospital de Ponta Pora e Centro
de Diagndstico e Centro de Especialidade de Dourados.

Os projetos se encontram em diferentes fases de desenvolvimento,
desde a primeira que intenta a retirada da CLAUSULA SUSPENSIVA junto a
Caixa Econdmica Federal-CEF com a apresentacdo do Projeto Basico e
Licencas, até a execucao e aprovacao dos Projetos Executivos para abertura do
Processo Licitatorio junto a Agéncia Estadual de Gestdo de Empreendimentos-
AGESUL.

Especificamente quanto ao Projeto do Centro de Diagndstico e do Centro
de Especialidade Médica de Dourados foi aprovada pela Caixa Econémica
Federal a REPROGRAMACAO do Contrato de Repasse (Of GIGOVCG 1-
1295/2020 de 23/12/20 e Of GIGOVCG 1-1297/2020 de 23/12/20), tendo sido
encaminhado a Agéncia Estadual de Gestdo de Empreendimentos-
AGESUL para abertura do processo licitatorio.

Indicador para monitoramento e avaliagéo da meta: percentual de projetos cadastrados
e em EXECUCAO PARA AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS MEDICO-HOSPITALAR. Fonte
SES/MS. Monitoramento anual.

Ano | Linhade |\ 4o pES 20202023 | Ynidadede Resultado 2020
base Base Medida
2019 0 100% % 60%

Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre | 3° quadrimestre Anual 2020
N/A N/A 10%
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Todos os recursos referentes a Propostas de Emenda Parlamentar Federal
e/ou Programa do Ministério da Saude do ano de 2019, tiveram executados
padronizacdo de itens, estudo técnico preliminar, termo de referéncia e abertura de
processo, 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; Laboratério Central de Saude
Publica-LACEN e Vigilancia Epidemioldgica no valor de R$ 1.440.120,00; e
Hemorrede no valor de R$ 1.732.990,00.

Estdo em andamento os tramites (padronizacdo de item, termo de
referéncia, estudo técnico preliminar e orcamento) para abertura de Processo de
Licitacdo referente recurso de Proposta de PROGRAMA DO MINISTERIO DA
SAUDE referente ao ano de 2019, para aquisi¢io de equipamento para a unidade
hospitalar: Hospital Regional de Trés Lagoas no valor de R$ 34.890.428,00 (ano
de 2019) e R$ 1.775.572,00 e 14 itens (ano de 2020).

O valor de recursos para efetiva aquisicdo de equipamentos médico-
hospitalares para as demais unidades de saude € de R$ 47.091.108,00, com
depdsito total desse valor.

Indicador para monitoramento e avaliagcdo 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 Linha de Meta do PES 2020- | Unidade de | Resultado 2020
base Base 2023 Medida
2019 0 100% % 60%
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
N/A N/A NA

Todos os recursos referentes a Propostas de Emenda Parlamentar
Federal e/ou Programa do Ministério da Saude do ano de 2019, tiveram
executados padronizacdo de itens, estudo técnico preliminar, termo de
referéncia e abertura de processo, para aquisicdo de equipamento para a
unidade hospitalar do HOSPITAL REGIONAL DE MATO GROSSO DO SUL -
HRMS no valor de R$ 38.068.638,00, recurso efetivamente depositado.
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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 Atencdo a Saude por meio da
regionalizacao.

Meta 1: Implementar as agdes propostas na Rede de Atencdo Psicossocial em
Saude Mental, com articulacdo de diversos pontos de atencdo a Salde para
pessoas com sofrimento ou transtorno mental e com necessidades decorrentes
do uso/ abuso/dependéncia de crack, alcool e outras drogas nas 4 Macrorregides
de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Numero de macrorregides com acles
implementadas. Monitoramento anual - A meta do plano estadual estabelece como entrega
implementar as agBes da RAPS nas macrorregifes de saude, para isso planejamos apoiar e
qualificar os profissionais de satude das macrorregides de saude para prevencao e tratamento
do Programa de Controle do Tabagismo; dar continuidade as acdes de Prevencédo ao Suicidio
nas macrorregides de saude em conformidade com a Portaria N° 3491/2017 e agenda
estratégica do Ministério da Saude; ampliar acdes de prevencao, tratamento, assisténcia e
reinser¢cdo 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 Saulde Mental para os municipios, através oficinas e encontros de articulacdo, com vistas
a qualificacdo da Rede de Atencdo Psicossocial, nos temas relacionados as necessidades
decorrentes do uso de Alcool e Drogas, a Infancia/adolescéncia, & Desinstitucionalizagéo, aos
Transtornos Mentais e a Gestédo 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 NA NA
Desempenho:

Diante da pandemia, as acdes da Rede de Atencdo Psicossocial
foram repensadas e adaptadas para serem realizadas em formato remoto
(plataformas online), no intuito de fortalecer a rede. Deste modo, priorizamos
acOes relacionadas a saude mental da populagédo diante da pandemia, como:
qualificacdo dos profissionais de saude mental para o atendimento e tratamento
de transtornos mentais; educa¢éo em saude e cuidado com a saude mental para
os profissionais de saude; qualificacéo para a prevencéao do suicidio.

No més de setembro realizamos o Seminario da Rede Psicossocial e
Prevencdo do Suicidio em parceria com a Escola de Saude Publica, com apoio
da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul — Liga Académica em Psicologia

da Saude e Liga Académica de Saude Mental em Enfermagem. O evento
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aconteceu pela plataforma Google Meet, para 240 profissionais de saude mental
do SUS, englobando as tematicas: intervencao para ideacgao suicida, intervengao
junto a rede familiar para casos de automutilacdo, os agravamentos de saude
mental relacionados a pandemia, as redes de cuidado em salde mental para a
populacao indigena, assisténcia em poésvencdo do suicidio, metodologia em
terapia comunitaria integrativa, saide mental do trabalhador e a organizacao dos
servicos de saude para o cuidado em saude mental no territério.

A acao atingiu profissionais de 49 municipios do Estado. Essa acao é
parte da programacao do Projeto de Prevencédo do Suicidio da Secretaria de

Estado de Saude, que vem sendo desenvolvido desde 2018.

SEMINARIO REDE DE ATENGCAO
PSICOSSOCIAL E SUICIDIO

Falando em Promocgao,. Prevencao e Recuperacao
< EVENTO ON LINE
VAGASLIMITADAS
Y
08 A10 DE PUBLICO:

SETEMBRO PROFISSIONAIS DE
2020 SAUDE SUS

X @ SAUpE . s=w .z =@

a8 SEMINARIO REDE DE
> ATENCAOC PSICOSSOCH
= suicioro

Ainda em alusdo ao setembro amarelo, a area técnica participou de

programas de radio e live em aplicativos (instagran/facebook) para debater a
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tematica, dentre elas, citamos a parceria com a Subsecretaria Estadual de
Politicas Publicas LGBT sobre Saude Mental e Populagcido LGBT+.

Para fortalecer as acbes de cuidado em saude mental para os
servidores, iniciamos o projeto de extensao relacionado ao trabalho: “Roda de
Saude Mental: Cuidando de Mim”. Esse projeto foi elaborado pela Escola de
Saude Publica com parceria da Rede Psicossocial com o objetivo de desenvolver
o autocuidado nos servidores da Secretaria de Estado de Saude. Em tempos de
pandemia, o projeto ndo pode ser executado presencial, sendo pactuado fazé-lo
em plataformas online. Sendo assim, as rodas aconteceram em outubro e
novembro (plataforma zoom). Apesar da ampla divulgacdo, n&o houve
engajamento de alguns gestores, o que dificultou a participacao dos servidores.
Diante da dificuldade, estendemos o convite para demais instituicoes e cidades,
proporcionando a participacdo de diversas pessoas. Foram 95 participacfes
entre outubro e novembro (Distribuicdo das inscricdes por instituicdo: Centro de
Controle de Zoonoses: 08; ESP/MS: 03; ETSUS: 02; Fiocruz MS: 01; IAGRO:
10; LACEN: 06; Telessaude: 04; Secretaria de Estado de Saude/Parque dos
Poderes: 08; Secretaria de Estado de Saude/Centro: 01; Unidade Basica de
Saude (municipio ndo especificado): 01; Agéncia de Desenvolvimento Agrario e
Extensdo Rural (AGRAER): 02; Secretaria de Estado de Educacao: 07;
Secretaria Municipal de Saude de Selviria: 01; Secretaria Municipal de Saude de
Trés Lagoas: 01; Secretaria Municipal de Saude (municipio ndo especificado):
01; Secretaria Municipal de Saude de Terenos: 01; Secretaria Municipal de
Saude Fatima do Sul: 01; Secretaria Municipal de Saude de Corumba — CAPS-
I: 01; CAPS Il — José Fragelli (municipio ndo especificado): 01; Secretaria
Municipal de Saude de Corumba: 01; Corpo de Bombeiros Militar: 02; Presidio
Estadual de Dois Irm&os do Buriti: 01; Policia Militar: 01; Secretaria Estadual de
Fazenda: 05; Escola Estadual (municipio ndo especificado): 01; AGEPEN: 06;
Hemosul (Dourados): 01; Agéncia Estadual de Metrologia: 02,
IMOL/SEJUSP/MS: 04; Hemosul (Trés Lagoas): 01; Secretaria de Estado de
Administragéo: 01; SEDHAST: 02; Bela Vista (instituicdo n&o especificada): 01;
Instituicdo ndo informada: 04; SEFAZ — AGENFA de Navirai: 01; CRAS: 01).
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RODA DE SAUDE MENTAL

“GUDANDI I][ M M

Local: Plataforma Zoom
Data: 13 e 27 de novembro
Horarios: 9h e 13h 30min
ID da reuniao: 807 666 9779
Senha de acesso: bemestar

Local: Plataforma Zoom
Data: 02, 16 e 30 de outubro
Horarios: 9h e 13h 30min

ID da reuniao: 807 666 9779

Senha de acesso: bemestar °

° r _, *
© . ©

Ainda no quadrimestre, no intuito de fortalecer o atendimento e
tratamento para a cessacao do tabagismo (aumento na demanda por tratamento
pela populacéo) e diante das orientagcdes de biosseguranca, os profissionais
precisaram se adaptar e buscar novas possibilidades de atendimento. Para isso,
o INCA em parceria com a Secretaria de Estado promoveu capacitacdo aos
profissionais entre os meses de setembro a novembro, certificando 187
profissionais do SUS em Mato Grosso do Sul, pela plataforma youtube. Para
garantir certificacdo, os profissionais precisaram ter 100% de presenca, além de
obter 70% de aproveitamento no questionario avaliativo.

Em outubro, realizamos por meio da Comissdo de trabalho para
elaboracdo de estratégias, acompanhamento e apoio na implementacdo do
servico de avaliagdo e acompanhamento de medidas terapéuticas aplicaveis a
pessoa com transtorno mental em conflito com a lei (CTEAP) uma reunido pela
plataforma Microsoft teams para apresentagédo do servico EAP aos juizes das
varas penais do Tribunal de Justica de Mato Grosso do Sul. Em novembro,
apresentamos 0 servigo aos profissionais da RAPS pela plataforma Google
Meet. A area técnica também iniciou o acompanhamento e monitoramento
semanal presencial a equipe da EAP.

Apesar do momento atual a Rede de Atengao Psicossocial continuou
a auxiliar e dar subsidios aos municipios pensando na melhoria dos processos
de trabalho pelos profissionais de salde do SUS, na salde mental dos

trabalhadores e da populacéo.
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Meta 2: Manter apoio aos 79 municipios do Estado com cofinanciamento
para as acdes das Redes de Atencédo a Saude.

Indicador de monitoramento da meta: NUmero de municipios apoiados. Monitoramento
anual. A meta do plano estadual estabelece como entrega o planejamento de a¢cdes no a&mbito
da CRAS para os 79 municipios do estado. Desta forma, estabelecemos as seguintes agfes
para este exercicio: Repassar incentivo financeiro para Estruturacao das Redes de Atencao a
Saude (engloba Centros de Atencdo Psicossocial, Servicos Residenciais Terapéuticos,
Unidades de Acolhimento Adulto, Unidades de Acolhimento Infanto-Juvenil, Centros
Especializados em Reabilitacdo, Centros de Especialidades Odontolégicas, 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 NA NA

No Terceiro quadrimestre de 2020 foram realizados repasse de
contrapartida estadual para o custeio dos seguintes componentes das Redes de
Atencdo a Saude: Centros de Atencdo Psicossocial, Servicos 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;

Para o enfrentamento da pandemia do COVID-19 houve uma
reorganizacdo dos processos de trabalho, bem como dos fluxos assistenciais
através da implantacdo e implementacdo do Guia Orientador para o
enfrentamento da pandemia Covid-19 na Rede de Atencéo a Saude em parceria
com CONASS, CONASEMS e COSEMS. A estratégia busca reforcar as acdes
de saude para as outras condi¢cdes que ndo o Covid-19, tendo em vista que a
mobilizacdo da saude frente a pandemia tende a desorganizar o sistema. Deste
modo, o Guia Orientador aborda as a¢fes e atividades que devem ser realizadas
nos diversos pontos de atencdo da RAS, tanto na Atencao Primaria em Salde
(APS) como na Atencdo Ambulatorial Especializada (AAE) e na Atencao
Hospitalar (AH). Foram realizadas 06 oficinas, contando com a participacao de

todas as macrorregides de saude.
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SALA DE ESTABILIZACAO: Co-financiar o custeio de Sala de Estabilizacio
apos habilitagdo pelo Ministério da Saude, 05 salas na macrorregido de Campo
Grande (Costa Rica, Dois Irmaos do Buriti, Nioaque, Porto Murtinho e Sao
Gabriel do Oeste).

Diante da situacdo da Pandemia, as discussfes sobre a situacdo das salas de
estabilizagdo nao ocorreram nesse quadrimestre.

LEITOS DE UTI: Co-financiar o custeio de Leitos de UTI-Adulto e Pediatrico nas
04 Macrorregides de Saude.

Os repasses referentes a essas acdes nao acontecem pela Rede de Urgéncia e
Emergéncia ou pela Coordenacdo da Rede de Atencdo a Saude.

01

UPA: Co-financiar o custeio de Unidade de Pronto Atendimento (UPA)
unidade em Dourados.

Os repasses foram realizados conforme programado.

UPA: Co-financiar o custeio de Unidade de Pronto Atendimento (UPA) - 01
unidades em Trés Lagoas.
Os repasses foram realizados conforme programado.

UPA: Co-financiar o custeio de Unidade de Pronto Atendimento (UPA) - 01

unidades de Corumba.
Os repasses foram realizados conforme programado.

UPA: Co-financiar o custeio de Unidade de Pronto Atendimento (UPA) - 06

unidades de Campo Grande e 01 unidades em Sidrolandia.

Os repasses foram realizados conforme programado.

Meta 3: Apoiar a implantacao/implementacéo e qualificacdo das Redes de
Atencdao a Saude (RAS) nas 4 Macrorregides de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: N °© de Macrorregides
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

NA

NA

201



.\f;:'\_":-l ||'T {"_ =
- GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

+ REDE DE ATEN(;AO A PESSOA COM DEFICIENCIA — RAPD

Realizado Convénio anual entre Secretaria Estadual de Saude/MS e
CER/APAE/CG sendo realizado repasse financeiro mensal para que a instituicao
CER/APAE atenda os 79 municipios realizando a compra dos equipamentos,
bem como, avaliacdo, assisténcia e dispensacdo dos equipamentos aos
pacientes ostomizados, bem como 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 Atencédo a Pessoa com Deficiéncia esta apoiando a formacéo
de rela¢des horizontais entre os pontos de atencdo a saude, tendo a Atencéo
Priméria como a ordenadora do cuidado e coordenadora das redes de atencao
a saude; a responsabilizacdo por atencdo continua e integral; o cuidado
multiprofissional; o compartilhamento de objetivos e o compromisso com
resultados positivos. Tais acdes vém fortalecer a Atencéo Primaria que, embora
de responsabilidade dos municipios, configura-se como uma das prioridades da
gestao estadual para essa area, no compromisso de apoiar a estruturacédo das
redes. Esta RAPD tem articulado junto ao Telessalude videos aulas com temas
especificos para atender uma demanda da Atenc¢ao Priméaria nos municipios do
estado. Rede de Atencéo Psicossocial Rede de Atencéo Psicossocial

Esta area técnica durante o terceiro quadrimestre participou das reuniées
do Grupo Condutor Municipal, Estadual. Bem como, reunides do Conselho da
Pessoa com Deficiéncia. A geréncia da Rede da Pessoa com Deficiéncia do
Estado de Mato Grosso do Sul juntamente com coordenadores nacionais
participou de encontros online semanais para discussao de a¢des que busquem
melhorias ao servico da Rede, bem como, da implantacdo do servico de
reabilitacdo nos Centros de Especialidades em Reabilitagdo pos COVID.
Realizado atualizacdo do Plano de A¢édo da Redes de Cuidados a Pessoa com
Deficiéncia.

Considerando a pandemia do Novo Corona virus nao houve a
possibilidade de realizar visitas técnicas in loco, porém, houve o
acompanhamento junto aos municipios atraves de contatos por telefone, e-mails,
Chats e lives.

Entre outras acdes realizadas por essa geréncia, podemos destacar que

houve repasse mensal a SMS de Campo Grande para apoio na dispensacao de
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Orteses e proteses para reabilitacdo fisica, CER APAE e equoterapia, além do
atendimento aos municipios com a Oficina Ortopédica Itinerante e analise e
parecer técnico de processos de emendas, convénios e termos de fomento

apresentado para esta area técnica.

+ REDE DE ATENCAO A SAUDE DAS PESSOAS

Esta Secretaria estd apoiando a formacédo de relagBes horizontais
entre 0os pontos de atencdo a saude, tendo a Atencdo Primaria como a
ordenadora do cuidado e coordenadora das redes de atencdo a saude.

E de conhecimento de todos atravessamos uma crise sem
precedentes na histéria do Sistema Unico de Sautde. Como se n&do bastasse
tantos desafios enfrentados no cotidiano, agora com a pandemia do Covid-19,
temos que dar conta dessa situacdo aguda e grave, acarretando sobrecarga
ainda maior e de forma abrupta para 0 nosso sistema de saude. O momento
exige tranquilidade, planejamento e muita solidariedade e colaboracéo.

A Rede de Atencdo a Pessoas com Doencas Crbnicas tem a
prioridade de atualizar a Linha de Cuidado Prioritaria de Saude em Oncologia e
Nefrologia, devido a Pandemia colocamos como prioridade no Programacao
Anual de Saude - PAS no ano 2021 nas 04 Macrorregides de Saude com a
finalidade de mostrar os percursos assistenciais de saude.

Através da linha de Cuidado Prioritario podemos priorizar as acdes
voltadas aos usuarios e implementar acdes de prevencédo, diminuindo assim o0s
indicadores de doencas crbnicas como diabete e hipertensdo e atuar no
fortalecimento do conhecimento do usuario sobre suas doencas e ampliacao da
sua capacidade de autocuidado e autonomia.

Dessa forma tais acbes vém fortalecer a Atencdo Primaria que,
embora de responsabilidade dos municipios, configura-se como uma das
prioridades da gestdo estadual para essa area, no compromisso de apoiar a
estruturagéo das redes.

Considerando que os municipios estdo engajados na luta contra o
Coronavirus aguardamos o termino da pandemia para regularizar o calendario

das visitas técnicas.
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v' Atualizar a Linha Prioritaria em Nefrologia das Macrorregides Campo
Grande, Corumb4, Dourados e Trés Lagoas sdo uma das prioridades da
gestao estadual para essa area,

v" Suporte técnico na Habilitagcdo do Centro de Hemodialise de Navirai “
Sakai Kamitani” localizado no municipio de Navirai;

v' Suporte técnico na Habilitacdo para UNACON com Hematologia no
Hospital Regional de Mato Grosso do Sul;

v" Monitoramento do Servico de Nefrologia com Hemodialise, através de
uma planilha para acompanhar o quantitativo de pacientes atendido nos
servigos prestados;

v' Considerando a pandemia do Novo Coronavirus ndo conseguimos
realizar Visitas Técnicas in locu, sendo acompanhado por telefone, Chats
e lives;

v" Web aula do “Manejo Precoce e Preventivo da DRC”.

v' Estamos no aguardo do termino da Pandemia para regularizar as Acbes
Integradas CGGC e DGGTES.

v' Elaboracdo de Pareceres de Emendas Parlamentar com objetivo de
melhorar o atendimento prestado aos usuarios do SUS;

v Suporte técnico e operacional via midia social e e-mail nas 04 regides de

saude;

Meta 4: Coordenar 100% das acdes das Redes de Atencdo a Saude em
ambito estadual nas 4 Macrorregifes de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢bes das Redes de Atencao a Saude
coordenadas. Monitoramento: Anual. A meta do plano estadual estabelece como entrega o
planejamento de ag¢Bes no &mbito da CRAS/RUE nas 04 macrorregifes, Manter apoio as
macrorregides de saude do Estado com cofinanciamento para as agdes das Redes de Atencao
a Saude. Desta forma, estabelecemos as seguintes acdes para este exercicio: Coordenar e
monitorar a implementacao das acdes e servicos das Redes de atencdo a Saude das 04
regides de saude

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Umdac_je de
Medida
2019 0 Manter 100% por exercicio Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre | 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA NA NA
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Fortalecer a Atencao Basica por meio da definicdo de politicas norteadoras aos
municipios na implantacéo/implementacao de politicas de saude prioritarias e da
qualificacd@o dos profissionais com vistas a garantia da ordenacao das Redes de

Atencédo a Saude.

Realizado reunides com:

¢ Maternidade Céandico Mariano para implantacdo do Manual de Boas Praticas
ao Parto e Nascimento;

e Com a Saude da Mulher e Saude da Crianca da SES/MS para implantacéo
do Protocolo de Contraceptivos de Longa Duracgéao.

¢ Atendimento de profissionais dos municipios das 04 macrorregiées de saude
para assessoria na operacionalizacdo dos quatro componentes da Rede
Cegonha;

e Reunido com equipe do Planifica SUS para definicdo de estratégias de
fortalecimento da Rede materno infantil dentro do Estado de Mato Grosso do
Sul.

e Com Comité de Prevencado de Mortalidade Materna e Infantil

Oficinas para Tutores do Planifica SUS para implantacdo dos
Ambulatérios de Atencao Especializada (AAE) na Linha Materna Infantil em duas

microrregides do estado (Aquidauana e Jardim).

Apoio aos municipios de Jardim e Aquidauana para implantacdo do AAE.

Realizac&o do Il Forum Perinatal do estado de Mato Grosso do Sul com
participacdo de representantes dos 79 municipios, tendo como palestrantes
profissionais com expertise nas areas de Materno-Infantil.

Apoio aos municipios de Jardim e Aquidauana para implantacdo do AAE,
com realizacdo de reunifes para acompanhar o andamento das atividades de
implantagédo, bem como consultoria para sanar eventuais duvidas.

Elaboracao de ficha para estratificacdo de risco gestacional, com base na
Nota Técnica de Acolhimento da Gestante do Ministério da Saude.

Apoio aos municipios no cadastro de propostas no Fundo Nacional de

Saulde para recebimento de recurso financeiro proveniente do Ministério da
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Saude para enfrentamento da pandemia de COVID-19 na linha materno infantil

a nivel da atencao hospitalar.

» OBJETIVO 3.2: Desenvolver o planificaSUS como estratégia de

qualificacdo dos processos de gestdo em saude de maneira integrada.

Meta 1: Implantar a metodologia do Planificasus nas 04 macrorregifes de saude
do Estado.

Indicador de monitoramento da meta: nimero de macrorregibes 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 NA

Acdbes desenvolvidas:

Planejamento e realizacdo da Oficina de retomada dos tutores e formacéao
de novos tutores SES/MS, através de treinamento introdutorio do
PlanificaSUS e discussdes em grupo.

A oferta de Préticas Integrativas e Complementares no Sistema
Unico de Saude é estimulada para ampliar a integralidade da atencéo 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 Aten¢&o Priméria a Saude.
Foi elaborado um material informativo apresentando os indicadores, linha
de cuidados para producao pela area das PICS para acolhimento de novos
gestores municipais .
Participacdo on line do webnério de lancamento e divulgacdo do Mapa de
evidéncias sobre aplicagdo clinica das PICS e Boletim de evidéncias
ObservaPICS.
Construcéo junto ao Grupo de Trabalho de Homeopatia de um questionario
para Diagnosticos Situacional do Estado referente ao Servigo de
Homeopatia na Atencdo primaria, secundaria e tercearia dos municipios.
Monitoramento dos profissionais que estao realizando o Curso de Formacao
Oficial em Yoga EAD através do Instituto de Formacgé&o Laya Yoga (Brasilia-
DF);
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e Conclusao do Curso de Atualizacdo em Plantas Medicinais e Fitoterapia

e Divulgagao para os Gestores municipais do processo seletivo de Projetos
para apoio a estruturacdo de Farmécia Viva, de acordo com a Secéo Il do
Capitulo IV do Titulo IV da Portaria de Consolidagdo GM/MS n° 5, de 28 de
setembro de 2017, a Resolucdo de Diretoria Colegiada da ANVISA n°
18/2013, o Decreto n®5.813/2006 e a Portaria Interministerial n°® 2.960/2008.
Link: https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/edital-sctie/ms-n-2-de-14-de-
outubro-de-2020-283629187

e Participacdo da Reunido Virtual das Referéncias Estaduais de PICS

e Participacdo presencial do | Seminario de Fitoterapia da UBSF Coophavila
em Campo Grande;

e Reunido presencial com PICS, Assisténcia Estadual Farmacéutica, Fiocruz
e Equipe da UBSF Cophavila para constru¢ao do Projeto.

e Participacdo on-line da Oficina Regional com as Referéncias Estaduais de
PICS — Centro — Oeste, Sul e Coordenacao Nacional das PICS — PNPIC
para o Fortalecimento da PNPIC por meio do método de Apoio Institucional.
04/11/2020.

DIRETRIZ 4: IMPLEMENTAR ACOES ATRAVES DE GESTAO
PROPRIA NOS SERVICOS DE SAUDE PUBLICOS DE MATO

GROSSO DO SUL
OBJETIVO 4.1: Aprimorar a execucdao das politicas de saude
com 0S municipios para qualificar o acesso aos servi¢os de saude

Metal: Promover a adocdo de estratégias inovadoras que se voltem a
melhorar a efetividade das acdes e servicos de saude nas Macrorregides
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 NA NA

Sem ag¢des no periodo.
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Meta 2: Fortalecer a relagdo interfederativa garantindo a governanca
regional em 100% das Macrorregides de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Macrorregides de Saide 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 NA NA NA

Apoio técnico aos municipios, de acordo com as necessidades
apresentadas nos colegiados macrorregionais (CIR) e apoiar as atividades da
Céamara Técnica da CIB e as reunibes da CIR/CIB, as quais mantiveram

calendario com a utilizacdo dos recursos digitais.

Meta 3: Apoiar e integrar 100% das acfes e 0s servigos de saude em ambito
municipal, estadual e regional, promovendo atencdo a saude com
gualidade e resolutividade no acesso.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de acdes 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 NA NA

Acdes programadas: ATENCAO A SAUDE - Operacionalizar a SGAS no apoio
aos municipios e unidades de assisténcia a saude para execucéo de atividades
gue fortalecam o sistema de salude, Redes de Atencdo a Saude e estruturacdo
da atencdo especializada; APOIO ATENDIMENTO AMBULATORIAL E
HOSPITALAR - Apoiar os municipios e unidades de assisténcia a saude para
execucdo de atividades que fortalecam o sistema estadual de salude e a
estruturacdo da atencao especializada; IAE - Pl - Incentivo para a Atencéo
Especializada aos Povos Indigenas (IAE-PI). Recurso financeiro do Bloco de
Custeio das Ac¢des e Servicos 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
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servigcos ambulatoriais e hospitalares de unidades contratadas - FAECda Regi&o
de Saude de DOURADOS ( 02 Unidade Clinica do Rim; APOIO AOS
MUNICIPIOS - Repassar mensalmente aos municipios, conforme Lein° 4.170/12
e Lei n® 2.105/00 recurso destinado pelo Estado para aplicacdo vinculado na
area de saude PAS anexa. EMENDAS 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, construcao, reforma, ampliacdo ou

equipamentos de unidades de saude, 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).

