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APRESENTACAO

A Secretaria de Estado de Saude De Mato Grosso do Sul (SES-MS) apresenta o sequndo Relatorio
Quadrimestral detalhado (RDAQ) de 2022, com o objetivo de prestar contas e tornar publicas as acbes
realizadas, em consondncia com a Lei Complementar 141, de 13 de janeiro de 2012, que regulamentou o
§ 32do Art. 198 da ConstituicGo Federal que trata da transparéncia, visibilidade, fiscalizacdo, avaliacéo e
controle da Gestdo da Saude.

O modelo do relatdrio passa a sequir o disposto na legislagdo de planejamento do SUS, com foco
na integragdo das informagbes e em consondncia com a Portaria GM n° 750, de 29 de abril de 2019, que
altera a Portaria de Consolidagdo n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, para instituir o Sistema Digisus
Gestor/Mddulo de Planejamento (DGMP), no dmbito do Sistema Unico de Saude (SUS). O relatério foi
organizado de acordo com o rol de dados e informag¢des onde estdo consolidadas as principais atividades
realizadas no periodo de maio a agosto/2022.

O Relatdrio Detalhado do Quadrimestre Anterior é o instrumento de monitoramento e
acompanhamento da execuc¢Go da programacGo Anual de Saude (PAS 2022), e deve subsidiar o
acompanhamento do desempenho da SES em relagcdo as metas programadas ao lono do exercicio. Desta
forma, no capitulo Programacdo anual de Saude as dreas técnicas descrevem as avaliagcdoes e atividades
realizadas promovendo, através deste instrumento, a transparéncia da informag¢do, a comunicagdo com
os demais atores e o efetivo acompanhamento pelo controle social.

Ressalta-se que as recomendagées deliberadas nos relatdrios anteriores forma inseridas neste
documento. E assim, juntos, vamos construindo um sistema universal, integral e equitativo.
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IDENTIDADE ORGANIZACIONAL
Vivemos em um Estado Democrdtico de Direito e nossa Constitui¢cdo Federal estabelece, em seu

art. 196, que a saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econbmicas que visem a redugdo do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e igualitdrio
as agdes e servigos para sua promogdo, protegdo e recuperagdo.

E para cumprir o mandamento constitucional, os orientadores estratégicos fundamentais que

embasam as agOes desta Secretaria de Estado de Saude sdo definidos da seguinte forma:

/" MISSAO

Coordenar a politica de Satude no estado de Mato Grosso
do Sul em articulagdo com os municipios, de forma regionalizada,

com acesso as agoes e servicos de saude de qualidade, resolutiva

e préxima as pessoas.

VISAO DE FUTURO

Ser até 2023, modelo de exceléncia na gestdo em saude,

com praticas inovadoras, resolutivas e democraticas que atendam

as necessidades das pessoas do estado de Mato Grosso do Sul.
o 4

VALORES

COMPROMISSO, ETICA, TRANSPARENCIA, EQUIDADE,
COMPETENCIA, QUALIDADE. |
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DECRETO N2 15.861, DE 25 DE JANEIRO DE 2022 - Altera a redagdo e acrescenta dispositivos ao Decreto n? 15.209, de 15 de abril de

2019, que reorganiza a estrutura bdsica da Secretaria de Estado de Satde (SES).
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2. CONSIDERACOES INICIAIS

O presente Relatério Quadrimestral de Prestacdo de Contas (RDQA) traz demonstrativos que
representam o desempenho desta Secretaria Estadual de Saldde - SES/MS - referente ao segundo
quadrimestre de 2022, com dados acumulados de maio a agosto deste ano.

Em cumprimento ao art. 36 da Lei Complementar n2 141/2012, elaboramos este 22 Relatério
com base na Programacdo Anual de Saude (PAS) de 2022, a qual apresenta a execu¢do anual prevista das
metas que compdem o Plano Estadual de Saude (PNS) 2020- 2023. Cabe ressaltar que a estruturacdo do
PNS 2020-2023 levou em consideracdo as diretrizes definidas pelo CES. Além desses elementos, o esforco
dos técnicos da SES/MS auxiliou na definicdo e descricdo de objetivos, metas e indicadores, estabelecendo
as acdes e estratégias a serem desenvolvidas no exercicio para o cumprimento das metas.

Os dados que permitem a andlise dos resultados acumulados neste quadrimestre de 2022 foram
extraidos dos sistemas oficiais de informa¢Ges em salde. Para cada meta mantivemos as anadlises e
consideracdes técnicas sobre o periodo para subsidiar um acompanhamento do CES, considerando que
temos a periodicidade quadrimestral e anual de monitoramento dos resultados. Esta metodologia
permite a atuagdo do controle social e das instancias bipartite e tripartite.

Ressalta-se que, apesar dos enfrentamentos dos agravos epidemioldgicos no estado,
continuamos a execucdo das agdes programadas. Os municipios tém recebido os recursos pontuais
assegurando a continuidade de seu processo de planejamento, sem comprometer as metas municipais.
Destacamos neste quadrimestre o repasse financeiro para os profissionais de saide da imunizacdo para
gue atuassem na campanha de multivacinacdo neste periodo de julho a agosto de 2022, fazendo com o
gue os municipios se organizassem nas estratégias de busca ativa e mobilizacdo para aumentar a
cobertura vacinal.

Retomamos as agendas presencias da CIR e CIB, fortalecendo a gestdo do SUS no estado.
Continuamos com os investimentos em obras e quipamentos, e as acbes de educacdo permanente
buscando garantir o acesso e atendimento de qualidade a populagao sul-mato-grossense.

Através de sua equipe técnica, a SES/MS ndo tem medido esforgos para responder todas as
demandas de saude de nossa populagdo, respeitando suas especificidades. Os avangos nas politicas
publicas da Atengdo Primaria a Saude sad percepitiveis quando acompanhamos os indicadores. Estes
resultados sdo atribuidos a uma gestdo e equipe técnica comprometida com a missdo de, em articulagdo
com os municipios e de forma regionalizada, salvar vidas.
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3. DEMOGRAFICOS E DE MORBIMORTALIDADE

3.1.Dados Demogrdficos

Mato Grosso do Sul, ocupa, no Brasil, o sexto lugar em territério (357.145,532 km?), drea
correspondente a 4,19% da drea total do Brasil (8.515.767,049 km?) e 22,23% da drea do centro-oeste, o
que indica a necessidade de uma desconcentragdo espacial e interiorizagdo dos servicos. Este é um dos
aspectos mais relevantes que levaram o Governo do Estado a priorizar a¢des e investimentos seguindo
uma forte orientagdo para regionalizacdo, pautada na distribuicdo de recursos mais igualitdrios e
eficientes para organizar o sistema de saude nas quatro Macrorregibes de Saude do Estado.

3.1.1. Locdlizagdo Geogrdfica: Mato Grosso do Sul estd situado na regido Centro-Oeste do
Brasil, sendo limitrofe com o mais populoso centro consumidor e maior parque industrial da América
Latina — Sdo Paulo, Parand e Minas Gerais — e os estados que detém a maior produgdo 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 biocednicas, que liga a costa do Atldntico a costa do Pacifico.

3.1.2. DivisGo Politico-Administrativa: o estado é formado por 79 municipios e 86
distritos (IBGE 2021). Dos 79 municipios de Mato Grosso do Sul, 44 deles tém parte ou todo o territdrio
localizado na faixa de fronteira com o Paraguai e a Bolivia. Entre eles estdo as fronteiricas Ponta Pord,
Amambai e Mundo Novo e outras nem tdo proximas, como Dourados. O municipio de Corumbad, vizinho
da Bolivia e o de maior extensdo territorial de Mato Grosso do Sul e do Centro-Oeste com 64,7 mil km?
tem 72,3% de sua drea na faixa de fronteira. Em Miranda, dos 5.475 quilémetros quadrados, 68,5% ficam
na faixa de fronteira.

FIGURA 1. MAPA POLITICO-ADMINISTRATIVO

MATO GROSSO DO SUL - DIVISAO POLITICO-ADMINISTRATIVA

Fonte: https://cidades.ibge.gov.br/brasil/ms/panorama - pdgina consultada em 25 de maio de 2021.

Mato Grosso do Sul tem sete cidades-gémeas na fronteira com o Paraguai e com a Bolivia. SGo
consideradas cidades-gémeas as cortadas pela linha de fronteira seca ou fluvial, articulada ou néo por obra de
infraestrutura, que apresentem grande potencial de integra¢do econémica e cultural, podendo ou ndo
apresentar uma conurbagdo ou semiconurbag¢do com uma localidade do pais vizinho, assim como manifestagbes


https://cidades.ibge.gov.br/brasil/ms/panorama
http://g1.globo.com/tudo-sobre/mato-grosso-do-sul
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"condensadas" dos problemas caracteristicos da fronteira, que ai adquirem maior densidade, com efeitos diretos
sobre o desenvolvimento regional e a cidadania.

Sdo elas: Bela Vista, que é vizinha de Bella Vista Norte (Paraguai); Coronel Sapucaia, que fica ao lado
de Capitdn Bado (Paraguai); Corumbd, que estd ao lado de Puerto Quijarro (Bolivia); Mundo Novo, que tem
Salto del Guaird (Paraguai) como vizinha; Paranhos, com Ypejhu (Paraguai) apds a fronteira; Porto Murtinho,
que é vizinha de Capitdn Carmelo Peralta (Paraguai); e Ponta Pord, que fica ao lado de Pedro Juan Caballero
(Paraguai).

FIGURA 2. MAPA DA FRONTEIRA DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL.
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Fonte: https://cidades.ibge.qov.br/brasil/ms/panorama - pdgina consultada em 25 de maio de 2021.

3.1.3. Populagdo: A populacdo de Mato Grosso do Sul tem crescido com taxas acima da média
nacional nos ultimos 10 anos e as atividades ligadas ao agronegdcio, como a expansdo da agricultura e a
verticalizacdo da produgdo, tém impulsionado esse crescimento, em especial no interior do Estado.
Conforme levantamento feito pela Coordenadoria de Estatistica da SEMAGRO (Secretaria de Meio
Ambiente, Desenvolvimento Econémico, Producdo e Agricultura Familiar), com base na estimativa de
populacdo residente divulgada nesta sexta-feira (27) pelo IBGE, em 19 de julho de 2021, a popula¢do de
Mato Grosso do Sul chegou a 2,84 milhdes de habitantes estimada para 2021, com um crescimento de
1,06% em relagdo a estimativa 2020 — no Brasil, a populagdo estimada chegou a 213,3 milhbes de
habitantes.

A proporg¢do de mulheres e homens é similar aquela encontrada na regiéo 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. POPULACAO RESIDENTE POR FAIXA ETARIA - MATO GROSSO DO SUL - 2022

Faixa Etria Masculino Feminino Total Fonte: Estimativas preliminares elaboradas
024 anos 12150 107100 219050 Pelo Ministério  da  Satde/SVS/CGIAE
R B (DataSUS/Tabnet)  Data  da  consulta:
5a8ganos 111577 106457 218034
26/05/2022.

10 a 14 anos 104562 99596 204158

15 a 19 anos 105774 100842 206616

20 a 29 anos 227743 222203 449946

30 a 39 anos 223327 224271 447598

40 a 49 anos 191548 198939 390487

50 a 59 anos 154008 164846 318852

60 a 69 anos 103019 115054 218073

70 a 79 anos 51238 61525 112763

80 anos e mais 23081 30330 53411

Total 1408025 1431163 2839188


http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/bela-vista-ms.html
http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/coronel-sapucaia.html
http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/corumba.html
http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/mundo-novo-ms.html
http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/paranhos.html
http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/porto-murtinho.html
http://g1.globo.com/ms/mato-grosso-do-sul/cidade/ponta-pora.html
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/ms/panorama
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TABELA 2. POPULACAO RESIDENTE POR MACRORREGIAO DE SAUDE - MIS

Macrorregides de Saude de Mato Grosso do Sul de acordo com a Resolugéio n2 37 CIB/SES/MS de 22 de junho
de 2018.

Macrorregiéo Populagdo estimada Microrregido

Microrregio de Campo Grande, de Aquidauana

Campo Grande 1.502.351 de Coxim e de jardim

Corumba 133.774 Microrregiéo de Corumbd

Dourados 831.310 Microrregiéo .de Dourados, de Navirai, de Ponta Pord e de
Nova Andradina

Trés Lagoas 280.588 Microrregido de Trés lagoas
Microrregido de Paranaiba

Estado 2.748.023

Fonte: TCU, estimativas populacionais, dezembro 2021

Em relagdo aos grupos populacionais especificos e vulnerdveis, hd uma caréncia geral de
informagées nestes setores mais vulnerdveis do estado de Mato Grosso do Sul. Por ser um estado
agropecudrio e ter sua populagdo composta por muitos povos de vdrios estados e paises, Mato Grosso do
Sul tem numeros 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 Fundagdo Cultural
Palmares, entidade ligada a Secretaria Especial da Cultura, do Ministério da Cidadania, uma populacdo
expressiva de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais (LGBT +). Outro aspecto importante é o
numero 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 migratdria no Pais.

A populagdo indigena de Mato Grosso do Sul (MS) é a sequnda do Pais por estado da federacdo,
s ficando atrds do Amazonas. Em Mato Grosso do Sul, segundo a Secretaria Especial de
Saude Indigena (SESAI/MS), a populacdo indigena soma 80.459 habitantes, presentes em 29 municipios.
Representados por 08 etnias: Guarani, Kaiowd, Terena, Kadwéu, Kinikinaw, Atikun, Ofaié e Guato.

FIGURA 3. POPULACOES INDIGENAS - MIATO GROSSO DO SuL, 2021.
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Fonte: Secretaria Especial de Saude Indigena (SESAI/MS)



3.2. Dados de morbimortalidade

TABELA 3. TAXA MORTALIDADE POR SEXO SEGUNDO MIACRORREGIAO DE SAUDE — PERIODO: JANEIRO/2022.

Macrorregido de Saude
TRES LAGOAS
DOURADOS

CORUMBA

CAMPO GRANDE

Total

Masc.

7,78
5,07
5,82
5,01
5,23

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informagées Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

TABELA 4. NUMERO DE NASCIDOS VIVOS

CAMPO GRANDE
DOURADOS

CORUMBA

TRES LAGOAS

MATO GROSSO DO SUL

2016
22.567
13.588
2.233
4.044
42.432

2017
23.902
14.147
2.288
4.410
44.747

Fonte: Sistema de Informagbes sobre Nascidos Vivos (SINASC) — MAIO/2021.