» BJETIVO 4.2: Qualificar a Gestao da Saude

Meta 1: Estruturar 09 Nucleos Regionais de Saude (NRS) até 2023

Indicador de monitoramento da meta: NUmeros de NRS estruturados/ano
Programado para 2020: manutenc¢é@o corretiva nos 09 Nucleos Regionais de Saude,
conforme planejamento apresentado a CEGPD (Monitoramento anual )

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 0 09 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

A meta do plano estadual estabelece como entrega a estruturacao dos
09 Nucleos Regionais de Saude-NRS até 2023. Desta forma, para o exercicio
2020 as acOes estdo programadas conforme solicitado e constante no
planejamento local dos NRS para a realizacdo da manutencéo corretiva dos 09
ndcleos, através da liberacédo de suprimentos de fundos.

No 3° quadrimestre cumprimos parcialmente o programado, com a
solicitacdo de suprimentos de fundos por parte de 06 ndcleos regionais realizar
a execucdao de acfes de manutencao corretiva, em carater de urgéncia.

Ressalta-se a importancia desta estruturacado fisica para que os NRS
possam desenvolver a articulagdo microrregional, principalmente no apoio as
areas técnicas da SES, na liberacdo de espaco fisico para realizacao
treinamentos, oficinas e visando o fortalecimento da regionalizacdo das acoes e

servicos de saude de competéncia estadual, na regido de saude.
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Meta 2: Assegurar a implantacdo de 04 estratégias de fortalecimento dos
canais de comunicacdo entre os Nucleos Regionais de Saude (NRS),
equipamentos estaduais e SES.

Indicador de monitoramento da meta: NUmeros de estratégias implantadas
Programado para 2020: implantacdo de 01 estratégia de fortalecimento de canais de
comunicacao 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 20 quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

A meta do plano estadual estabelece como entrega assegurar a
implantacdo de 04 estratégias de fortalecimento dos canais de comunicacao
entre os Nucleos Regionais de Saude (NRS), equipamentos estaduais e SES.
Desta forma, para o exercicio 2020 as acfes estao sendo organizadas, conforme
consta no planejamento local dos NRS, de maneira a assegurar a implantacao
de 01 estratégica de fortalecimento dos canais de comunicacdo através da
intranet, garantindo agilidade da comunicagéo entre os NRS e setores da SES e
demais érgaos da gestéo estadual.

Como parte da estrutura da SES nas regifes de saude, os NRS
demandam de urgéncia em suas solicitacées, envio de dados e relatérios, o que
com uma estrutura de rede légica agil, facilita a comunicacgéo e direcionamento

das acoes.

Meta 3: Assegurar 100% do direito ao acesso a saude, cumprindo de
maneira agil e oportuna as demandas judiciais.

Indicador de monitoramento da meta: percentual cumprido/total demandado
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 NA NA

Planilha Financeira anexa — PAS 2020
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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 NA NA

O Planejamento Regional Integrado - PRI é parte do processo de
planejamento do SUS, a ser realizado no ambito das Macrorregifes de Saude,
cujo produto, resultante das pactuacdes entre as unidades federadas, com
participacdo do Ministério da Saude, serd o Plano Regional, que servira de base
para a elaboracdo do Plano Estadual de Saude, conforme § 2°, art. 30, da Lei
Complementar 141/2012. Esse processo visa promover a equidade regional,
bem como contribuir na concretizacdo do planejamento ascendente do SUS.

A Resolugéo CIT n° 37 de 22 de marcgo de 2018 (anexo 5) dispde sobre o
processo de Planejamento Regional Integrado e a organizacdo de macrorregifes
de saude, observando, dentre outros critérios:

- O processo de planejamento regional integrado coordenado pelo estado;

- A Rede de Atencdo a Saude definida a partir das regifes de salde e para
garantir a resolutividade e organizada num espaco regional ampliado;

- A organizacdo dos pontos de atencdo da RAS para garantir a
integralidade da atencao a salde no espaco regional.

A conformagdo e a confirmagdo desse desenho do estado em 04
macrorregides e onze microrregides de saude ocorreu pela Resolucdo n° 37
CIB/SES/MS de 22 de junho de 2018 publicada em atendimento a Resolucdo
CIT n° 37, de 22 de marco de 2018 (anexo 6), tornando-se estratégia da politica
estadual para lidar com a dimenséo territorial da universalizacdo da saude e
induzir mudancas na politica, no planejamento e gestdo do Sistema Unico de
Saude (SUS), a fim de assegurar uma ac¢do mais eficaz do Estado na garantia
desse direito, para entdo construir um processo efetivo de regionalizagdo da

saude no estado.
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Este processo de regionalizagéo exige, entdo, o engajamento de todos
0S gestores municipais e o conhecimento pelo estado das necessidades e da
capacidade da rede fisica e financeira, para subsidiar a tomada de decisdes e 0
processo social de negociacdo com as instancias decisorias do SUS, de forma
regionalizada. Nesta logica, o estado de Mato Grosso do Sul, pensando no
desenvolvimento de um processo integrado entre as esferas de gestdo, no
ambito das regides de saude, apresentou em CIR e CIB o projeto de elaboracéo
do Planejamento Regional Integrado, anexo a este documento, elaborado pela
equipe desta secretaria de Estado de Saude em conjunto com o Departamento
de Articulacéo Interfederativa do Ministério da Saude em Mato Grosso do Sul, e
0 COSEMS, sob orientacdo do CONASS, cujo cronograma prevé os prazos e
atividades para elaboracdo do Planejamento Regional Integrado, em
consonancia com a metodologia apresentada.

Conforme apresentado no quadrimestre anterior, realizamos 04 oficinas
macrorregionais e demais atividades relacionadas ocorreram conforme a
programacao, e a consolidacéo deste trabalho foi reprogramada para marco de
2020, tendo em vista a dificuldade destes municipios no preenchimento das
planilhas de levantamento da capacidade instaladas dos municipios. Neste
periodo houve a troca de técnicos municipais em 30% dos municipios sul-mato-
grossenses. Ressalta-se que esta rotatividade de técnicos € um dos maiores
desafios desta secretaria para a conclusdo de acoes ja executadas, uma vez que
se faz necesséario retomar etapas concluidas.

Retomando o processo, iniciamos a revisao dos dados levantados e
atualizacdo das planilhas. Neste espaco de tempo o Ministério da Saude
publicou a PORTARIA N° 1.812, DE 22 DE JULHO DE 2020 (anexo 8)
instituindo, para o exercicio de 2020, incentivo financeiro de custeio, aos Estados
e ao Distrito Federal, para o aprimoramento das a¢fes de gestao, planejamento
e regionalizacdo da saude, visando a organizacdo e a governanca da Rede de
Atencdo a Salde, no ambito do Sistema Unico de Saude, para o qual o estado
apresentou a proposta de projeto anexo, sendo contemplado.

Diante do cenario de pandemia, escassez de RH e da importancia do
Processo de Planejamento Integrado, a partir do reconhecimento no territorio,
das dindmicas que influenciam na saude e das necessidades de saude da

populacao, reformulamos as estratégias para, através deste projeto, promover
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mecanismos que fortalecam a integragédo, dentre eles, a promo¢ao de uma
discussdo ampliada entre as areas técnicas e os gestores a fim de fortalecer o
processo de planejamento e a vinculac&do dos Planos e Programacdes de Saude

com planejamento do governo.

Meta 5: Apoiar tecnicamente 100% dos municipios para utilizacdo do
Sistema de Informacéo 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 NA NA

O suporte técnico prestado pelas areas técnicas é permanente e atende
todos os municipios do estado. Ndo ha programacao de capacitacdo presencial
agendada, apenas a manutencdo do suporte via canais digitais e emissao de

notas técnicas.

Meta 6: Coordenar o processo de elaborac&do, monitoramento e avaliagéo
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 0 reconhecimento da importancia de seu processo e respectivos
instrumentos, tanto para a gestado estadual quanto para a gestado municipal. Tal
constatacdo representa especial motivacdo aos técnicos envolvidos na
implementacdo do processo interno e execucdo de acdes de sensibilizacéo e
mobilizacdo dos técnicos municipais, cuja contribuicdo é fundamental para a
institucionalizacdo da cultura de planejamento no estado.

Atestam esse avanco o mencionado interesse e reconhecimento do
planejamento para a gestdo, de que é exemplo a significativa demanda por
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informacdes a respeito. HA muito ndo se discutia tanto, ndo se buscava téo
continuamente informacao acerca dessa funcdo. A consolidacéo de uma cultura,
por outro lado, € 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 o 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 acbes do SUS nas trés esferas, com vistas a subsidiar a tomada de
decisao 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 orientacées para o
momento, 0s técnicos e gestores municipais que solicitam esse atendimento.

Em relagcdo as Emendas Parlamentares Estaduais, mantivemos as
acOes de orientacao 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 legislacédo vigente, respondendo
sempre que demandado as solicita¢cdes dos 6rgaos e apoiando a equipe da SES
na emissao dos pareceres técnicos.

No segundo quadrimestre seguimos a capacitacdes do sistema DigiSUS
conforme demandado pelos municipios: Campo Grande (equipe e Conselho),
Jatei (equipe e Conselho), Porto Murtinho (equipe e Conselho) e Santa Rita do
Pardo (equipe e Conselho).

No 3° gquadrimestre realizamos uma Webconferéncia, em parceria com
o Ministério da Saude, COSEMS e demais éareas técnicas da SES para
orientacao dos novos Gestores e técnicos designados por eles.

Realizamos capacitacdo presencial dos seguintes municipios: Miranda,
Cassilandia, Bonito, Agua Clara, Mundo Novo e Porto Murtinho. Via
webconferéncia atendemos Alcindpolis, Costa Rica e Tacuru.

Capacitamos e coordenamos a elaboracéo do Plano Diretor de Sangue.
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Meta 7: Assegurar 100% do apoio administrativo necessario para o

desenvolvimento das atividades da SES

Indicador de monitoramento da meta: nimero 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

NA

NA

Planilha Financeira anexa — PAS 2020

Meta 8: Assegurar 100% dos servicos proprios de saude em funcionamento

Indicador de monitoramento da meta: nimero 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

NA

NA

Otimizagao dos Processos de Gestao Administrativa do Fundo Estadual

de Saude (folha de pagamento e manuten¢do administrativa) — Planilha anexa —

PAS 2020.

Meta 9: Implantar a gestédo da inteligéncia estratégica no ambito da SES

Indicador de monitoramento da meta: nimero 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

NA

Sem acbes no periodo. Projeto em andamento. As acdes da sala de

inteligéncia estdo atuando em apoio as a¢cbes de enfrentamento ao COVID
através do COE estadual.
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DIRETRIZ 5: AMPLIAR A CAPACIDADE DE MONITORAMENTO,
AVALIACAO E CONTROLE PUBLICO, VISANDO A GESTAO POR
RESULTADOS

A Diretoria-Geral de Controle no SUS (DGCSUS) e sua respectiva
Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliacéo e Auditoria (CECAA) integram a
estrutura organizacional da Secretaria de Estado de Saude (SES) conforme
disposto no item 2 da alinea “a” do inciso Ill do art. 2° do Decreto n° 15.209, de
15 de abril de 20109.

A CECAA é composta de estrutura denominada geréncias que atendem
a diretriz de coordenacdo compartilhada do processo de trabalho permitindo o
desenvolvimento de atividades integradas entre essa estrutura com a
participagdo dos auditores lotados na unidade da CECAA em Campo Grande e
nos Nucleos Regionais de Saude de: Aquidauana, Coxim, Dourados, Navirai,
Nova Andradina, Paranaiba, Ponta Pora e Trés Lagoas.

O campo de atuacdo da DGCSUS abrange atividades de controle,
avaliacdo e de auditoria, além de outras atribui¢cdes que Ihe sdo delegadas pelo
Gabinete da SES, o que vém ampliando e exigindo desdobramentos em termos
de atividades e responsabilidades das estruturas e equipes que a compdem.

A nova concepcdao de saude, pautada em principios inerentes ao campo
dos direitos humanos e sociais, exige dos técnicos e gestores da area, mudancas
no sentido de apropriar novos conhecimentos, aprimorar e desenvolver novas
técnicas, definindo novas diretrizes, quanto ao controle, avaliacdo e auditoria. A
partir dai, a Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliacdo e Auditoria, além de
exercer as atividades de controle das acdes e servicos de saude, para verificar
a sua conformidade com os padrdes estabelecidos de eficiéncia, eficacia e
efetividade, junto ao SUS, tornou-se instrumento para gestao, contribuindo com
o fornecimento de informacdes qualificadas para a melhoria das acdes e politicas
de saude desenvolvidas pela Secretaria de Estado de Saude.

Assim, os produtos decorrentes de controle, avaliagcdo e auditoria, estao
voltados para o diagnostico e qualificacéo da rede de assisténcia, na melhoria
da gestéo e no apoio ao controle social.

As atividades realizadas pela CECAA foram executadas conforme a

programacao e em consonancia com o papel e responsabilidade técnico-
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administrativa de cada geréncia, no intento de instrumentalizar a gestdo com
informacdes de saude qualificadas e no tempo oportuno, corroborando na
operacionalizacdo do SUS, por meio da rede de servicos sob a gestdo da SES

no ambito estadual.

» OBJETIVO 5.1: Qualificar as ac6es de Regulacédo, Contratualizacéo,
Monitoramento, Avaliacédo e Auditoria.

Meta 1: Realizar 100 % das visitas técnicas de acompanhamento das
metas contratualizadas ou contratadas com o0s estabelecimentos de
saude sob gestdo estadual.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de visitas técnicas realizadas.
Monitoramento anual. Fonte: Geréncia de Controle da Contratualizagdo/CECAA-
DGCSUS-SES.

Acdes programadas para o exercicio de 2020: Realizar visitas técnicas semestrais de
acompanhamento das metas contratualizadas ou contratadas com todos os estabelecimentos
de saude sob gestdo estadual.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Umdade de
Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A NA NA

A CECAA deve realizar o acompanhamento semestral de 44 (quarenta
e quatro) unidades hospitalares contratualizadas por metas e 01 (uma)
unidade contratada por producdo, totalizando 90 atividades de
acompanhamento ao final do periodo anual. Pela continuidade das restricbes
de deslocamento provocadas pela pandemia da Covid-19, determinadas pelo
governo estadual, as atividades continuaram sendo realizadas a distancia e
utilizando informacdes de visitas técnicas ocorridas em outros periodos de
andlise.

A unidade hospitalar Sdo Judas Tadeu, do municipio de Iguatemi,
contratada na modalidade pagamento por producédo, ndo foi acompanhada
neste quadrimestre, haja visto que seria necessaria visita in loco por ser o
primeiro acompanhamento. Ressaltando que mesmo sem visita técnica, 0
controle e processamento de sua producao foi realizada sem intercorréncias,
da forma normatizada pela CECAA.

No 3° quadrimentre de 2020 foram elaborados 40 (quarenta)
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Relatérios Informativos de acompanhamento de contratos, listados em quadro

abaixo.

Além dos relatérios de acompanhamento do cumprimento de

metas contratualizadas das unidades sob gestdo estadual, foi elaborado 01
Instrumento de Qualificacdo das A¢bes da DGCSUS/CECAA.
Tabela 70. Atividades 3° quadrimestre 2020

3.440/2020 - HPP

Descri¢cdo da Atividade Orgéo /Instituicéo Municipio Més
Relatério Informativo n° Irmandade Santa Casa de Misericérdia de Bataquassu Setembro
3.409/2020 - CONTRATMS Bataguassu 9
Relatério Informativo n® Unidade Mista Sagrado Coracao de Jesus Taquarussu Setembro
3.408/2020 - HPP 9 ¢ q
Relatdrio Informativo n® Unidade Mista de Saude Aroldo Lima Couto Nioaque Setembro
3.414/2020 - HPP q
Relatério Informativo n° . - L . Coronel
3.415/2020 - HPP Hospital Municipal Aparicio Vidal Garcia Sapucaia Setembro
Relatério Informativo n° Hospital Municipal e Maternidade Nossa paranhos Setembro
3.419/2020 - HPP Senhora da Conceigdo
Relatério Informativo n® Hospital Municipal Darci Jodo Bigaton Bonito Setembro
3.418/2020 - HPP P P 9
Relatério Informativo n° . . . . P
3.400/2020 - CONTRATMS Hospital Municipal Cristo Rei Deodépolis Setembro
Relatério Informativo n® Hospital Municipal Renata Albuquerque Filho Miranda Qutubro
3.433/2020 - CONTRATMS P P querq
Relatério Informativo n° Associacéo Beneficente Dr. Julio Cesar Paulino Brasilandia outubro
3.427/2020 - HPP Maia
Relatério Informativo n® Hospital Municipal de Pedro Gomes Pedro Gomes Qutubro
3.424/2020 - HPP P P
Relatério Informativo n° . . .

3.425/2020 - HPP Hospital Rachid Saldanha Derzi Sonora Qutubro
Relatério Informativo n° . - Ribas do Rio
3.436/2020 - HPP Hospital Municipal 19 de Margo Pardo Outubro
Realizacao de estudo, pesquisa

roj r nvolver
g/ou projeto para desenvolve Manual de A¢des de Representagdo em
instrumentos e/ou - - . Campo

. . Reunides da Comissédo Municipal de Qutubro
procedimentos inovadores que o Grande

e Acompanhamento da Contratualizagdo - CMAC
promovam qualificacdes das
acdes da DGCSUS.
Relatério Informativo n° . - . .
3.426/2020 - HPP Hospital Municipal Santa Luzia Juti Outubro
Relatério Informativo n° Unidade Mista de Salde Nossa Senhora do Santa Rita do Novembro
3.437/2020 - HPP Perpétuo Socorro Pardo
Relatério Informativo n° . - .
Hospital Municipal Francisco Sales Bodoquena Novembro
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Relatério Informativo n°

3.449/2020 — CONTRATMS Hospital Municipal de Sete Quedas Sete Quedas Novembro

Relatorio Informativo n® Hospital e Maternidade Municipal Santa Luzia Aral Moreira Novembro

3.451/2020 - HPP P P

Relatério Informativo n® Instituto Sagrado Coracgéao de Jesus Anaurilandia Novembro

3.446/2020 - HPP 9 ¢

Relatério Informativo n° . ~ . L

3.438/2020 - HPP Hospital S&o Francisco Itaquirai Novembro

Relatério Informativo n° . " ~ i

3.453/2020 - HPP Hospital Municipal Séo Sebastiao Tacuru Novembro

Relatério Informativo n® Hospital Sao Vicente de Paula Bela Vista Novembro

3.450/2020 - HPP P

Relatério Informativo n® Hospital e Maternidade Idimaque Paes Ferreira | Rio Negro Novembro

3.452/2020 - HPP P q 9

Relatorio Informativo n® Hospital Municipal Nossa Senhora Aparecida Agua Clara Dezembro

3.464/2020 - HPP P P P 9

Relatério Informativo n® Hospital e Maternidade de Inocéncia Inocéncia Dezembro

3.462/2020 - HPP P

Relatério Informativo n° Hospital e Maternidade da M&e Pobre Nossa Gléria de Dezembro

3.468/2020 - HPP Senhora da Gléria Dourados

Relatério Informativo n® Hospital Municipal Maria dos Santos Bastos Vicentina Dezembro

3.461/2020 - HPP P P

Relatério Informativo n° Novo

3.463/2020 - HPP Hospital e Maternidade Novo Horizonte Horizonte do Dezembro
Sul

Relatério Informativo n® Hospital Dr. Bezerra de Menezes Mundo Novo Dezembro

3.469/2020 - HFSUS prater.

Relatério Informativo n° . . . Nova Alvorada

3.470/2020 - HPP Hospital Municipal Francisco Ortega do Sul Dezembro

Relatério Informativo n° . . .

3.467/2020 - HPP Hospital Santa Catarina Jatei Dezembro

Relatério Informativo n° Hospital Municipal Lourival Nascimento da ltapora Dezembro

3.466/2020 - HPP Silva P

Relatério Informativo n° . -

3.460/2020 - CONTRATMS Hospital da SIAS Fatima do Sul Dezembro

Relatério Informativo n° Hospital Sociedade de Protecao a Maternidade Camaous Dezembro

3.465/2020 - HPP e a infancia de Camapua P

Relatorio Informativo n® Hospital Beneficente Sdo Mateus Caarapo Dezembro

3.477/2020 - HPP P P

Relatério Informativo n° . . ~ Laguna

3.472/2020 - HPP Hospital Municipal de Laguna Carapa Carapa Dezembro

Relatorio Informativo n ABRAMASTACIO Anastacio Dezembro

3.471/2020 - HPP
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Relatério Informativo n° . - . L . ~

3.476/2020 - HPP Hospital Municipal Dr Altair de Oliveira Antbnio Jodo Dezembro
Relatério Informativo n° . . . - . Dois Irmaos

3.480/2020 - HPP Unidade Mista de Dois Irmaos do Buriti do Burii Dezembro
Relatério Informativo n® Hospital Municipal Oscar Ramires Porto Murtinho | Dezembro
3.481/2020 - HPP P P

Relatério Visita Técnica n° Unidade Mista de Salde Senhor Bom Jesus Da Rochedo Dezembro
3.484/2020 - HPP Lapa

Fonte: Geréncia de Controle de Contratualizacdo/CECAA-DGCSUS-SES.

Neste quadrimestre, os municipios de Cassilandia, Costa Rica, Chapadéo
do Sul, Maracaju, Paranaiba, Rio Verde, Campo Grande, Jardim e Corumba
retomaram a realizacdo de reunifes das Comissbes Municipais de Acompanhamento
da Contratualizacdo, com participagéo virtual dos representantes da SES, tendo em
vista a impossibilidade da participagdo em reunifes presenciais. Os municipios que
ndo recorreram ao retorno das reunides das Comissdes se valeram da Lei n°
14.061/2020 que prorrogou a suspensdo da obrigatoriedade da manutencdo das
metas quantitativas e qualitativas contratualizadas por prestadores no ambito do
Sitema Unico de Salde. Nesta mesma linha, a SES publicou a Resolu¢do n°
03/2021/SESI/MS, que, os pagamentos referentes aos Hospitais Contratualizados,
sob gestdo Estadual (HPP, HFSUS e CONTRATMS), seréo efetuados integralmente,
sem considerar o cumprimento das metas quantitativas e qualitativas para as

competéncias outubro, novembro e dezembro/2020.

Meta 2: Realizar o controle da producdo ambulatorial (reviséo,
autorizacao e processamento) em 100% dos estabelecimentos de salude
préprios, contratualizados ou contratos sob gestao estadual.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de atividades de controle da producéo
ambulatorial realizadas. Monitoramento anual.

Acdes programadas para o exercicio de 2020: Realizar mensalmente o controle da
producdo ambulatorial (reviséo, autorizacdo e processamento) de todos os estabelecimentos
de saude prdprios, contratualizados ou contratos sob gestao estadual.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de
Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
Quadr?ronestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A N/A N/A

Andlises e Consideracdes:

O presente Relatorio apresenta as acbes realizadas visando o
cumprimento das metas do PES 2020-2023, frente aos objetivos definidos para
a Geréncia de Controle dos Sistemas de Informacdo em Saude(GCSIS).
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Corresponde as atividades de autorizacao, revisdo, analise e processamento da
atualizacao cadastral, da producdo ambulatorial e hospitalar SUS e regime néo
SUS dos estabelecimentos de saude sob gestéo estadual. Cabe esclarecer que
os processamentos do SIA, SIH e CIHA referem-se as competéncias agosto a
novembro/2020 e SCNES de setembro a dezembro/2020.

O controle da producéo ambulatorial dos estabelecimentos sob gestao
estadual é realizado mediante as atividades de autorizacdo, revisdo e
processamento. Durante o periodo da pandemia pela COVID-19, foi
estabelecido um novo fluxo de trabalho, em carater excepcional, para manter a
atividade de revisdo ambulatorial e hospitalar, em meio digital, por meio de
Planilha de Laudos e Espelhos, para a producao hospitalar, e Planilha de
producdo ambulatorial, para que o0s estabelecimentos de salde possam
apresentar a sua producdo para autorizacao e revisdo. E também estabeleceu
que os estabelecimentos de saude organizem e mantenham o arquivamento dos
documentos comprobatérios da producdo, deste periodo, para que sejam
auditados in loco, assim que a situacao for normalizada.

O quantitativo de revisbes a ser realizadas mensalmente totaliza 53
(cinquenta e trés), todavia pode ocorrer a falta do encaminhamento da producéao
por parte do estabelecimento de saude, sendo possivel ser apresentado no més
subsequente, mediante encaminhamento de justificativa, alterando assim o
guantitativo mensal para menor ou maior, conforme demostrado na tabela a

seqguir:

Tabela 71. NOomero de estabelecimentos de saude sob gestao estadual, que
apresentaram producéo nas competéncias abril novembro/2020

Producéo abril/2020 maio/2020 junho/2020 julho/2020
(Qtde) (Qtde) (Qtde) (Qtde)
SIA-SUS 52 52 52 52
Producéo agosto/2020 setembro/2020 outubro/2020 novembro/2020
(Qtde) (Qtde) (Qtde) (Qtde)
SIA-SUS 51 51 53 50

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informacao em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

O Hospital de Cirurgias da Grande Dourados n&do apresentou a produgao
ambulatorial em agosto/2020 em fun¢édo da Resolugéo n° 13/SES/MS, de 20 de
marcgo de 2020, que suspendeu a realizacdo de cirurgias eletivas na rede publica
estadual e pela rede contratualizada. No més de setembro/2020, foi publicada a
Resolugdo n° 058/SES/MS, de 02 de setembro de 2020, autorizando a retomada
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das cirurgias eletivas pela rede publica estadual e pela rede contratualizada. A
Unidade Mista de Saude Senhor Bom Jesus da Lapa, de Rochedo, também né&o
apresentou a producdo na competéncia agosto/2020, justificando que houve
troca do responsavel pelo faturamento ndo sendo possivel entregar dentro do
prazo.

Na competéncia setembro/2020, dois estabelecimentos ndo entregaram
a producdo e ndo apresentaram a justificativa, o Hospital Santa Catarina, de
Jatei, e Hospital Municipal de Coronel Sapucaia.

No processamento da competéncia novembro/2020  dois
estabelecimentos de saude ndo apresentaram a producao justificando que os
responsaveis pelo faturamento ficaram em isolamento com diagnostico de
Covid-19 (Coordenadoria Estadual de Vigilancia Sanitaria (CEVISA/SES/MS) e
Unidade Mista Jodo Carneiro de Mendonca, de Bandeirantes). O Hospital Santa
Catarina de Jatei ndo apresentou a produgéo e nem a justificativa.

A analise referente ao Sistema de Informagdo Ambulatorial (SIA) foi
realizada sob dois aspectos: Producéo apresentada e aprovada por Regido de
Saude dos estabelecimentos de saude sob gestdo estadual e os resultados da
autorizacao e revisao pelos auditores e autorizadores da CECAA.

A tabela a seguir mostra a producdo ambulatorial por grupo de
procedimento sendo o mais frequente por quantidade aprovada o grupo 06 -
Medicamentos com 86,26%, seguido do grupo 02 - Procedimentos com
finalidade diagnéstica com 8,01% e o grupo 03 - Procedimentos clinicos com
4,79%.

A producdo referente ao grupo “06 — Medicamentos” é do
estabelecimento CAFE Farmacia Especializada (CNES 0021806). E do Grupo
“02 — Procedimentos com finalidade diagnédstica” foi mais frequente na Regido
de Campo Grande com 76,93%, seguido da Regido de Dourados com 20,86%,
e o subgrupo mais frequente foi “0213 Diagndstico em vigilancia epidemiolégica
e ambiental” com 32,52% seguido “0202 Diagndstico em laboratoério clinico” com
31,31%. Destaca-se 0 aumento da producao do subgrupo “0213 Diagndstico em
vigildncia epidemiologica e ambiental”, tendo em vista a Portaria SAES-MS n°
464, de 20 de maio de 2020, que incluiu exames para diagndstico laboratorial de
infecc@o pelo SARS-CoV-2, a partir da competéncia junho/2020. Referente ao

Grupo “03 — Procedimentos clinicos” o subgrupo mais frequente do quantitativo
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aprovado foi “0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos” com 77,76%,

sendo maior na Regidao de Dourados com 52,98%.