MORBIDADE HOSPITALAR DE RESIDENTES, SEGUNDO CAPITULO DA CID-10

TABELA 5. PRINCIPAIS CAUSAS DE INTERNAGCAO

Capitulo CID-10
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias
Il. Neoplasias (tumores)
1ll. Doencas sangue érgdos hemat e transt imunitar
I'V. Doencas enddcrinas nutricionais e metabolicas
V. Transtornos mentais e compertamentais
V1. Doencas do sistema nervoso
VIl. Doencas do olhe € anexos
Vill.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide
IX. Doengas do aparelho circulatorio
X. Doencas do aparelho respiratério
XI. Doencas do aparelho digestivo
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo
Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntive
XIv. Doencas do aparelho geniturinario
XV. Gravidez pario e puerpério
XVI. Algumas afec originadas no periedo perinatal
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas
XWVIILSint sinais & achad anorm ex clin e laborat
XIX. LesGes enven e alg out conseq causas externas
XX_ Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com serviges de salde
CID 10® Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido

Total

2017

5814

11165

1273

4317

1825

2086

3272

166684

2018

5858

171189
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Fem.
5,39
2,71
3,4
2,96
3,08
2018
23.800
14.147
2.224
4.410
44.747
2019 2020
11833 15001
11981 11389
1383 1263
4092 3376
1721 1524
2234 2085
4021 2432
291 139
14499 12745
20333 12725
17767 13537
3769 2991
2180 1735
13279 10463
38177 36383
3775 3543
1018 647
1791 1631
23108 20938
3645 2406
180897 157154

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS) Data da consulta: 26/05/2022.
Obs.: A atualizagéo dos valores relativos ao ultimo periodo ocorre simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS

Total
6,29
3,71
4,41
3,86
4

2019
23.325
13.886
2.139
4.260
43.695

1470

2146

3371

108

12164

11915

12071

2604

1685

8787

36258

3413

652

1948

21623

3231

167494

2020

41.308



Mortalidade por grupos de causas
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TABELA 6. MIORTALIDADE DE RESIDENTES, SEGUNDO CAPIiTULO CID-10

Capitulo CID-10
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias
Il. Neoplasias (lumores)
Ill. Deencas sangue orgdos hemat e transt imunitar
I'v. Doencas endacrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais
V1. Doencas do sistema nervoso
WIl. Doencgas do olho e anexos
Will.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide
IX. Doencas do aparelho circulatorio
X. Doencas do aparelho respiratoric
XI. Doencas do aparelho digestivo
XIl. Doencas da pele e do tecide subcutdneo
XIll_Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIv. Doencas do aparelno geniturinario
XV, Gravidez parto e puerpério
XW1. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XWIl.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas
XWI11.Sint sinais e achad anorm ex clin € laborat
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas exiernas
XX Causas externas de morbidade e mortalidade
XX, Contatos com servicos de salde
XXIl.Codigos para propésitos especiais

Total

2017

441

27

266

179

15954

2018 2018 2020
555 635 2823
2953 2895 2860
65 69 71
1102 982 831
191 16 90
513 516 576
1 4 -

4968 4894 5157
2127 2248 2008
806 912 918
82 82 96

55 55 78
418 541 639
31 24 16
235 252 257
183 167 138
330 513 587
1985 1910 1906
16600 16816 19051

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) Data da consulta: 23/05/2022.

4. DADOS DA PRODUCAO DE SERVICOS NO SUS

» Producgdo de Atencéo Bdsica

Tabela 7. Complexidade: Atengéo Bdsica - competéncia: Competéncias SIA de abril a julho/2022

Grupo de Procedimentos

Sistema de Informagdo Ambulatorial (SIA)

Quantidade Aprovada
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 588
03 Procedimentos clinicos 1.746
04 Procedimentos cirurgicos 38
Total 2.372

Fonte: SIA/Datasus/Tabwin.

Dos 09 (nove) estabelecimentos que apresentaram producdo de Ateng¢do Bdsica o mais frequente
foi o Hospital Municipal SGo Sebastiéio (Tacuru) com 42,41% seguido do Hospital da SIAS (Fdatima do Sul)

com 41,4%.

O procedimento mais frequente foi “0301100195 Administragdo de Medicamentos por Via
Endovenosa” com 23,99%, com destaque para o Hospital Municipal SGo Sebastido com 99,12%; o segundo
mais frequente foi “0301100284 Curativo simples” com 19,37% com destaque para o Hospital da SIAS com
77,54%; o terceiro mais frequente foi “0214010163 Teste Rdpido para Detec¢Go de SARS-COVID-2” com
16,69%, com destaque para o Hospital da SIAS (Fatima do Sul) com 85,35%.
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> Producgéio de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos Cardter de atendimento:
Urgéncia

Tabela 8. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos Cardter de atendimento: Urgéncia —
Competéncias: Competéncias SIA de abril a julho/2022

SIA SIH
Grupo de Procedimentos Qtde Valor Aprovado Qtde AIH Valor
Aprovada (RS) Aprovada | Aprovado (RS)
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 4.991 115.431,27 0 0,00
03 Procedimentos clinicos 7.681 247.916,69 7.914 4.118.673,60
04 Procedimentos cirurgicos 1.593 37.539,78 2.166 1.577.743,32
Total 14.265 400.887,74 10.080 | 5.696.416,92

Fonte: SIA e SIH/Datasus/Tabwin.

As informacgdes do SIA descritas no quadro acima se referem apenas a produgdo registrada em
Boletim de Produg¢do Ambulatorial — Individualizado (BPA-1), pois em Boletim de Produgcdo Ambulatorial —
Consolidado (BPA-C) ndo é possivel verificar o quantitativo de procedimentos realizados por cardter de
atendimento. O grupo de procedimento mais frequente foi “03 Procedimentos Clinicos” com 53,85%
seguido de “02 Procedimentos com finalidade diagndstica” com 34,99%. O procedimento mais frequente
do grupo “03 Procedimentos Clinicos” foi “0301060061 Atendimento de Urgéncia em Atengdo
Especializada” com 39,60%, seguido de “0301060118 Acolhimento com Classificagdo de Risco” com
22,07%.

Com relagcdo a producgdo hospitalar do total de internagées, 88,14% foram atendimento de
urgéncia. Os procedimentos de cardter de atendimento de urgéncia mais frequente foram: “0303140151
Tratamento de Pneumonias ou Influenza (Gripe)” com 18,99%, seguido de “0310010039 Parto normal”
com 13,49%, e “0303150050 Tratamento de Outras Doeng¢as do Aparelho Urindrio “ com 5,78%.

» Produgdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizagéo
Tabela 9. Produgdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacdo Forma organiza¢Go: 030108
Atendimento/Acompanhamento psicossocial, 030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais —
Competéncias abril a julho/2022

SIA SIH
Forma de Organizagdo Qtde Valor Qtde AIH Valor
Aprovada Aprovado Aprovada Aprovado
(Rs) (Rs)

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 82 209,10 0 0,00
030317 Tratamento dos transtornos mentais e

comportamentais 0 0,00 17 1.103,10
Total 82 209,10 17 1.103,10

Fonte: SIA e SIH/Datasus/Tabwin.
Os procedimentos descritos no quadro acima foram realizados em estabelecimentos sob Gestdo
Estadual, a forma de organiza¢Go “030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais” é
um procedimento hospitalar e foi realizado no Hospital Regional Dr. José de Simone Netto, em Ponta Pord.
E a forma de organizacdo “030108 Atendimento / Acompanhamento psicossocial” foi realizada pelo
Hospital Municipal Dr Altair de Oliveira (Anténio Jodo).

» PRODUCAO DE ATENCAO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA E HOSPITALAR POR GRUPO DE PROCEDIMENTOS

10
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Tabela 10. Produgdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos —
Competéncias SIA de abril a julho/2022

SIA SIH
Grupo de Procedimentos Qtde Valor Aprovado Qtde AIH Valor

Aprovada (RS) Aprovada | Aprovado (RS)
01 A¢bes de promogdo e prevengdo em satde 283 5,40 0 0,00
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 348.926 4.143.159,01 3 578,98
03 Procedimentos clinicos 357.640 3.837.958,97 7.926 4.121.567,81
04 Procedimentos cirurgicos 3.403 350.016,27 3.508 2.481.488,33
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células 745 24.859,50 0 0,00
06 Medicamentos 4.208.098 1.469.762,26 0 0,00
07 Orteses, proteses e materiais especiais 165 197.550,45 0 0,00
08 A¢bdes complementares da atengdo a saude 36.293 1.111.902,30 0 0,00
Total 4.955.553 | 11.135.214,16 11.437 6.603.635,12

Fonte: SIA e SIH/Datasus/Tabwin.

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

O numero de procedimentos ambulatoriais aprovados nas competéncias abril a julho/2022 é de
4.955.553 que corresponde ao montante de RS 11.135.214,16 (onze milh&es, cento e trinta e cinco mil,
duzentos e quatorze reais e dezesseis centavos). Jd a produg¢do hospitalar aprovada é de 11.437
internacées que corresponde ao montante de RS 6.603.635,12 (seis milh8es, seiscentos e trés mil,
seiscentos e trinta e cinco reais e doze centavos). A frequéncia de procedimentos clinicos superam os
procedimentos cirurgicos tanto ambulatoriais como hospitalares.

» Produgdo de Assisténcia Farmacéutica
(Esse item refere-se ao Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual.
Portanto, ndo ha produgdo sob gestdo municipal).

Tabela 11. SUBGRUPO PROCED: 0604 Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica — Competéncias SIA
de abril a julho/2022

i Sistema de Informagdo Ambulatorial
Grupo de Procedimentos

Qtde Aprovada Valor Aprovado (RS)
06 Medicamentos 4.208.098 1.469.762,26
Total 4.208.098 1.469.762,26

Fonte: SIA/Datasus/Tabwin.

O valor de produg¢do do CAFE - Farmdcia Especializada (CNES 0021806) correspondeu nas
competéncias abril a julho/2022 a 137,83% do valor repassado pelo Fundo Nacional de Saude (FNS), em
relagdo as Portarias publicadas pelo Ministério da Saude, referente ao financiamento para aquisi¢éo de
medicamentos do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica.

» Produgdo de Vigildncia em Satude por Grupo de Procedimentos

11
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Tabela 12. Financiamento: Vigildncia em Saude — Competéncias SIA de abril a julho/2022

Sistema de Informagdo Ambulatorial
Grupo de Procedimentos
Qtde Aprovada Valor Aprovado (RS)
01 Ac¢bes de promogdo e prevengdo em saude 234 0,00
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 30.186 0,00
Total 30.420 0,00

Fonte: SIA/Datasus/Tabwin.

A produgdo ambulatorial da Vigildncia Sanitdria refere-se ao Grupo de Procedimentos 01, sendo
0 mais frequente o procedimento “0102010170 Inspe¢do dos estabelecimentos sujeitos a vigildncia
sanitdria” com 55,56%, sequido de “0102010145 Inspeg¢do sanitdria de hospitais” com 19,66%. Jd a
produc¢do ambulatorial da Vigildncia em Satde do Lacen refere-se aos procedimentos de Diagndstico em
vigildncia epidemioldgica e ambiental, estes procedimentos nGo preveem valores financeiros, mas a sua
informagdo se faz necessdria para o repasse de recursos do Grupo de Vigildncia em Saude. Nas
competéncias abril a julho/2022, o procedimento “0213010720 Pesquisa de SARS-COV-2 POR RT — PCR”
correspondeu a 46,20% seguido de “0213010402 Isolamento do Virus da Influenza” com 17,58% e
“0213020033 Analise de Coliformes e Bactérias Heterotrdficas em Agua” com 13,50%.

O Hospital e Maternidade de Inocéncia, municipio de Inocéncia, e Hospital da SIAS, municipio de
Fdtima do Sul, apresentaram produ¢do do procedimento “0214010163 Teste rdpido para deteccdo de
SARS-COV-2”; o Hospital Regional Dr. José de Simone Netto (Ponta Pord), Hospital e Maternidade de
Inocéncia (Inocéncia) e Hospital Municipal Francisca Ortega (Nova Alvorada do Sul) apresentaram
producdo do procedimento “0214010120 Teste rdpido para dengue IGG/IGM”.

5. REDE FiSICA PRESTADORA DE SERVICOS AO SUS

TABELA 13. POR TIPO DE ESTABELECIMENTO E GESTAO — COMPETENCIA JULHO/2022

Tipo de Estabelecimento Gestdo Dupla E(s;:;;iz / Total

Hospital Geral 37 5 42
Unidade Mista 6 0
Clinica/Centro de Especialidade 0 2

Unidade Mdvel Terrestre 0 2

Farmdcia 0 2

Central de Gestdo em Saude 0 10 10
Centro de Atengdo Hemoterapia e ou Hematologica 0 12 12
Telessaude 0 1 1
Laboratorio de Saude Publica 0 1 1
Central de Regulagéio do Acesso 0

Central de Notificacdo, Captacdo e Distrib. de Orgdos Estadual 0 2 2
Total 43 38 81

Fonte: SCNES/Datasus/Tabwin.

A rede fisica prestadora de servicos SUS dos estabelecimentos sob gestdo estadual, estd
apresentada no quadro acima, por tipo de estabelecimento e tipo de gestdo, estadual ou gestdo dupla.
Foi cadastrado em junho/2022 o Hospital Regional da Costa Leste Magid Thomé (Trés Lagoas).
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O tipo de estabelecimento “Central de GestGio em Saude” refere-se aos Nucleos Regionais de
Saude e a Secretdria de Estado de Saude.

» Por natureza juridica
TABELA 14. REDE FiSICA DE ESTABELECIMENTOS DE SAUDE POR NATUREZA JURfDICA, SOB GESTAO ESTADUAL, COMPETENCIA
JULHO/2022

Natureza Juridica Frequéncia
1. Administragdo Publica 58
102-3 Orgdo Publico do Poder Executivo Estadual ou do Distrito Federal 33
124-4 Municipio 25
2. Entidades Empresariais 3

206-2 Sociedade Empresdria Limitada

223-2 Sociedade Simples Pura 1
224-0 Sociedade Simples Limitada 1
3. Entidades sem Fins Lucrativos 20
306-9 Fundagdo Privada 1
399-9 Associagdio Privada 19
Total 81

Fonte: SCNES/Datasus/Tabwin.

O Quadro acima mostra a natureza juridica dos estabelecimentos de saude no Mato Grosso do
Sul, sob gestdo estadual, e no item “Municipio” refere-se aos 19 (dezenove) hospitais municipais e 6 (seis)
unidades mistas com gestéo dupla. A “Administracéo Publica — Orgdo Publico do Poder Executivo Estadual
ou do Distrito Federal” refere-se aos Nucleos Regionais de Saude (9); Nucleos Hemoterdpicos (10);
Hemocentro Regional de Dourados e Hemosul; CEREST; Nucleo Tec Cientif do Programa Telessaude Brasil
Redes em MS; Lacen, Farmdcia Especializada (CAFE); Hospital Regional Dr. José de Simone Netto,; Hospital
Regional de Cirurgias da Grande Dourados; Hospital Regional da Costa Leste Magid Thomé (Trés Lagoas);
Central Estadual de Transplantes de MS; Central Estadual de Abastecimento Farmacéutico; Coordenadoria
Estadual de Regula¢do da Assisténcia e Secretaria de Saude (onde sdo langcados os procedimentos
executados pela Coord. Estadual de Vigildncia Sanitdria).

6. Profissionais de Saude trabalhando no SUS

TABELA 15. OCUPACAO DE PROFISSIONAIS SUS CADASTRADOS NOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL, COMPETENCIA
JULHO/2022

Ocupagdo Multiplo Profissional Atende SUS
111220 Secretdrio-Executivo 1
111410 Dirigente do servigo publico estadual e distrital 1
121010 Diretor geral de empresa e organizagdes (exceto de interesse publico) 1
123105 Diretor administrativo 32
123110 Diretor administrativo e financeiro 5
131205 Diretor de servigos de saude 55
131210 Gerente de servigos de satide 17

131215 Tecndlogo em gestdo hospitalar
142105 Gerente administrativo

142205 Gerente de recursos humanos
142325 Relagées publicas

142340 Ouvidor

[ FE TV IS
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212305 Administrador de banco de dados 8
212315 Administrador de sistemas operacionais 5
212405 Analista de desenvolvimento de sistemas 3
212420 Analista de suporte computacional 1
213205 Quimico 1
214205 Engenheiro civil 1
221105 Bidlogo 16
221205 Biomédico 25
223204 Cirurgi@o dentista - auditor 8
223208 Cirurgi@o dentista - clinico geral 2
223268 Cirurgi@o dentista - traumatologista bucomaxilofacial 3
223272 Cirurgi@o dentista de saude coletiva 1
223288 Cirurgido dentista - odontologia para pacientes com necessidades

especiais 1
223305 Médico veterindrio 1
223405 Farmacéutico 78
223415 Farmacéutico analista clinico 119
223445 Farmacéutico hospitalar e clinico 5
223505 Enfermeiro 589
223510 Enfermeiro auditor 7
223530 Enfermeiro do trabalho 1
223535 Enfermeiro nefrologista 1
223545 Enfermeiro obstétrico 13
223560 Enfermeiro sanitarista 2
223605 Fisioterapeuta geral 60
223660 Fisioterapeuta do trabalho 1
223710 Nutricionista 41
223810 Fonoaudidlogo 7
223905 Terapeuta ocupacional 2
225103 Médico infectologista 4
225109 Médico nefrologista 10
225112 Médico neurologista 4
225120 Médico cardiologista 27
225122 Médico cancerologista pedidtrico 1
225124 Médico pediatra 59
225125 Médico clinico 601
225133 Médico psiquiatra 2
225135 Médico dermatologista 1
225140 Médico do trabalho 1
225148 Médico anatomopatologista 1
225150 Médico em medicina intensiva 6
225151 Médico anestesiologista 143
225155 Médico endocrinologista e metabologista 2
225165 Médico gastroenterologista 1
225170 Médico generalista 3
225180 Médico geriatra 1
225185 Médico hematologista 1
225203 Médico em cirurgia vascular 9
225210 Médico cirurgido cardiovascular 1
225225 Médico cirurgido geral 117
225250 Médico ginecologista e obstetra 85
225255 Médico mastologista 2
225265 Médico oftalmologista 60
225270 Médico ortopedista e traumatologista 34
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225275 Médico otorrinolaringologista 7
225280 Médico coloproctologista 1
225285 Médico urologista 12
225290 Médico cancerologista cirurgico 2
225305 Médico citopatologista 2
225310 Médico em endoscopia 9
225320 Médico em radiologia e diagndstico por imagem 28
225340 Médico hemoterapeuta 1
239415 Pedagogo 1
239430 Supervisor de ensino 1
241005 Advogado 3
241040 Consultor juridico 1
251510 Psicologo clinico 13
251520 Psicologo hospitalar 1
251540 Psicologo do trabalho 1
251605 Assistente social 45
252105 Administrador 10
252205 Auditor (contadores e afins) 4
252210 Contador 1
252305 Secretdria executiva 1
261110 Assessor de imprensa 1
261125 Jornalista 1
317110 Programador de sistemas de informagdo 3
317205 Operador de computador (inclusive microcomputador) 1
322205 Técnico de enfermagem 928
322215 Técnico de enfermagem do trabalho 2
322230 Auxiliar de enfermagem 165
322250 Auxiliar de enfermagem da estratégia de saude da familia 1
322605 Técnico de imobilizagdo ortopédica 9
324115 Técnico em radiologia e imagenologia 106
324120 Técndlogo em radiologia 12
324205 Técnico em patologia clinica 45
324210 Auxiliar técnico em patologia clinica 14
324220 Técnico em Hemoterapia 6
325105 Auxiliar técnico em laboratdrio de farmdcia 2
325115 Técnico em farmdcia 3
325210 Técnico em nutrigdo e dietética 2
351305 Técnico em administragdo 1
351605 Técnico em seguranga no trabalho 4
352210 Agente de saude publica 25
354205 Comprador 1
410105 Supervisor administrativo 3
411005 Auxiliar de escritdrio, em geral 33
411010 Assistente administrativo 336
413115 Auxiliar de faturamento 45
414105 Almoxarife 8
415105 Arquivista de documentos 1
420135 Supervisor de telemarketing e atendimento 1
422105 Recepcionista, em geral 177
422110 Recepcionista de consultorio médico ou dentdrio 13
422205 Telefonista 2
422210 Teleoperador 10
510205 Supervisor de lavanderia 1
512115 Empregado doméstico faxineiro 9
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513205 Cozinheiro geral 9
513220 Cozinheiro de hospital 86
513425 Copeiro 1
513430 Copeiro de hospital 31
513505 Auxiliar nos servicos de alimentagdo 8
514120 Zelador de edificio 6
514225 Trabalhador de servigos de limpeza e conservagdo de dreas publicas 77
514310 Auxiliar de manutencdo predial 9
514320 Faxineiro 179
515110 Atendente de enfermagem 17
515135 Socorrista (exceto médicos e enfermeiros) 3
515140 Agente de Combate as Endemias 15
515210 Auxiliar de farmdcia de manipulagdo 6
515215 Auxiliar de laboratdrio de andlises clinicas 42
515220 Auxiliar de laboratdrio de imunobioldgicos 2
516305 Lavadeiro, em geral 13
516310 Lavador de roupas a maquina 10
516325 Passador de roupas em geral 3
516340 Atendente de lavanderia 7
516345 Auxiliar de lavanderia 23
516405 Lavador de roupas 2
517330 Vigilante 2
517410 Porteiro de edificios 6
517420 Vigia 61
521130 Atendente de farmdcia - balconista 44
710205 Mestre (construgdo civil) 1
782305 Motorista de carro de passeio 14
782310 Motorista de furgdo ou veiculo similar 105
782320 Condutor de Ambuldncia 57
782405 Motorista de 6nibus rodovidrio 2
950205 Encarregado de manutengdo elétrica de veiculos 1
Total 5.259

Fonte: SCNES/Datasus/Tabwin.

O Quadro acima mostra os profissionais cadastrados nos estabelecimentos de satde sob gestdo
estadual, esclarecendo que o quantitativo refere-se a ocupagdo segundo o Codigo Brasileiro de Ocupagdo
(CBO), tendo em vista que um mesmo profissional pode ser cadastrado em mais de uma ocupagdo, e a
maior ocorréncia s@o os profissionais médicos, principalmente em hospitais que dispbe apenas de dois ou
trés profissionais e 0 mesmo desempenha vdrias ocupagdes 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 realizagdo de atos anestésicos médicos registrados nos Conselhos Regionais de
Medicina, mesmo que ndo possuam titulacdo de especialista em anestesiologia, naqueles municipios em
que ndo existem profissionais titulados ou cujo numero ou disponibilidade para assisténcia ndo seja
suficiente ao pleno atendimento aos pacientes do SUS”.

O CBO de profissionais com maior frequéncia refere-se a “322205 Técnico de Enfermagem” com
17,65%, seguido “de ”225125 Médico Clinico” com o 11,43% e “223505 Enfermeiro” com 11,20%.

No periodo de maio a agosto/2022, 99,79% de solicitagbées de movimentagdo de cadastro no
SCNES foram atendidas. Ndo foi possivel fazer a solicitacdo de exclusdo de profissional por ser de outro
estado.
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Conforme mostra o quadro abaixo, 98,13% referem-se as solicitacbes de movimentacdo de
cadastro de profissionais, destaque para a Regidio de Saude de Trés Lagoas com 44,82 %, seguido da Regido
de Saude de Dourados com 38,27%, e Regido de Saude de Campo Grande com 16,91%.

GRAFICO 1. SOLICITACAO DE MOVIMENTACAO DO CADASTRO DOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL, POR TIPO E
REGIAO DE SAUDE — COMPETENCIA MAIO A AGOSTO/2022.
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Fonte: SCNES e Setor Operacional de Cadastro de Estabelecimentos de Satide/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.
A Regi@io de Saude de Trés Lagoas representou 45,32% de solicitagéo de movimentagdo do
cadastro, seguido da Regido de Saude de Dourados com 37,55% e a Regido de Saude de Campo Grande
com 16,80%.

GRAFICO 2. SOLICITACAO DE MOVIMENTAGCAO DO CADASTRO DOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL, POR REGIAO DE
SAUDE — COMPETENCIA MAIO A AGOSTO/2022.
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Fonte: SCNES e Setor Operacional de Cadastro de Estabelecimentos de Satide/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.
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7. EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA

7.1. Execug¢do Or¢camentdria — Fungdo Saude

Tabela 1 - Execugdo Orcamentdria por Fonte de Recurso, 22 Quadrimestre de 2022 (maio a agosto).

DESPESAS TOTAIS COM SAUDE - POR EMPENHADAS LIQUIDADAS PAGAS
FONTE DE RECURSO 22 QUADRIMESTRE
Recurso Estadual 628.753.524,60 644.656.603,37 639.847.039,31
Recurso Diretamente Arrecadado 40.339.453,22 23.273.652,91 24.472.338,79
Recurso Federal Fundo a Fundo 72.188.856,50 77.659.670,06 77.740.358,89

Recurso Federal Convénios 25.883,22 1.304.797,77 1.338.831,78

TOTAL 741.307.717,54 746.894.724,11 743.398.568,77

Fonte: SPF, 2022

No 22 Quadrimestre de 2022 o Fundo Especial de Satide (FESA), Empenhou RS741.307.717,54
(Setecentos e Quarenta e Um MilhGes e Trezentos e Sete Mil e Setecentos e Dezessete Reais e Cinquenta
e Quatro Centavos), Liquidou R$746.894.724,11 (Setecentos e Quarenta e Seis Milhdes e Oitocentos e
Noventa e Quatro Mil e Setecentos e Vinte e Quatro Reais e Onze Centavos) e Pagou RS743.398.568,77
(Setecentos e Quarenta e Trés MilhGes e Trezentos e Noventa e Oito Mil e Quinhentos e Sessenta e Oito
Reais e Setenta e Sete Centavos).

A execu¢do com Recursos Proprios (Recursos Estaduais) em AcGes e Servigos Publicos de Saude
(ASPS) foi de: Empenhado RS628.753.524,60 (Seiscentos e Vinte e Oito Milhdes e Setecentos e Cinquenta
e Trés Mil e Quinhentos e Vinte e Quatro Reais e Sessenta Centavos); Liquidado RS644.656.603,37
(Seiscentos e Quarenta e Quatro Milhées e Seiscentos e Cinquenta e Seis Mil e Seiscentos e Trés Reais e
Trinta e Sete Centavos); e Pago R$639.847.039,31 (Seiscentos e Trinta e Nove Milhdes e Oitocentos e
Quarenta e Sete Mil e Trinta e Nove Reais e Trinta e Um Centavos).

NOTA: Os valores Liquidados/Pagos sdo relativos aos empenhos do 22 quadrimestre e também
ao quadrimestre anterior, podendo ocasionar um valor maior de liquida¢ées/pagamentos com relagcdo ao
total empenhado especificamente no 22 quadrimestre.

Grdfico 3. Valores empenhados, liquidados e pagos por fonte de recurso da Fungdo Saude, 2° Quadrimestre 2022
(maio a agosto).
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Fonte: SPF, 2022
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Grdfico 4. Desembolso (pagamento) por Fonte de Recurso da Fungéo Saude, 22 quadrimestre 2022 (maio a
agosto).
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Fonte: SPF, 2022

O total desembolsado (Pago) no 22 Quadrimestre de 2022 foi de R$743.398.568,77 (Setecentos e
Quarenta e Trés Milhoes e Trezentos e Noventa e Oito Mil e Quinhentos e Sessenta e Oito Reais e Setenta
e Sete Centavos).

Observamos no Grdfico 2 que o maior desembolso ocorreu na Fonte do Tesouro Estadual (Fontes
100/103), correspondente a 86,07% (RS639.847.039,31) dos pagamentos efetuados; os recursos
referentes a ressarcimentos por servigos realizados, transferidos pelo Ministério da Saude via Fundo
Nacional de Saude e de arrecadacdo prdpria (Fonte 240) correspondem a 3,29% (RS524.472.338,79);
enquanto que os recursos repassados pelo Fundo Nacional de Saude - Fundo a Fundo (Fonte 248)
representam 10,46% (RS77.740.358,89).

Ja os desembolsos com recursos federais de Convénios (Fonte 281) representam 0,18%
(R51.338.831,78).