Tabela 72. Producdo ambulatorial dos estabelecimentos de saude sob

gestdo estadual, por quantidade, Grupo de Procedimentos e Regido de

Saude — competéncia: agosto, setembro, outubro e novembro/2020

uantidade Total
Regido de Saude de | Regido de Saude de | Regido de Saude de Q
A Apresentada e
. Campo Grande Dourados Trés Lagoas
Grupo de Procedimentos Aprovada
Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde
Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov
01 Acdes de promogao e prevencao
em salde 222 222 42 42 0 0 264 264
02 Procedimentos com finalidade
diagnéstica 261.446 | 261.444 70.942 70.898 7.483 7.483 339.871 | 339.825
03 Procedimentos clinicos 95.144 95.144 91.654 91.654 16.599 16.599 | 203.397 | 203.397
04 Procedimentos cirdrgicos 1.105 1.105 1.419 1.419 345 345 2.869 2.869
05 Transplantes de 6rgéos, tecidos e
células 962 962 0 0 0 0 962 962
' 3.660.36 | 3.660.36 3.660.36 | 3.660.36
06 Medicamentos 0 0 0 0 0 0 0 0
07 Orteses, proteses e materiais
especiais 0 0 160 160 0 0 160 160
08 Acdes complementares da
atengdo a salde 35.783 35.783 0 0 0 0 35.783 35.783
Total 4.055.02 | 4.055.02 4.243.66 | 4.243.62
2 0| 164.217 | 164.173 24.427 24.427 6 0

Fonte: SIA-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagédo Ambulatorial/ GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Tabela 73. Producdo ambulatorial dos estabelecimentos de saude sob
gestdo estadual, por Valor, Grupo de Procedimentos e Regido de Saude —
competéncia: agosto, setembro, outubro e novembro/2020

Regido de Saude de

Regido de Saude de

Regido de Saude de

Campo Grande Dourados Trés Lagoas Veler et
Grupo de Procedimentos Valor Valor Valor Valor Valor Valor Valor Valor
Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov
(R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$)
01 Acdes de promogao e prevengao

em salde 0,00 0,00 113,40 113,40 0,00 0,00 113,40 113,40
02 Procedimentos com finalidade 2.643.884, | 2.643.866, | 486.593,5 | 485.180,3 3.187.297, | 3.185.866,
diagnéstica 37 49 3 3 | 56.819,80 | 56.819,80 70 62
03 Procedimentos clinicos 1.058.092, | 1.058.092, | 1.759.349, | 1.759.349, | 128.887,2 | 128.887,2 | 2.946.329, | 2.946.329,
56 56 22 22 2 2 00 00
04 Procedimentos cirlrgicos 103.927,8 | 103.927,8
25.404,17 | 25.404,17 | 70.216,06 | 70.216,06 | 8.307,61 | 8.307,61 4 4

05 Transplantes de orgéos, tecidos e
células 28.454,50 | 28.454,50 0,00 0,00 0,00 0,00 28.454,50 | 28.454,50
06 Medicamentos 785.047,1 | 785.047,1 785.047,1 | 785.047,1
7 7 0,00 0,00 0,00 0,00 7 7
07 Orteses, proteses e materiais 220.560,7 | 220.560,7 220.560,7 | 220.560,7
especiais 0,00 0,00 0 0 0,00 0,00 0 0
08 Ac¢des complementares da atencdo | 1.183.193, | 1.183.193, 1.183.193, | 1.183.193,
a saude 40 40 0,00 0,00 0,00 0,00 40 40
Total 5.724.076, | 5.724.058, | 2.536.832, | 2.535.419, | 194.014,6 | 194.014,6 | 8.454.923, | 8.453.492,
17 29 91 71 3 3 71 63

Fonte: SIA-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informag&o Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.
As tabelas a seguir mostram a producdo ambulatorial por tipo de

financiamento e por regido de saude, sendo o0 mais frequente em relagdo ao quantitativo

aprovado a “Assisténcia Farmacéutica” com 86,26%, seguido de “Média e Alta
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Complexidade (MAC)” com 10,95%. Em relagdo ao valor aprovado a “Média e Alta
Complexidade (MAC)” representa 72,36%, seguido de “Fundo de A¢des Estratégicas e
Compensagdes FAEC” com 18,37% e “Assisténcia Farmacéutica” com 9,29%. O valor
de producdo da CAFE Farmacia Especializada (CNES 0021806) correspondeu nas
competéncias agosto, setembro, outubro e novembro a 94,90%; 88,24; 101,61% e
70,51%, respectivamente, do valor repassado pelo FNS conforme Portarias GM-MS n°
1.838, de 27, 27 de julho de 2020 e GM-MS n° 2.907, de 21 de outubro de 2020, que
definiram o repasse mensal de R$ 228.691,10, referente as competéncias agosto e
setembro/2020 e R$ 212.775,67 referente a outubro e novembro/2020.

Tabela 74. Producdo ambulatorial dos estabelecimentos de saude sob
gestdo estadual, por quantidade, tipo de Financiamento e por Regido de
saude — competéncia: agosto, setembro, outubro e novembro/2020

Regido de Saude Regido de Saude Regido de Saude Q:antldadtet;l'otal
) . . de Campo Grande de Dourados de Trés Lagoas PEEN L S
Tipo de Financiamento Aprovada
Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde
Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov
01 Atencéo Bésica (PAB) 41 41 293 293 0 0 334 334
02 Assisténcia Farmacéutica 3'660'33 3'660'33 0 0 0 0 3'660'32 3'660'32
04 Fundo de Acdes Estratégicas 962 92| 6690 6690 0 o| 7es2| 7652
Compensacdes FAEC
05 Incentivo - MAC 27 27 0 0 0 0 27 27
06 Média e Alta Complexidade (MAC) 282.913 | 282.911 | 157.224 | 157.180 24.427 24.427 | 464.564 | 464.518
07 Vigilancia em Saude 110.719 | 110.719 10 10 0 0] 110.729 | 110.729
Total 4'055'05 4'055'03 164.217 | 164.173 | 24.427 | 24.427 4'243'62 4'243'63

Fonte: SIA-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagdo Ambulatorial/ GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Tabela 75.Producdo ambulatorial dos estabelecimentos de saude sob
gestao estadual, por Valor, tipo de Financiamento e Regido de saude —
competéncia: agosto, setembro, outubro e novembro/2020

Regido de Salude de Regido de Saude de Regido de Saude de VIR okl
Campo Grande Dourados Trés Lagoas Ap'gis;zr\lza:jdoo G

egleeiinancianent Valor Valor Valor Valor Valor Valor Valor Valor

Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov

(R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$)
01 Atencéo Basica (PAB) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
N A 785.047,1 | 785.047,1 785.047,1 | 785.047,1
02 Assisténcia Farmacéutica 7 7 0,00 0,00 0,00 0,00 7 7
04 Fundo de Agdes Estratégicas e 1.524.616, | 1.524.616, 1.553.070, | 1.553.070,
Compensacgdes FAEC 28.454,50 | 28.454,50 48 48 0,00 0,00 98 98
05 Incentivo - MAC 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- . 4.910.574, | 4.910.556, | 1.012.216, | 1.010.803, | 194.014,6 | 194.014,6 | 6.116.787, | 6.115.392,
06 Média e Alta Complexidade (MAC) 50 52 43 23 3 3 58 36
07 Vigilancia em Saude 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total 5.724.076, | 5.724.058, | 2.535.419, | 2.536.832, | 194.014,6 | 194.014,6 | 8.453.923, | 8.453.492,
17 29 71 91 3 3 71 63

onte: SIA-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informag&o Ambulatorial/ GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.
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Tabela 76.Producdo ambulatorial dos estabelecimentos de saude sob
gestdo estadual, por Quantidade, subgrupo de procedimentos, tipo de
Financiamento e Regido de saude - competéncia: agosto, setembro,
outubro e novembro/2020

o S £
< 4 @
= £ © Y o 13)
PAB ol @ 23 2 <
2 Sh w =
5| Z g
gl ¢ g
SubGrupo de Procedimentos Total
Geral
v v v 13
o o o o
2|8 gl 2 |2 |B 2| B g | B
£| 5 £ £ £ 5 £ 5 £ ER I
c| o I ] I ° I ° IS o2
ol Aa &) (8] ° o ° [a] () a (6] ° a I=
818 |- |81 82| 82| & _ |89 8| | 8= 2|28 _
o 2| &> =X o | © g2 D I =k | Do =
I3 k7 o k7 Q = Q = k7 o o k7 (=] Q = i3  © =3
(e |- |x xo xo | F|lxd = O @ | @3 [
0101 Acdes coletivas/individuais em salde 1 0 1[0 0 0] 0 0 0 0 0 0 42 0 42 43
2
0102 Vigilancia em sadde 0 0 0 7 0 194 | O 194 0 0 0 0 0 0 0 221
0201 Coleta de material 0 0 0] 0 0 0] 0 0 0 0 0 0 1 1 1
48.57 | 54.57 [ 3.23 | 106.3 | 106.39
0202 Diagnéstico em laboratério clinico 9 © & ° ® 9] 9 o o 9 9 8 4 4 86 5
0203 Diagnéstico por anatomia patolégica e citopatologia 0 0 0| 0 0 0] 0 0 0 0 0 447 0 0 447 447
1.36 | 10.89
0204 Diagnéstico por radiologia 0 0 0| o0 0 0|0 0 0 0 0| 1.883 | 7.643 6 > 10.892
0205 Diagnéstico por ultrasonografia 0 0 0] 0 0 0] 0 0 0 0 0] 1.092 | 3528 | 721 | 5341 5.341
0206 Diagnéstico por tomografia 0 0 0] 0 0 0] 0 0 0 0 0 0 606 0 606 606
0209 Diagnéstico por endoscopia 0 0 0] 0 0 0] 0 0 0 0 0 0 639 0 63 639
0211 Métodos diagnésticos em especialidades 0 0 0] 0 0 0] 0 0 0 0 0 628 | 3.888 920 | 5.43 5.436
98.24 1.24 | 99.4¢
0212 Diagnoéstico e procedimentos especiais em hemoterapia @ v o ° @ v v v v v 2 @ 1 3 99.483
110.5 110.5 110.51
0213 Diagnéstico em vigilancia epidemioldgica e ambiental 0 0 o ° 0 11 0 11 0 0 0 o o 0 0 1
1
0214 Diagnéstico por teste rapido 0 9 9 0 0 w 0 24 0 0 0 40 o i A &
3|28 31 0 0 0 0 0 0 0 0 60.44 | 83.51 13.8 | 157.8 | 158.16
0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos 1 4 5 5 4 91 50 5
0302 Fisioterapia 0 0 0] 0 0 0] 0 0 0 0 0 549 | 1.308 0| 1.857 1.857
0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades) 0 0 0] 0 0 0] 0 0 0 0 0 0 14 0 14 14
6.3 6.3
0305 Tratamento em nefrologia 0 0 o ° 0 oo 0 0 83 83 o & 0 9 6.427
34.11 2.70 | 36.83
0306 Hemoterapia 0 0 of o0 0 ofo0 0 0 0 0 8 13 8 9 36.839
0309 Terapias especializadas 0 0 0] 0 0 0] 0 0 0 94 94 1 0 0 1 95
g4n?iciesguenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutaneo 0 0 ol o 0 ol o 0 0 0 0| 1103 | 1.228 329 | 2.660 2.660
0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabeca e
do pescoco 0 0 of o0 0 ofo0 0 0 0 0 i 30 15 46 46
0405 Cirurgia do aparelho da viséo 0 0 0] 0 0 0] 0 0 0 0 0 0 33 0 33 33
0406 Cirurgia do aparelho circulatério 0 0 0] 0 0 0] 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1
gﬁ%rﬁi:{gla do aparelho digestivo, orgéos anexos e parede 0 0 ol o 0 ol o 0 0 0 0 1 71 0 72 72
0408 Cirurgia do sistema osteomuscular 0 0 0] 0 0 0] 0 0 0 0 0 0 4 0 4 4
0418 Cirurgia em nefrologia 0 0 0O 0 0[O0 0 0 53 53 0 0 0 0 53
0501 Coleta e exames para fins de doag&o de orgéos, tecidos e 96
células e de transplante @ © e ° © o v 2 O] e o o 0 0 962
3.660. 3.660.
0604 Componente Especializado da Assitencia Farmaceutica @ © e ° 360 o v v © © @ @ v v 360
0702 Orteses, préteses e materiais especiais relacionados ao
ato cirdrgico 0 0 0| 0 0 o]0 0 0 [ 160 | 160 0 0 0 0 160
35.78 35.78
0803 Autorizacdo / Regulagéo @ © e ° © o v v © © 3 @ v 3 35.783
4129 (33| 2 3.660. [ 110.7 | 1 | 110.7 | 96 6.6 7.6 | 2829 | 157.1 | 24.4 | 4645 4.243.
Total 1 e 41 7 360 19| 0 29 2 90 52 11 80 27 18 620

Fonte: SIA-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informag&o Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Conforme mostra a tabela 81, o subgrupo de procedimentos mais
frequente foi “0604 Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica”
com 86,26%, seguido de “0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos”
com 3,73% e “0213 Diagndstico em vigilancia epidemioldgica e ambiental” com
2,60%. Dentro do subgrupo “0213 Diagndstico em vigilancia epidemioldgica e
ambiental” esta o procedimento “0213010720 Pesquisa de SARS-COV-2 por RT
— PCR” que correspondeu a 88,34% do total produzido no subgrupo (110.511),
realizado pelo LACEN.
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Tabela 77. Producdo ambulatorial dos estabelecimentos de saude sob
gestéo estadual, por Valor Aprovado, subgrupo de procedimentos, tipo de
Financiamento e Regido de saude - competéncia: agosto, setembro,
outubro e novembro/2020

Assistén
cia
MAC FAEC Farmace
utica
o o o
SubGrupo de Procedimentos = @ e = @ = Total
= o O = 1= c £ o Geral
5 =] = 5 = I
O T8 o O & o2 | €8 &) 032
o ® oS @ D o o ® o5 o o G
® (5 x5 =5 = <« 5 X5 = @ 5
(=) o ) (= [a] (=]
] o 1] k7]
o o o
0101 Acdes coletivas/individuais em saude 0,00 113,40 0,00 113,40 0,00 0,00 0,00 0,00 113,40
0201 Coleta de material 0,00 14,10 0,00 14,10 0,00 0,00 0,00 0,00 14,10
338.579 | 183.816 | 9.379, | 531.775 531.775
0202 Diagnéstico em laboratério clinico ,80 ,28 13 21 Gl Gl Gl —— 21
4.005,1 4.005,1 4.005,1
0203 Diagnéstico por anatomia patoldgica e citopatologia 2 oy 000 2 0 0 0 oY 2
13.966, 59.445, | 10.168 | 83.580, 83.580,
0204 Diagnéstico por radiologia 02 98 57 57| 0.00 0 0 o 57
31.101, | 97.254, | 19.936 | 148.292 148.292
0205 Diagndstico por ultrasonografia 40 30 .95 ,65 G G G —— ,65
73.235, 73.235, 73.235,
0206 Diagndstico por tomografia Gy 37 Gee 37 Qe Qe Qe oo 37
39.804, 39.804, 39.804,
0209 Diagndstico por endoscopia U 24 — 24 G G G —— 24
3.234,2 | 31.610, | 4.738, | 39.582, 39.582,
0211 Métodos diagndsticos em especialidades 0 06 00 26 Qe Qe Qe oo 26
0212 Diagndstico e procedimentos especiais em 2.252.9 12.596 | 2.265.5 2.265.5
hemoterapia 39,95 G 15| 3610 900 G G 0001 ™36 10
0214 Diagnéstico por teste rapido 40,00 0,00 1,00 41,00 0,00 0,00 0,00 0,00 41,00
459.080 | 463.936 | 86.915 | 1.009.9 1.009.9
0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos ,16 ,20 ,22 31,58 000 000 000 ofe 31,58
2.563,8 | 6.837,4 9.401,3 9.401,3
0302 Fisioterapia 3 g| 00 o °%° s s B 1
0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades) 0,00 526,96 0,00 526,96 0,00 0,00 0,00 0,00 526,96
3.133,2 3.133,2 1.256.5 | 1.256.5 1.259.6
0305 Tratamento em nefrologia 0.00 4 0,00 4 0,00 50,45 50,45 0,00 83,69
596.437 41.972 | 638.500 638.500
0306 Hemoterapia 31| 9157 00 88| %00 G G . 88
28.273, | 28.273, 28.284,
0309 Terapias especializadas A . — g G 32 32 —— 58
0401 Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido 25.365, 29.487, 7.943, 62.796, 62.796,
subcutaneo e mucosa 48 50 82 80 Qe Qe Qe oo 80
0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da
cabeca e do pescogo 26,42 459,96 | 333,93 820,31 0,00 0,00 0,00 0,00 820,31
19.280, 19.280, 19.280,
0405 Cirurgia do aparelho da viséo Gy 25 Bee 25 Qe Qe Qe ue 25
0406 Cirurgia do aparelho circulatério 0,00 0,00 29,86 29,86 0,00 0,00 0,00 0,00 29,86
0407 Cirurgia do aparelho digestivo, orgdos anexos e 1.632,3 1.644,6 1.644,6
parede abdominal 12,27 2 0,00 1 0,00 0,00 0,00 0,00 1
0408 Cirurgia do sistema osteomuscular 0,00 124,00 0,00 124,00 0,00 0,00 0,00 0,00 124,00
19.232, 19.232, 19.232,
0418 Cirurgia em nefrologia Uiy oo oo oo 020 01 01 o 01
0501 Coleta e exames para fins de doagéo de orgéos, 28.45 28.454, 28.454,
tecidos e células e de transplante ufee . G G 4,50 Qe 50 o 50
0604 Componente Especializado da Assitencia 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 785.047, | 785.047
Farmaceutica 17 A7
0702 Orteses, préteses e materiais especiais 220.560 | 220.560 220.560
relacionados ao ato cirdrgico ufee . G G Qe .70 .70 o .70
1.183.1 1.183.1 1.183.1
0803 Autorizacdo / Regulacédo 93,40 Oy Bee 93,40 Qe Qe Qe oo 93,40
4.910.5 | 1.010.8 | 194.01 | 6.115.3 | 28.45 | 1.524.6 | 1.553.0 | 785.047, | 8.453.4
Total 56,62 03,23 4,63 74,48 4,50 16,48 70,98 17 92,63

Fonte: SIA-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagéo Ambulatorial/ GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Os graficos abaixo mostram o percentual de glosas aplicadas durante a
revisdo/autorizacdo da producdo ambulatorial dos estabelecimentos de saude
sob gestdo estadual realizada pelos auditores/autorizadores da Coordenadoria
Estadual de Controle, Avaliacdo e Auditoria (CECAA), sendo a de maior
frequéncia as glosas técnicas com 87,16%, e os principais motivos sdo: sem a
comprovagdo do atendimento/exame; duplicidade de langamento do
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procedimento; cirurgias ambulatoriais sem a descricdo de informacbes que
identifiguem o tamanho, profundidade e material utilizado na realizagdo do
procedimento; CID na lista nominal diferente do BPA-I; Nome na relagcédo nominal
diferente do BPA-I; data final ndo coincide com o lancado no BPA-I; Quantidade
diarias ndo esta de acordo com o periodo informado. J4 o segundo tipo mais
frequente se trata do “Cadastro” com 12,84% que se refere a profissional ndo
cadastrado no CNES do estabelecimento de saude.

A Regido de Saude de Campo Grande representou 68,59% do total de
glosas, seguido da Regido de Dourados com 21,90% e Regido de Trés Lagoas
com 9,51%.

Grafico 27. Resultado da revisdo/autorizagcdo ambulatorial dos
estabelecimentos de saude sob gestdo estadual - Quantitativo e
Percentual, por tipo de glosa - competéncia: agosto a novembro/2020.

Registro de
Instrumento
Inadequado
0,00%

Cadastro
12,84%

Parametros
Estabelecidos
0,00%

Glosa Técnica
87,16%

B Parametros Estabelecidos M Glosa Técnica  Registro de Instrumento Inadequado H Cadastro

Fonte: SIA-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagéo Ambulatorial /GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.
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Gréfico 28. Resultado da revisdo/autorizacdo ambulatorial dos estabelecimentos de
saude sob gestédo estadual — Quantitativo, por tipo de glosa e Regido de Saude —
competéncia: agosto a novembro/2020

4.592

5.000

4.000

3.000

2.000 1.216

711
1.000 — o 422
0 0 . 0 0
0 T T T 1
Regido Saude Campo Regido de Saude Regido Saude Trés
Grande Dourados Lagoas

Parametros Estabelecidos B Glosa Técnica

Fonte: SIA-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informag¢&do Ambulatorial /GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Foi gerenciada/revisada a expedi¢cdo de orientacdes técnicas aos prestadores
de servigos de saude, conforme mostra o quadro a seguir:

Quadro 3. EXPEDICAO DE ORIENTACOES TECNICAS AOS PRESTADORES

DE SERVICOS DE SAUDE,

Ne Assunto Unidade de Saude Municipio
68 | Reviséo da producéo Assoc Benef Dr Jalio César Paulino A
. . Brasilandia
5 |ambulatorial Maia
Revisa i Ri
68 | Revisdo d? producgo Nossa Senhora Do Perpétuo Socorro Santa Rita do
6 |ambulatorial Pardo
68 | Registro de consulta de o
g ! Hospitais e CECAA Qutros
7 | enfermagem
68 | Revisdo da produgédo Hospital Municipal de Coronel Coronel
8 |ambulatorial Sapucaia Sapucaia
Revisa i . . . - .
68 | Revisdo d? producgo Hospital Muncipal Altair de Oliveira Antonio Joédo
9 |ambulatorial
69 | Reviséo da produgédo . . . .
v . produg Hospital e Maternidade Santa Luzia Aral Moreira
0 |ambulatorial
69 | Reviséo da produgédo Soc. de Protegdo a Maternidade e =
) . Camapué
1 |ambulatorial Infancia
69 | Revisdo da producéo Hospital Municipal Nossa Senhora da
. o Paranhos
2 | ambulatorial Conceicgéo

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informacédo em Salde/CECAA-DGCSUS-SES.
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Meta 3: Realizar o controle da producéo de internacéo hospitalar (reviséo,
autorizacdo e processamento) em 100% dos estabelecimentos de salde

préprios, contratualizados ou contratados sob gestéo estadual.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de atividades de controle de internacéo
hospitalar realizadas. Monitoramento anual.
Acdes programadas para o exercicio de 2020: Realizar mensalmente o controle da
producdo de internacdo hospitalar (revisdo, autorizacdo e processamento) de todos os
estabelecimentos de saude proprios, contratualizados ou contratados sob gestdo estadual.

Ano Base Linhade Base | Metado 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 Informacédo em Saiude/CECAA-DGCSUS-SES.

Andlises e Consideracdes:

O controle da producdo hospitalar dos estabelecimentos sob
gestdo estadual € realizado mediante as atividades de autorizacdo, revisao e
processamento. O quantitativo de referem-se a 47 estabelecimentos de salde
que estdo aptos a apresentar a producdo hospitalar, todavia pode ocorrer a
auséncia do encaminhamento da producdo 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:

Producgdo | Agosto/2020 | Setembro/2020 | Outubro/2020 | Novembro/2020
(Qtde) (Qtde) (Qtde) (Qtde)
SIH-SUS 46 44 46 45

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informagdo em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

A Unidade Mista de Saude Senhor Bom Jesus da Lapa, do municipio de
Rochedo, ndo tem apresentado producdo hospitalar, somente producao
ambulatorial.

Na competéncia setembro/2020, dois hospitais ndo apresentaram a
producao, sendo o Hospital Municipal de Pedro Gomes (apresentou justificativa
informando que por problemas técnicos no microcomputador que processa o
SISAIHO01) e o Hospital Municipal de Coronel de Sapucaia.

Na competéncia novembro/2020 a Unidade Mista Jodo Carneiro de

Mendonga ndo apresentou a producdo, porém enviou a justificativa de que o
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responsavel pelo faturamento foi diagnosticado com a Covid-19, necessitando
de cumprir o isolamento.

A analise da producédo do Sistema de Informac&o Hospitalar (SIH) foi
realizada em relacdo a autorizacdo dos Espelhos de AIH’s.

Conforme mostra a tabela abaixo, no periodo, as unidades hospitalares
da Regido de Saude de Dourados representaram 64,13% de espelhos de AIH
apresentados, seguido de Campo Grande com 27,78% e de Trés Lagoas com
8,09%. A Regido de Saude de Dourados tem a maior producéo, tendo em vista
que 55,32% de estabelecimentos estdo nessa regido e também com maior
namero de leitos e complexidade, seguido da Regido de Campo Grande com
34,04% e Regiao de Trés Lagoas com 10,64%.

O percentual de aprovacao foi de 93,64%, enquanto de bloqueio/rejeicéo
correspondeu a 6,36% com destaque para os profissionais ndo cadastrados ou

erro no langamento do CBO dos mesmos.

Tabela 78. Producéo hospitalar dos estabelecimentos de salude sob gestéo
estadual, apresentado x aprovado, por Regido de Saude — competéncia:
agosto, setembro, outubro e novembro/2020

Rejeicao/ Y Y
Regido de Saude Qtde Apres. | Qtde Aprov. [= . /0 ~ Yo ~
. |rejeicao | aprovacéo
Bloqueio
Campo Grande 2.495 2.388 107 4,29 95,71
Dourados 5.760 5.345 415 7,20 92,80
Trés Lagoas 727 678 49 6,74 93,26
Total 8.982 8.411 571 6,36 93,64

Fonte: SIHD-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagao Hospitalar/GCSIS-CECAA-DGCSUS-
SES.

Os motivos de rejeicdo sdo apresentados na tabela abaixo, de maneira a
explicitar o Quadro acima de Producdo apresentada x aprovada.

Tabela 79. Motivos de bloqueio/rejeicdo dos estabelecimentos de saude
sob gestéo estadual, no processamento do SIHD2, por Regido de Saude —
competéncia: agosto, setembro, outubro e novembro/2020

Regido de - x
| _ Sagde | [Regifo | Regido de
Motivo bloqueio Campo de Saude | Saude Trés Total
P Dourados Lagoas
Grande

Néo especificado 1 20 8 29
Duplicidade 3 15 0 18
Agravo 2 15 1 18

0 0

9

Solicitacéo de liberacdo
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Agravo e solicitacdo de liberacdo 0 5 0 5
Dupl.Reinternagdo, mesmo CID< 3 dias 0 1 1 2
N&o autorizado para realizar o procedimento 13 98 16 127
Dupl. Proced. Ja incl em outra AlH neste process 0 1 0 1
Permanéncia a menor injustificada 1 20 0 21
Cancelada em outro processamento 0 60 0 60
Informacdes ou registros incompativeis 39 25 4 68
Alta pedid/Obit/Transf/Evas C/1D Proc MP>2D =1° AT 0 3 0 3
Outros motivos 48 143 19 210
Total 107 415 49 571

Fonte: SIHD-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagao Hospitalar/GCSIS-CECAA-DGCSUS-
SES.

Conforme mostra a tabela abaixo o subgrupo de procedimento mais
frequente no quadrimestre foi o “0303 Tratamentos clinicos (outras
especialidades)” com 51,96% seguido de “0411 Cirurgia obstétrica” com 13,99%
e “0310 Parto e nascimento” com 10,71%. Os procedimentos mais frequentes
do subgrupo “0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades)”, foram:
“0303140151 Tratamento de pneumonias ou Influenza (gripe)” com 14,05%,
seguido de “0303150050 Tratamento de Outras Doengas do Aparelho Urinario”
com 8,33% e “0303010223 Tratamento de Infecgéo pelo Coronavirus — COVID
19” com 7,80%.