7.2. Execugdo Or¢amentdria por Categoria de Gasto e Modalidade de Aplicagdo
7.2.1 — Desembolsos (Pagamentos) por Grupo de Despesa / Modalidade de Aplicacéo

Grdfico 5. Desembolsos (Pagamentos) efetuados por Grupo de Despesa / Modalidade de Aplicagéo da despesa
executada na Fungdo Saude, 22 Quadrimestre 2022 (maio a agosto).
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7.2.2 — Execugdo por Categoria de Gasto e por Fonte de Recurso

Tabela 16. Execugcdo Orcamentdria por Categoria de Gasto da Fung¢do Saude por Fontes de Recurso, 22
Quadrimestre 2022 (maio a agosto).
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Execugao por Grupo de Natureza da Despesa (GND) - 22 Quadrimestre 2022

Grupo Nat. % por - % por % por
Despesa (GND) Fonte de Recurso Empenhado o Liquidado e Pago B
100/103|Recurso Estadual 152.516.470,02 155.996.734,93 156.063.963,57
PESSOAL E
ENCARGOS 20 |Recurso Federal Fundo 2.289.204,48 2.289.204,48 2.289.204,48
SOCIAIS (31)
Total 154.805.674,50 |20,88%| 158.285.939,41 |21,19%| 158.353.168,05 |21,30%
JUROS E 100/103|Recurso Estadual 70.985,39 70.985,39 70.985,39
ENCARGOS DA
DIVIDA (32) Total 70.985,39 | 0,01% 70.985,39 | 0,01% 70.985,39 | 0,01%
100/103|Recurso Estadual 437.659.681,60 465.370.507,76 461.292.170,31
20 |ReCure Diretamente 37.196.184,13 21.392.136,44 22.726.447,32
OUTRAS Arrecadado
DESPESAS 248 :eFZ“an‘; Federal Fundol ¢, 389.048,22 59.046.321,49 50.183.080,52
CORRENTES (33)
2g1 |Recurso Federal - 1.304.297,88 1.304.297,88
Convénios
Total 537.244.913,95 [72,47%| 547.113.263,57 |73,25%| 544.505.996,03 |73,25%
100/103|Recurso Estadual 38.440.933,11 23.152.920,81 22.354.465,56
240 |Recurso Diretamente 3.143.269,09 1.881.516,47 1.745.891,47
Arrecadado
INVESTIMENTOS
248 |Recurso Federal Fundo 7.510.603,80 16.324.144,09 16.268.073,89
(44) a Fundo
281 |Recurso Federal 25.883,22 499,89 34.533,90
Convénios
Total 49.120.689,22 | 6,63%| 41.359.081,26 | 5,54%  40.402.964,82 | 543%
AMORTIZACAO 100/103[Recurso Estadual 65.454,48 65.454,48 65.454,48
DA DIVIDA (46) Total 65.454,48 | 0,01% 65.454,48 | 0,01% 65.454,48 | 0,01%
TOTAL 741.307.717,54 | 100%| 746.894.724,11 | 100%| 743.398.568,77 | 100%

Fonte: SPF, 2022

Ao analisarmos a Tabela 16, 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 20,88% do total empenhado e 21,30% do total pago; e 2) Outras Despesas Correntes
representa 72,47% do total empenhado e 73,25% 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) locagéo
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.

O total desembolsado (pago) no 22 Quadrimestre de 2022 foi de R$743.398.568,77 (Setecentos e
Quarenta e Trés Milhées e Trezentos e Noventa e Oito Mil e Quinhentos e Sessenta e Oito Reais e Setenta
e Sete Centavos).

Para melhor andlise subdividimos o Grupo de Despesa 33 (Outras Despesas Correntes) em: a)
Aplicacbes Diretas; b) Transferéncias a Municipios / Fundo a Fundo; c) Transferéncias a Instituicbes
Privadas sem Fins Lucrativos; e d) Transferéncias a Consdrcios Publicos.

Ja as demais despesas foram consideradas em cada Grupo de Despesa, que seguem: a) Pessoal e
Encargos Sociais; b) Investimentos; e c) Juros, Encargos e Amortizacdo da Divida.
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Ao analisarmos as Modalidades de Aplicacées (Grdfico 5), o maior desembolso ocorreu na
Modalidade de Aplica¢cdo Aplicagbes Diretas do Grupo Outras Despesas Correntes 36,62%, relativo a
custeio da estrutura da SES/MS e FUNSAU/HRMS e ag¢bes executadas diretamente pelas dreas técnicas.

Em Aplicagdes Diretas sdo consideradas as despesas tais como: Agua e Esgoto; Energia elétrica;
Telefonia; Servico de logistica de almoxarifado, distribuicdo e dispensagcdo de medicamentos;
Combustiveis e lubrificantes; Manutencdo de veiculos; Correios; Licengas de Software; Contrato de gestdo
hospitalar Hospital Regional de Trés Lagoas; Contrato de gestdo hospitalar Hospital Regional Dr. Jose de
Simone Netto em Ponta Pord; Contrato de gestdGo hospitalar Hospital Regional de Cirurgias da Grande
Dourados; Contrato para operacionalizagdo da Unidade de Apoio das A¢bes de RegulagGo do Acesso do
Complexo Regulador Estadual da SES; Limpeza e conservagdo; Material de limpeza; Loca¢Go de mdquinas
e equipamentos; Material de expediente; Material Farmacoldgico, hospitalar, quimico e laboratorial;
Medicamentos e materiais médico-hospitalares; Manutengdo de bem mdveis e imdveis; Passagens aéreas
e terrestres; Outsourcing de impressdo (loca¢Go de impressoras); Suprimento de Fundo; dentre outras
despesas relacionadas ao custeio da estrutura da SES/MS e FUNSAU/HRMS.

Os valores desembolsados (pagos) com Pessoal e Encargos Sociais representam 21,30%.

As Transferéncias a Municipios / Fundo a Fundo correspondem a 33,21%.

As Transferéncias a Instituicées Privadas (Contribuicdes e Convénios) corresponderam a 3,23%.

Os Juros, Encargos e Amortizagdo da Divida representam 0,02% e sdo relativos ao pagamento de
parcelamento de INSS Patronal.

Os gastos com Investimentos correspondem a 5,43% dentre eles: Construgdo do Hospital Regional
de Dourados; Reforma de Unidade Hematologia e Hemoterapia — HEMOSUL,; Centro de Verifica¢Go de
Obito - Campo Grande e Dourados; Transferéncias Pontuais (Convénios / Fundo a Fundo) ou através de
Emendas de recursos a municipios e instituicées sem fins lucrativos para aquisi¢cdo de equipamentos e
materiais permanentes; e Aquisi¢cGo de equipamentos hospitalares para os Hospitais Regionais de Campo
Grande (HRMS), Trés Lagoas e Ponta Pord.

Ja o desembolso para consdrcio publico — Consdrcio Interestadual de Desenvolvimento do Brasil
Central (BrC) — representa 0,18%. O Consdrcio Brasil Central tem por objetivo a compra compartilhada de
medicamentos, visando a redu¢do de custos na aquisicGo dos materiais.

7.3 — Execu¢do Or¢camentdria da Fungdo Saude por Programa

Na Tabela 17 os valores empenhados com maior representatividade ocorrem em:
1) Promogdo, Prevengdo e Protegdo a Assisténcia Integral a Saude 71,65%;

2) Gestdo e Manutengdo da SES e Vinculadas 19,87%; e

3) Investindo em Saude 7,29%.

Para melhor entendimento sobre a composi¢cdo dos valores em cada Programa, seguem
observagdes:

Gestdo e Manutengdo da SES e Vinculadas (0011) - Valores relativos a Folha de Pagamento e Encargos
(Ageprev / INSS); Termo de Fomento visando a formacdo e insercdo de adolescentes no mercado de
trabalho — Instituto Mirim de Campo Grande; Loca¢des de imdveis, Servicos de comunicagdes (telefonia /
dados), dgua, energia elétrica, servicos de tecnologia da informag¢do e comunica¢do;, Combustiveis e
outros.

Operacoes Especiais Outros Encargos Especiais (0905) - Relativo ao parcelamento de INSS Patronal
(Parcelamento e encargos).

Promocgdo, Prevengdo e Protegdo a Assisténcia Integral a Saude (2043) - Contribuicbes as Instituicées
Privadas; Convénios, Servigos de Limpeza Hospitalar; Locagbes de mdquinas de equipamentos; Materiais
Farmacoldgico, Hospitalar, Laboratorial e Quimico; Medicamentos; Servigo de Apoio Administrativo,
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Laboratoriais; Transferéncias Fundo a Fundo a Municipios, e outras despesas com de a¢des de atencdo a
saude, vigildncia em saude, preven¢do e controle de doengas e aten¢do a saude de forma regionalizada.

Gestdo da Saude (2044) - Relativo a qualificagGo das acbes e servigos de saude, com servigos de apoio
administrativo, técnico e operacional na Central de Regulacdo, Auditoria Estadual, Ouvidoria Estadual,
Conselho Estadual de Saude (CES), Escola de Saude Publica entre outros.

Investindo em Satude (2045):
- Construgdo do Hospital Regional de Dourados;
- Reforma de Unidade Hematologia e Hemoterapia — HEMOSUL;
- Centro de Verificagdo de Obito - Campo Grande e Dourados;
- Transferéncias Pontuais (Convénios / Fundo a Fundo) ou através de Emendas de recursos a

municipios e instituicbes sem fins lucrativos para aquisicGo de equipamentos e materiais permanentes;

- Aquisicdo de equipamentos hospitalares para os Hospitais Regionais de Campo Grande (HRMS),
Trés Lagoas e Ponta Pord.

Tabela 17. Execugdo Orgcamentdria e Financeira por programa e fontes — 22 Quadrimestre 2022 (maio a agosto).

Execugcdo por Programa - 22 Quadrimestre 2022

% por % por % por
Programa Fonte de Recursos Empenhado “P Liquidado o Pago o
Prog. Prog. Prog.
GESTAOE
_ |100/103 |Recurso Estadual 147.197.041,65 148.090.508,69 147.493.938,00
MANUTENCAO
DA SESE 240 iec‘”sg E;' retamente 120.497,64 724.963,27 1.155.209,59
VINCULADAS frecacado
(001a] Total 147.317.539,29 | 19,87%| 148.815.471,96 | 19,92%| 148.649.147,59 | 20,00%
OPERAGOES  140/103 |Recurso Estadual 136.439,87 136.439,87 136.439,87
ESPECIAIS
OUTROS Total 136.439,87 | 0,02% 136.439,87 | 0,02% 136.439,87 | 0,02%
i 100/103 |Recurso Estadual 426.483.244,19 414.103.115,52 409.689.718,51
PROMOCAO, '
PREVENCAO E 240 if:: ':gaZ';“a mente 39.921.716,95 21.872.082,34 22.640.521,90
~ N C
PROTECAO A
ASSISTENCIA | 248 [[coureoFederal undof 64 712 785,05 61.313.665,53 61.450.424,56
INTEGRAL A 281 |Recurso Federal ; 1.304.297,88 1.304.297,88
SAUDE (2043) Convénios
Total 531.117.746,19 | 71,65%| 498.593.161,27 | 66,76%| 495.084.962,85 | 66,60%
100/103 [Recurso Estadual 8.717.848,84 52.828.384,90 52.817.922,79
GESTAO DA
SAUIDE (2044) 248 :e:u”r:zz Federal Fundo))_ 34.532,35 23.285,34 23.285,34
Total 8.683.31649 | 1,17%| 52.851.67024 | 7,08%| 52.841.20813 | 7,11%
100/103 |Recurso Estadual 46.218.950,05 29.498.154,39 29.709.020,14
240 |Recurso Diretamente 297.238,63 676.607,30 676.607,30
INVESTINDO EM Arrecadado
SAUDE (20d5) | 248 | oreofederal Fundol 751060380 16.322.719,19 16.266.648,99
281 |Recurso Federal 25.883,22 499,89 34.533,90
Convénios
Total 54.052.675,70 | 7,29%|  46.497.980,77 | 6,23%| 46.686.810,33 | 6,28%
TOTAL 741.307.717,54 | 100%| 746.894.724,11| 100%| 743.398.568,77 | 100%

Fonte: SPF, 2022

22



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

8. PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE - PAS 2022
DIRETRIZ 1: Garantir a¢oes de promog¢do a saude, por meio do fortalecimento e integrag¢éo da
Atengdo Primdria e da Vigildncia em Saude.

» OBIJETIVO 1.1: Ampliar o acesso e qualidade da Atengéo Primdria a Saude

Meta 1.1.1: Aumentar em 400% o numero de teleconsultorias em rela¢éo ao ano de 2017
Indicador de monitoramento da meta: Nimero absoluto de teleconsultorias realizadas (Monitoramento

quadrimestral).
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2017 133 532 (aumento de 400% em relagdo a 2017) Ne¢ absoluto/unidade

Monitoramento
1°quadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
113 teleconsultorias 15

No que se refere a continuidade da oferta de teleconsultoria as ESFs do estado, houve a
interrupgdo do servigo de teleconsultoria assincrona do Telessaude MS a partir de 01 de junho de 2022,
devido a suspensdo da oferta da plataforma de teleconsultoria disponibilizada pelo NT Telessaude RS aos
estados, fato jd previsto e comunicado anteriormente a esta Coordenadoria e SES/MS. Desta forma, foi
incluido um comunicado no site do NT Telessaude MS informando a suspensdo deste formato de oferta e
mantido a oferta de teleconsultoria sincrona (ao vivo por web conferéncia), de algumas especialidades.

Para atender as teleconsultorias sincronas estamos disponibilizando as especialidades de
Psiquiatria, Infectologia, Medicina de Familia e Comunidade, Medicina do Trabalho, Clinica Médica,
Nefrologia, Genética, Odontologia e Estomatologia e Estomaterapia que podem ser agendadas por meio
do link https.//telessaude.saude.ms.qov.br/?page id=3584

No periodo de maio a agosto de 2022, foram realizadas 07 teleconsultorias sincronas e 08
teleconsultorias assincronas, totalizando 15 teleconsultorias no quadrimestre.

Com a interrupcGo de acesso a plataforma do RS, foram iniciadas discussGées entre a
Coordenadoria Estadual de Telessaude MS e a Coordenadoria de Tecnologia da Informagdo e
Comunicagdo da Secretaria de Estado de Saude do MS e, diante da impossibilidade de desenvolvimento
de uma plataforma, optou-se pela possibilidade de utilizagGo de um sistema de Telessatde e telemedicina
que disponibilizasse uma plataforma que atendesse necessidades de tele atendimento, entre outros.

Foram iniciadas discussées para conhecer a plataforma utilizada pelo NT Telessaude SC e a
proposta da Universidade Federal de SC/UFSC, disponibilizada pelo Edital 001/2021/SINOVA/UFSC - Oferta
Tecnoldgica e Sistema de Telemedicina e Telessatde — STT. As discussbes foram iniciadas no segundo
trimestre de 2022 e ainda estamos em tratativas para efetiva¢do de parceria e contratagdo de servigo.

Desse modo, nGo temos divulgado o servigo como anteriormente, somente atendido a demanda
dos profissionais que conhecem e ja utilizam o servigo.

Para atender este formato de teleconsultoria sincrona, mantivemos no acordo de cooperagéio
com o Hospital Universitdrio - HUMAP UFMS as especialidades de genética médica (01) e psiquiatria (01),
com a UFMS CPTL, contamos com a participagdo de 01 estomaterapeuta. Pela Fonte 100 participam 04
meédicos, sendo Infectologia (01), Medicina de Familia e Comunidade (01), Medicina do Trabalho (01),
Clinica Médica e Nefrologia (01), Odontologia (01) e Estomatologia (01) .

No total disponibilizamos 09 teleconsultores para atender as demandas de teleconsultoria
sincrona.

No servigo de Sequnda Opinido Formativa (SOF), disponibilizado pelo programa Telessaude em
Mato Grosso do Sul, no segundo quadrimestre foram organizadas e publicadas 03 SOFs na Biblioteca
Virtual de Saude BVS/APS, as quais podem ser visualizadas no link
https://aps.bvs.br/teleconsultor/equipe-telessaude-mato-grosso-do-sul/
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Para divulgagédo e orientag¢éo de como utilizar as ofertas dos servigos do Ntcleo Técnico/NT de
Mato Grosso do Sul aos profissionais de satde da Atencdo Primdria a Saude/APS, utilizamos nosso site e
as redes sociais do NT. Nessas midias sdo divulgados banners com textos curtos e hiperlink para os servicos
do programa no site e videos curtos (tutoriais de como utilizar nossos servicos e temdticas importantes
para APS).

Como estratégia de divulgagcdo temos utilizado também o WhatsApp das dreas técnicas da
Secretaria de Estado de Satde - SES/MS e de seus grupos de trabalho, pois sdo referéncia para as
Coordenagdes de saude municipais e suas dreas técnicas, de modo que estes as divulguem aos
profissionais das unidades e das Secretarias Municipais de Saude.

No servigo de Telediagndstico em Eletrocardiograma, no periodo de maio a agosto de 2022 foi
implantado mais 01 ponto de TeleECG no municipio de Campo Grande, na UBSF Jardim Batistdo / UBSF
DR Helio Martins Coelho.

No interior do estado, no més de maio, o servico foiimplantado em 09 municipios (Brasildndia,
Trés Lagoas, Paranaiba, Jatei, Deoddpolis, Itapord, Anténio Jodo, Tacuru e Bataguassu) sendo 02 pontos
em Bataguassu, totalizando 10 pontos implantados de Tele ECG.

Em junho foi implantado 01 ponto no municipio de Camapud.

No més de julho foram implantados 09 pontos em 08 municipios (Maracaju, Sidroldndia,
Cassildndia, Dourados, Taquarussu, Gldria de Dourados, 01 ponto no municipio de Anténio JoGo e 02
pontos em Bonito) e em agosto 02 pontos em Ponta Pord, 02 pontos em Corumbd e 01 ponto em
Bataguassu.

Deste modo, foram implantados no 22 quadrimestre, 26 pontos de Tele ECG em 19 municipios
do interior e 01 ponto em Campo Grande e realizados, pelos pontos implantados no periodo, 1.389 exames
de urgéncia e 2.890 eletivos com o total de 4.279 exames.

Se contabilizarmos, no periodo de maio a agosto de 2022, os exames realizados pelos 30
municipios implantados desde novembro de 2021, foram 4.968 exames eletivos e 1.907 exames de
urgéncia, totalizando 6.875 eletrocardiogramas laudados no 22 quadrimestre. Sendo 30 municipios com
servigo de Telediagndstico em eletrocardiograma implantados em 44 pontos de telediagndstico, desde o
inicio da aprovagdo da oferta no estado e inicio das implanta¢des de servico em novembro de 2021.

Com relagdo ao servico de telediagndstico em dermatologia, dos 10 municipios da macrorregido
de Trés Lagoas, 09 ja estdo implantados e 01(Bataguassu) encontra se em processo de compra. Nos 02
municipios da macrorregito de Corumbad, o servico também jd foi implantado.

No sentido de incentivar o uso e identificar dificuldades na utilizagéio da oferta, a equipe do
Nucleo Mato Grosso do Sul tem realizado visitas técnicas aos municipios ja implantados das macrorregiées
de Trés Lagoas e Corumbd. No periodo de maio a agosto foram realizadas visitas aos municipios de
Aparecida do Taboado, Brasiléndia, Cassildndia, Inocéncia, Paranaiba, Trés Lagoas, Laddrio e Corumbd,
onde foram identificados problemas de rotatividade da equipe previamente capacitada e equipamento
quebrado ou necessitando de ajustes para utilizagéo da oferta.

Além dos 12 municipios das macrorregibes de Trés Lagoas e Corumbd, mais 06 municipios da
macrorregido de Dourados (Anténio Jodo, Caarapo, Deoddpolis, Douradina, Iguatemi e Tacuru) e 01 de
Campo Grande (Camapud), manifestaram interesse na adesdo da oferta de Telediagndstico em
Dermatologia para implantagdo do servigo e estdo com processo em andamento com a Secretaria de
Estado de Satde - SES/MS para recebimento de incentivo previsto para apoiar a implantag¢do e aquisi¢céo
de equipamento de teledermatologia (Kit dermatoscopio).

No periodo de maio a agosto de 2022, foram realizados, por meio da plataforma de
telediagndstico, 254 exames de teledermatologia, sendo 237 no municipio de Corumbd. Sendo 11
municipios com servigo implantado e 17 pontos de telediagndstico com oferta de Teledermatologia até o
momento.
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TELEDIAGNOSTICO EM CARDIOLOGIA
IMPLANTACAO — TELE ECG - PNTD — Maio/2022 a Agosto/2022
Macrorregido de Campo Grande
(]
Data de ., N de.pontios_de
. . Municipio telediagnostico N2 exames
implantagdo .
implantados
Campo .
07/2022 Grande 01 11 urgentes / 03 eletivos
06/2022 Camapud 01 06 urgentes / 165 eletivos
07/2022 Maracaju 01 08 urgentes / 279 eletivos
07/2022 Sidrolandia 01 27 urgentes / 13 eletivos
07/2022 Bonito 02 09 urgentes / 146 eletivos
Total 05 06 pontos -
municipios
Total de exames/laudos 667
Macrorregido de Trés Lagoas
[]
Data de L N de-pontlos-de
. . Municipio telediagndstico N2 exames
implantagdo ,
implantados
05/2022 — | Bataguassu 03 306 urgentes/ 132 eletivos
08/2022
05/2022 Brasildndia 01 228 urgentes / 185 eletivos
05/2022 Trés Lagoas 01 121 urgentes / 582 eletivos
05/2022 Paranaiba 01 0 urgente / 225 eletivos
07/2022 Cassildndia 01 07 urgentes / 82 eletivos
Total 05 7 pontos -
municipios
Total exames/laudos 1.868
Macrorregido de Corumbd
[]
Data de L N de'pont,os-de
. " Municipio telediagndstico N2 exames
implantagédo ,
implantados
08/2022 Corumbad 02 51 urgentes / 120 eletivos
Total 01 02 -
Total exames/laudos 171 ZaSN
Fonte: PNTD - Disponivel em https://pntd.telessaude.ufrn.br/ptd/v/wdrpuW/relatorio/ecg/por_dia < /
TELESSAUDE
MSOOO
TELEDIAGNOSTICO EM CARDIOLOGIA
IMPLANTACAO — TELE ECG - PNTD — Maio/2022 a Agosto/2022
Macrorregido de Dourados
o
Data de . N de.pontios.de
, . Municipio telediagndstico N2 exames
implantagdo .
implantados
05/2022 Deoddpolis 01 53 urgentes /172 eletivos
05/2022 Itapord 01 246 urgentes / 271 eletivos
05/2022 Jatei 01 10 urgentes / 54 eletivos
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05/2022 Anténio Jodo 02 148 urgentes / 90 eletivos
05/2022 Tacuru 01 88 urgentes / 73 eletivos
06/2022 Gléria de 01 18 urgentes / 63 eletivos
Dourados
06/2022 Dourados 01 12 urgentes / 179 eletivos
06/2022 Taquarussu 01 16 urgentes / 06 eletivos
08/2022 Ponta Pord 02 24 urgentes / 50 eletivos
Total 09 municipios 11 pontos -
Total 19 + Campo 26 pontos -
Implantado Grande
Total de exames/laudos da macrorregiéo 1.573
Total de exames/laudos Telecardiologia municipios 4.279
implantados maio a agosto/22

Fonte: PNTD - Disponivel em https://pntd.telessaude.ufrn.br/ptd/v/wdrpuW/relatorio/ecq/por_dia

*Dos 19 municipios com implantagdo de servigo de Telediagndstico em Eletrocardiograma, o municipio de Campo Grande teve
01 novo ponto de telediagnéstico ECG implantado, sendo 20 municipios com apoio e suporte do NT Telessaude MS, neste
quadrimestre.

PRODUCAO - TELEDERMATOLOGIA
PNTD — Maio/2022 a Agosto/2022
Macrorregido de Trés Lagoas
. Data de~ Municipio Ne de pon.tos de telediagndstico N laudos
implantagdo implantados
10/2019 Trés Lagoas 04 (2 tempordrios) 06
09/2021 Agua Clara 01 00
10/2021 Brasilandia 04 (3 tempordrios) 01
09/2021 Cassilandia 01 01
05/2021 Inocéncia 01 02
04/2021 Santa Rita 01 00
03/2021 Selviria 01 00
02/2022 Paranaiba 01 02
06/2022 Aparecida do 01 03
Taboado
Total 09 municipios 15 pontos -
Total exames/laudos 15
Macrorregido de Corumbd
. Data de~ Municipio Ne de pon.tos de telediagnostico Ne laudos
implantag¢do implantados
09/2021 Corumba 01 237
07/2021 Laddrio 01 2
Total 02 municipios 02 pontos -
TOTAL 11 municipios 17 pontos -
Total de exames/laudos 239
Total de exames/laudos Teledermatologia maio a agosto/22 254

Fonte: PNTD - Disponivel em https://pntd.telessaude.ufrn.br/ptd/v/AQLXHm/relatorio/dermatologia/por dia
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Meta 1.1.2: Aumentar a razdo de exames citopatoldgicos 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 ttero em mulheres de 25 a
64 anos na populagdo residente de determinado local e a populagdo da mesma faixa etdria. Monitoramento
anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2020 0,07 0,65 Razdo
Monitoramento
1°quadrimestre* 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Meétodo de Cdlculo municipal/estadual/regional:

Numerador: Soma da frequéncia do numero de exames citopatoldgicos do colo do utero
(procedimentos 02.03.01.001-9 Exame citopatoldgico cervico-vaginal/microflora e 02.03.01.008-6 Exame
citopatoldgico cervico vaginal/microflora-rastreamento) realizados em mulheres na faixa etdria de 25 a
64 anos, por municipio de residéncia e ano de atendimento.

Denominador: Populagdo feminina na faixa etdria de 25 a 64 anos, no mesmo local e ano / 3

Andlise: considerando-se que no primeiro semestre ocorreu o |l Simpdsio Estadual de Saude da
Mulher, realizado em alusdo ao dia da Mortalidade Materna e no qual abordamos temas como a
importdncia da vacinagdo do HPV em meninas (9-14 anos) e meninos de (12 a 13 anos) para termos como
projecdo futura a eliminacdo do cdncer do colo do utero, com destaque para a importdncia de aumentar
a coleta de exame citopatoldgico nas mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos para prevengdo e
tratamento precoce do cdncer de colo do utero - alcancamos a razdo de 0,29, acreditamos que atingiremos
a meta de 0,65 pactuada para o PES 2023

No segundo semestre, dentre as atividades programadas teremos o Outubro Rosa, més em que
ocorre um trabalho intenso em todas as Unidades de Saude dos municipios visando a sensibilizagdo da
populacdo quanto a prevengdo do cdncer do colo de utero e, consequentemente, a realiza¢Go do exame
citopatoldgico.

Meta 1.1.3: Ampliar a razdo de exames mamografia para 0,34 até 2023

Indicador de monitoramento da meta: Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em
mulheres de 50 a 69 anos e populagdo da mesma faixa etdria. Monitoramento Anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2020 0,089 0,34 Razdo
Monitoramento
1%uadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Método de Cdlculo:  Numero de mamografias para rastreamento realizadas em mulheres
residentes na faixa etdria de 50 a 69 anos em determinado local e ano / (Populagdo feminina na mesma
faixa etdria no mesmo local e ano/2).

Com esta meta, temos o objetivo de garantir a acessibilidade e acompanhamento do exame de
mamografia em mulheres na faixa etdria de 50 anos ou mais, para que haja diagndstico precoce do cdncer
de mama, e, consequentemente, o tratamento na fase inicial da doenga e um envelhecimento mais
saudadvel.

Dentre nossas demandas, destacamos: a realizacdo de orientagcbes quanto aos fatores de risco,
com énfase em obesidade, cdncer de mama e hipertensdo; sensibilizacGo aos profissionais de saude
quanto a importdncia do acolhimento e encaminhamento correto das usudrias desse grupo para
realizagdo e acompanhamento dos exames de mamografia; capacitacdo dos profissionais de saude para
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que orientem e avaliem as mulheres na faixa etdria acima de 50 anos, mostrando a importdncia da
realizagdo e acompanhamento do exame de mamografia na prevengdo do cdncer de mama.

A nossa meta é aumentar a razdo de exames de mamografia de rastreamento por meio da
capacitag@o de técnicos dos municipios do Estado do Mato Grosso do Sul no tocante a realiza¢dGo e
monitoramento dos exames de mamografia no grupo de mulheres na faixa etdria de 50 anos ou mais,
para que estas, ao buscarem o exame de mamografia nos municipios, sejam monitoradas periodicamente
para diagndstico precoce e/ou acompanhadas durante o processo de tratamento e remissdo da doenca,
e assim reduzir consideravelmente a incidéncia de cdncer de mama na populag¢éGo feminina do nosso
Estado.