Tabela 80. Frequénciada producéo hospitalar dos estabelecimentos de saude sob

gestao estadual, por subgrupo de procedimentos, Regido de Saude e tipo de
financiamento — competéncia: agosto, setembro, outubro e novembro/2020

388,18, _
SubGrupo de Procedimentos 3 2 3 % 3 % g
g3 8uigad &
rfle qc
0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos 13| 291| 138| 442
N o 312 2.88| 1.17| 4.37
0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades) 7 1 0
0304 Tratamento em oncologia 9 55 21 85
0305 Tratamento em nefrologia 73| 118 85| 276
0308 Tratamento de lesdes, envenenamentos e outros, decorrentes de 15| 170 63| 248
causas externas
0310 Parto e nascimento 28| 596 | 277| 901
0401 Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutaneo e mucosa 2 0 12 14
0403 Cirurgia do sistema nervoso central e periférico 0 7 0 7
0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabeca e do pescoco 0 34 0 34
0406 Cirurgia do aparelho circulatério 7 5 0 12
0407 Cirurgia do aparelho digestivo, orgdos anexos e parede abdominal 41| 182| 100| 323
0408 Cirurgia do sistema osteomuscular 18| 304 20| 342
0409 Cirurgia do aparelho geniturinario 17 37 81| 135
0410 Cirurgia de mama 0 4 2 6
1.17
0411 Cirurgia obstétrica 143| 623] 411 7
0412 Cirurgia toracica 0 14 3 17
0413 Cirurgia reparadora 0 3 1 4
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0414 Bucomaxilofacial 0 1 0 1
0415 Qutras cirurgias 0 14 3 17

5.34| 2.38| 8.41
Total 678 5 8 1

Fonte: SIH-Datasus-Tabwin.

Y

Tabela 81. Valores processados referentes a producdo hospitalar dos
estabelecimentos de salude sob gestéo estadual por subgrupo de procedimentos,
Regido de Saude e tipo de financiamento — competéncia: agosto, setembro,
outubro e novembro/2020

Rl Regido
de Regido z
. saude | de Saude | 98 SaUde
SubGrupo de Procedimentos Tra Campo Total
rés Dourado
Grande
Lagoas s (R$) (R$)
(R9)

0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos 589,91 | 26.010,97 | 6.754,57 | 33.355,45

164.223, | 2.414.657 | 495.314,8 | 3.074.196
0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades) 98 ,58 0 ,36
0304 Tratamento em oncologia 1.429,90 | 20.457,57 | 4.219,12 | 26.106,59

16.400,7 117.852,3
0305 Tratamento em nefrologia 51 81.121,19 | 20.330,40 4
0308 Tratamento de lesdes, envenenamentos e outros, decorrentes
de causas externas 2.866,52 | 55.909,65 | 13.181,98 | 71.958,15

14.013,8 | 275.491,5 | 128.239,9 | 417.745,2
0310 Parto e nascimento 0 4 2 6
0401 Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutaneo e
mucosa 540,53 0,00 | 2.536,64| 3.077,17
0403 Cirurgia do sistema nervoso central e periférico 0,00 | 2.433,34 0,00 | 2.433,34
0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabeca e do
pescoco 0,00 | 11.662,00 0,00 | 11.662,00
0406 Cirurgia do aparelho circulatério 3.896,94 | 3.307,96 0,00 | 7.204,90
0407 Cirurgia do aparelho digestivo, orgdos anexos e parede 17.170,5 | 144.007,7 219.174,5
abdominal 7 3| 57.996,22 2

295.132,7 310.191,7

0408 Cirurgia do sistema osteomuscular 7.870,92 1| 7.188,10 3
0409 Cirurgia do aparelho geniturinario 5.596,77 | 30.047,94 | 39.660,10 | 75.304,81
0410 Cirurgia de mama 0,00 878,04 600,95 | 1.478,99

89.153,3 | 369.977,4 | 227.381,0 | 686.511,8
0411 Cirurgia obstétrica 3 6 2 1
0412 Cirurgia toracica 0,00 | 28.341,31 | 2.844,57 | 31.185,88
0413 Cirurgia reparadora 0,00 | 1.028,60 741,69 | 1.770,29
0414 Bucomaxilofacial 0,00 393,11 0,00 393,11
0415 Qutras cirurgias 0,00 | 26.794,99 | 1.635,55 | 28.430,54

323.753, | 3.787.653 | 1.008.625 | 5.120.033
Total 92 ,69 ,63 24

Fonte: SIH-Datasus-Tabwin.

Quanto a producédo em regime ndo SUS — Sistema de Comunicacéo
de Informacé&o Hospitalar e Ambulatorial (CIHA), o quadro abaixo apresenta a
producado hospitalar e ambulatorial dos Hospitais Filantrépicos e privados sob
Gestdo Estadual, nas competéncias agosto, setembro, outubro e
novembro/2020, periodo em que foram informados 11.273 quantidade de
procedimentos realizados, sendo que 97,73% referem-se aos atendimentos
ambulatoriais (atendimento ambulatorial individualizado + consolidado) e

2,27% as internacoes.
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As informagbes foram coletadas da tabulacdo do CIHA e do

sistema CIHAO2, tendo em vista que nao foram atualizados os dados que 0s

hospitais enviaram fora do prazo, porém foram transmitidos para o DATASUS.

Tabela 82. Producdo de Atendimento em regime ndo SUS dos estabelecimentos
sob gestédo estadual, por modalidade de atendimento e estabelecimento de salde
— competéncia: agosto, setembro, outubro e novembro/2020

Atendimentos
Ambulatoriais

Atendimento
s
Ambulatoriai

Internagd

Estabelecimento (CNES) Municipio individualizad 3 . Total Observacgéo
os Consolidado
s
2620111 Abramastacio Anastacio * * * *
2376652 Hospital Sagrado Coracéo Anaurilandia 20 197 5 229
de Jesus
2376598 ABA Angélica * * * * -
Né&o apresentou
2371782 Santa Casa de Bataguassu | Bataguassu 0 0 22 22 competéncia set
e nov/2020.
’Zaizl?:% Hospital S&o Vicente de Bela Vista 21 0 17 38
2376474 Hospital Jodo Bigaton Bonito 0 73 10 83
2371065 Hospital Jdlio Maia Brasilandia 130 1.636 16 1.782
2376091 Hospital Sdo Mateus Caarapo 991 6220 111 7.322
25§65§37 Sociedade ~de Prot Mat Camapui 0 26 1 27
Infancia de Camapua
Apresentou
. - somente
2558610 Hospital da SIAS Fatima do Sul 4 240 16 260 competéncia
ago/2020
Apresentou
Gloéria de 0 2 0 2 somente
2591340 Hospital e Maternidade Dourados competéncia
Nossa Senhora da Gloria ago/2020
32_49_336 Hospital Edelmira Nunes de | Guia Lopes da 0 22 1 23
Oliveira Laguna
2374226 Hospital Sdo Judas Tadeu Iguatemi 0 0 49 49
2536_83_8 Hospital Sao Francisco de Itaquirai 1 109 8 118
Itaquirai
2558408 Hospital Santa Catarina Jatei * * * *
Novo
3250415 Hospital e Maternidade Horizonte do 154 0 0 154
Novo Horizonte Sul
3150372 Clinica do Rim Ponta Poréd Ponta Pora 790 381 0 1.171
2710455 Hospital e Mat Idimaque . . . . .
Paes Ferreira Rio Negro
2361027 Hospital Rachid Saldanha Sonora . . . .
Derzi
Total 2.111 8.906 256 11.273

Fonte: Setor Operacional do Sistema de Comunicagéo de Informag&o Hospitalar e Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Legenda:

- S/l = estabelecimento n&o apresentou informacéo.
- Zero (0) = estabelecimento nao realizou atendimento no periodo.

Meta 4: Atender 100% das solicitacdes demandadas pelas Secretarias
Municipais da Saude e pelos hospitais vinculados ao SUS, para a
capacitacdo de servidores/colaboradores quanto a operacionalizagéo
dos Sistemas de Informacéao em Saude (SIA, SIH e SCNES).

Monitoramento anual.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de capacitacdes realizadas.

(SIA, SIH e SCNES).

AcOes programadas para o exercicio de 2020: Atender as solicitacdes demandadas pelas
Secretarias Municipais da Saude e pelos hospitais vinculados ao SUS, para a capacitacédo de
servidores/colaboradores quanto a operacionalizagdo dos Sistemas de Informagéo em Saude
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Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Umdagle de
Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A NA NA

Fonte: Geréncia de Controel dos Sistemas de Informacédo em Salde/CECAA-DGCSUS-SES.

Foi realizada a captura de dados da producédo ambulatorial e hospitalar,

conforme mostra o quadro a seguir:

Setor/

Dados tabulados Més/Ano s
municipio

Producédo das Unidades de Salde de Média e Alta Setembro/2020 SMS Nova
Complexidadade de Nova Alvorada do Sul Alvorada do Sul

SMS Ponta

Producéo ambulatorial da Clinica do Rim de Ponta Pord | Setembro/2020 Pord

Producédo hospitalar das competéncias de abril a
agosto/2020, de todos os municipios de Mato Grosso
do Sul, referente ao tempo de internacdo dos pacientes | Outubro/2020
acometidos por COVID-19 a fim de subsidiar a
avaliacdo das ac0es frente ao COVID-19

Coordenadoria
das Redes de
Atencédo da
SES/MS

Produgé@o ambulatorial por estabelecimento de saude,
procedimento, financiamento, complexidade, subgrupo
e forma de organizacédo de procedimentos periodo de
maio a agosto/2020.

Novembro/2020 | SMS Douradina

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informacédo em Salde/CECAA-DGCSUS-SES.

Tendo em vista que em 30 de janeiro de 2020 a Organizacdo Mundial de
Saude (OMS), declarou “Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII)” — o mais alto nivel de alerta da Doenca pelo Coronavirus
(denominada COVID-19). E o Ministério da Saude emitiu a Portaria GM-MS n°
188, de 3 de fevereiro de 2020, no artigo 1° declara Emergéncia em Saude
Publica de Importancia Nacional conforme Decreto Federal n°® 7.616, de 17 de
novembro de 2011.

No ambito do Estado de Mato Grosso do Sul, a situacado de emergéncia
em razao da pandemia por Doencgas Infecciosas Virais - COVID-19 (COBRADE
1.5.1.1.0) foi definida pelo Decreto n°® 15.396, de 19 de margo de 2020.

E para minimizar o risco de disseminac¢éo do virus, a GCSIS, cancelou
0s treinamentos/capacitacdes presenciais agendadas. Alternativas estdo sendo

viabilizadas para a retomada das capacitacoes.
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Meta 5: Realizar avaliagdo de programas ou politicas de saude desenvolvidas
no ambito estadual em uma das 04 (quatro) areas: Saude Mental, Oncologia,
Terapia Renal Substitutiva, Odontologia Especializada ou Reabilitacdo
Especializada.

Indicador de monitoramento da meta: NUmero de programas ou politicas de saude
avaliados. Monitoramento anual.

Acdes programadas para o exercicio de 2020: Realizar anualmente avaliacdo de
programas ou politicas de salde desenvolvidas no &mbito estadual em uma das areas: Saude
Mental, Oncologia, Terapia Renal Substitutiva, Odontologia Especializada ou Reabilitacdo
Especializada.

Ano Base Linhade Base | Metado PES 2020-2023 Unidade de
Medida
2019 00 04 Unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A NA

Fonte: Geréncia de Avaliagdo em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

A atividade programada para o ano de 2020 quanto a Avaliacdo da Saude
Bucal Especializada nos Centros de Especialidades Odontotdgicas (CEO) do Estado de
Mato Grosso do Sul encontra-se em fase de reprogramacéo da equipe e elaboracéo de
nova metodologia, conforme as restricdes de deslocamento provocadas pela pandemia
da COVID-19 (Decreto Estadual 15.391, de 16 de marco de 2020 e CIC n°
84/GAB/SES/MS, de 13/03/2020).

Ressalta-se que a Geréncia de Avaliagdo em Saude (GAS) permaneceu sem
responsavel de 01 de marco a 31 de julho do corrente ano.

Meta 6: Realizar avaliacdo da prestacdo de contas em 100% dos
Contratos de Gestédo firmados pela SES com prestadores de servigcos de
saude.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de presta¢ces de contas avaliadas.
Monitoramento anual.

Acdes programadas para o exercicio de 2020: Realizar avaliagdo trimestral da prestacdo
de contas dos Contratos de Gestédo firmados pela SES com as entidades que gerenciam,
operacionalizam e/ou executam servigos de saude.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 UmdaQe de
Medida
2020 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestao/CECAA-DGCSUS-SES.

Analises e Consideragées:

A atividade programada para o ano de 2020 quanto a Avaliacdo da
Saude Bucal Especializada nos Centros de Especialidades Odontolégicas (CEO)

do Estado de Mato Grosso do Sul encontra-se em fase de reprogramacao da
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equipe e elaboracdo de nova metodologia, conforme as restricbes de
deslocamento provocadas pela pandemia da COVID-19 (Decreto Estadual n°
15.391, de 16 de marco de 2020 e CIC n° 84/GAB/SES/MS, de 13/03/2020).
Com a publicacdo da Resolucédo N° 60/SES/MS, de 14 de setembro de
2020, que “institui e coloca em execugao a estratégia denominada ‘padrinhos e
madrinhas’ para atuarem no acompanhamento e apoio da rede assistencial dos
municipios do Estado de Mato Grosso do Sul, referente aos assuntos
relacionados a COVID-19” e Resolugao “P” SES N° 425, de 14 de setembro de
2020, para “designar os representantes da SES para atuarem no
acompanhamento e apoio da rede assistencial dos municipios do Estado de
Mato Grosso do Sul, referente aos assuntos relacionados a COVID-19, a contar
da data de assinatura”; ambas no Diario Oficial Eletronico N° 10.281, de 17 de
setembro de 2020; a Geréncia de Avaliagcdo em Saude (GAS) passou a subsidiar

as acles de 13 Auditores de Servicos de Saude em 33 municipios.

Quadro 4. Participacdo dos Auditores da SES na Estratégia Padrinhos e
Madrinhas em municipios do Mato Grosso do Sul, referente aos assuntos
relacionados a COVID-19.

Microrregiéo Municipio
Anastacio

Aguidauana

Bodoquena

Aquidauana : —
Dois Irmaos do Buriti

Miranda

Nioaque

Bandeirantes

Camapud
Chapadéo do Sul

Costa Rica

Figueirdo

Campo Grande Jaraguari

Maracaju

Nova Alvorada do Sul

Paraiso das Aguas
Ribas do Rio Pardo

Sidrolandia
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Naviraf Naviral
Anaurilandia
Nova Andradina Batayporad

Nova Andradina

Ponta Pora

Antdnio Joao

Ponta Pora

Paranaiba

Aparecida do Taboado

Cassilandia

Inocéncia

Paranaiba

Trés Lagoas

Agua Clara

Bataguassu

Brasilandia

Santa Rita do Pardo

Selviria

Trés Lagoas

A Geréncia de Avaliagcdo em Saude atuou como interlocutora entre os Auditores e a

gestdo, propondo que as atividades realizadas fossem registradas em Relatérios Informativos,

mensalmente, como consta a seguir:

Quadro 5.Relatérios Informativos produzidos para o registro de atividades
executadas pelos Auditores “Padrinhos e Madrinhas”, referente aos
assuntos relacionados a COVID-19.

Descrigao da Atividade Orgio /Instituigdo Municipio Més/Ano
Agua Clara, Aparecida do
. Taboado, Bataguassu,
L. . Secretarias o . .
Relatério Informativo n° L Brasilandia, Cassilandia,
Municipais de L. ] Setembro/2020
3.412/2020 Saud Inocéncia, Paranaiba, Santa
aude
Rita Pardo, Selviria e Trés
Lagoas
Bandeirantes, Camapug,
L . Secretarias Chapadao do Sul, Costa
Relatério Informativo n° . . L .
Municipais de Rica, Figueirdo, Jaraguari, Setembro/2020
3.413/2020 X . . .
Saude Maracaju, Miranda, Paraiso
das Aguas e Sidrolandia
Secretarias Agua Clara, Aparecida do
L. o, Municipais de Taboado, Bataguassu, Outubro/2020
Relatdrio Informativo n Brasilandia Cassilandi
' rasilandia, Cassilandia,
3.430/2020 satde o .
Inocéncia, Paranaiba, Santa
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Rita Pardo, Selviria e Trés
Lagoas

Secretarias

Bandeirantes, Camapua,
Chapadao do Sul, Costa

Relatério Informativo n° Munlulpals de Rica, Fl'guelr'ao, Jaraguar’l, Outubro/2020
3.432/2020 Saude Marac:,:uu, Miranda, Paraiso
das Aguas e Sidrolandia
Relatoério Informativo n°® Secretaria irai
. . Navirai Novembro/2020
3.439/2020 Municipal de Saude
. Camapud, Chapadao do
Secretarias . . .
Municipais d Sul, Costa Rica, Figueirdo, N bro/2020
L. . o unicipais de ovembro
Relatério Informativo n s ’pd Jaraguari, Miranda, Paraiso
aude P
3.442/2020 das Aguas e Sidrolandia
Agua Clara, Aparecida do
. Taboado, Bataguassu,
Secretarias At . .
S Brasilandia, Cassilandia,
.. . o Municipais de . ] Novembro/2020
Relatorio Informativo n Said Inocéncia, Paranaiba, Santa
aude
3.443/2020 Rita Pardo, Selviria e Trés
Lagoas
. Camapud, Chapadao do
Secretarias . . -
. Sul, Costa Rica, Figueirdo,
latério Inf . o Municipais de o ) Dezembro/2020
Relatdrio Informativo n Satid Jaraguari, Miranda, Paraiso
aude ]
3.478/2020 das Aguas e Sidrolandia
Agua Clara, Aparecida do
. Taboado, Bataguassu,
Secretarias a1 . .
L Brasilandia, Cassilandia,
Municipais de Dezembro/2020

Relatério Informativo n°
3.479/2020

Saude

Inocéncia, Paranaiba, Santa
Rita Pardo, Selviria e Trés
Lagoas

Fonte: Geréncia de Avaliagdo em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.
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Meta 6: Realizar avaliacdo da prestacdo de contas em 100% dos
Contratos de Gestéo firmados pela SES com prestadores de servigcos de
saude.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de prestacdes de contas avaliadas.

Minitoramento anual.

Agdes programadas para o exercicio de 2020: Realizar avaliagdo trimestral/quadrimestral da
prestacdo de contas dos Contratos de Gestdo firmados pela SES com as entidades que
gerenciam, operacionalizam e/ou executam servicos de saude.

. Meta do PES Unidade de
Ano Base Linha de Base .
2020-2023 Medida
2020 100% 100% Percentual
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2020

N/A N/A N/A

Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestdo/CECAA-DGCSUS-SES.

Andlises e Consideracdes:

A Geréncia de Controle de Contratos de Gestédo (GCCG), composta pelo
Setor de Controle e Acompanhamento de Contratos de Gestdo, Setor de
Monitoramento e Avaliagcdo Assistencial de Contratos de Gestdo e Setor de
Monitoramento e Avaliacdo Econdmico-Financeira de Contratos de Gestéo, além
das ComissGes de Avaliacdo dos Contratos de Gestdo que recepciona a
prestacao de contas das organiza¢des sociais de saude contratadas pelo Estado
de MS por intermédio da Secretaria de Estado de Saude de MS para gerenciar
0 Hospital Regional Dr. José de Simone Netto (HRDJSN), o Hospital Regional
de Cirurgias da Grande Dourados (HRCGD) e a Unidade de Apoio das Acdes de
Regulacdo do Acesso do Complexo Regulador Estadual (CORE), conforme
previsao contratual e de acordo com a Lei Estadual 4.698/2015.

Os documentos referentes a prestacdo de contas foram analisados do
ponto de vista assistencial, verificando-se o0 cumprimento das metas de
producdo, desempenho e qualidade e do ponto vista juridico, administrativo,
financeiro e contabil, verificando-se o cumprimento das obrigacfes contratuais,
tendo como resultado a emisséo de relatérios, em atencdo ao previsto na

Clausula Décima dos Contratos de Gestao.

239



.\f;:'\_":-l ||'T {"_ z

“GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Na tabela a seguir estéo relacionados os Contratos de Gestéo firmados

entre o Governo do Estado de Mato Grosso do Sul por intermédio da Secretaria

de Estado de Saude e Organiza¢fes Sociais de Saude devidamente qualificadas

e credenciadas para o gerenciamento, operacionalizacdo e execucao de acdes

e Servigos.

Tabela 83. Contratos de Gestéo firmados entre o Governo do Estado de Mato
Grosso do Sul por intermédio da Secretaria de Estado de Saude e Organizacfes

Sociais de Saude

Contrato N2 0SS Vigéncia Objeto Valor Total (RS)
Gerenciar e operacionalizar a
002/2016 60 meses a ) . N
Unidade de Apoio das Agdes de
(Proc. Adm. labas - Core | contarde ~ 71.099.343,60
Regulagdo do Complexo
n°27/000.515/2016) 10/11/2016
Regulador Estadual da SES-MS.
. Gerenciar, operacionalizar e
001/2019 180 dias a . ]
Acqua executar as acdes e servicos de
(Proc. Adm. contar de ] . . 27.159.043,86
HRDJSN saude no Hospital Regional Dr.
n°27/000.921/2019) 28/03/2019 o
José Simone Netto.
. Gerenciar, operacionalizar e
002/2019 180 dias a . ]
Acqua executar as acdes e servigos de
(Proc. Adm. contar de ] . . 4.296.600,00
HRCGD saude no Hospital Regional de
n°27/000.368/2017) 12/06/2019 . .
Cirurgias da Grande Dourados.
. Gerenciar, operacionalizar e
003/2019 180 dias a . ]
Acqua executar as acdes e servicos de
(Proc. Adm. n°® contar de , . . 4.296.600,00
HRCGD saude no Hospital Regional de
27/001.602/2019 10/12/2019 . .
Cirurgias da Grande Dourados.
60 meses a . . .
Gerenciar, operacionalizar e
contar de . .
001/2020 executar as agdes e servicos de
11/02/2020 ; _ _
(Proc. Adm. saude no Hospital Regional Dr.
n°27/001.614/2019) José Simone Netto. 269.994.458,40
06 meses
(Dec. . .
Implantagao de 10 leito UTI Adulto
. . 15.391/2020 | _.
1° Termo Aditivo Tipo I COVID-19
e
(Proc. Adm.
15.396/2020)
n°27/001.614/2019) Acqua 4.502.845,50
a contar de .
HRDJSN 15 procedimentos de CPRE
. . 22/04/2020 . .
2° Termo Aditivo ambulatorial ou hospitalar.
(Proc. Adm. b
e
n°27/001.614/2019) 900.000,00
22/05/2020 a N .
Implantagdo de 10 leito UTI Adulto
. 31/12/2020 | _. .
3° Termo Aditivo Tipo Il COVID-19 e 20 leitos
(Proc. Adm. . clinicos COVID19 em Hospital de 6.840.000,00
180 dias a
n°27/001.614/2019) Campanha
contar de
30/07/2020
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002/2020 60 meses a | Gerenciar, operacionalizar e
(Proc. Adm. n® contar de | executar as agdes e servigos de
27/002.537/2019 05/06/2020 |saude no Hospital Regional de
Cirurgias da Grande Dourados.
Mais Saude Decreto 42.948.924,00
1° Termo Aditivo HRCGD 15.391/2020

(Proc. Adm. e
n°27/002.537/2019) 15.396/2020)
a contar de

05/06/2020
Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestao/CECAA-DGCSUS-SES.

Mudanga do perfil do HRCGD, sem
alteragdo financeira

A tabela a seguir mostra os repasses financeiros efetuados no periodo
de maio a agosto de 2020 em favor das Organizacbes Sociais de Saude
contratadas:

Tabela 84. Repasses financeiros efetuados no periodo de maio a agosto de 2020
em favor das Organiza¢cdes Sociais de Saude contratadas

Valor (RS)
Més
Acqua - HRDJSN | labas -Core | Mais Saude - HRCGD Total Geral
Setembro 6.360.382,51 | 1.184.989,06 706.320,60 8.251.692,17
Outubro 6.360.382,51 | 1.184.989,06 715.815,40 8.261.186,97
Novembro 6.165.382,51 | 1.184.989,06 715.815,40 8.066.186,97
Dezembro 6.583.799,18 - 715.815,40 7.299.614,58
TOTAL 25.469.946,70 | 3.554.967,18 2.853.766,80 31.878.680,7

Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestao/CECAA-DGCSUS-SES.

No periodo de setembro a dezembro de 2020 foram produzidos 17

relatérios dentre as demais atividades realizadas pelas Comissdes de Avaliacdo

de Contratos de Gestao e pelas Equipes de Controle e Acompanhamento de

Contratos de Gestdo, conforme o quadro a seguir:
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Tabela 85. Atividades realizadas pelas Comissdes de Avaliacdo de Contratos de
Gestéo e pelas Equipes de Controle e Acompanhamento de Contratos de Gestdo
no periodo de setembro a dezembro de 2020

Atividade Con::ato 0SS Assunto
Setembro

192 Reunido - 1- Apresentacdo da produgdo ambulatorial,

Geréncia de Controle hospitalar e dos indicadores de desempenho

de  Contratos  de 01/2019 e qualidade do periodo de janeiro a abril de

Gestdo - Comissdo de 01/2020 Acqua 2020 do HRDJSN para Avaliagdo da Comiss3o.

Avaliagdo de Contrato 2- Apresentagdo do repasse financeiro ao

de Gestdo - CECAA- HRDJSN no 12 quadrimestre referente ao CG

DGCSUS-SES-MS 01/2019 e CG 01/2020.

202 Reunido - Implantagdo da plataforma eletronica de

Geréncia de Controle prestacdo de contas pelo Instituto Acqua -

de Contratos de Contrato de Gestdo n° 01/2020 e pelo Instituto

Gestdo — Setor de Acqua Social Mais Saude — Contrato de Gestdo n?

Monitoramento e | 01/2020 Instituto 02/2020:

Avaliagdo Econdmico | 02/2020 . ) a) Atraso da disponibilizacdo de plataforma

) . Mais Saude n o

Financeira dos eletrénica de prestagdo de contas;

Contratos de Gestdo — b) Manifestagdo da OSS quanto a disponibilizagdo

CECAA-DGCSUS — SES - da plataforma;

MS c) Participagdo da desenvolvedora da plataforma.
| - Relatério Informativo n2 3.380/2020 de Andlise
da Prestacdo de Contas Econémico-Financeira do
Contato de Gestdo n2 01/2019, referente aos
meses de margo a dezembro de 2019, quanto aos
seguintes aspectos:

1. Transferéncia dos recursos financeiros pela
SES/MS;

2. Aplicagdo dos recursos financeiros dos
contratos de gestao;

212 Reunido - 3. Cumprimento dos limites com as despesas

Geréncia de Controle com pessoal, remunera¢ao dos membros da

de Contratos de Diretoria do HRDIJSN e  despesas

Gestdo — Setor de Acqua administrativas;

Monitoramento e | 01/2019 . 4. Despesas de pronto pagamento;

- a . Instituto .

Avaliagdo Econ6mico | 01/2020 Mais Satide 5. Contas correntes vinculadas aos contratos de

Financeira dos gestao;

Contratos de Gestdo — 6. Recursos financeiros préprios da OSS para

CECAA-DGCSUS — SES - execuc¢ao dos contratos de gestdo;

MS 7. Materiais permanentes; e
8. Contratos de prestagdo de servigos.