Meta 1.1.4: Ampliar a cobertura populacional estimada de satide bucal na Atengdo Primdria para 82%
até 2023

Indicador de monitoramento da meta: Cobertura populacional estimada de saude bucal na Atengéo Primdria. Monitoramento
anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 78,58% 82% %

Monitoramento
12quadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022

NA NA NA

Saude Bucal

Entendemos que a ampliagdo da cobertura populacional da saude bucal, além de melhorar o
acesso, busca realizar o que preconiza a politica nacional de saude bucal. O nosso intuito é oferecer aos
usudrios do SUS em nosso Estado um atendimento de qualidade, tanto pela capacidade técnica de nossos
profissionais quanto pelos investimentos na qualidade do material, na ambiéncia e nas condicées de
trabalho. Procuramos proporcionar apoio técnico aos municipios para que oferecam a popula¢cGo uma
ampliagdo do acesso ao servico através das atividades de promogdo e prevencdo, visitas domiciliares,
ampliagdo da faixa etdria atendida, estratificagdo de risco e implantagdo de equipes de saude bucal, além
de apoiar os municipios para criarem estratégias de distribuicdo de insumos para preven¢do em saude
bucal (escova e creme dental) também para familias.

META 1.1.5: Ampliar a cobertura de Estratégia Saude da Familia em 5%.

Indicador de monitoramento da meta: cobertura populacional (monitoramento quadrimestral)

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2020 80,31% 82,12% %
Monitoramento
1°uadrimestre* 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
78,54% 81,53%

Fonte: e-Gestor (Histdrico de Cobertura — competéncia maio a agosto 2022).

Neste quadrimestre destacamos a atualiza¢do da plataforma estadual e-Agentes, que trouxe
impactos positivos no processo de organizagcdo da APS ao identificar a necessidade de promover
autonomia, praticidade e otimiza¢éo para a execugdo das solicitagbes junto ao servico de Help Desk, e
iniciamos o processo de implantacdo da Plataforma de Solicitagées Online para todos os municipios do
Estado, cujo objetivo principal é realizar novos cadastros, bem como mudanca de equipes, atualizacdo,
devolugdo de produgdo, bloqueio e desbloqueio de profissionais, entre outras movimentagées no e-
Agentes.
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Nos dias 21 e 22 de junho de 2022 realizamos, através do ministério da Saude, o Semindrio de
qualificagdo do desempenho do Mato Grosso do Sul - Previne Brasil que teve como objetivo a
apresentacdo do panorama de indicadores de pagamento por desempenho no Mato Grosso do Sul,
Aproximadamente 250 profisionais e saude participaram. O evento foi finalizado com a proposta de
alinhar as ag¢des de diversas dreas da saude, visando o fortalecimento da Ateng¢Go Primdria nos 79
municipios do Estado do Mato Grosso do Sul.

Meta 1.1.6: Manter o cofinanciamento para apoio ds agoes estratégicas de Atengdo Primdria nos 79
municipios.
Indicador de monitoramento da meta: Numero de municipios apoiados Monitoramento anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 79 Manter 79 unidade

Monitoramento
12quadrimestre 22 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022

NA NA NA

Aplicagdo de recursos anexa — PAS 2022.

A SES tem cumprido sua politica de cofinanciamento das Politicas e Estratégias da Atengdo
Primdria a Saude, repassando mensalmente recurso financeiro estadual para custeio das Equipes de Satde
da Familia com Equipes de Saude Bucal, Equipes de Consultério na Rua, Equipes de Saude no Sistema
Prisional, Compensac¢do de Especificidades Regionais, Agentes Comunitdrios de Saude, Equipes com o
Programa Saude na Hora, Centros Especializados de Odontologia (CEO) e para os municipios integrantes
ao Projeto PlanificaSUS — A organizagdo da Atencdo Ambulatorial Especializada em rede com a Atengdo
Primdria a Saude.

Meta 1.1.7: Implementar as Politicas de Promogéo da Equidade no cuidado a saude das populagdes:
negra, indigenas, quilombolas e outros grupos vulnerdveis
Indicador de monitoramento da meta: percentual de agées de implementadas com o objetivo de fortalecer a
Politica de Promog¢do da Equidade. Monitoramento anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% Manter 100% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Neste quadrimestre, demos continuidade as acbes que contemplam as popula¢des vulnerdveis,
com o objetivo de diminuir as desigualdades, combater o racismo, homofobia, xenofobia, fortalecer e
instituir mecanismos legislativos que amparem a construcdo de propostas de melhorias da saude das
populacbes: Negra, LGBT+, de Rua, Ribeirinha, Migrantes, Indigenas, Albina, Privadas de liberdade, do
Campo, Aguas e Florestas, Quilombos, Ciganas.

Visando melhorar a qualidade da aten¢do & satde voltadas as populacdes vulnerdveis e/ou em
situagdo de vulnerabilidade e construir um processo de saude que contemple e acolha, sem qualquer tipo
de discriminagdo, todas as pessoas, diminuindo assim os indices de mortalidade por falta de atendimento
adequado a sua saude, realizamos o Semindrio Estadual de Integragdo das Politicas da Atengéo Primdria
a Saude e Promogdo da Saude, no qual destacamos a importdncia do atendimento a populagdo utilizando
a equidade como norte para reconhecer as necessidades de grupos especificos e atuar para reduzir o
impacto das diferencas. No Sistema Unico de Saude (SUS) a equidade se evidencia no atendimento aos
individuos de acordo com suas necessidades, oferecendo mais a quem mais precisa e menos a quem requer
menos cuidados, buscando neste principio reconhecer as diferencas nas condigdes de vida e saude e nas
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necessidades das pessoas, levando em conta o direito a saude que passa pelas diferengas sociais e deve
atender a diversidade.

Intensificamos ag¢des de capacitagcdo de profissionais da satde dos municipios com o objetivo de
explicar o significado da Equidade em Saude, abrangendo, principalmente, as populacbes especificas:
Satde das populacdes LGBT+, Negra, Albina, Satide do Campo, Florestas e Aguas, Migrante e Apdtridas,
Cigana/Romani, Privada de Liberdade e Indigena. Dentre os municipios contemplados, temos: Angélica,
Bataypord, Ivinhema, Nova Andradina, Novo Horizonte do Sul, Taquarussu, Agua Clara, Bataguassu,
Brasildndia, Santa Rita do Pardo, Selviria e Trés Lagoas,

Iniciamos o levantamento das condigées de estrutura das unidades de saude e situagdo
epidemioldgica da populagdo de quilombos, no intuito de elaborar estratégias para melhoria da qualidade
de saude dessa populagcdo, com énfase na elaborag¢do da Linha de Cuidado da Pessoa com Anemia
Falciforme e implementa¢do de Prdticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS)para
comunidades Quilombolas.

Para a Populagdo LGBT+ realizamos o mapeamento do numero de pessoas LGBT+ internas no
sistema prisional, com a finalidade de tracar estratégias de trabalho para atendimento dessa populagdo.
Neste mapeamento, ficou evidenciado a importdncia da continuidade da hormonioterapia aos internos
trans/travestis. Para tanto, realizamos capacitagdo EAD de Manejo Clinico quanto a Utilizacdo de
Hormonioterapia aos Pacientes transexuais privados de liberdade do Sistema Prisional. Iniciamos este
projeto na macrorregido de Dourados (Dourados (02 equipes de Atencdo Primdria Prisional - eAPP),
Navirai (01 eAPP), Nova Andradina (01 eAPP), Ponta Pord (02 eAPP), quando foram capacitados 30
profissionais. E, em comemoracdo ao dia 28 de junho, Dia Internacional do Orgulho LGBT, realizamos Web
de Acolhimento Humaniza e Cuidado com a Saude da Populagdo LGBT+ para todos os profissionais de
saude do Estado de Mato Grosso do Sul.

No | Encontro de Equipes de Consultério na Rua do Centro-Oeste, no periodo de 06 a 10 de junho
de 2022, elaboramos o Guia de Prdticas e Servigos https.//compaps.ms.ideiasus.net/ , com o relato do
processo e resultados da Comunidade de Prdticas: MOVIMENTOS MIGRATORIOS E A
INTERSETORIALIDADE: A REALIDADE DA POPULACAO EM SITUACAO DE RUA NO MATO GROSSO DO SUL
https://compaps.ms.ideiasus.net/produto-do-conhecimento, abrangendo episédios de Podcast,
reportagens jornalisticas e projetos elaborados com diversas parcerias (FIOCRUZ, CONASEMS, Banco
Interamericano do Desenvolvimento — BID, Funda¢do Rockefeller — COMPAPS).

Meta 1.1.8: Executar 100% das agbes programadas em politicas de saude prioritdrias com vistas a
garantia da promogéio da Ateng¢do Primdria a Saude (vigildncia alimentar e nutricional, saude bucal,
saude da crianga, da mulher, do homem, do adolescente, idoso, populagéo privada de liberdade, além
das diversidades, inclusive de género e sociais)
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de agbes de politicas de saude prioritdrias programadas e
executadas. Monitoramento Anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2017 100 100 %
12quadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Neste quadrimestre, atuamos no fortalecimento e integracdo da Atengdo Primdria a Saude com
o Ministério da Saude, na organizacdo e execucdo da Oficina presencial “Semindrio de Integrac¢do das
Politicas da APS e Promogdo da Satde”, no qual objetivamos alinhar as propostas das diversas dreas da
Atenc¢do Primdria a Saude como: Alimentagdo e Nutricdo, Sistema Prisional, Equidade em Saude, Saude
da Criang¢a e Prdticas Integrativas e Complementares em Saude — PICS, visando o fortalecimento da
atencdo primdria, indo ao encontro da implementacdo do PREVINE BRASIL, cujo propdsito é a melhoria da
assisténcia a Saude baseada no cumprimento dos indicadores. A integragcdo objetivou a concep¢do
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estrutural na rede de atencgdo a Saude e contou com a participagdo de 52 municipios e 145 inscritos, com
metodologia ativa, com aprovacgdo de 92% do método aplicado e com observagdo para serem realizados
novos encontros.

Proporcionamos aos coordenadores municipais de Satde bucal a participagdo no Il Semindrio
de Coordenadores de Satide Bucal do Mato Grosso do Sul, realizado em parceria com Conselho Regional
de Odontologia do MS e Ministério da Saude e com o palestrante Wellington Mendes Carvalho,
Coordenador Nacional de saude bucal.

O Semindrio foi realizado com objetivo de atualizar os coordenadores sobre a situagdo de saude
Bucal, pois, devido a pandemia de COVID-19, e a consequente reduc¢Go nos atendimentos eletivos e
suspensdo dos procedimentos coletivos, dentre eles os levantamentos epidemioldgicos, existe um
agravamento das condicbes das doengas crénicas e necessidade de intensificagdo das agdes de promogdo,
prevengdo e recuperag@o da saude Bucal.

Com objetivo de capacitar e atualizar os cirurgides dentistas da Atengdo primdria e dos Centros
de Especialidades odontoldgicas, foram realizadas, em parceria com Telessatde MS e com o CRO-MS, as
seguintes capacitacdes através de web aulas no sequndo quadrimestre de 2022:

1-Acles realizadas pela equipe de saude bucal no contexto da COVID 19;

2-Cuidado em Saude para Gestantes e Puérperas;

3-Pessoas portadoras de necessidades Especiais, abordagem odontoldgica na APS;

A Secretaria de Estado de Saude fez aquisicdo e distribuicdo de 18 mil Kits de higiene bucal para
0s 20 municipios com menor IDH do Estado de Mato Grosso do Sul, com o objetivo de apoiar na mudanga
do processo de trabalho das Equipes de saude bucal, incentivando o Tratamento completo dos pacientes
mais vulnerdveis.

Os kits de higiene bucal foram entregues aos gestores municipais, que se responsabilizaram pela
distribuigcdo, para as pessoas mais vulnerdveis, através das Equipes de Saude bucal dos municipios, que
realizardo atividades educativas, ensinando técnicas corretas de escovacgdo e especificas para adultos e
criangas. Além da promocgdo e prevencdo de doencas bucais, estardo conscientizando sobre a importdncia
do tratamento odontoldgico completo.

Realizacdo de Reunido com coordenadores municipais de Saude Bucal, no dia 25/08/2022,
através da Plataforma Zoom, com objetivo de Orienta¢des sobre as principais dificuldades dos municipios,
das quais foram destacadas: implantacdo de Protocolo de Classificag¢do de Risco das demandas reprimidas
para tratamento odontoldgico, Encaminhamento para Média complexidade e ndo realizacGo dos
procedimentos coletivos nas Escolas devido a deficiéncia na estrutura fisica para realizagdo de
procedimentos coletivos com os cuidados de biosseguranga.

Na Saude do Adolescente continuamos com o monitoramento das a¢des do Programa Saude na
Escola e com as orientagbes para a execugdo das atividades no dmbito escolar com a retomada das aulas
presenciais. Retomamos também a articulago com os municipios de Campo Grande, Dourados, Trés
Lagoas, Ponta Pord e Corumbd para a elaboragdo dos Planos Operativos das UNEI (Unidades Educacionais
de Internagdo), tendo como resultado a finalizagdo dos Planos Operativos de Ponta Pord e Corumbd. E por
fim, no CEDCA — Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do Adolescente - participamos da Elaboragéo
de Nota Técnica sobre a protegdo dos direitos de criangas e adolescentes em decorréncia dos abusos e
exploragdo sexual que estdo ocorrendo nos municipios impactados com a instalagéo de grandes industrias,
a fim de subsidiar a Secretaria de Estado de Desenvolvimento Economico, Produgdo e Agricultura Familiar.

Estima-se que em 2050 a populagdo idosa corresponderd a 15% da populagdo brasileira e,
considerando que a populagéo idosa no Estado de Mato Grosso do Sul compreende aproximadamente
384.247 pessoas, é necessdrio preparar as equipes de Atengdo Primdria a Saude para o atendimento desta
populacdo. Assim sendo, articulamos acbes entre as geréncias técnicas da APS para estimular nos
municipios a realiza¢Go de acbes de fortalecimento fisico, social e emocional da popula¢do, para assim
conquistarmos um envelhecimento sauddvel da populagdo idosa do nosso Estado.

Na Politica Nacional de Alimentagdo e Nutri¢Go e na Politica Nacional de Promocgdo da Satude as
acOes seqguem as diretrizes que trabalham com a promogdo, prevencdo e cuidado integral de agravos
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relacionados a alimentagdo e nutrigcdo e fatores de risco que impactam na qualidade de vida da populagéo,
em todas as fases e ciclo de vida.