Il - Outros assuntos:

1. Controle Interno;

2. Informagdes financeiras em tempo real; e

3. Apresentacdo da Comissdo de Avaliacdo e da
Equipe de Controle e Acompanhamento do
Contrato de Gestdo n2 01/2020.

222 N Reunido R 1. Disponibilizagdo da agenda por especialidade;

Geréncia de Controle . . .

de Contratos de | 02/2020 In'stltu’fo 2. D'ISpC.)nIbI!IZE'I(,‘aO da agenda para exames de

~ - Mais Saude | apoio Diagndstico;

Gestdo — Comissdo de 3. Autorizagdo para realizagdo de cirurgias;

Avaliacdo de ) ’
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Contratos de Gestdo — 4. Alta rotatividade do profissional responsavel
CECAA —DGCSUS —-SES pelo NIR do HRCGD;
- MS 5. Metas de Produgdo.
Implementagdo da plataforma eletrénica de
i prestacdo de contas pelo Instituto Acqua —
232 R -
3 o euniao Contrato de Gestdo n. 01/2020:
Geréncia de Controle - . ~
1. Conclusdo da implementagdo da plataforma
de Contratos de - .
~ - eletronica pelo Instituto Acqua.
Gestdo — Comissdo de . ~ ~
. 01/2020 Acqua 2. Cronograma para inser¢do das prestagdes de
Avaliagdo de .
~ contas pelo Instituto Acqua.
Contratos de Gestdo - 3. Andlise das prestagdes de contas pela equipe da
CECAA — DGCSUS — SES ; prestac pela equip
CMS SES/MS;
4. Definicdo de data para inicio das inser¢oes
didrias conforme a Resolugdo n. 03/2020/SES/MS.
243 Reunido - 1. Relatorios Informativos dos Setores da GCCG: a)
Geréncia de Controle fluxo de encaminhamento para a 0OSS;
de  Contratos de 2. Fluxo de entrega — recebimento dos
Gestdo — Comissdo de documentos de prestagdo de contas do Instituto
- 01/2020 A
Avaliacdo de / cqua Acqua — HRDJSN;
Contratos de Gestdo — 3. Oficio MPT — montar instrumento de pesquisa
CECAA - DGCSUS —SES de prestador de servico médico;
- MS 4. Outros assuntos.
Relatério de Visita Técnica para Controle e
Relatério n°3406/2020 | 01/2020 | Acqua | Acompanhamento  Mensal das  Metas de
Produg¢dao Ambulatorial e Hospitalar, referente ao
més de Setembro/2020.
Relatério de Analise de Prestacdo de Contas
Relatdrio n° EconOmico-Financeiro no  periodo  entre
3407/2020 02/2016 labas Novembro e Dezembro de 2019 e Janeiro de
2020.
Relatério e Instituto Relatério de Analise da Prestagdo de Contas
3410/2020 02/2020 | Social Mais | Econdmico-Financeiro referente ao més de
Saude Junho/2020.
Outubro
1. Manifestagdo do ISMS sobre o Oficio n.
302 ReuniZo _ 4839/CECAA/GAE.B/SES/202.0; o
. 2. Agendamento interno (risco cirirgico e exames
Geréncia de Controle ) L ~
pré-operatérios) e Cancelamento/alteracdes de
de Contratos de . ..
Gest3o — Comissdo de Instituto datas de consultas ja agendadas;
- 02/2020 | Social Mais | 3. Atrasos na entrega das Presta¢des de Contas;
Avaliacdo de . L L
~ Saude 4. Entrega de copia dos Relatérios da ECA
Contratos de Gestdo - (competéncia junho e julho/2020) e Relatério do
CECAA-DGCSUS-SES- P ! Juho. cree
MS monitoramento  econémico financeiro da
' Competéncia junho/2020;
5. Outros assuntos.
Relatério Informativo Relatério de Andlise Contabil e Financeira
02/2016 labas referente ao periodo de fevereiro, margo e abril
n? 3420/2020
de 2020.
Relatério Mensal de acompanhamento do
Instituto desempenho da Organizagdao Social frente ao
Relatdrio Informativo . .| cumprimento das metas assistenciais de
02/2020 | Social Mais N . .
n23421/2020 Satide produgdo, desempenho e qualidade estabelecidas
no Contrato de Gestdo n. 02/2020 referente a
competéncia de Agosto/2020.
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Relatério de acompanhamento do desempenho
. da Organizagdo Social frente ao estagio atual dos
- .. Instituto ~ - .
Relatério de Visita . .| processos de contratagdo de profissionais e
. 02/2020 | Social Mais A N . ..
Técnica n. 3422/2020 Satde servigos para execugdo das metas assistenciais de
produgdo, desempenho e qualidade estabelecidas
no Contrato de Gestdo n. 02/2020.
Relatério de  Visita Relatério de Visita Técnica para Controle e
L. 01/2020 Acqua Acompanhamento Mensal das Metas de
Técnica n. 3423/2020 ~ . .
Produgdo Ambulatorial e Hospitalar.
Relatério  Informativo Relatério de Andlise Contabil e Financeira
02/2016 labas referente ao periodo de maio, junho e julho de
n. 3428/2020
2020.

- . Instituto - - . . .
Relatério Informativo 02/2020 | Social Mais Relatério de Andlise Contabil e Financeira
n. 3431/2020 Satde referente ao més de julho/2020.

Relatério de Analise da Pesquisa de satisfagdo dos
Relatério de Visita | 01/2019 usudrios do SUS e da prestagdo de servigos
Técnica n. 3434/2020 01/2020 Acqua médicos realizada no Hospital Regional Dr. José de
’ Simone Netto — HRDIJSN do periodo de
2019/2020.
Novembro
R('elat'ério de Visita 01/2020 Acqua Relatério de ControIeNe Acompanh.’.amento Mensal
Técnica n. 3441/2020. das Metas de Produ¢do Ambulatorial e Hospitalar.
Relatério Informativo Relatério Informativo de Andlise Contdbil e
01/2020 Acqua . . , .
n. 3445/2020 Financeira do periodo de maio a agosto de 2020.
Relatério de avaliacgdo do desempenho da
Organizacdo Social frente ao cumprimento das
Relatério Informativo Instituto metas assistenciais de produgao, desempenho e
n. 3454/2020 02/2020 | Social Mais | qualidade estabelecidas no Contrato de Gestdo n.
’ Saude 02/2020 e 12 Termo Aditivo referente a
competéncia de 05 de junho a 31 de agosto de
2020.
Dezembro
Relatério de Visita 01/2020 Instituto Relatério de Visita Técnica no servigo de farmacia
Técnica n. 3456/2020. Acqua no periodo de janeiro a margo de 2020.

- - . Relatério de Visita Técnica para controle e
Relatorio  de  Visita 01/2020 Instituto acompanhamento mensal das metas de producédo
Técnica n. 3457/2020. Acqua P . . P ¢

ambulatorial e hospitalar.
Relatério de avaliagdo do desempenho da
Organizagdo Social de Saude frente ao
Relatdrio Informativo 01/2020 Instituto cumprimento das metas de produgdo de
n. 3458/2020 Acqua colangiopancreatografia retrégrada endoscépica-
CPRE, estabelecidas no 22 Termo Aditivo do CG n.
01/2020 do periodo de maio a dezembro de 2020.
Relatério de Visita - .
Técnica n. 3459/2020. 01/2020 Acqua Acompanhamento da execug¢ao de servigos.
Segundo Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo
Minuta do 22 Termo Instituto n202/2020 — GCONT 13538, que entre si celebram
Aditivo 02/2020 Social Mais | o Estado de Mato Grosso do Sul, por meio da
Saude Secretaria de Estado de Saude/Fundo Especial de
Saude e o Instituto Social Mais Salde.

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 acao.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de fases de auditorias realizadas.
Monitoramento anual.

AcOes programadas para o exercicio de 2020: Realizar auditorias conforme demanda e
programacéo da CECAA.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 | Unidadede
Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A N/A N/A

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditorias/fCECAA-DGCSUS-SES.

Andlises e Consideracfes:

As atividades realizadas no quadrimestre referem-se as acdes de
auditoria ordinaria, extraordinaria, apuracdo de denuncia, visita técnica de
acompanhamento de recomendacfes de auditoria, analise de demanda do
Sistema Ouvidor SUS e emissao de relatérios informativos.

Considerando as solicitacbes externas que foram recebidas na
Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliacao e Auditoria - CECAA, a Geréncia
de Acompanhamento de Auditorias (GAUD) providenciou o desarquivamento de
03 (trés) processos administrativos, sendo: 1) Processo n°® 27/001089/2014 —
Secretaria Municipal de Saude de Nova Andradina, para atendimento ao Oficio
n. 01/2020, datado de 01/09/2020, expedido pelo Ex-Secretario Municipal
daquele municipio; 2) Processo n° 27/003428/2015 — Secretaria Municipal de
Saude de Iguatemi, visando atender ao Oficio n. 0136/2020/PJ/IGT, de
01/09/2020, do Ministério Publico Estadual — Comarca de Iguatemi; 3) Processo
n® 27/001231/2018 — Hospitais Sao Judas Tadeu de Iguatemi e Bezerra de
Menezes de Mundo Novo/MS, em atendimento ao Oficio n. 0133/2020/PJ/IGT,
de 01/09/2020, do Ministério Publico Estadual — Comarca de Iguatemi, recebido
por meio do Oficio n°® 1120/GAB-PGJ, de 10/09/2020. Desse modo, foram
designadas equipes para elaboracdo de parecer, conforme demonstrado no
quadro “Acdes de Auditoria”.

O quadrimestre foi finalizado com 05 (cinco) Processos Administrativos
em tramitacdo, sendo 02 (dois) de auditoria de apuragédo de denuncias, 01 (um)
de auditoria ordinaria e 02 (dois) de auditoria extraordinaria, conforme mostra o

quadro a seguir:
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Orgdo Unidade
N2 Processo Demandante | Responsavel pela . Finalidade Encaminhamentos Status
L Auditada
Auditoria
Auditoria na
Assisténcia
Farmacéutica e | Processo encontra-se
27/002649/2019 . .
/ . /. Judicidrio CECAA/DGCSUS/SE Demandas com a equipe para a ~
(Auditoria SES - . Em execugdo
L. Estadual S/MS Judiciais de | realizagdo da
Extraordinaria) . .
Medicamentos | atividade.
, Insumos e
Materiais.
Ouvidoria V;srlza Técnica
Estadual do P
SUS - acompanhame Processo encontra-se
27/004073/2018 t d .
/ . /. Protocolo n2 | CECAA/DGCSUS/SE nto L. ° com a equipe para a .
(Auditoria TFD/SES Relatério  de o Em execugao
. 2795365 -e | S/MS o realizacdo da
Extraordinaria) " Auditoria .
MPE de Sao L atividade.
Gabriel do Extraordindria
Oeste VF SISAUD n.
238/19.
O Relatodrio n2 239 —
VF foi encaminhado
para a Prefeitura e a
SMS de Porto
Murtinho para
conhecimento e
Auditoria e | ressarcimento ao
Ministério avaliagdo de [ FMS; ao PGJ, para
27/0015.55/.2019 Publico CECAA/DGCSUS/SE SMS de conl'rfratos e |envio ao MPE de Aguard.a
(Auditoria Estadual de $/MS Porto aditivos Porto Murtinho; ao | ressarcimento
Ordindria) Porto Murtinho | firmados entre | Hospital ~ Municipal | ao FMS
Murtinho FMS e | Oscar R. Pereira, ao
empresas. CMS de Porto
Murtinho, ao
COSEMS, a DGCSUS e
ao CES, para
conhecimento e
providéncias
pertinentes.
Apurar O Relatério n2 242 —
P L Versdo Final - VF foi | Aguarda
denuncia de . .

Ouvidoria <Uposto desvio reencaminhado a | programar
27001677/2019 Estadual do deprecursos do SMS de Camapud, | acompanhame
(Auditoria de SUS — CECAA/DGCSUS/SE | SMS de EMS ara sendo reiterada a | nto, por meio

Apuragdo de S/MS Camapu3 P solicitacdo de | de Visita
S Protocolo n? pagamentos de . L.
Dendncia) 2593355 assagens ressarcimento ao | Técnica — VT,
Zéreaf o FMS, com base no | conforme IN
referido relatdrio, | 008/2014.
hospedagem. . A
porém, sem éxito.
Apurar
denuncia de Aguarda
suposta
auséncia na programar
27/001811/2019 SMS de realizacio  de Sobrestado na | acompanhame
(Auditoria de CECAA/DGCSUS/SE ¢ Geréncia de | nto, por meio
~ Coren-MS Porto exames ..
Apuragdo de S/MS . . Acompanhamento de Visita
S Murtinho laboratoriais o ..
Denuncia) ; de Auditorias Técnica — VT,
no Hospital
Municioal conforme IN
P 008/2014.

Oscar Ramires
Pereira.
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Os quadros a seguir mostram o resumo de atividades realizadas no 3°

quadrimestre do ano em curso, sendo no primeiro quadro as atividades gerenciais por

tipificacdo e no quadro seguinte, 0s processos em tramitacéo, por programacao.

Quadro 7. Atividades gerenciais por tipificacao

Atividades Gerenciais por Tipificagdo Quantidade
Relatério de Auditoria Ordinaria (Verséo Final) 01
Relatério Informativo — anélise documental 06
Parecer 03
Processo Administrativo desarquivado 03
Processo Administrativo arquivado 01
Processo Administrativo rearquivado 03
Total 17

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditorias/CECAA-DGCSUS-SES.

Quadro 8. Processos em Tramitagdo (por programacao)

Auditoria
~ Apuracéo
Programacdo de Ordinaria Extraordinaria | Analitica
Denuncia

Aguardando Relatério (verséo 01
preliminar) ) ) )
Aguardando Relatério (Visita Técnica) - - 01 -
Aguardando ressarcimento - 01 - -
Aguardando programar 02 . . )
acompanhamento
Processos em Tramitacéo 02 01 02 -

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditoriassf CECAA-DGCSUS-SES.

As principais atividades realizadas no 3° quadrimestre de 2020, concernentes

as acdes de auditoria ou a elas relacionadas estao descritas nos Quadros a seguir:

Quadro 9. Acbes de Auditoria

Processo/ o Orgéo/ o . . x
Protocolo Atividade Estabelecimento Municipio Objeto Situacéao Atual
Auditoria Q\lgllifr; dg
Ordinéria Secretaria Porto contra%os e Aguardando
27/001555/2019 | (Relatério | Municipal de Murti ” ! ressarcimento ao
o . urtinho aditivos firmados
n Salde entre  EMS e FMS.
239/2020)
empresas.
Desarquivado
Parecer n°® Secr_e;aria Nova para Processo
27/001089/2014 Municipal de . atendimento a >
668/2020 . Andradina S rearquivado.
Saude solicitagédo
externa.
Desarquivado
Parecer n°® Secretaria para Processo
27/003428/2015 Municipal de Iguatemi atendimento a .
669/2020 . A rearquivado.
Saude solicitagédo
externa.
Parecer n° Desarquivado
670/2020 Hospital S&o para Processo
27/001231/2018 P Iguatemi atendimento  a .
Judas Tadeu L rearquivado.
solicitagédo
externa.

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de AuditoriassfCECAA-DGCSUS-SES.
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Além das atividades de auditoria Extraordinaria, Ordinaria e de

Apuracdo de Denuncia, em andamento, foram emitidos os relatorios

informativos relacionados no quadro a seguir:

Quadro 10. atividades de auditoria Extraordinéria, Ordinaria e de Apuracao
de Denuncia, em andamento

o Orgéo/ o .
Atividade Estabelecimento Municipio Objeto
Componente Relatério Informativo — Andlise de documentos,
Relatorio n° Municipal de Corumba para verificacdo das condigbes técnicas e
3411/2020 Auditoria operacionais do Componente Municipal de
Auditoria do SNA/SUS.
Componente Relatorio Informativo — Analise de documentos,
Relatorio n° Municipal de Dourados para verificacdo das condigbes técnicas e
3416/2020 Auditoria operacionais do Componente Municipal de
Auditoria do SNA/SUS.

. Componente Relatério .Informativo - Anélige de documentos,
Relatorio n° Municipal de Campo para verificacdo das condi¢cbes técnicas e
3417/2020 Auditoria Grande operacionais do Componente Municipal de

Auditoria do SNA/SUS.

_ Componente Relatério _Ir_1formativo - Anélis_e de documentos,
Relatério n° Municipal de Jardim para verificagdo das condicdes técnicas e
3435/2020 Auditoria operacionais do Componente Municipal de

Auditoria do SNA/SUS.

. Componente Relatério .Informativo - Anéli;e de docur_nentos,
Relatorio n° Municipal de Coxim para verificacdo das condi¢cbes técnicas e
3473/2020 Auditoria operacionais do Componente Municipal de

Auditoria do SNA/SUS.

_ Componente Relatério _Ir_1formativo - Anélis_e de documentos,
Relatério n° Municipal de Ponta Pori para verificagdo das condicdes técnicas e
3474/2020 Auditoria operacionais do Componente Municipal de

Auditoria do SNA/SUS.

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 prevencao do contagio da doenca COVID-19 e

enfrentamento da emergéncia de saude publica de importancia internacional,

decorrente do novo coronavirus (SARS-Cov-2), no territorio sul-mato-grossense,

por meio do Decreto Estadual N° 15.391, de 16 de marco de 2020, onde a forca

de trabalho da Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliacdo e Auditoria

(CECAA) foram disponibilizadas para corroborar

enfrentamento a doenca supradita.

Foi

com as medidas de

arquivado 01 (um) Processo Administrativo de Auditoria

Extraordinaria, conforme demonstrado no quadro a seguir:

248



.\f;:'\_":-l ||'T {"_ z

Quadro 11. Processo Arquivado

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

Processo/
Protocolo

Atividade

Orgéo/
Estabeleci
mento

Municipio

Assunto

Motivo

27/003832/2018

Auditoria
Extraordinaria

Secretaria
Municipal de
Salde

Tacuru

Administrativo

Arquivamento
conforme Decisdo da
Geréncia de
Acompanhamento de
Auditorias (fls. 39 a 42
dos autos) que
considerou o teor da
Certiddo n° 485/2020 -
IC
1.21.003.000036/2018-
15 com seus anexos, a
qual informou do
declinio de atribuicédo
do IC ao MPE de
Iguatemi, sendo
arquivado no &mbito do
MPF.

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de AuditoriassfCECAA-DGCSUS-SES.

Foram rearquivados no periodo 03 (trés) Processos Administrativos,

apos os atendimentos as solicitacdes externas, sendo 02 (dois) de Apuracao de

Denuncias e 01 (um) de Auditoria Extraordinaria, conforme demonstrado no

quadro a seguir:

Quadro 12. Processos Rearquivados

PIEOEsEE Atividade Orga_o/ Municipio Assunto Motivo
Protocolo Estabelecimento
Rearquivamento
apos
. atendimento  a
Apuracéo de Secr_eFana Nova - . solicitagéo do
27/001089/2014 P Municipal de . Administrativo , .
Dendncia . Andradina Ex-Secretario
Saude e
Municipal de
Salde de Nova
Andradina.
Rearquivamento
apos
Hospital Dr. ate_n(_jlmgnto a
q d . solicitagéo do
Auditoria Bezerra e | Mundo Registro ) Ministério
27/001231/2018 . Menezes e | Novo e Incompativel S
Extraordinaria . ~ . L. Publico Estadual
Hospital Sédo | lguatemi em Prontuério :
de Iguatemi, por
Judas Tadeu .
meio da
Procuradoria-
Geral de Justica.
Rearquivamento
apos
Apuracio de Secretaria Atencio atendimento  a
27/003428/2015 puraca Municipal de Iguatemi ene solicitacédo do
Dendncia . Basica A
Saude Ministério
Publico Estadual
de Iguatemi.

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de AuditoriassfCECAA-DGCSUS-SES.
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Capacitar
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100%

dos servidores da CECAA,

| “GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

objetivando o

desenvolvimento e a valorizacao do capital intelectual dos servidores.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de servidores capacitados.
Monitoramento anual.

Acdes programadas para o exercicio de 2020: Proporcionar a capacitacéo dos servidores
da CECAA por meio de participagdo em cursos, oficinas, seminarios, congressos, entre outros.

. Meta do PES Unidade de
Ano Base Linha de Base 2020-2023 Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

Fonte: Geréncia de Normatizagdo e Cooperacédo Téchica/DGCSUS-SES.

Anélises e Consideragdes:

Foi efetuada a divulgacao de cursos na modalidade EAD oferecidos

por instituicées publicas que contribuiu para o processo de educacéo continuada,

bem como para o desenvolvimento e a valorizacdo do capital intelectual dos
servidores da CECAA.

Meta 9: Realizar Encontro da Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliagéo e
Auditoria da DGCSUS.

anual.

Indicador de monitoramento da meta: Nimero de encontros realizados. Monitoramento

Acbes programadas para o exercicio de 2020: Realizar um (01) Encontro Anual da
Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliacdo e Auditoria da DGCSUS.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de
Medida
2019 01 04 Unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A NA NA

Fonte: Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliagcao e Auditoria/DGCSUS-SES.

Andlises e Consideracdes:

Foi realizado no periodo de 02 a 04 de dezembro de 2020, por
videoconferéncia, o 18° Encontro Anual da Coordenadoria Estadual de
Controle, Avaliacdo e Auditoria, que tem como objetivo integrar os auditores
da SES e qualifica-los, no intuito de proporcionar alinhamento e unicidade nas
acOes de controle, avaliagao e auditoria. O evento contou com a participacao de
auditores e autorizadores dos componentes federal, estadual e municipais do

Sistema Nacional de Auditoria do SUS no Estado de Mato Grosso do Sul, contou
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também com a participacao de especialistas convidados que ministraram cursos

e proferiram palestras com 0s seguintes temas:

>

Curso: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES); “O que
h& de novo” - Instrutor: Rafael F. C. Martins — Ministério da Saude;
Curso: Qualificagdo do Relatério de Auditoria; “O Uso das Matrizes e suas
Finalidades” - Instrutor: Wellington Miyazato — Auditor SEAUD-MS;
Curso: Sistema de Informacao Ambulatorial (SIA-SUS) - Instrutor: Dr.
José dos Santos — Auditor da SMS de S&o Paulo;

Palestra: LGPD; “O Impacto da LGPD na area da Saude” — Palestrante:
Dr. Reges Bronzatti - Advogado Especialista em Direito Digital,

Palestra: Contratacdo e Contratualizacdo de Servicos de Saude -
Palestrante: Dr. Clarisvan do Couto Gongalves — Auditor da SMS Séo
José dos Campos/SP;

Palestra: Dilemas sobre o modelo de gestao; “O papel das Organizagdes
Sociais no SUS” - Palestrante: Dr. Jairo Bisol - Promotor de Justi¢ca do
MPDFT;

Palestra: Acompanhamento e Fiscalizacdo de Instrumentos Contratuais -
Palestrante: Dr. Clarisvan do Couto Gongalves — Auditor da SMS Séao
José dos Campos/SP.

Participaram do evento os auditores e autorizadores dos Componentes

Municipais de Auditoria dos municipios de: Amambai, Aquidauana, Campo

Grande, Cassilandia, Chapadao do Sul, Corumb4, Costa Rica, Coxim, Dourados,

Eldorado, lvinhema, Jardim, Maracaju, Navirai, Nova Andradina, Paranaiba, Rio

Brilhante, Sidrolandia e Trés Lagoas.

Meta 10: Assegurar 100% das condi¢cBes operacionais na execucdo das
atividades da CECAA-DGCSUS e demandas extraordinarias.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de atividades executadas.
Monitoramento anual.

Acdes programadas para o exercicio de 2020: Assegurar as condi¢cdes operacionais na
execugao das atividades da CECAA-DGCSUS e demandas extraordinarias.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 | Unidadede
Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A N/A N/A
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Anélises e Consideragdes:

No quadrimestre foram oferecidas condicdes operacionais
necessarias aos auditores da SES para a realizacédo de atividades de controle,
com o fornecimento de material de expediente, servico de reprografia, telefonia,
tecnologia da informacdo e estrutura fisica. Ja as atividades de auditoria e
avaliagcdo que necessitam de visita “in loco” foram suspensas temporariamente
em virtude da pandemia do Coronavirus.

No periodo, foi adquirido condicionador de ar para atender a
CECAA e frigobar para atender a Diretoria-Geral de Controle no SUS.

Cabe ressaltar que o apoio técnico das geréncias e Coordenacao
da CECAA foi fundamental para a concretizacdo 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 Regulacdo. Monitoramento Anual
A meta do Plano Estadual para 2020 é atingir de 70% dos Municipios do Estado de Mato
Grosso do Sul
Desta forma, estabelecemos as seguintes a¢des para este exercicio:

e Revisdo do fluxo do processo regulatério dos servigos assistenciais de saude
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 reorganizacéo da Politica Hospitalar no Estado de
Mato Grosso do Sul (MS);

e Gestdo da regulagdo ambulatorial do Hospital Regional de Cirurgias da Grande
Dourados e o Hospital Regional Dr. José Simone Neto em Ponta Pora/MS;

e Gestdo daregulacdo 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);

¢ Adequacéo do Sistema CORE - Modulo de Leitos para sua implantacdo nos Hospitais
sob Gestdo Estadual;

¢ Adequacéo do Sistema CORE - Médulo Ambulatorial para insercéo 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 Criacao 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 Atencdo Ambulatorial e Hospitalar da
Microrregiao de Ponta Pora (MS);

o Definicdo dos fluxos e protocolos para a regulacdo de acesso aos leitos de UTI e
clinicos de COVID 19 no Estado de Mato Grosso do Sul (MS);
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e Adequacao do Sistema CORE - Médulo Urgéncia para solicitacédo 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 gestao do fluxo regulatério atualizado em
tempo real, de modo a vislumbrar a real situacao das vagas e transferéncias dos
pacientes ora regulados.

. Met PES 2020- . .
Ano base Linha de Base cta d;ozgs 020 Unidade de Medida
2019 70% 90% Percentual

Monitoramento - O monitoramento seréa efetuado anualmente, pois s6 ha como
monitorar os resultados de atendimento a Implementar a Politica Estadual de
Regulacdo no final do exercicio anual, por se tratar de percentual atendido.

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
N.A N.A NA
Desempenho:

No 3° quadrimestre, a estratégica de execucao da Implementacdo da
Politica Estadual de Regulacao sofreu algumas adequac¢des em decorréncia do
Decreto n° 15.391, de 16 de marco de 2020, que dispbe sobre as medidas
temporarias a serem adotadas, no ambito da Administracdo Publica do Estado
de Mato Grosso do Sul, para a prevencao do contagio da doenca COVID-19 e
para o enfrentamento da emergéncia de salde publica de importancia
internacional decorrente do coronavirus (SARS-CoV-2), no territorio sul-
matogrossense.

Visando minimizar o risco de disseminacao deste virus, e procedendo a
continuidade das estratégias de execucdo da Implementacdo da Politica
Estadual de Regulacéo, a Coordenadoria de Regulacdo Estadual cancelou os
treinamentos/capacitacfes agendadas e intensificou os atendimentos das
solicitacdes e orientagdes via contato telefébnico, web-conferéncia e e-mail,
evitando, por conseguinte, a descontinuidade das atividades ja implantadas e as
gue estavam sendo implantadas nestes.

Participamos da elaboracéo do Guia para o enfrentamento da pandemia,
bem como, na implantacédo do Sistema COVID-19 Hospitalar.

Continuamos a execucdo e o monitoramento da gestdo dos processos
regulatérios ambulatoriais, de exames de Ressonancia, entre outros, pertinentes
a rotina desta Coordenadoria, além da elaboracdo e da revisdo dos fluxos

regulatorios.
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Participamos, também, dos Grupos Condutores Estaduais e Municipais,
bem como das Reunides Técnicas nas Regides de Saude.
Estamos efetuando o monitoramento do painel de Situacao da gestao dos fluxos
regulatorios, em tempo real, de modo a vislumbrar a real situacdo das vagas e

transferéncias dos pacientes ora regulados.

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 realizacdo das Conferéncias Municipais de Saude

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 NA NA

A meta do plano estadual estabelece como entrega o apoio de 100% nas
realizac6es das Conferéncias Municipais de Saude, 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 salde ocorreu em 2019, contanto com
apoio da Secretaria de Estado de Saude e Conselho Estadual de Saude e
participacdo do controle social dos 79 municipios do estado, debatendo temas e
encaminhando diretrizes para formulacao das politicas de saude.
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Meta 2: Realizar 100% das Conferéncias e Plenarias em Saude

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de Conferéncias e Plenarias
realizadas - Programado para 2020: 12 - Monitoramento quadrimestral

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 | Unidade de Medida

2019 2018 100% unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

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 programacdo a realizacdo de 11 oficinas
microrregionais de Coordenacdo de Plenarias e 01 Oficina estadual de
Coordenacédo de Plenéria, 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, 0 que tem
provocado postergacdo e nao realizacdes das atividades programadas,

comprometendo o resultado da meta durante o ano de 2020.