Treinamento para novos técnicos sobre os programas MICRONUTRIENTES, AUXILIO BRASIL,
ACADEMIA DA SAUDE, ESTRATEGIA ALIMENTA E AMAMENTA BRASIL, CRESCER SAUDAVEL, PROTEJA e
treinamento sobre repasse de recursos financeiros SISVAN/VAN para 05 municipios: Camapud, Campo
Grande, Coxim, Douradina, Inocéncia e Ponta Pord;

Supervis@o, monitoramento e visita in loco com o objetivo de implementar e fortalecer as agées
referentes a Politica para os, 17 municipios de 03 microrregibes, sendo as microrregibes de Nova
Andradina, Trés Lagoas e Campo grande.

O Programa Academia da Saude foi marcado pela transi¢cGo do retorno das atividades
presenciais e, por essa razdo, elaboramos questiondrio baseado no monitoramento realizado pelo
Ministério da Saude, pelo qual obtivemos 56 respostas municipais sobre o trabalho das equipes
multiprofissionais relacionados aos ciclos de vida. O publico com maior percentual de atendimentos
relatados foi o dos idosos, com 40 municipios (65,5%). Em sequndo lugar nos polos ficaram os adultos,
sendo referidos por 23 do total de municipios respondentes. Sequencialmente, foram relatados os publicos
adolescentes em 19 municipios (31,1%), criancas em 18 municipios (29,5%) e mulheres e gestantes em 7
municipios (11,5%). Salientamos que alguns municipios documentaram mais de 01 ciclo de vida. Dentro
dos 08 eixos de agées desenvolvidas nas academias da saude, 3 se destacam: “Prdticas Corporais e
Atividades Fisicas”, “Educagcdio em Saude” e “Promog¢do do Cuidado e Modos de Vida Sauddveis”. Apds a
pandemia, o retorno das atividades estd sendo implementado, de modo a contribuir com a melhoria da
qualidade de vida da populagdo e reduzir gastos com aquisicdo de medicamentos, consultas
especializadas, internagées e transporte sanitdrio.

Também implantamos o Programa PROTEJA em Mato Grosso do Sul em 10 municipios. O
programa tem como objetivo a reducgdo da obesidade infantil.

SAN — Seguranca Alimentar e Nutricional

Total de recursos Total de cestas Total de municipios Total de aldeias
alocados (RS) distribuidas contemplados contempladas
18.673.968 77.632 28 83

O objetivo € a redugdio das vulnerabilidades socioeconémicas e de saude dos povos indigenas,
prevenindo o nascimento de criangas de baixo peso e prematuros, a desnutrigdo por caréncias nutricionais,
o aborto espontdneo e promovendo a melhoria alimentar de indigenas com tuberculose e hanseniase.

O repasse financeiro do Fundo de Investimento Social - FIS é realizado pela SES, através de
destaque or¢camentdrio para Secretaria de Estado de Direitos Humanos, Assisténcia Social e Trabalho -
SEDHAST, responsdvel por adquirir e distribuir mensalmente as cestas, conforme tabela acima no
quadrimestre.

O acompanhamento dessa populagéo é realizado pela atengéio primdria da saude indigena e
deverd ser encaminhado para a SES por quadrimestre, conforme Decreto Estadual n® 13.700/2013. Porém,
ndo obtivemos em tempo oportuno pelo DSEI os relatdrios, embora a SES tenha solicitado oficialmente.

Embora tenhamos realizado todas essas acbes, a andlise dos impactos é a médio prazo, pois
estes dados dependem da integracdo entre os sistemas de informagées e-SUS AB e demais sistemas desta
geréncia e respeitam um cronograma de envio municipal e ministerial. Esta integracdo se faz necessdria
para posterior geracdo de relatorios epidemioldgicos pertinentes as acées descritas.

O principal objetivo da Politica Nacional de Atengdo Integral a Satde do Homem é fortalecer a
AtencGo Bdsica por meio de definicdo de politicas norteadoras dos municipios na
implantagdo/implementacdo de politicas de saude prioritdrias e na qualificagdo dos profissionais para
trabalhar os 5 eixos da politica, com vistas a garantia da ordenagdo das Redes de Atencgdo a Saude.

Em relag¢do a saude do homem, houve avango na realizagdo da Estratégia do Pré-Natal do
Parceiro, avangos estes que podem ser creditados a perspectiva da inclusdo do tema da paternidade e

32



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

cuidado, por meio do Pré-Natal do Parceiro, nos debates e nas agbes voltadas para o planejamento
reprodutivo como uma estratégia essencial para qualificar a aten¢do a gestagdo, ao parto e ao
nascimento, estreitando a rela¢do entre trabalhadores de saude, comunidade e, sobretudo, aprimorando
os vinculos afetivos familiares dos usudrios e das usudrias nos servicos ofertados.

Além desse importante efeito, estas agbes tém grande potencial para auxiliar em um dos
principais objetivos da politica: ampliar o acesso e o acolhimento dos homens aos servigos e programas
de saude e qualificar as prdticas de cuidado com sua saude de maneira geral no dmbito do SUS.

Para a Saude do sistema prisional, com a retomada das visitas in loco pela Area Técnica,
verificamos avangos e dificuldades nos municipios visitados (Corumbd, Paranaiba, Campo Grande,
Cassiléndia, Inocéncia, Aparecida do Taboado) neste quadrimestre ao considerar o entendimento dos
gestores municipais quanto a importdncia da oferta de saude no cuidado aos privados de liberdade, uma
vez que alguns gestores ainda ndo compreendem que esta popula¢Go é municipe sendo contabilizado pelo
IBGE e é sua responsabilidade garantir a atengdo integral, contribuindo para que se tornem um individuo
sauddvel para a sociedade.

» OBIJETIVO 1.2: Garantir a transversalidade das agbes de Vigildncia na
Atengdo a Saude
Meta 1.2.1: 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
15
2018 10 unidade
Total 2021= 28
Monitoramento
12quadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA

Neste quadrimestre foram finalizados os cadastros de todos os hospitais do Estado de MS no
sistema NOTIVISA/ANVISA e, portanto, todos se encontram aptos a notificar eventos adversos.

Em relacdo aos agravos do sistema NOTIVISA, neste quadrimestre 2.054 eventos adversos foram
notificados pelos servigos de satde. Destes, 14 eventos contribuiram para o ébito de pacientes.

Em maio/22, a GTESS/CEVISA emitiu o Alerta Técnico n° 02/2022 comunicando a ocorréncia de
casos de Micobacteriose de Crescimento Rdpido (MCR) pds-cirurgia pldstica em Campo Grande, com
medidas de prevengdo e controle e a obrigatoriedade dos servigos de satde de notificarem os casos.
Técnicos da CVISA/SES/MS integraram com a equipe do EPISUS na investigacdo e tomada de medidas em
relagdo aos casos de micobacteriose apds procedimento cirurgico.

Meta 1.2.2: Monitorar 100% das ag¢oes de Vigildncia em Saude nos servi¢os de satde, visando a
seguranga do paciente e a qualidade dos servigos prestados a populagéo
Indicador de monitoramento da meta: % de inspeg¢des sanitdrias realizadas nos diferentes servigos de saude sob
a competéncia da VISA Estadual (Monitoramento quadrimestral).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% percentual
Monitoramento
19uadrimestre 29 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
73 servigos inspecionados = 74 servigos
31,46% inspecionados = 31,89%
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Buscando o fortalecendo do processo de vigildncia através de busca ativa das notificagcbes
compulsdrias e compulsdrias imediatas nas instituicbes hospitalares, do estabelecimento dos fluxos para
comunicag¢do de Eventos de Saude Publica para as esferas municipal e estadual, bem como da orientagdo
as dreas técnicas de Vigildncia do Obito, de Nascimentos e de Arboviroses, foram realizadas visitas
técnicas de supervisGo aos NVEH que compdem a RENAVEH Mato Grosso do Sul, entre eles o Hospital
Regional Dr. José de Simone Netto (Ponta Pord), Hospital Regional Dr. Alvaro de Fontoura Silva (Coxim),
Hospital da Vida (Dourados) e Hospital Municipal de Navirai, nas quais foram abordadas as Portarias n°
1693 e 1694/GM/MS, o preenchimento de DO e DNV e a investigacdo de dbitos e o preenchimento do
Protocolo de Investigagdo de dbitos por Arbovirus, bem como realizada a entrega dos equipamentos de
informdticas doados pela RENAVEH Nacional aos Nucleos.

No tocante as outras metas (meta 1.1.2 e 1.1.3), que sGo metas de monitoramento de indices e de
coleta de produtos para andlise fiscal, foram coletadas e analisadas 372 amostras de dgua dos servicos
de Hemodidlise. Destas, 2,7% das amostras apresentaram resultados insatisfatorios e como medida
sanitdria os servigos foram notificados a proceder limpeza e desinfec¢dio do sistema de tratamento de
dgua.

Total de 74 Servigos fiscalizados, sendo: 17 Hospitais com UTI, 11 Hospitais Gerais; 01 Banco de
Olhos; 01 Clinica Oftalmoldgica com Transplante de Cornea; 01 Clinica de Reprodugdo Humana com Banco
de Tecido Germinativo; 01 Centro de Processamento Celular; 03 Empresas Processadoras de Produtos
para a Saude (esterilizagdo); 05 servicos de Quimioterapia; 01 servico de Radioterapia; 05 Servicos de
Terapia Renal Substitutiva; 01 Hemocentro Coordenador; 01 Hemondcleo; 03 Agéncias Transfusionais; 03
Servico de Radiodiagndstico (Tomografia e Ressondncia); 05 Servicos de Hemodindmica; 02 Servicos de
Medicina Nuclear; 01 Servico de Medicina Hiperbdrica; 01 Almoxarifado Central (farmdcia); 02 Industrias
de Gases Medicinais; 02 Industrias de Produtos para a Saude; 01 Instituto de Medicina Legal - IML; 01
veiculo para transporte de medicamentos; 01 veiculo para transporte de produtos para saude e correlatos;
04 Unidades Modveis de Atendimento a Urgéncias (Ambuldncias de Resgate). Foram realizadas 11
inspecbes em atendimento ao Ministério Publico e 02 dentincias recebidas e apuradas.

Meta 1.2.3: Encerrar 80% dos casos de doengas de notificagdo 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%uadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
92,9% 91,6%

O Estado de Mato Grosso do Sul, no sequndo quadrimestre de 2022, atingiu um total de 91,6%
de encerramento oportuno das notificagées imediatas. Foram inseridas 227 notificagdes imediatas e,
destas, 208 foram encerradas oportunamente em até 60 dias.

Na macrorregido de Campo Grande, dos 34 municipios, 11 notificaram. Foram inseridas 153
notificagbes, e foram encerradas oportunamente 146 (95,42%) e o municipio de Maracaju (75%) ndo
atingiu a meta pactuada de 80%.

Na macrorregido de Dourados, dos 33 municipios 13 inseriram 47 notificagcbes e encerraram
oportunamente 41 (87,23%) notificacbes. Os municipios de Rio Brilhante (50%), Anaurildndia (0,0%) e
Amambai (50%) ndo atingiram a meta pactuada de 80% de encerramento oportuno.

Na macrorregi@o de Trés Lagoas, dos 10 municipios da regional, 05 inseriram 20 notificacbes
imediatas no SINAN, e destas, 19 (95%) foram encerradas oportunamente. O municipio de Inocéncia
(66,7%) ndo atingiu a meta pactuada do indicador de 80% de encerramentos oportunos.
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Na macrorregido de Corumbd, dos 2 municipios, Corumbd inseriu 2 notificacbes e encerrou 1
(50%). A macrorregido ndo atingiu a meta pactuada de 80% de encerramentos oportunos das notificagdes
compulsdrias imediatas.

Diariamente os gerentes técnicos da SES podem acessar o Sinan Net ou Sinan Online e obterem
dados atualizados inseridos pelos municipios.

As tercas-feiras sdo disponibilizados na rede informatizada da SES o banco de dados DBF dos
agravos Dengue, Febre de Chikungunya e Doenca Aguda pelo Virus Zika para a elaboragdo dos Boletins
Epidemioldgicos dos agravos. As quintas-feiras séo enviados os lotes para a base do Ministério da Saude.

Sdo disponibilizados as quintas-feiras, na rede informatizada da SES, o banco de dados DBF dos
demais agravos notificados nos municipios, para que as geréncias estaduais possam realizar consultas e
relatdrios através de programa especifico (TABWIN) e acompanhem os municipios quanto ao movimento
epidemioldgico das doengas e agravos no periodo descrito.

Realizadas atividades de rotina referentes ao suporte técnico aos 79 municipios de Mato Grosso
do Sul quanto ao recebimento didrio de lotes, preenchimento de notificagées e elaboragdo de relatdrios e
consultas, especialmente dos agravos de IST, Tuberculose, Hanseniase, Dengue, Chikungunya e Zika, cujos
responsdveis municipais apresentem dificuldades na sua elaborac¢do. Envio semanal aos municipios do
relatdrio de controle de recebimento de lotes e controle de notificagbes das semanas epidemioldgicas.

Foram realizadas as habilitagdes de novos usudrios, habilitagcdes e desabilitacdes de Unidades
de Saude, orientacdes quanto ao fluxo de retorno, suporte e orientacdio aos novos responsdveis municipais
quanto ao uso dos programas do Grupo Sinan 5.0 e atualiza¢des dos Patch’s (Net e Web), geracgéio e envio
de relatdrios de encerramentos oportunos, orientacdo e envio de roteiros para baixar e receber tabela de
estabelecimentos de saude, orientagdo quanto a problemas na geragdo de base DBF, recuperacdo de base
de dados, reinstalag¢do e reconfigura¢do dos geradores de Relatorios e Tabwin e atualiza¢do e envio de
lotes semanais para suporte individualizado aos municipios de Sidroldndia, Vicentina, Rochedo, Rio Verde
de Mato Grosso, lvinhema, Dourados, Anastdcio, Douradina, Amambai, Navirai, Camapud, Coxim, Campo
Grande, Porto Murtinho e Nova Andradina.

Foram disponibilizadas bases de dados solicitadas e conforme anuéncia de pesquisa para
pesquisadores da Fundagdo Oswaldo Cruz e da Universidade Federal do Mato Grosso do Sul.