Meta 3: Assegurar 100% de participagcdo em eventos pertinentes ao
controle e a participacdo social no nivel Municipal, Estadual e Nacional,

conforme agenda do Ministério da Saude, Conselhos de Saude e 6rgaos

afins.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de participacdo em enventos
programados/ assegurada. Monitoramento anual.
. Unidade de
Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 .
Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A NA NA

A meta do plano estadual estabelece como entrega a garantia da
participagcdo em eventos de membros do CES. Desta forma, para o exercicio
2020 as acbes estavam previstas, conforme calendéario anual aprovado pelo
pleno do CES.

255



| “GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
: SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Em virtude da pandemia provocado pela COVID-19, todas as atividades
presenciais do CES estdo suspensas desde o més de marco, 0 que tem
provocado postergacdo e a nao realizacbes 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, como as ocorridas durante o terceiro quadrimestre: Conselho
Nacional de Salde - CNS, Reunido do Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade Federal de Mato Grosso do Sul — UFMS, Primeira Oficina de
Qualificacdo do Comité de Etica em Pesquisa, 14° Congresso Internacional da
Rede Unida, Encontro Regional de Educacdo Permanente dos Conselhos
Estaduais de Saude da Regido Centro-Oeste; Encontro Remoto da Mesa
Diretora do Conselho Nacional de Satude — CNS, Reunido no Ministério Publico
— Tema: Ampliacdo da Cobertura Vacinal Infantii no Municipio de Campo
Grande/MS, bem como a respeito do acompanhamento de vacinagdo da
Poliomielite e Sarampo, contando com a participacao de representantes do CES.

Meta 4: Manter 100% do funcionamento do Conselho Estadual de Saude
nas acdes de Controle Social

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢gfes Percentual de acdes
de Controle Social realizadas. Monitoramento anual.
. Meta do PES 2020- Unidade de
Ano Base Linha de Base 2023 Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre | 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

A meta do plano estadual estabelece como entrega o funcionamento de
100% das acdes de controle social do CES. Desta forma, para o exercicio 2020
as acles 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, 0 que tem
provocado postergacdo e nao realizacbes das atividades programadas,
comprometendo o resultado da meta durante o ano de 2020.

As atividades de controle social estdo sendo realizadas on line como
reunies ordinarias do CES, da Mesa Diretoria, do Férum de Educacédo

Permanente, Comissao Intersetorial de Saude do Trabalhador — CIST/CES/MS,
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Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizacdo da Execucdo Orcamentéria e
Financeira do Fundo Estadual de Saude e Comissao de Acompanhamento e
Elaboracdo da Execucdo do Plano Estadual de Saude e o Encontro Remoto
entre Conselhos de Saude com os Presidentes e Secretarias-Executivas dos
CMS; a parte administrativa do CES esta funcionando diariamente, mantendo as
atividades administrativas e operacionais, como 0 envio de respostas de
demandas externas, atualizagdo do site com informacgdes de controle social,

redes sociais atualizadas e grupos de whats.

> OBJETIVO 6.2: Fortalecer a ouvidoria do SUS

Meta 1. Ampliar os canais de escuta para a sociedade com
implantagcdo/implementacéo e qualificacdo 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 implementa¢éo das ouvidorias do SUS existentes. Monitoramento anual
Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unlda(je de
Medida
2019 79 79 unidae
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
NA NA NA

A meta do plano estadual estabelece como entrega a ampliacdo dos
canais de escuta para a sociedade com a implantacdo e/ou implementacéo e
qualificacdo de ouvidorias nos 79 municipios do Estado. Desta forma, para o
exercicio 2020 as acdes estdo sendo realizadas, conforme consta no plano de
acao de ampliacéo e qualificacdo das ouvidorias do SUS.

Com a mudanca no Sistema OuvidorSUS, todos 0s municipios
deverdo ser sensibilizados para adesdo ao OuvidorSUS e treinados para
utilizacdo do sistema, cumprindo a legislacao federal de n° 13.460, de 26 de
junho de 2017, garantindo a participacdo, protecdo e defesa dos direitos do
usuario dos servi¢os publicos da administracdo publica.

A implantacdo de novas ouvidorias ocorrera mediante autorizacao
do Ministério da Saude, com a intencdo de implantar em todo o territério estadual

Ouvidoria do SUS, ampliando o niumero de ouvidorias existentes.
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Esta ampliacdo levard ao fortalecimento das a¢cfes da rede Estadual
de Ouvidorias do SUS de Mato Grosso do Sul, tornando a ouvidoria do SUS um
canal efetivo de acesso da populagéo ao Sistema Unico de Satde-SUS.

Meta 2: Coordenar 100% das acOes para o efetivo funcionamento do
Servic¢o Estadual de Ouvidoria

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de ac¢bes de ouvidoria
coordenadas - Programado para 2020: coordenar 100% das ag¢des garantindo o
funcionamento efetivo do servi¢co de ouvidoria. Monitoramento anual
. Meta do PES 2020- Unidade de
Ano Base Linha de Base 2023 Medida
2019 100% 100% unidae
Monitoramento
1° Quadrimestre | 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A NA NA

A meta do plano estadual estabelece como entrega a coordenacédo
estadual de 100% das ac¢bes para o efetivo funcionamento do servico estadual
de Ouvidoria do SUS. Desta forma, para o exercicio 2020 as acfes estdo sendo
realizadas, conforme consta no Plano de Acdo a Ampliacdo e Qualificacdo das
Ouvidorias do SUS, coordenada pela Chefe de Setor Estadual de Ouvidoria do
SUS, que realizard o treinamento no Sistema OUVIDORSUS, avaliacdo e o

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 gestdo do trabalho e
educacao na saude

Meta 1. Promover 100% das acdes de Educacdo Permanente no SUS para
qualificar os profissionais no periodo de 2020 a 2023.
A formacdo e a qualificacdo dos profissionais da saude sao fatores

essenciais para a promoc¢ao de uma boa qualidade de vida das pessoas, tais
iniciativas educacionais na area da saude vém contribuindo, progressivamente,
com a formacgé&o da forca de trabalho e com o desenvolvimento institucional, na
busca de um Sistema Unico de Saude (SUS) mais humanizado, efetivo e
equanime, seja no ambito da gestédo, da atengéo e da educacdo.

No 3° quadrimestre de 2020, a Diretoria-Geral de Gestéo do Trabalho e
Educacao na Saude (DGGTES) enfrentou dificuldades trazidas pela situacao de
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Pandemia do novo coronavirus, impactando diretamente nas a¢des planejadas,
obrigando toda equipe técnica reinventar estratégias para manutencdo das

atividades.

A DGGTES, por meio da Escola de Saude Publica Dr. Jorge David Nasser
(ESP/MS), Escola Técnica do SUS Prof2 Ena de Aradjo Galvao (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 saude
estejam preparados para planejar, executar e avaliar seu proprio trabalho.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢gfes de educacéo
permanente implementadas e/ou realizadas. Monitoramento anual.
. Meta do PES 2020- Unidade de
Ano Base Linha de Base 2023 Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre | 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A NA NA

Escola Técnica do SUS “Prof?. Ena de Araujo Galvao”

QMETSUS ESCOLA TECNICA DO SUS
-ZAN Professora Ena de Aratjo Galvao

Com o Objetivo de implementar a politica de gestdo do trabalho e
educacdo na saude e como meta de promover a¢des de educacdo permanente
no SUS para qualificar os profissionais, a Escola Técnica do SUS “Prof?. Ena de
Araujo Galvao” havia planejado diversas acdes para o 3° quadrimestre de 2020.

Numero da acéo: 7.1.1.4074.264
EDUCACAO EM SAUDE - Fortalecer e Qualificar os trabalhadores da
DGGTES:

l) Execucdo e finalizagdo do projeto de extensdo “SAUDE MENTAL
RELACIONADA AO TRABALHO — CUIDANDO DE MIM”, que tem por objetivo o
desenvolvimento de competéncias para o0 autocuidado apoiado dos
trabalhadores, através da educacdo em saude.
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Il) Finalizagdo do conteudo do curso “O que é o SUS? Uma introdugéo
sobre o sistema de saude brasileiro”, que tem por publico alvo trabalhadores da
Secretaria de Estado de Saude que atuam em areas fins da saude publica, e

demais trabalhadores e usuarios do Sistema Unico de Saude.

NUumero da agéo: 7.1.1.4074.265
EDUCACAO EM SAUDE - Fortalecer a Comissdo de Integracdo Ensino-
Servicos-CIES

I) Execucdo de reunides mensais da CIES, através da plataforma do

Telessaude Brasil Redes — Nucleo Mato Grosso do Sul.

7.1.1.4074.266
NUCLEO DE PESQUISA E EXTENSAO EM SAUDE - Realizar o
fortalecimento da revista de saude publica de Mato Grosso do Sul, formato
eletrébnico, com dois numeros anuais.

I) Composicdo do corpo editorial da Revista de Saude Publica de Mato

Grosso do Sul.

7.1.1.4074.267

NUCLEO DE PESQUISA E EXTENSAO EM SAUDE - Apoiar as ativiades de
pesquisa e extensdo no ambito da Secretaria Estadual de Saude/MS e
estruturar o Nucleo de Pesquisa e Extensdo na Escola de Saude Publica
Dr. Jorge David Nasser/SES/MS.

) Aprovacédo do Comité de Etica em Pesquisa e execuc¢éo do cronograma
da pesquisa intitulada “Saude mental relacionada ao trabalho — Projeto cuidando
de mim: percepc¢ao dos diferentes participantes”, uma parceria ESP/MS e UFMS.

Il) Execucdo e finalizagdo do projeto de extensdo “SAUDE MENTAL
RELACIONADA AO TRABALHO — CUIDANDO DE MIM”, que tem por objetivo o
desenvolvimento de competéncias para o0 autocuidado apoiado dos
trabalhadores, através da educacdo em saude.

lIl) Elaboracéo e execucdo do Seminario Rede de Atengao Psicossocial e
Suicidio, realizado em parceria com a Geréncia da Rede de Atencédo

Psicossocial, com todas as 240 vagas preenchidas.

260



| “GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
: SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

IV) Elaboragédo, ajustes e submissdo do Projeto de pesquisa “O
desenvolvimento de competéncias na formagdo em saude publica para a
qualificacdo do SUS”, em andlise pelo Comité de Etica em Pesquisa. Uma
parceria ESP/MS e UFMS.

NUumero da agéo: 7.1.1.4074.275
NEPGAS 2 - Realizar curso de qualificagéo profissional em acolhimento e
classificacdo de risco para as Redes de Atencdo a Saude - Obstetricia,
Urgéncia e Emergéncia e Atencao Basica.

I) Todas as qualificacbes em urgéncia e emergéncia tiveram por objetivo
qualificar os trabalhadores no manejo da Covid-19, devido a pandemia causada
pelo virus Sars-Cov-02. Foram realizadas duas oficinas, no municipio de Trés

Lagoas e Navirai.

NUumero da agao: 7.1.1.4074.276

NEPGAS 2 - Realizar curso de qualificacdo no atendimento em urgéncia e
emergéncia para profissionais da rede de atencdo as urgéncias e
emergéncias - Hospitais, UPA, Centro Regional de Saude e Atencé&o Bésica,
SAMU 192.

I) Todas as qualificacBes em urgéncia e emergéncia tiveram por objetivo
qualificar os trabalhadores no manejo da Covid-19, devido a pandemia causada
pelo virus Sars-Cov-02. Foram realizadas duas oficinas, no municipio de Trés
Lagoas e Navirai.

Numero da acdo: 7.1.1.4074.277
NEPGAS 2 - Realizar aquisicdo de materiais que serdo utilizados nas
capacitacdes de urgéncia e emergéncia, considerando a necessidade de
modernizacdo e aquisicdo de novos materiais, incluindo: manequins
adultos, pediatricos e neonatais, desfibrilador, cardioversor, agulha de
puncao intra-0ssea entre outros.

I) Aquisicdo de materiais necessarios para a continuidade das agdes de

qualificagdo em urgéncia e emergéncia.
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NUumero da agéo: 7.1.1.4074.278
NEPGAS 2 - Realizar capacitacdo em préaticas pedagogicas - metodologias
ativas de ensino-aprendizagem, com carga horaria de 40 horas.

I) O projeto foi reelaborado, mas nao foi possivel a execucéo devido a
pandemia causada pelo novo coronavirus. Contudo, foram disponibilizadas

formacdes on-line promovidas por outras instituicdes de ensino.

Numero da acdo: 7.1.1.4074.279
NEPGAS 2 - Implementacdo de Acdes frente as metas do Plano Estadual
de Educacdo Permanente em Saude nas Macroregifes de Saude

I) Realizacdo de web aulas, em parceria com as &reas técnicas da
Secretaria de Estado de Saude, para discutir tematicas relativas as redes de
atencdo, promocdo de cuidado, enfrentamento da covid-19, entre outras
necessarias para a qualificagdo do servico.

Il) Formagé&o para implementacgé&o da plataforma moodle, em parceria com
a OPAS, para viabilizar o seu uso diante do novo cenario locorregional.

[II) Curso internacional sobre a interdisciplinaridade das ciéncias sociais e

humanas para a formagéo docente em saude.

Numero da acéo: 7.1.1.4074.280
NEPGAS 2 - Realizar capacitacdo para conselheiros de saude, com carga
horéria de 40 horas

I) Projeto em elaboracéo de qualificacdo para conselheiros de saude.
Numero da acdo: 7.1.1.4074.281
Numero da acdo: 7.1.1.4074.282
NEPGAS 2 - Oficina de Gestédo em Servi¢cos de Saude/Gestores - Projeto de
Reestruturacdo dos Processos de Trabalho

I) Projeto em elaboracdo de qualificacdo para gestores de unidades de

salde.

Numero da agédo: 7.1.1.4074.286
NEPGAS 2 - Realizar curso em atencdo primaria em saude com foco na
territorializacdo, prevencdo, promocdo e redes de atencdo a saude,

destinado a trabalhadores em salude do SUS.
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)] Finalizacdo da etapa de conteddo do curso autoinstrucional sobre
0 SUS com quarenta horas de carga horéria, que possui como ementa: reforma
sanitaria, organizacdo do SUS, conselhos e comissdes de representacdo e
instituicbes de educacao na secretaria de saude. Aguarda-se a implementacéo
da plataforma para continuidade do processo.

1)) Elaboracdo de curso autoinstrucional sobre Alcool e Outras
Drogas, com oitenta horas de carga horaria, 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 Sanitério Indigena de Mato Grosso do Sul, Rede de Atengé&o Psicossocial
e Telessaude Brasil Redes — Nucleo Mato Grosso do Sul.

NUCLEO DE PESQUISA E EXTENSAO EM SAUDE
ACAO PROGRAMADA 2020 - NUCLEO DE PESQUISA E EXTENSAO EM
SAUDE - Apoiar as atividades de pesquisa e extensdo no ambito da Secretaria
Estadual de Satude/MS e estruturar o NUcleo de Pesquisa e Extensdo em Saude.
Com o objetivo de implementar a pesquisa e extensdo como forma de
subsidiar a qualificacdo dos profissionais do SUS, a Geréncia de Pesquisa
Extensdo e Inovacdo em Saude realizou atividades programadas no 3°

quadrimestre de 2020, apresentadas no quadro abaixo.

Acdes do 3° quadrimestre, GPEIS/ESP/MS 2020.

Item Acéao Programada 2020
1 Realizar o fortalecimento da revista de salde publica de Mato Grosso
do Sul, formato eletrénico, com dois nimeros anuais.
Apoiar a pesquisa de acordo com as necessidades do SUS no Estado
5 de Mato Grosso do Sul — Programa Pesquisa para o SUS (PPSUS).
3 Realizar atividades de pesquisa e extensdo na perspectiva da

integracdo ensino-servico-comunidade.

4 Realizar eventos cientificos conforme as necessidades dos servicos.
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Participar de eventos cientificos para disseminacao e visibilidade das
5 atividades da ESP/MS, e do grupo condutor da Rede de Atencédo a

Saude.

5 Organizar e normatizar a realizacdo de pesquisas cientificas nas Estruturas
Béasicas da Secretaria de Estado da Saude de Mato Grosso do Sul.

Fonte: PAS, 2020

ITEM 1 - FORTALECIMENTO DA REVISTA DE SAUDE PUBLICA DE MATO
GROSSO DO SUL (RSPMS).

Figura 20. Imagens da publicacdo da primeira edicdo da RSPMS, referente
ao ano de 2020.

v.3n.1(2020): Supl. 1, Suplemento para o Curso de Pds-

v.3n.1(2020
) Graduacgdo em Saude Publica

Publicado: 2020-12-30 . . P
e XIX Turma do Curso de Pos-Graduacao lato sensu em Saude Publica 2019-2020

Realizado pela Escola de Satide Publica Dr. Jorge David Nasser - ESP/SES/MS

Sa ublica

Sa ublica Coordenagao do Cursa: Marcia Naomi Santos Higashijima
Secretaria Academica: Helizene Moreira Siva

Publicade: 2020-12-31

A primeira publicacdo da RSPMS, referente ao ano de 2020, foi
divulgada no més de dezembro. Esta edicdo contou com a publicacdo de cinco
artigos originais, dois artigos de revisao integrativa da literatura, e dois resumos
de dissertacdo e tese. Ainda, nesta edicdo, houve ainda a publicacdo de um
suplemento, com 30 resumos dos trabalhos de conclusdo de curso, da
especializacdo em saude publica, coordenado pela ESP/MS. A publicacao pode
ser acessada no site: https://revista.saude.ms.gov.br/index.php/rspms

A segunda edicao referente ao ano de 2020 esté sendo elaborada para
publicacdo em janeiro de 2021. O atraso com a segunda publicacéo justifica-se
pelo periodo do ano, e pela deficiéncia de recursos humanos no gerenciamento
do sistema eletronico da revista.

Espera-se que as publicacbes realizadas até o momento contribuam

para disseminacdo dos estudos no ambito da saude publica, aproximando os

264



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

profissionais da saude, inseridos no SUS, com a pesquisa e praticas baseadas
em evidéncias.

ITEM 2 - APOIAR A PESQUISA DE ACORDO COM AS NECESSIDADES DO
SUS NO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL — PROGRAMA PESQUISA
PARA O SUS (PPSUS).

Com o intuito de fomentar a pesquisa no estado de MS, a DGGETS
disponibilizou recursos para o edital de fomento da Chamada n° 08/2020 da
FUNDECT. De acordo com o Diario Oficial Eletronico n. 10.336, de 30 de
novembro de 2020, foram contemplados com este fomento 27 projetos de
pesquisas, de diferentes instituicbes de ensino e pesquisa do estado de Mato
Grosso do Sul.

Destaca-se que a GPEIS/ESP/MS, submeteu um projeto o qual foi

avaliado e aprovado pelo edital, conforme a Figura abaixo.

Figura 21. Aprovacao do projeto de pesquisa da GPEIS/ESP/MS no edital
de fomento da Chamada n° 08/2020 da FUNDECT.

CHAMADA FUNDECT N° 08/2020 - PROGRAMA PESQUISA PARA 0O SUS:
GESTAO COMPARTILHADA EM SAUDE - PPSUS

0 Governo do Estado de Mato Grosso do Sul, por intermédio da Fundacdo de Apoio ao Desenvolvimento do
Ensino, Ciéncia e Tecnologia do Estado do Mato Grosso do Sul = FUNDECT e da Secretaria de Estado da Salide
de Mato Grosso do Sul - SES/MS, em parceria com o Ministério da Salde - MS, por meio do Departamento de
Ciéncia e Tecnologia da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacao e Insumos Estratégicos em Satde - DECIT/
SCTIE/MS e com o Conselho Nacional de Desenvolvimento Clentifico e Tecnolégico - CNPq, tornam publico a
HOMOLOGACAQ DO RESULTADO FINAL dos 27 (vinte e sete) projetos aprovados, em ordem decrescente de nota,
tla respectiva chamada.

PROJETOS APROVADOS:
TITULO DO PROJETO Recrutamento de académicos para atuagdo no enfrentamento a
COVID-19: andlise do programa “o Brasil conta comigo”
PESQUISADOR Inara Pereira da Cunha
CPF 034.082.391-77
INETITUI(;iG EXECUTORA |CDRHSC/SES
EIXO TEMATICO Redes de Atencdo a Sadde
ORCAMENTO APROVADO R$ 9.907,82
RESULTADO PRILIMINAR  |82,50

Fonte: Diario Oficial Eletrénico n. 10.336, de 30 de novembro de 2020.
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ITEM 3 - REALIZAR ATIVIDADES DE PESQUISA NA PERSPECTIVA DA
INTEGRACAO ENSINO-SERVICO-COMUNIDADE.

A GPEIS/ESP/MS firmou parcerias para a elaboracdo e execucao de

projetos de pesquisa de forma multicéntrica. Assim durante o periodo relatado

foram construidos os projetos de pesquisa do Quadro 2.

Quadro 13.
multicéntricas.

Projetos de pesquisa da GPEIS/ESP com parcerias

Instituicdes Status do projeto
Titulo do projeto envolvidas de pesquisa
Recrutamento de académicos para | ESP/MS e | Em execucdo.
atuacdo no enfrentamento a covid- | FIOCRUZ/MS

19: andlise do programa “O brasil

conta comigo”.

Impacto de acdes voltadas para a
promocéo da aceitabilidade, adesao
e cumprimento de medidas de
prevencdao e controle da covid-19 no

mato grosso do sul

ESP/MS e UFMS

(Trés Lagoas)

Aguardando
aprovacao do
Comité de Etica e
Pesquisa da
UFMS.

Avaliacdo do processo educativo
dos cursos de especializacdo no
ambito da da
ofertados pela rede UNA-SUS e

seus efeitos na atencéo primaria em

salde familia

saude.

FIOCRUZ/MS e
ESP/MS

Em execucao

Impacto dos transtornos mentais no
trabalhador e no trabalho em saude,
no contexto da pandemia da covid-

19- fiocruz/ms

FIOCRUZ/MS,
UEMS, UFMS e
ESP/MS

Em execucéao

Enfrentamento a covid-19 em
instituicbes de longa permanéncia

para idosos

ESP/MS e UEMS

Encerrado.

Fonte: Prépria.
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Observa-se que o projeto de pesquisa “Enfrentamento a covid-19 em
instituicbes de longa permanéncia para idosos”, foi encerrado no més de
dezembro. As informacdes coletadas pelo projeto foram transformadas em uma
producdo técnica a ser publicado pela editora da UEMS. Ainda, os dados de
pesquisa, serao utilizados para a producédo de um artigo cientifico. As atividades

da pesquisa, que também geraram producdes de extensdo, foram encerradas.

Atividade de extensao - Acao estratégica “O BRASIL CONTA COMIGO”.

A ESP/MS finalizou em 31 de dezembro o acompanhamento da acao
estratégica “O Brasil Conta Comigo”, instituida pela portaria do MEC n° 356, de
20 de marco de 2020, que dispde sobre a atuacdo dos alunos dos cursos da
area de saude no combate a pandemia do Novo Coronavirus (COVID-19) e
Portaria MS n° 492, de 23 de marco de 2020.

Em um informativo, o Ministério da Saude declarou o encerramento do
programa, que permitia a atuacao de estudantes de cursos da area da saude em
unidades municipais e estaduais de saude engajadas no enfrentamento da
pandemia. Essa acdo era especifica para académicos dos cursos de Medicina,
Enfermagem, Fisioterapia e Farmacia.

A SES junto com o Hospital Regional de Mato Grosso do Sul (HRMS) e
o Hospital Nossa Senhora Auxiliadora do municipio de Trés Lagoas, receberam
e acompanharam mais de 50 académicos da linha de frente ao combate da
COVID-19 em Mato Grosso do Sul.

Item 4 - Realizar eventos cientificos conforme as necessidades dos
Servicos.

Em novembro a GPEIS/ESP/MS contribuiu com a organizagéo do evento
virtual: “WEBnNario Sul-mato-grossense de COVID-19” (Figura 2). O WEBnNario
Sul-mato-grossense de COVID-19, durou quatro dias, e teve como propdsito
central debater a solucdo de problemas regionais em saude publica,
relacionados a pandemia, com a presencga de gestores municipais e estaduais,
pesquisadores e docentes da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul, e de
outros centros de pesquisa renomados.

Esse evento contou com as parcerias de trés poés-graduacdes (PPGDIP-
FAMED, PPG-Saude da Familia e PPG-Enfermagem-INISA) e de dois cursos de

graduacdo (Medicina e Biologia). Foram envolvidos também gestores da
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Secretaria Estadual de Saude de Mato Grosso do Sul (SES/MS), e diferentes
expertises nas areas de pesquisa. Foram debatidos assuntos voltados para a
gestdo, vigilancia em saude, e o0s resultados de projetos de bancada
relacionados a biologia molecular, testes sorolégicos e diagnodsticos
direcionados ao SARS-CoV-2.

O evento oportunizou que a sociedade civil, a imprensa, os estudantes,
os profissionais de saude e o cidaddo comum acompanhassem a discusséo de

temas imprescindiveis para o enfrentamento da atual crise sanitaria.

Figura 3. Banner de divulgacéo do evento cientifico.

WEBNARIO
SUL-MATO-GROSSENSE
DE COVID-19

DE 11.11 A 14.11

EVENTO ONLINE SOBRE OS PRINCIPAIS
TOPICOS RELACIONADOS A COVID-19

Fonte: Prépria
Ainda conforme as necessidades da Geréncia Estadual de Saude Bucal,
a GPEIS/ESP/MS coordenou dois eventos on-line, nos meses de Outubro e
Novembro, voltados para as equipes de saude bucal da Atencédo Primaria em
Saude.

Figura 22. Banner de divulgacédo dos eventos de saude bucal coordenados
em colaboracdo com a GPEIS/ESP/MS, e Geréncia Estadual de Saude
Bucal.

EM. EVEI = i) r"‘) I SEMINARIO VIRTUAL
o e e e 3 \T\/ oe ODONTOLOGIA na

SAUDE PUBLICA pe MS

Do CANCER BUCAL =)
§ precige falar disse = il

03 de NOVEMBRO

4n

A bo
Wl SITEmvencon
“ianz0  ADRIANA ATTY

CANCER BUCAL: CONHECER PARA PREVENIR

hanoe  Cin ro o C s em Patologia Buca
ATUAGAO DO CIRURGIAO DENTISTA NO
[0 ArewoimenTo DO PACIENTE ONCOLOGICO
hanoo uscH
< Mastro @ Doutora em Patologia Bucal

Fonte: Prépria
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Item 5 - Participar de eventos cientificos para disseminacao e visibilidade das
atividades da ESP/MS, e participar do grupo condutor da RAS.

A GPEIS/ESP participou do evento: “23° Encontro Nacional dos Administradores
e Técnicos do Servigo Publico Odontologico — ENATESPO, e do 14° Congresso
Brasileiro de Saude Bucal Coletiva — CBSBC”. O intuito da participacao foi relatar
em uma apresentacdo no formato de poOster, as experiéncias exitosas da
SES/MS no enfrentamento da covid-19, no contexto da saude bucal (Figura 5).

Destaca-se ainda, que a GPEIS/ESP vem participando das reunifes do
Grupo Condutor Estadual das Redes de Atencdo a Saude realizada entre 0s
meses de setembro a novembro, qualificando o debate em sadde com as areas
técnicas da SES/MS.

Figura 23.Certificado de apresentacdo em evento cientifico.

Associagio Brasileiro de Sasde Bucal Coletiva
Em defeso do saide como direito de ddadania

CERTIFICADO DE APRESENTAGAO DE POSTER

Certificamos que Castro BC, Rodrigues VPS, Tomasi MBC, Monreal VRFD, Assis AVB e Cunha IP.
apresentaram o pdster “O Telessaude e a segunda opinido formativa subsidiando a pratica
odontolégica durante a pandemia da COVID-19” — EXPP 6443, no 232 Encontro Nacional de
Administradores e Técnicos do Servigo Publico Odontoldgico (ENATESPO) e 142 Congresso
Brasileiro de Saude Bucal Coletiva realizados no periodo de 4 a 6 de novembro de 2020, de
forma online.

S&o Paulo, 6 de novembro de 2020

%ﬁé@ o B 'ﬁmﬁa 7~

Antonio Carlos Pereira Doralice Severo da Cruz Paulo Frazio
Presidente da Comissio Cientifica Presidentes do 23? ENATESPO Professor Dr. Faculdade de Saide Piblica
Univarcidade do S5n Pauln

Fonte: Prépria

Item 6 - Organizar e normatizar a realizacdo de pesquisas cientificas nas

Estruturas Basicas da Secretaria de Estado da Saude de Mato Grosso do Sul.

A Secretaria de Estado de Saude de Mato Grosso do Sul (SES/MS), por
meio da Resolugéo n° 61/SES/MS, publicada no Diario oficial n® 10.286 de 24 de
setembro de 2020, p. 05 a 08, regulamentou a realizacdo de pesquisas
cientificas nas organizac6es de Saude e na estrutura basica da SES/MS. A partir

disso, os pesquisadores passaram a cumprir todas as normativas dispostas na
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Resolugcdo n°® 61 que também estabeleceu o fluxo de autorizacdo para a

realizacdo de pesquisa cientifica com coleta de dados na SES/MS.
A Escola de Saude Publica Dr. Jorge David Nasser (ESP/MS), por meio

da Geréncia da Pesquisa, Extensdo e Inovacdo em Saude (GPEIS/MS) é a

responsavel pela tramitacao de todos os projetos no ambito da instituicao.

Durante o 3°quadrimestre de 2020, foram preenchidas 35 fichas de

solicitacdo de anuéncias de pesquisas, destas, 30 finalizaram o tramite

necessario e obtiveram a anuéncia da secretaria para a realizacao dos estudos.

Na figura 6, é possivel visualizar os detalhes das pesquisas que estdo sendo

realizadas na SES/MS a partir do fluxo gerenciado pela GPEIS/ESP.

Figura 24. Distribuicdo das pesquisas conforme area técnica da SES/MS,
inseridas no fluxo de pesquisa, gerenciado pela GPEIS/ESP.

Distribui¢do das pesquisas de acordo com a area técnica da SES/MS

M Coordenadoria de tecnologia da informacado

B Coordenadoria Estadual do Telessaude

M Escola de Saude Publica

M Escola Técnica do SUS

m Coordenadoria Estadual de Vigilancia
Epidemiologica

® Coordenadoria Estadual de Vigilancia Sanitaria

B Coordenadoria Estadual de Vigilancia em Satide

do Trabalhador

B Centro de Informagdes Estratégicas em Vigilancia
em Satde

W Laboratério Central de Saude Publica

M Nucleos Regionais de Satde

® Coordenadoria-Geral da Assisténcia Farmacéutica

m Coordenadoria Estadual de Transplantes

Coordenadoria das Redes de Atencdo em Saude

Coordenadoria-Geral da Rede Hemosul

Fonte: Prépria.
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A partir do fluxo estabelecido pela Resolugéo n° 61, a GPEIS/ESP
passou a avaliar com as areas técnicas a viabilidade das pesquisas realizadas
no espaco, e com os dados secundarios da SES. Na Figura 1, observa-se que
as pesquisas estdo distribuidas em varias coordenadorias da SES. Houve um
destaque maior para as pesquisas propostas para serem realizadas na Escola
de Saude Publica (23%), seguido da Coordenadoria Estadual de Vigilancia
Epidemiolégica (16%), e Coordenadoria-Geral da Rede Hemosul (9%).
Esclarece-se ainda que a Universidade Federal de Mato Grosso do Sul, foi a
instituicdo que mais solicitou anuéncias de pesquisas, seguido da Fundacao
Oswaldo Cruz (Fiocruz/MS).

NUCLEO DE FORMACAO E ACOMPANHAMENTO PEDAGOGICO

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 segulU estreitando as parcerias e fortalecendo os Programas de
Residéncias Médicas e na Area de Salde 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 integracao 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 medicina realizaram atividades nas
unidades da Estratégia Saude da Familia (ESF) pelo periodo de dez meses.

Neste periodo em que deparamos com os desafios no enfrentamento da
pandemia por COVID-19, tanto nacional quanto no Estado, com o aumento de
casos e Obitos, na capital e no interior, os residentes dos Programas de
Residencia Multiprofissional Cuidados Continuados Integrados e Reabilitagdo
Fisica, Enfermagem-Obstétrica e Médica (Oftalmologia, Clinica Médica,
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Medicina da Familia e comunidade), continuaram seu itinerario de formacéo e
intensificando a aprendizagem das novas regras de diretrizes, protocolos de
cuidados em relacdo ao COVID-19 e realizacdo das praticas nos
estabelecimentos de saude.

Os residentes, além de estarem realizando as atividades contempladas
nos programas, muitos também estdo inseridos no Brasil Conta Comigo, uma
acdo do Ministério da Saude que apos a conclusédo do cadastro, o profissional
foi capacitado para fazer parte das acdes de enfrentamento ao COVID-19,
atuando em locais onde ha maior necessidade, conforme o comportamento e
circulagdo do virus.

Outra acéo, o0 apoio na estruturacdo do curriculo dos programas de
residéncia multiprofissional e Enfermagem Obstétrica nos eixos basicos serem
de forma integrada proporcionando acdes de interprofissionalidade e
otimizacdo de olhares diversificados no cuidado, o processo ainda esta em
andamento.

Em parceria com o CONASS/OPAS, a Escola de Saude Publica Dr.
Jorge David Nasser esta inserida com outras escolas do pais, em atividades
visando o fortalecimento das a¢Bes pedagdgicas principalmente no Ensino a
Distancia viabilizando dois cursos de forma autoinstrucional: prevencéo e
controle de infeccbes pelo novo coronavirus, projetos para unidades de
tratamento de sindrome respiratdria aguda grave (SRAG). Outra acado: a
capacitacdo em Campus Virtual (uso de plataforma Moodle) e a Base de Dados
para a SES com vista a aumentar a visibilidade e o estimulo na busca de
evidéncias para as acdes em saude no Estado.

E importante ressaltar que esta sendo um periodo de preparacéo para
viabilizar a aquisicdo de materiais e ferramentas no uso de apoio para

monitoramento e avaliacdo das atividades educacionais.
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Escolade Saude Publica Dr. Jorge David Nasser et

AN A \

ESCOLA DE SAUDE PUBLICA

DR. JORGE DAVID NASSER

Com o Objetivo de implementar a politica de gestdo do trabalho e
educacao na saude e como meta de promover a¢des de educagdo permanente
no SUS para qualificar os profissionais, a Escola Técnica do SUS “Prof?. Ena
de Araujo Galvao” havia planejado diversas a¢des para o 3° quadrimestre de
2020. Assim estava prevista a continuidade de acfes programadas conforme

apresentadas no quadro 01 abaixo:

Quadro 01 — Acdes programadas ETSUS 2020.

Item Acao Programada 2020

1 Realizar a formacgéo de Técnicos em Enfermagem nas regides de Corumba
e Dourados. Serao ofertadas 2 turmas totalizando 70 vagas;

Ofertar especializagdo técnica para profissionais de nivel médio em doencas
2 cronicas nao transmissiveis nas regides de Dourados, Corumba e Trés
Lagoas. Serao ofertadas 3 turmas totalizando 90 vagas;

3 Participar das oficinas do projeto: Organizagdo da atencdo ambulatorial
especializada em rede com a atencao primaria a saude (PlanificaSUS);
Realizar o 1° Encontro Estadual do Programa de Qualificacdo para Agentes
4 Indigenas de Saude (AIS) e Agentes Indigenas de Saneamento (AISAN) para
apresentacdo dos trabalhos desenvolvidos e encerramento deste programa;
Ofertar o curso de seguranca do paciente para profissionais de nivel médio
5 nas regides Dourados, Trés Lagoas e Corumba. Serdo ofertadas 11 turmas
totalizando 264 vagas.

Realizar oficinas de educacao permanente em saude com enfoque nas redes
6 de atencgéo a saude destinada aos profissionais de nivel médio nas regifes
de salude de Campo Grande, Dourados, Trés Lagoas e Corumba. Serédo
ofertadas 58 turmas totalizando 1.450 vagas.

Oferecer curso introdutério para agentes comunitarios de sadde na regido de
7 Corumba e Campo Grande, com a oferta de 71 turmas totalizando 1765
vagas.

8 Realizar aquisi¢cdo de materiais para utilizacdo da equipe técnica e auxilio nas
atividades desenvolvidas nos cursos ofertados.

9 Realizacdo de oficinas para elaboracéo do plano de curso técnico em agente
comunitario em sadde e técnico de vigilancia em saude.

10 | Investimento: aquisicdo de materiais para modernizagdo da ETSUS.

11 | Realizar a formacao de Técnicos em Orteses e Proteses. Sera oferecida uma
turma com 18 vagas.
Fonte: PAS, 2020

Considerando o cenario de emergéncia em saude no mundo a partir de

dezembro do ano de 2019 e o aumento exponencial de casos suspeitos e
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confirmados da COVID-19 no Brasil e no Estado de Mato Grosso do Sul e a
declaracdo da Organizacdo Mundial da Saude em marco de 2020 da situacao
de emergéncia de saude publica, devido a pandemia do novo Coronavirus
(COVID-19) e por fim as medidas de protecao ja anunciadas pelo Ministério da
Saude do Brasil e Secretaria de Estado de Saude, foram necessarias medidas
de adaptacao e adiamento das atividades presenciais voltadas a educacao.

Para as a¢0es programadas para os itens 2, 3, 5, 6, 7 e 9 do Quadro 01
no 3° quadrimestre foram realizadas algumas estratégias, como: Reuniées com
0 “Grupo Condutor das Redes de Atencéo”, “Comité Estadual de Prevencédo da
Mortalidade Materno Infantil”, “Comissdo Permanente de Integracdo Ensino-
Servigo” e da “Comissdo Intergestora Bipartite”. Continuidade nas reunides de
discusséo de um projeto piloto de construcdo de instrumentos de avaliacdo da
educacao permanente sob-responsabilidade do Instituto da Saude Coletiva (ISC)
do estado da Bahia com a participagéo da ETSUS e da ESP;

Com o objetivo de compartilhar acdes de desenvolvimento e capacitacdes
aos servidores, a Escola de Governo (Escolagov) coordenou uma reunido com
a participacédo da ETSUS e outras escolas em que foi posto um documento para
“Normatizacdo da Rede de Escolas de Governo” resultando numa Minuta do
Decreto que ira regulamentar a Rede em questéao.

No 3° quadrimestre ocorreu a finalizacdo da participacdo no espaco virtual
de “Treinamento para equipes de Tl do projeto Escolas-Saude Publica -
CONASS - 2020” com a finalidade de criacdo de espacos virtuais para o uso da
ferramenta de educacédo a distancia;

Para a acdo programada para o item 1 do Quadro 01 no 3° quadrimestre
foi realizado uma reunido com o a Coordenadoria de Politicas para o Ensino
Médio e Educacao Profissional em que foi discutido uma proposta da Secretaria
de Estadual de Educacdo (SED) oferecer o curso em questdo para a
comunidade.

Para as ac0es programada para o item 4 “Programa de Qualificacéo para
Agentes Indigenas de Saude (AIS) e Agentes Indigenas de Saneamento
(AISAN)” do Quadro 01 foi estabelecido um novo cronograma previsto para o
més de abril de 2021 e alterado a metodologia de aplicacdo do ultimo médulo do

curso da modalidade a distancia para a modalidade a presencial.
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A ETSUS firmou parceria com a Fundagao Osvaldo Cruz (Fiocruz) em

pesquisas voltadas para a COVID-19 de acordo com o quadro 02 abaixo:

Quadro 14. Projetos de pesquisa da Fiocruz.

_ Instituicoes _

Projeto . Status do projeto
envolvidas
Inquérito Sorolégico COVID19
nos Trabalhadores da Fiocruz, ETSUS MS/ .
) Em execucao
ETSUS, ESP, Telessaude e FIOCRUZ
LACEN;
Teste de Fase 3 da vacina da
SES/

Janssen contra a COVID-19 Cancelado

FIOCRUZ/ETSUS
(Ensemble)

Em relag&o ao item 11 “Curso Técnico em Orteses e Préteses” durante o
3° quadrimestre ocorreram: reunides online com equipe do Ministério da Saude
para alinhamento das atividades do curso; visita a sede do Centro Especializado
em Reabilitacdo e Oficina Ortopédica da APAE (CER/APAE) para definicdo do
local das aulas praticas e indicacdo de professores e alunos; Submisséo do
projeto na Secretaria de Estado de Educacéo (SED), em formato de documento;
visitas da técnica da SED a ETSUS para orientacdo e correcdo do projeto;
Submissao do projeto ao Conselho Estadual de Educacéo (CEE) em formato de
processo e Capacitacdo pedagdgica online para os professores e tutores do
Curso.

Em relacdo a participacdo de eventos a diretoria da ETSUS participou do
“Seminéario Nacional de Integracdo do Ensino Técnico no SUS ao Projeto Sifilis
Nao”, promovido pelo Laboratério de Inovacdo Tecnoldgica em Saude da
Universidade Federal do Rio Grande do Norte (LAIS/UFRN). Na ocasiao, foi
apresentado o programa de integracdo do ensino técnico no SUS ao Projeto
Sifilis N&do, que promovera acesso as ETSUS e Escolas de Saude as Trilhas
Formativas construidos especificamente para Projeto Sifilis Nao" e direcionadas

aos publicos atendidos pelas escolas.
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Q—I SEMINARIO NACIONAL

I_ _I DE INTEGRACAO DO
| ENSINO TECNICO NO SUs
AO PROJETO “SIFILIS NAO"

Vil

Para a acéo programada no item 7 do plano, “Oferecer curso introdutorio
para agentes comunitarios de saude”, foi apresentado o projeto do curso na 2972
reunido do Conselho Intergestor Bipartite, € 0 curso com previsdo para ser
iniciado no primeiro trimestre de 2021.

Para as ac¢des programadas nos itens 8 e 10 foi realizado a aquisi¢do de
materiais de expediente e Eletrodomésticos para a escola.

Por fim, a ETSUS em parceria com a Fiocruz Mato Grosso do Sul e apoio
do Telessaude de Mato Grosso do Sul realizaram o evento: Ciclo de Debates:
“Dialogando com os trabalhadores de nivel médio da saude no cenério da
pandemia da COVID-19”. Foi um evento para os trabalhadores da saude, com
énfase nos trabalhadores de nivel médio e teve como finalidade debater
teméaticas que relacionem a Saude, a Sociedade, os Trabalhadores e seus

Processos de Trabalho em Saude nesse periodo de Pandemia da COVID -19.
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CICLO DE DEBATES ONLINE
DIALOGANDO COM OS TRABALHADORES

DE NIVEL MEDIO DA SAUDE NO CENARIO DA
PANDEMIA DA COVID-19

02, 09 e 17 de DEZEMBRO de 2020

m 13h30 Abertura do evento

13h45 Palestra: Saude Mental e o Trabalho em Saude em tempos de
pandemia da COVID-12
CARMEN TEIXEIRA (ISC/UFBA)

15h00 Painel: Relatos de experiéncias na drea da Saude Mental para os tra-
balhadores de nivel médio da saude, na pandemia da COVID-19 no MS
MIRIAM FEITOSA CAMACHO LEIGUEZ (Psicéloga | Técnica do Cerest Estadual de MS)
PAULO GODOFREDO BARBOSA DE CARVALHO (Psicélogo | NASF/SESAU)
HELENA DELGADO (Vice-presidente do Sindicato de Enfermagem do MS)
Moderadora: SILVIA HELENA MENDONGA DE MORAES (Fiocruz/Ms)

m 13h30 Palestra: Condigdes de trabalho dos trabalhadores da saude no contexto

da pandemia da COVID-19
MARIA HELENA MACHADO (ENSP/FIOCRUZ)

14h45 Painel: Condicdes de trabalho dos trabalhadores de nivel médio da saade
na pandemia da COVID-19 no MS
MARIA MADALENA XAVIER DE ALMEIDA (Coordenadora CVIST/SES/MS)
ANA PAULA RESENDE (Superintendente da Rede de Atencao a Saude da SESAU)
SEBASTIAO JUNIOR HENRIQUE DUARTE ( Presidente do COREN/MS)
Moderadora: DENISE RODRIGUES FORTES (ETSUS/SES/MS)

m 13h30 Palestra: O papel do ACS no enfrentamento da COVID-19
MARIANA LIMA NOGUEIRA (EPSIV/FIOCRUZ)
14h45 Painel: O papel do ACS no enfrentamento da COVID-19 no MS
KARINE CAVALCANTE DA COSTA (Gerente Estadual de Atencao Basica SES/MS)
PATRICIA MARQUES MAGALHAES (Secretaria de Saude de Anténio Joao/Ms e
Representante do COSEM)

MARCOS TABOSA (Presidente do Sindicato dos Agentes Comunitarios de Saude de
Campo Grande/MS/SISEM)

Moderadora: EWANGELA APARECIDA PEREIRA (ETSUS/SES/MS)

PARTICIPE

telessaude.saude.ms.gov.br/forms/participe DUVIDAS? < 3323-7100, OPCAO 2
P aaN
L 2 2MWersus SES :
X 7 E— oo ST e e e = pepeats
TeLEAE AN =
MSO >

Karine Cavalcante da Costa

Patricia - Antonio Jodo

Invite Unmute Me Raise Hand

Chat

Mariana Nogueira

FIOCRUZ

Acbes em Saide, 6

aude.ms.gov.or

Everyone v

1551

& - WO g
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Foram previstas trés mesas de debates com a participacdo de 111
pessoas e com 0s seguintes temas abordados:
e “Saude Mental e o Trabalho em Saude em tempos de Pandemia
da COVID-19”
e “Condigdes de trabalho dos trabalhadores da salde no contexto da
pandemia da COVID-19”
e “O papel do ACS no enfrentamento da COVID-19”

educacionais.

BRASIL REDES O O O
N Mato Grosso do Sul

/\ NUCLEO TECNICO CIENTIFICO DO EROGRAMA
7> TELESSAUDE

No periodo de setembro a dezembro dentre as acdes de teleducacao, foi
realizada a finalizacdo do processo de diagramacao do Curso de Qualificacao
em Saude da Familia; no més de dezembro foi realizada a divulgacéo do curso,
expondo na CIES e na CIB/SES as informacdes relativas ao publico alvo, data
de inicio, carga horaria, e formato.

Foram realizadas 44 web aulas, tendo a participagcdo de 5.515
profissionais. E destacamos que, as teméaticas das web aulas emergem das
necessidades dos profissionais que atuam na APS, bem como dos
direcionamentos das areas técnicas da Secretaria de Estado de Saude (SES),
da Escola de Saude Publica “Dr Jorge David Nasser” e Escola Técnica do SUS
“Professora Ena de Araujo Galvao”.

As solicitacdes de web aulas sdo realizadas por meio de formulario que
se encontra indexado no site Telessalude MS apds o preenchimento do
formulario de solicitacdo é verificado a disponibilidade da agenda e produzido

banner para divulgagéo, que ocorre via mala direta, Instagram e Facebook.
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ATIVIDADES DE TELE EDUCACAO - TELESSAUDE MS
SETEMBRO - DEZEMBRO 2020

p - < TOTAL DE TOTAL DE
TEMATICAS/PUBLICO ALVO MUNICIPIOS PARTICIPANTES MUNICIPIOS PARTICIPANTES
Atualizagdo dos Dados de Céancer Amambai, Anastécio, Angélica, Anténio Jodo, Aracruz-ES,
Bucal no Mato Grosso do Sul Bataguassu, Bela Vista, Camapud, Campo Grande, Campo Novo
do Parecis-MT, Corumbd, Deodapolis, Dourados, Jardim, Ladario, 24 142
Publico Alvo: Cirurgibes dentistas da | Maracaju, Navirai, Nova Andradina, Paranaiba, Paranhos, Ponta
APS Pord, Rochedo, Tacuru, Trés Lagoas.
Alcinépolis, Amambai, Anténio Jodo, Aquidauana, Bandeirantes,
Coleta, Armazenagem e Transporte ~ . .
Bataypora, Bodoquena, Bonito, Caarap6, Campo Grande, Campo
para Exame de RT-PCR para . A , .
Pesquisa de Coronavirus Novo do Parecis-MT, Cassilandia, Corumbda, Douradina,
d Dourados, Guia Lopes da Laguna, ltaquirai, Jardim, Laguna 28 68
. . i . Carapd, Maracaju, Mococa-SP, Novo Horizonte do Sul, Pedra
Publico Alvo: Cirurgibes Dentistas . . . . . A
Azul-MG, Rio Brilhante, Rio de Janeiro-RJ, Selviria, Sidrolandia,
das APS e CEO
Tacuru.
Planejamento Reprodutivo para Alcindpolis, Amambai, Anastacio, Aquidauana, Caarap0,
Adolescentes. Um dilema para além | Camapud, Campo Grande, Campo Novo do Parecis-MT, Coronel
da escolha do método contraceptivo Sapucaia, Dourados, Fatima do Sul, Goiania-GO, Maracaju, 18 57
Paraiso das Aguas, Ribas do Rio Pardo, Rochedo, Santana-AP,
Publico Alvo: Profissionais da Saude | Trés Lagoas.
Agua Clara, Alcindpolis, Amambai, Anastacio, Anaurilandia
Resolucdo n. 45/2020 "Rastreamento gu,. o ! p~| ’ oal, 0, ur '
. Angélica, Anténio Jodo, Aparecida do Taboado, Aquidauana,
e Monitoramento da COVID-19 . N .
Bandeirantes, Bataguassu, Bataypord, Bela Vista, Bodoguena, 66 1303

Publico Alvo: Coordenadores e
Enfermeiros de APS

Bonito, Brasilandia, Caarapd, Camapud, Campo Grande,
Cassilandia, Chapaddo do Sul, Corguinho, Coronel Sapucaia,
Corumbd4, Costa Rica, Coxim, Deodapolis, Dois Irm&os do Buiriti,
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Agentes Comunitarios de Saude das
ESF da APS

Dourados, Eldorado, Fatima do Sul, Gléria de Dourados, Guia
Lopes da Laguna, Inocéncia, Itapora, Ivinhema, Jardim, Ladario,
Laguna Carapd, Maracaju, Miranda, Mococa-SP, Mundo Novo,
Navirai, Nova Andradina, Novo Horizonte do Sul, Paraiso das
Aguas, Paranaiba, Paranhos, Pedro Gomes, Ponta Pord, Porto
Murtinho, Ribas do Rio Pardo, Rio Brilhante, Rio Negro, Rio Verde
de Mato Grosso, Rochedo, Sao Gabriel do Oeste, Selviria, Sete
Quedas, Sidrolandia, Sonora, Tacuru, Taquarussu, Terenos, Trés
Lagoas.

Classificagéo Internacional das
Praticas de Enfermagem - CIPE

Campo Grande, Ponta Pord, Trés Lagoas 3 22
Publico Alvo: Profissionais de
Enfermagem de Trés Lagoas
Autolesa | a icida n . .
uto esaAo e. deagao SP ICI.d ana Agua Clara, Amambai, Bataguassu, Bodoquena, Campo Grande,
Adolescéncia — Experiéncia no . .
. . Campo Novo do Parecis-MT, Dourados, Guia Lopes da Laguna, 13 38
atendimento em Tres Lagoas lguatemi, Maracaju, Navirai, Paranaiba, Trés Lagoas
Publico Alvo: Profissionais da saulde 9 ' It ' ' goas.
Agua Clara, Alcinépolis, Amambai, Antbnio Jodo, Aquidauana,
Aral Moreira, Bandeirantes, Bataguassu, Bataypora, Bela Vista,
Brasilandia, Caarap6, Camapua, Campo Grande, Caracol,
. L Chapadao do Sul, Corguinho, Corumba, Costa Rica, Coxim,
Atualizagcdo Nota Técnica . . ~ - . .
A . Deodépolis, Dois Irmaos do Buriti, Dourados, Fatima do Sul, Guia
Coronavirus - Revisao 15 . o N ~
Lopes da Laguna, lguatemi, Itapora, Itaquirai, lvinhema, Japora, 55 228

Publico Alvo: Vigilancias
Epidemiol6gicas Municipais

Jaraguari, Jardim, Maracaju, Mococa-SP, Mundo Novo, Navirai,
Nioaque, Nova Andradina, Novo Horizonte do Sul, Paraiso das
Aguas, Paranaiba, Paranhos, Ponta Por&, Porto Murtinho, Ribas
do Rio Pardo, Rio de Janeiro-RJ, Rio Verde de Mato Grosso,
Rochedo, Sdo Gabriel do Oeste, Selviria, Sidrolandia, Tacuru,
Taquarussu, Terenos, Trés Lagoas.
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Outubro Rosa

Amambai, Antbnio Jodo, Bataypord, Campo Grande, Coxim,

Dourados, Fatima do Sul, Guia Lopes da Laguna, Maracaju, 12 34
PGblico Alvo: Profissionais de saude | Paranaiba, Porto Murtinho, Trés Lagoas.
Coronavirus: Manejo, prevencao e
rastreamento de contatos.
Agua Clara, Campo Grande, Cassilandia, Trés Lagoas.
Publico Alvo: 4 18
Secretérios de Saude; Coordenacgéo
e Profissionais de Saude da APS;
Vigilancia Epidemioldgica
Coronavirus: Manejo, prevencao e
rastreamento de contatos
Publico Alvo: Camapua, Campo Grande. 2 16
Secretérios de Saude; Coordenacao e
Profissionais de Saude da
APS;Vigilancia Epidemiolégica
COVID-19: Monitoramento de casos e | Amambai, Antbnio Jodo, Aparecida do Taboado, Aquidauana,
contatos domiciliares na APS Bataguassu, Bataypord, Bela Vista, Bodoquena, Caarapd, Campo
Grande, Cassilandia, Chapadéo do Sul, Dourados, Fatima do Sul, 27 141
Publico Alvo: Profissionais de Salde | Guia Lopes da Laguna, Inocéncia, Jardim, Ladario, Laguna
da APS Carapa, Nova Andradina, Paranaiba, Ribas do Rio Pardo, Rio
Brilhante, Rio Negro, Selviria, Trés Lagoas, Vicentina.
0 Desafio do Enfrent to da Sl Agua Clara, Alcinépolis, Amambai, Anténio Jodo, Campo Grande,
esatlo do Enirentamento da Sitis Chapadao do Sul, Corumba, Dourados, Fatima do Sul, Inocéncia, 14 73

em Tempos de COVID-19

Maracaju, Novo Horizonte do Sul, Ponta Pora, Trés Lagoas.
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Publico Alvo: Profissionais de Saude
da APS, Vigilancia Epidemiol6gica

1° Seminério Virtual de Odontologia
na Saude Publica de MS

Publico Alvo:
Cirurgides dentistas da APS e Centro
de Especialidades Odontoldgicas

Agua Clara, Amambai, Anastacio, Angélica, Aquidauana, Aral
Moreira, Bataguassu, Bataypora, Bela Vista, Camapud, Campo
Grande, Cassilandia,

Corumbd@, Coxim, Dois Irm&os do Buriti, Dourados, Guia Lopes da
Laguna, Itapord, Ivinhema, Jardim, Ladario, Laguna Carap4,
Maracaju, Navirai, Nova Andradina, Paranaiba, Paranhos, Ponta
Pord, Ribas do Rio Pardo, Rio Negro, Rochedo, Selviria,
Sidrolandia, Sonora, Tacuru, Terenos, Trés Lagoas.

37

184

Capacitacdo para ACS e ACE - Guia
Orientador para Enfrentamento da
Pandemia nas RAS

Publico Alvo:

Secretérios de Saude,
Coordenadores e Enfermeiros da
APS, ACS, ACE e Agentes indigenas
de saude/EMSI

Agua Clara, Alcinépolis, Amambai, Anastécio, Antdnio Jo&o,
Aquidauana, Aral Moreira, Bandeirantes, Bataguassu, Bataypora,
Bela Vista, Bodoquena, Bonito, Brasilandia, Camapud, Campo
Grande, Cassilandia, Chapaddo do Sul, Corguinho, Coronel
Sapucaia, Corumba, Costa Rica, Coxim, Dois Irmdos do Buriti,
Douradina, Dourados, Fatima do Sul, Gléria de Dourados, Guia
Lopes da Laguna, Inocéncia, Itapora, Ivinhema, Jardim, Ladario,
Laguna Carapd, Maracaju, Miranda, Mundo Novo, Nauvirai,
Nioaque, Nova Alvorada do Sul, Nova Andradina, Novo Horizonte
do Sul, Paranaiba, Paranhos, Ponta Pora, Porto Murtinho, Ribas
do Rio Pardo, Rio Brilhante, Rio Negro, Rio Verde de Mato
Grosso, Sao Gabriel do Oeste, Selviria, Sete Quedas, Sidrolandia,
Sonora, Tacuru, Taquarussu, Terenos, Trés Lagoas.

60

821

1° Seminario Virtual de Odontologia
na Saude Publica de MS

Publico Alvo:

Amambai, Anastacio, Angélica, Antdnio Jodo, Aquidauana, Aral
Moreira, Bataguassu, Bataypord, Bela Vista, Brasilandia,
Camapud, Campo Grande, Corguinho, Coronel Sapucaia, Coxim,
Deodépolis, Dois Irmdos do Buriti, Dourados, Itapord, lvinhema,
Jardim, Maracaju, Miranda, Navirai, Nova Andradina, Paranaiba,
Paranhos, Ponta Pord, Rio Negro, Rochedo, Sdo Gabriel do

37

180
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Cirurgides dentistas da Atencéo
Priméaria a Saude e Centro de
Especialidades

Odontoldgicas

Oeste, Selviria, Sete Quedas, Sidrolandia, Tacuru, Trés Lagoas,
Vicentina.

Campanha Nacional Contra
Poliomielite e Multivacinacao

Amambai, Anastacio, Anténio Jodo, Aquidauana, Bataguassu,
Brasilandia, Caarap6, Camapud, Campo Grande, Cassilandia,
Corumbd, Deodapolis, Dois Irm&os do Buriti, Douradina,

- ) Dourados, Fatima do Sul, Iguatemi, lvinhema, Jardim, Jatei, 32 71
Publico Alvo: ) L . .
Enfermeiros e técnicos de Miranda, Navirai, Nioaque, Novo Horizonte do Sul, Paranaiba,
enfermagem dos municipios Pontg Por&, Ribas do Rio Pa[do, Rio Vero!e de-Mato Grosso, Sao

Gabriel do Oeste, Tacuru, Trés Lagoas, Vicentina.

1° Seminériq Virtual de Odontologia | Agua Clara, Amambai, Anastacio, Angélica, Aquidauana,
na Satde Publica de MS Bataguassu, Bataypord, Bela Vista, Brasilandia, Camapua,

o Campo Grande, Chapadéao do Sul, Corguinho, Coronel Sapucaia,
Publico Alvo: . L . N . N

) . ] . Coxim, Deodapolis, Dois Irmaos do Buriti, Dourados, Itapora, 32 125
C'F“rg'.oe? derltlstas da Atencao lvinhema, Maracaju, Navirai, Nova Andradina, Paranaiba,
Priméria a Saude e Centro de P h Ponta Pord. Porto Murtinho. Rio N Roched
Especialidades ara,n- os, Ponta Aora, orto Murtinho, Rio Negro, Rochedo,
Odontolégicas Selviria, Tacuru, Trés Lagoas.
1° Seminario Virtual de Odontologia _ . . _
na Saude Publica de MS Amambai, Anastacio, Angélica, Aquidauana, Bataguassu,
Publico Alvo: Bataypora, Bela Vista, Brasilandia, Camapud, Campo Grande,
Cirurgides dentistas da Atencao Corguinho, Coxim, Deodapolis, Dois Irmaos do Buriti, Dourados, 29 123
Primaria a Saude e Centro de Guia Lopes da Laguna, ltapora, Ivinhema, Jardim, Maracaju,
Especialidades Navirai, Nova Andradina, Paranaiba, Paranhos, Ponta Por4, Rio
Odontologicas Negro, Sdo Gabriel do Oeste, Sidrolandia, Trés Lagoas.
19 Seminario Virtual de Odontologi Anastécio, Angélica, Aquidauana, Bataguassu, Bataypora,

eminario virtuar de ontologia Camapua, Campo Grande, Corguinho, Coxim, Deodapolis, 25 112

na Saude Publica de MS
Publico Alvo:

Dourados, Guia Lopes da Laguna, Itapord, lvinhema, Jardim,
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Cirurgides dentistas da APS e Centro
de Especialidades
Odontoldgicas

Maracaju, Navirai, Nova Andradina, Paranaiba, Paranhos, Ponta
Pord, Rochedo, Selviria, Sidrolandia, Trés Lagoas.

Processo de Enfermagem

Agua Clara, Campo Grande, Trés Lagoas 3 9
Publico Alvo: Enfermeiros
Protocolo de Atendimento e
Dlagnos'glco a Tuberculose em Corumba 1 35
Corumba
Publico Alvo: Profissionais da APS
Semana de prevencado do Cancer Agua Clara, Amambai, Anastacio, Angélica, Aquidauana,
Bucal Bataguassu, Bataypora, Bela Vista, Camapua, Campo Grande,
Cassilandia, Chapadado do Sul, Corguinho, Coronel Sapucaia,
Pablico Alvo: Corumbé, Costa Rica, Deodapolis, Dourados, Fatima do Sul, 34 165
Cirurgides Dentistas, auxiliares e Inocéncia, Ivinhema, Mundo Novo, Navirai, Nova Andradina,
técnicos de salde bucal da APS e Paraiso das Aguas, Paranaiba, Ponta Pord, Rio Negro, Rochedo,
Centros Especializados. S30 Gabriel do Oeste, Selviria, Sidrolandia, Terenos, Trés
Lagoas.
. R Agua Clara, Amambai, Anastacio, Angélica, Aquidauana,
Sﬁ?a?na de prevencdo do Cancer Bataguassu, Bataypord, Bela Vista, Brasilandia, Camapua,
Campo Grande, Cassilandia, Corguinho, Coronel Sapucaia,
Corumb@, Deodépolis, Dourados, Fatima do Sul, Guia Lopes da 31 238

Publico Alvo:

Cirurgides Dentistas, auxiliares e
técnicos de saude bucal da APS e
Centros Especializados.

Laguna, Inocéncia, Ivinhema, Maracaju, Mundo Novo, Navirali,
Nova Andradina, Paranaiba, Rio Negro, Sidrolandia, Tacuru,
Terenos, Trés Lagoas.
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Semana de prevengdo do Céncer
Bucal

Amambai, Anastacio, Angélica, Aquidauana, Bataguassu,
Bataypora, Bela Vista, Brasilandia, Camapud, Campo Grande,
Cassilandia, Chapadédo do Sul, Corguinho, Coronel Sapucaia,

Plblico Alvo: Deodapolis, Dourados, Guia Lopes da Laguna, Inocéncia, Itapora, 31 129
técnicos de salde bucal da APS e Pgranhos, Rio Negro, Rochedo, Sidrolandia, Tacuru, Trés Lagoas,
Centros Especializados. Vicentina.
Novembro Azul Amambai, Anténio Jodo, Aquidauana, Bodoquena, Caarapo,
Campo Grande, Dourados, Maracaju, Navirai, Ponta Por4, 12 59
Pljb“CO AIVO: PrOf|SS|0na|s da Tacuru’ Trés Lagoasl
Atencao Primaria em Saude
gﬁ?a?na de Prevengdo do Cancer Alcinépolis, Amambai, Anastacio, Angélica, Aquidauana,
Bataguassu, Bataypord, Bela Vista, Brasilandia, Camapu4,
Plblico Alvo: Campo Grande, Cassilandia, Corguinho, Corumba, Deodapolis, 26 119
Cirurgibes Dentistas, auxiliares e Dourados, Itapora, Ivinhema, Maracaju, Navirai, Nova Andradina,
técnicos de salde bucal da APS e | Paranaiba, Rio Negro, Rochedo, Sidrolandia, Trés Lagoas.
Centros Especializados.
Novembro Azul Agua Clara, Campo Grande, Dourados, Guia Lopes da Laguna, 5 11
Publico Alvo: Tres Lagoas.
Todos Profissionais de Saude
Atualizacdo Nota Técnica
Coronavirus - Reviséo 16 Agua Clara, Alcinépolis, Amambai, Anastacio, Anaurilandia,
Angeélica, Antbnio Jodo, Aparecida do Taboado, Aquidauana,
Bandeirantes, Bataguassu, Bataypord, Bela Vista, Bodoguena, 63 216

Publico Alvo:

Equipes de APS e de Vigilancia
Epidemiologica dos Municipios

Bonito, Caarapd, Camapud, Campo Grande, Caracol,
Cassilandia, Chapadédo do Sul, Corguinho, Coronel Sapucaia,
Corumbéa, Costa Rica, Deodapolis, Dois Irmaos do Buriti,
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Dourados, Eldorado, Fatima do Sul, Guia Lopes da Laguna,
Iguatemi, Inocéncia, Itapord, Itaquirai, Ivinhema, Jaraguari,
Ladario, Laguna Carapa, Maracaju, Miranda, Mundo Novo,
Navirai, Nioaque, Nova Andradina, Paranaiba, Paranhos, Pedro
Gomes, Ponta Pora, Porto Murtinho, Rio Negro, Rio Verde de
Mato Grosso, Rochedo, Santa Rita do Pardo, S&o Gabriel do
Oeste, Selviria, Sete Quedas, Sidrolandia, Sonora, Tacuru,
Taquarussu, Terenos, Trés Lagoas.

Novembro Azul
Publico Alvo:

Profissionais da APS

Amambai, Anténio Jodo, Aquidauana, Bodoquena, Brasilandia,

Caarap6, Campo Grande, Deodapolis, Dourados, Ponta Por3, 12 55
Tacuru, Trés Lagoas.
Arboviroses Alcinépolis, Anas-técio., Anténio Jodo, Aquidauana, Bataguassu,
Bataypora, Brasilandia, Caarapé, Campo Grande, Caracol,
PUblico Alvo: Cassilandia, Chapadao do Sul, Coronel Sapucaia, Costa Rica,
Equipes de Vigilancia Deodapolis, Dourados, Fatima do Sul, Guia Lopes da Laguna, 33 121
Epidemioldgica; Profissionais da Iguatemi, Itapord, Ivinhema, Maracaju, Navirai, Nova Andradina,
APS, Tecnicos de Laboratdrio e Novo Horizonte do Sul, Paraiso das Aguas, Ponta Pord, Rio
Coordenadores de Vetores Negro, Sdo Gabriel do Oeste, Sidrolandia, Sonora, Taquarussu,
Trés Lagoas
Os riscos da Automedicacéo na Agua Clara, Alcinépolis, Amambai, Antdnio Jo&o, Aquidauana,
Dengue Campo Grande, Coronel Sapucaia, Corumba, Deodapolis, 17 54

Publico Alvo: Populagéo e
Profissionais da saude.

Iguatemi, Itapord, lvinhema, Mundo Novo, Navirai, Paraiso das
Aguas, Rio Negro, Trés Lagoas.
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Sarampo no Brasil e sua Vigilancia
Epidemiologica

Amambai, Antdnio Jodo, Aquidauana, Bodoquena, Caarapé,
Camapua, Campo Grande, Cassilandia, Costa Rica, Deodapolis,

Publico Alvo: Dois Irmaos do Buriti, Dourados, Guia Lopes da Laguna, Itapora, 23 ol
Profissionais da saude Ivinhema, Japora, Navirai, Paranhos, Rio Negro, Sidrolandia,
Tacuru, Taquarussu, Trés Lagoas.
Novembro Azul Anastacio, Antbnio Jodo, Aquidauana, Bodoquena, Campo 9 42
Grande, Dourados, Jaraguari, Ponta Pora, Trés Lagoas.
Publico Alvo: Profissionais da APS
Agua Clara, Alcinépolis, Amambai, Anténio Jodo, Aquidauana,
_ _ Bataguassu, Bataypord, Brasilandia, Campo Grande, Cassilandia,
Manejo clinico da Dengue em tempos | chapadso do Sul, Coronel Sapucaia, Costa Rica, Dourados,
de COVID-19 L. o . L .
Fatima do Sul, Figueirdo, Iguatemi, Itapord, lvinhema, Maracaju, 30 81
Publico Alvo: Profissionais da APS e Paranaiba, Ribas do Rio Pardo, Rio Brilhante, Rochedo, Sao
equipes de Vigilancia Epidemiolégica. Gabriel do Oeste, Sete Quedas, Sidrolandia, Tacuru, Terenos,
Trés Lagoas.
Febre amarela Humana Animal e
Imunizacéo.
Alcindpolis, Amambai, Antdnio Jodo, Agquidauana, Brasilandia,
PUblico Alvo: Campo Grande, Chapadéo do Sul, Corumba, Dourados, Iguatemi, 21 56
Equipes de Vigilancia Ivinhema, Japord, Navirai, Paranhos, Rio Negro, Sao Gabriel do
Epidemiologica, Imunizagéo, Oeste, Sonora, Tacuru, Taquarussu, Terenos, Trés Lagoas.
Zoonoses, Profissionais da APS e
controle de vetores
Dengue, Zika e Chikungunya: os Anténio Jodo, Bataguassu, Campo Grande, Chapadédo do Sul,
desafios enfrentados no momento da | Corumbd, Deodapolis, Dourados, Ivinhema, Maracaju, Navirai, 12 44

pandemia

Ponta Pora, Trés Lagoas.
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Publico Alvo: Equipes de Vigilancia
Epidemioldgica e Profissionais da
APS

Web conferéncia em alusdo ao dia
Nacional da Consciéncia Negra

Amambai, Bataguassu, Caarapd, Campo Grande, Chapadéo do

Sul, Corumba, Dourados, Itapora, Paranhos, Ponta Pora, Sonora, 12 24
Publico Alvo: Atencéo Primaria em Trés Lagoas.
Saude
Capacitacao sobre uso de EPI
nform ica ri p . A .
g%vi?j-lg exposigéo de risco da Agua Clara, Aquidauana, Brasilandia, Campo Grande, Corumba, 11 79
Costa Rica, Dourados, Japora, Jardim, Paranhos, Tacuru.
Publico Alvo: DSEI Mato Grosso do
Sul e Polos Base
Ciclo de Debates: “Dialogando com
os trabalhadores de nivel médio da
Saulde no cenario da Pandemia da Antbnio Jodo, Campo Grande, Corumba, Costa Rica, Deodapolis,
Covid-19 Dourados, Ivinhema, Jardim, Navirai, Nova Alvorada do Sul, 13 52
Paranaiba, Tacuru, Trés Lagoas.
Publico Alvo:
Trabalhadores da saude
Satide Mental da Pobulacso d . Antbnio Jodo, Aparecida do Taboado, Campo Grande,
au ,e ental da Fopulacao durante Cassilandia, Deodapolis, Jardim, Santa Rita do Pardo, Trés 8 13
e apos a pandemia e como abordar.
Publico Alvo: Profissionais de sadde | L@g0as.
Agua Clara, Anastacio, Campo Grande, Dourados, Inocéncia,
Ciclo de Debates: “Dialogando com 9 P 9 29

os trabalhadores de nivel médio da

Itaquirai, lvinhema, Ribas do Rio Pardo, Trés Lagoas.

288



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

Saulde no cenario da Pandemia da
Covid-19
Publico Alvo: Trabalhadores da
saude
Cuidado no uso de medicamentos: Agua Clara, Anastacio, Campo Grande, Inocéncia, Ivinhema, 5 9
polifarmacia Ribas do Rio Pardo.
Publico Alvo: Profissionais de salde
Ciclo de Debates: “Dialogando com
0s 'Erabalhadorg_s de nivel meo!lo da Anastécio, Bodoquena, Campo Grande, Ivinhema, Rio Verde de
Saude no cenario da Pandemia da ) 6 29
-y Mato Grosso, Santa Rita do Pardo.
Covid-19
Publico Alvo: Trabalhadores da
salide
Reunido de Equipe como ferramenta | Agua Clara, Angélica, Aral Moreira, Bela Vista, Brasilandia,
para_vigiléncia em s_aL'Jde na Aps Caarap6, Camapua, Campo Grande, Chapaddo do Sul, Costa 21 44
Publico Alvo: Cirurgides dentistas, Rica, Deodéapolis, Dourados, Inocéncia, lvinhema, Navirai, Nova
enfermeiras e demais profissionais Andradina, Ponta Por4, Rio Negro, Rochedo, Sidrolandia, Tacuru.
das ESF e ESB.
Total de Participacdes 967 5509

Conforme os dados coletados via Participe se evidenciou que 49,37% dos municipios de Mato Grosso do Sul
participaram de entre 0 e 10 web aulas no periodo de setembro a dezembro; subsequente 37,97% dos municipios participaram
de entre 11 e 20 web aulas; e por fim, 12,66% dos municipios participaram de mais de 21 web aulas.
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DE O A 10 PARTICIPACOES
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Dos Municipios que participaram de mais de 21 web aulas, 3 tiveram
participacéo igual ou superior a 35 nas web aulas, deste modo, os municipios que
apresentaram maiores participacdes no decorrer do quadrimestre (setembro-
dezembro/2020) foram Campo Grande (95,45%), Trés Lagoas (84,09%) e
Dourados (79,55%). Em contraponto a estes dados temos 0s municipios de Juti,
ndo havendo participacdes no periodo, e os municipios de Figueirdo e Jatei
(2,27%) apresentaram as menores participacdes nas Web Aulas realizadas
durante este periodo.

No supracitado quadrimestre evidenciou-se a participacdo de 23
municipios de outros estados, destacando-se especificamente Campo Novo do
Parecis-MT (34,10%), Mococa-SP (20,45%), Aracruz-AC (15,91%). Evidencia-se
gue o municipio de Campo Novo do Parecis-MT teve participacdo maior que
67,07% que os municipios de Mato Grosso do Sul.

Para garantir a Oferta de Teleconsultorias aos profissionais que atuam
nas ESF's do Estado, ampliamos a oferta de especialidades, através de parceria
com 04 teleconsultores da EBSERH -HUMAP, acordos de cooperagdo com 19 da
UFMS-CPTL, credenciamentos 07 pela fonte 100, 04 pela parceria SES/MS el12
teleconsultores por meio de convénio com MS(Siconv). No total disponibilizamos
46 teleconsultores em 20 especialidades médicas e mais 05 com formacéo de
enfermeiro, nutricionista, psicélogo, farmacéutico e odontdlogo. Atualmente
estamos com 6.549 profissionais cadastrados para uso da plataforma de
teleconsultorias.

Para a execucédo desta acdo os coordenadores e monitor de campo tem
utilizado em virtude da pandemia e reducdo das viagens, os meios tecnolégicos
como: e-mails, whatsapp, telefone, rede social, buscando sensibilizar os gestores
e demonstrar aos profissionais 0s servicos que o programa oferece, inclusive
evitando os deslocamentos e permitindo através do uso das tecnologias a
continuidade dos atendimentos que ndo seriam possiveis de forma presencial.

A acéo de Garantir o Custeio para execucao das Atividades previstas no
Plano de Trabalho, com recursos da Fonte 100 e do SICONV - Convénio
792503/13, contempla o pagamento dos prestadores de servigos — pessoas
fisicas, contratados através do credenciamento, e demais despesas.

Em virtude da pandemia, as visitas técnicas e capacitacdes presenciais

ficaram bastante reduzidas e aconteceram neste quadrimestre, somente em
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alguns municipios da Macrorregido de Trés Lagoas (Trés Lagoas, Selviria, Santa
Rita do Pardo, Brasilandia, Inocéncia e Agua Clara) e na Macrorregidao de
Corumba (Corumba e Ladario) por tratar-se de municipios participantes da
implantacdo do servico de telediagndstico em dermatologia, conforme plano de
trabalho, nos quais foi necesséario contato com gestores para orientacdes e
esclarecimentos, assim como aproveitou-se para incentivar o uso das demais
ofertas do Telessaude.

Nesse sentido, em continuidade ao processo de implantacédo do servigco
de telediagnostico em dermatologia, foram realizadas ac¢des presenciais e a
distancia, para orientacbes e esclarecimento de dulvidas aos gestores dos
municipios contemplados com esta oferta até o momento, como também reiterado
o0 encaminhamento de dados referente a estrutura da rede de saude, referéncias
e pactuacles, para que o Nucleo Estadual de Telessaude de continuidade a
operacionalizacao do servico de Teledermatologia nestas regides.

Até o final dezembro ja receberam o recurso da Secretaria de estado de
Saude para aquisicdo do equipamento de telediagnostico, 09 municipios da
macrorregido de Trés Lagoas (Agua Clara, Aparecida do Taboado, Brasilandia
Cassilandia, Inocéncia, Paranaiba, Santa Rita do Pardo, Selviria e Trés Lagoas)
e 02 da macrorregido de Corumba (Corumb& e Ladario). O municipio de
Bataguassu devido atraso no envio de documentacdo a SES, deve receber o
incentivo no inicio de 2021.

Deste modo, estd sendo acompanhada a aquisicdo do kit de
dermatologia, visto que conforme Resolu¢édo N. 59/SES/MS de 10 de setembro de
2020, a aquisicao, implantacdo e regularizacéo do servi¢co devera ocorrer no prazo
de 12 meses. No municipio de Brasilandia que ja adquiriu o equipamento, foram
iniciados os treinamentos para uso do servico. Até 31 de dezembro de 2020
Brasilandia realizou 06 exames de telediagndstico em dermatologia. Trés Lagoas
gue iniciou o uso do servi¢co anteriormente, realizou no periodo de setembro a
dezembro de 2020, 10 exames.

Além do treinamento presencial realizado pelo Nucleo de Mato Grosso
do Sul, foi realizado treinamento a distancia pelo Nucleo Estadual de Telessaude
de Santa Catarina, responsavel pela oferta nacional de Telediagnéstico em

Dermatologia.
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Buscando otimizar o uso do servigo, a equipe do Telessaude MS,
produziu e disponibilizou aos médicos solicitantes das unidades de Atencao
Primaria em Saude destes municipios, videos, sendo um video com o0 passo a
passo para solicitacdo do exame e video com orientacdes para enfermeiros e /ou
técnicos de enfermagem para o registro fotogréfico e envio por meio da plataforma
do STT- Sistema Integrado de Telemedicina e Telessaude de Santa Catarina.

Nesse sentido, seguimos com as acfes para fortalecimento do Nucleo
Técnico Cientifico do Telessaude, sendo as atividades voltadas em especial a
qualificagcdo dos profissionais da Atencdo Bésica e da Estratégia Saude da
Familia, por meio da oferta de Teleconsultoria, Segunda Opinido Formativa (SOF),
Telediagnostico em Dermatologia e atividades de Tele-educacéo.

Manteve-se regularmente a avaliacdo e monitoramento das
teleconsultorias, promovendo auditoria dos processos, para assegurar a
qualidade e o controle de tempo, e também foi ofertado nesse periodo
capacitacdo para novos teleconsultores.

No que se refere a Segunda Opinido Formativa, originada do servico de
Teleconsultoria, séo estas respostas, que selecionadas e trabalhadas pela equipe
do Telessaude MS, se transformam em SOF e ficam disponiveis no site da
Biblioteca Virtual em Saude, e desta forma contribuem com a educacéo
permanente dos trabalhadores da saude, ampliando sua capacidade resolutiva
para casos semelhantes.

Destacamos as SOFs originadas neste terceiro quadrimestre, sendo 09
(nove) elaboradas e enviadas e dessas, 02 (duas) foram aprovadas e publicadas
em dezembro de 2020, 04 (quatro) foram aprovadas e aguardam publicacdo a
partir de janeiro de 2021 e 03 (trés) aguardam informacgdes para revisao.

Percebe-se que, estas acles, realizadas com apoio e incentivo da
Secretaria de Estado da Saude do MS, em parceria com o Departamento de
Saude Digital do Ministério da Saude, tem contribuido com a qualificacdo e com o
trabalho das equipes e dos profissionais da Atencao Primaria em Saude no estado
de Mato Grosso do Sul.

Ressaltamos que, todas as atividades realizadas pelo Ndcleo,
contempladas no Sistema de Monitoramento e Avaliacdo dos Resultados do
Programa Telessaude (SMART), continuam sendo enviadas mensalmente,

confirmando o registro das a¢0es realizadas perante o Ministério da Saude.
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Quanto a acéo de Garantir a Manutenc¢ao, Expanséo e Fortalecimento do
Nucleo Técnico-Cientifico, esta contemplava a visita de técnicos de outros nucleos
do pais para troca de ensinamentos e experiéncia nas atividades realizadas pelo
Telessaude, e também para atender os deslocamentos dentro e fora do estado
dos servidores para participacdes em reunides entre outros. Em virtude da
pandemia, ndo realizamos nenhuma atividade nesta acéo.

E a acao de promover as adequac0es fisicas e tecnologicas necessarias
ao fortalecimento do Nucleo Técnico-Cientifico do Programa Telessaude Brasil
Redes no Estado foi concluida com a aquisicdo dos méveis para a adequacao
fisica do Nucleo de Telessaude para acomodacgéo dos servidores e prestadores
de servicos contratados.

Meta 2. Realizar um (01) concurso publico para reestruturar 100% da
necessidade do corpo técnico darede estadual de saude.

Indicador de monitoramento da meta: Namero de concurso realizado. Monitoramento
anual.
Ano Base LinhadeBase | Metado PES2020-2023 |  nicadede
Medida
2018 0 1 unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A NA NA

Sem programacdao para o periodo.

Meta 3. Implementar na sua totalidade, o Plano de Cargos Carreiras e Saléario
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 Linhade Base | Metado PES 2020-2023 Unidade de
Medida
2018 1 100% unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2020
N/A

Sem programacdao para o periodo.

10.AUDITORIAS
1

Relatdrio Detalhado — Diretriz 5 e anexo 4
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11.Indicadores de Pactuacao Interfederativa (considerac@es e avaliacdes — planilha anexa)

N° Tipo INDICADORES Meta 2020 Polaridade  1° Quadr.

PROPORGAO DE OBITOS DE MULHERES EM
- 0 0
IDADE FERTIL (10 A 49 ANOS) INVESTIGADOS 88% 1) 42,61%

PROPORCAO DE REGISTROS DE OBITOS COM

CAUSA BASICA DEFINIDA 90% 98%

PROPORCAO DE CASOS DE DOENCAS DE
NOTIFICACAO COMPULSORIA IMEDIATA (DNCI)
ENCERRADOS EM ATE 60 DIAS APOS
NOTIFICACAO

80% ﬂ 81,20%

RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS DO
COLO DO UTERO EM MULHERES DE 25 A 64
11 U ANOS NA POPULAGAO RESIDENTE DE 0,61 ‘[]‘ 0,35
DETERMINADO LOCAL E A POPULACAO DA
MESMA FAIXA ETARIA

2° Quadr.

37,79%

97,70%

83,30%

0,04

3° Quadr.

62,37%

98,43%

90,47%

0,39
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INDICADORES

RAZAO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA
DE RASTREAMENTO REALIZADOS EM
MULHERES DE 50 A 69 ANOS NA
POPULACAO RESIDENTE DE
DETERMINADO LOCAL E POPULAGCAO
DA MESMA FAIXA ETARIA

PROPORGCAO DE PARTO NORMAL
NO SISTEMA UNICO DE SAUDE E
NA SAUDE SUPLEMENTAR

NUMERO DE OBITOS MATERNOS
EM DETERMINADO PERIODO E
LOCAL DE RESIDENCIA

COBERTURA POPULACIONAL
ESTIMADA PELAS EQUIPES DE
ATENCAO BASICA

COBERTURA POPULACIONAL
ESTIMADA DE SAUDE BUCAL NA
ATENCAO BASICA.

Meta 2020

0,31

39,47%

28

79%

78%

Polaridade

5 5 @ =

1° Quadr.

0,32

38,32%

89,30%

84,11%

2° Quadr.

0,04

38,34%

84,01

83,02

3° Quadr.

0,39

37,35%
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ANnexos
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