Meta 1.2.4: Manter 100% das estratégias voltadas a redugdo dos riscos e agravos a saude com
integragdo entre Ateng¢do Primdria a Saude e Vigildncia 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%uadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA

No segundo quadrimestre de 2022, trabalhamos para o fortalecimento das ag¢des voltadas a
redugdio dos riscos e agravos a satde com integragdo entre Atengdo Primdria a Saude e Vigildncia em
Saude, por meio de:

e Articulagdo junto a Geréncia de Saude do Trabalhador e Organiza¢do Pan-Americana da
Saude (OPAS) na elaboragdo de projetos com temdticas abordadas na APS;

e Planejamento de agenda de acbes estaduais de combate ds Arboviroses, junto a Geréncia
Técnica de Arboviroses e a Geréncia Técnica de Vetores.

e Elaboragdo, juntamente com as dreas relacionadas, do Plano Estadual de Contingéncia
para Monkeypox, com produgéo de Cards educativos para prevengdo da doenga. Assim, o
presente plano teve como objetivo descrever e estabelecer as orientacbes quanto ao
evento de emergéncia de saude publica e as competéncias assistenciais da Rede de
Ateng¢do a Saude do Estado do Mato Grosso do Sul no enfrentamento a Monkeypox.
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O Centro de Informagées Estratégicas em Vigildncia em Saude é responsdvel pelas informacées
e notifica¢des de doencas de notificagbes imediatas. Sendo assim, realizou 2 (duas) web conferéncias sobre
vigildncia e manejo da Monkeypox para trabalhadores de saude das vigildncias epidemioldgicas
municipais e da ateng¢éo primdria a saude (APS), médicos da assisténcia, enfermeiros e profissionais de
laboratdrios dos 79 municipios.

No segundo quadrimestre de 2022 foi realizado o monitoramento da co-circula¢Go de outros
virus respiratdrios e influenza, além do Sars-CoV-2.

Foi observado, também, o aumento no numero de casos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave
- SRAG e Sindrome Gripal - SG por outros virus respiratorios, além de influenza e SARS-coV-2, em criangas
de 0a 11 anos.

Houve a participagdo da equipe em reunides com especialistas do Ministério da Satde sobre os
seguimentos da vigildncia da COVID-19, influenza e outros virus respiratdrios (OVR) e para discussdo sobre
agbes de prevengdo e controle, apds a revogag¢do da Emergéncia em Saude Publica de importéncia
Nacional (ESPIN).

Foram concedidas entrevistas a diversos meios de comunicagdes sobre o cendrio epidemioldgico
da COVID-19 e imunizagdo.

Foi realizada a distribuicdo e controle de estoques de Fosfato de Oseltamivir (Tamiflu) de acordo
com as demandas municipais.

Foram realizados os monitoramentos das Unidades Sentinelas dos dados de coleta, envio de
amostras e notificacdo dos casos ao SIVEP-Gripe.

Em destaque, a equipe técnica da GTIDR realizou visitas técnicas e reuniées com as Unidades
Sentinelas de SG dos municipios de Dourados, Ponta Pord e Trés Lagoas, com objetivo de fortalecer,
reorganizar e orientar os profissionais envolvidos quanto ao papel da estratégia sentinela e sua relevéncia
para a saude publica.

No dmbito do controle de Doengas Endémicas realizamos as andlises dos bancos de dados do
Sinan Online e Sinan Net e solicitamos encaminhamentos oportunos dos pacientes que neles constam.

A geréncia de Doencas de Transmissdo Hidrica e Alimentar realizou capacitacbes sobre o fluxo
de vigildncia de toxoplasmose gestacional e congénita, brucelose e teniase/cisticercose.

Realizou andlise e acompanhamento dos dados inseridos no Sistema de Informag¢do de Agravos
de Notificacdo — SINAN e Sistema Informatizado de Vigildncia Epidemioldgica de Doengas Diarreicas
Agudas - SIVEP-DDA e a descentralizagcdo do Programa SIVEP_DDA para os municipios que ainda ndo
possuiam digitador para o sistema.

Junto ao Ministério da Saude, participou do webndrio Painel de monitoramento das DDA;
Reunido sobre triagem neonatal para toxoplasmose congénita; Reuniéo para orientagées e atualizagbes
sobre a doen¢a de Haff no Brasil; Evento virtual sobre o monitoramento de notificagbes no Sinan de
toxoplasmose adquirida na gestagdo e toxoplasmose congénita.

Visitas aos municipios de Corumbd, Jardim, SGo Gabriel do Oeste, Camapud, Navirai, Paraiso das
Aguas, Chapadédo do Sul e Costa Rica para capacitar a equipe sobre o fluxo da vigiléncia em satde dos
agravos de transmisséo hidrica e alimentar com foco em brucelose, teniase/cisticercose, toxoplasmose
gestacional e congénita.

Apds as capacitagbes encaminhamos um questiondrio no google forms para o feedback e o
retorno foi muito satisfatorio, assim como o impacto na vigildncia dos agravos. Tivemos uma melhora da
conscientiza¢do dos profissionais e um aumento das notificagées e tratamentos, principalmente de
toxoplasmose gestacional e congénita.

Doencas Endémicas - recebemos a visita técnica da equipe do Ministério da Saude, na qual foi
realizada Capacitacdo aos 79 municipios sobre Manejo Clinico das Arboviroses com Dr. Rivaldo Vendncio,
Vigildncia dos Obitos e questdes laboratoriais. Foi realizada também visita técnica ao Hospital Regional
de Campo Grande e ao municipio de Bandeirantes (24 a 26 de maio).

Destacamos ainda as seguintes atividades no periodo de maio a agosto 2022:

v’ Visita Técnica e Capacita¢do no municipio de Corumbd (18 a 20 de maio).
v’ Visita Técnica e Capacitagéo no municipio de Jardim (01 a 03 de junho).
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v’ Participag¢éo na CIR (10 de junho).
v’ Visita Técnica e Capacita¢do no municipio de Séo Gabriel do Oeste (14 e 15 de junho).

v’ Participacdo Workshop Maldria (20 e 21 de junho).

v’ Participacdo em Reunido da Frente Parlamentar sobre as Arboviroses (28 junho).

v Realizado Capacitagéo sobre Febre Amarela no | Semindrio Estadual da Vigildncia
Epidemioldgica e Imunizagdo (05 e 06 de julho).

v’ Participacdo de Reuniéo com a empresa Takeda sobre imunizagédo para Dengue (07 de julho).

v’ Participacdo de Reuniéo online com o Ministério da Saude. Reuniéo: Cendrio Epidemioldgico das
Arboviroses de cada estado (07 de julho).

v’ Realizagéo de Webndrio sobre Andlise de Indicadores e Cendrio Atual das Arboviroses (08 de
julho).
ParticipagGo em Reunido técnica do Controle de Vetores (11 e julho).
Visita Técnica e Capacita¢Go no municipio de Camapud (12 e 13 de julho).
Participagdo de Reunido com a empresa Takeda sobre imuniza¢do para Dengue (14 de julho).
Visita Técnica e CapacitacGo no municipio de Navirai (20 a 22 de julho).
Visita Técnica e Capacitagdo nos municipios de Paraiso das Aguas, Chapaddo do Sul, Costa Rica
e Figueirdo (01 a 05 de agosto).

v’ Participacdo de Reunido Online com o Ministério da Satde Reunido: Cendrio Epidemioldgico das
Arboviroses de cada estado (04 de agosto).

v’ Realizagéo de Web sobre Sequenciamento Genémico (08 de agosto).

v’ Visita Técnica e Capacitacdo nos municipios de Anastdcio e Miranda (16 a 19 de agosto).

v’ Participacdo de Entrevista na TV Morena sobre o Cendrio Epidemioldgico de Dengue no estado
(29 de agosto).

v’ Participacdo de Reuniéo sobre Neuroinvasivas com o Ministério da Satde (30 de agosto).

v’ Participacdo de Webindrio sobre Plano de Contingéncia - Ministério da Saude (31 de agosto)

v’ Atualizagéo do Plano de Contingéncia das Arboviroses.

v Publicagdo semanal do Boletim Epidemiolégico da Dengue e Mensal dos Boletins
Epidemioldgicos de Zika e Chikungunya.

Em agosto/2022,  foi enviado ao Ministério da Saude cdlculo de
indicadores da coqueluche (encerramento oportuno e coleta de nasofaringe) relativos, (acumulado —
primeiro trimestre de 2022). Foram 9 casos notificados, realizada a cultura em 100% dos casos, sendo
todos descartados.

ASENENENEN

Destaca-se que s capacitag¢des realizadas estdo detalhadas no anexo Relatdrio Fotogrdfico.

Em 12 de agosto, foi realizada em CIB a sensibilizagdo aos Senhores Secretdrios de Saude quanto
a importéncia das notificacbes de sarampo e rubéola, o surto de sarampo e risco da reintrodugdo da
rubéola no Brasil.

Realizado e divulgado Release da Vigildncia Epidemioldgica do Sarampo e Rubéola, informando
mensalmente sobre os casos notificados, descartados e confirmados em Mato Grosso do Sul, alertando
sobre a importdncia da imunizagdo.

Enviado aos Nucleos Regionais de Saude e 79 municipios, oficio de PFA do Ministério da Saude
sobre a importéncia da manutengcdo de altas e homogéneas coberturas vacinais e a vigildncia das
paralisias fldcidas agudas em menores de 15 anos, ativa e sensivel para a detecg¢do precoce dos casos
(Notificagdo, investigagdo e encerramento).

Realizamos o monitoramento de situagdo de saude dos municipios, para detec¢do de surtos e
outros agravos com o objetivo de contribuir para melhorar a qualidade da aten¢do a saude no
enfrentamento a prevengdo de doencgas relacionadas a esta geréncia.

Também acompanhamos o SINAN Sistema de Informagdo de Agravos de Notificacéo e BNS/
Notificagbes Semanais, para detecgcdo precoce dos eventos e agravos alusivos a saude da populagdo.

Orientamos os profissionais de saude por telefone para realizagdo de agbes de vigildncia,
diagndstico e controle dos agravos relacionados a esta geréncia. Realizamos monitoramento dos
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profissionais de saude nos 79 municipios e 09 Regionais de Saude. Atuamos sistematicamente na vigildncia
epidemioldgica dos agravos de notificagdo compulséria/ imediata e suas evolugées para reforcar as agcées
de prevencgdo das doencas imunopreveniveis.
Nas a¢des dos IST/Aids e Hepatites Virais, foram distribuidas 198 latas de 400gr e
621 latas de 800gr de formula infantil primeiro semestre para o atendimento ds crian¢as expostas ao virus
do HIV/AIDS e ao virus do HTLV, condi¢cbes em que a amamentagdo é contraindicada, considerando que a
transmissdo vertical desses dois agravos se dd também pelo aleitamento materno. A diminuigdo dos riscos
de exposicéo ao HIV foi realizada com a distribui¢do de insumos de prevengdo. Foram distribuidos aos 78
municipios de MS (a capital é descentralizada) os insumos relacionados a transmissdo sexual do HIV e
outras ISTs:
o Preservativo masculino 52 mm: 934.128 unidades
o Preservativo masculino 49 mm: 156.960 unidades
o Preservativo feminino: 21.450 unidades
o Gel lubrificante: 38.300 sachés
A atuacgdo dos técnicos da geréncia nas diversas comissdes e comités de saude que desenvolvem
atividades inerentes a drea garantem as discussbes dos temas em diversas instdncias e facilita parcerias
intersetoriais e interinstitucionais (GT de Saude Prisional, do GT de descentraliza¢éio do manejo do HIV
para a atengdo bdsica, Comité de Prevengdo da Transmisséo Vertical do HIV e Sifilis, Comité de Controle
de Hemoderivados do HEMOSUL, Comissdo Intersetorial de IST/AIDS, Hepatites Virais e Outras Doencas
Infecciosas e Comité Técnico de Saude Integral da Populagdo LGBT+, Grupo Técnico de Enfrentamento ao
Virus Monkeypox) fortalecendo as estratégias de prevencgdo e controle dos agravos.

Em comemoragdo aos 20 anos do Programa Nacional das Hepatites Virais e em aluséGo ao Julho
Amarelo, més de Combate as Hepatites Virais, foi veiculada uma campanha com diversas acbes nos
diferentes meios de comunica¢do para a conscientizagdo da populagdo sobre esses agravos, formas de
contdgio, evolugdo da doenga, tratamento e prevengdo.

Doencas negligenciadas referente ao Tracoma, realizado um Inquérito de Prevaléncia para
CertificacGo da Elimina¢do do Tracoma como problema de Saude Publica no Brasil. Seqgunda etapa:
Populagdo Indigena, realizado pela Funda¢do Oswaldo Cruz, Ministério da Saude e com apoio da
Secretaria de Estado de Satde.

O inquérito nacional de tracoma utilizou um plano amostral por conglomerados, com
estratificagdo de dreas geogrdficas, levando-se em consideragcdo os riscos epidemioldgico e social,
conforme o plano de amostragem sugerido pela OMS para obtencdo da validacGo da eliminagdo de
tracoma como problema de saude publica no pais.

Foram considerados para a escolha dos DSElI o tamanho da populagdo para a formagdo das
unidades de avaliagdo, a localizagéo geogrdfica em diferentes regides do pais, bem como as dreas de
fronteira, a proximidade com as Unidades de Avaliagdo (UA) do inquérito nacional em dreas ndo indigenas,
possibilitando a comparagéo da populagdo néo indigena com a populagéo indigena. Foram excluidos os
DSEI que informaram ter realizado tratamento coletivo em um periodo inferior a dois anos a contar do
inicio do inquérito e DSEI onde a situagdo epidemioldgica era desconhecida.

DSEl selecionados para compor as Unidades de Avaligcéio do inquérito.
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Em Mato Grosso do Sul foram selecionados, em 8 municipios, um total de 11 aldeias indigenas,
no periodo de 11/05/2022 a 25/05/2022, conforme tabela abaixo:

Populio Distancia da
o - .
Municipio Polo base Aldeia N dOIYI.CI\IDS & indigenace 129 Poplagio |rfd|gena N de segmentos sede cb DSEI Distancia do Polo Base paraa aldeia Pessoal  [Apoio logistico
aldeia " total (atualizada) para os polo
anos (atualizada)
base
DOURADOS JAGUAPIRU 2442 1902 8892 3 10KM
DOURADOS 230KM
DOURADOS BORORO 2% 1687 7840 3 10KM
CAARAPO CAARAPO CAARAPO 170 98 5344 3 20KM 15KM
AMAMBAI AMAMBAI 3526 1561 833 3 15KM
AMAMBAI -
AMAMBAI LIMAO VERDE L 507 2046 3 3B0KM 13KM
CORONEL SAPUCAIA|  AMAMBAI TAQUAPERY 1499 753 3617 3 35KM 5 equipes 5carmos
TACURU TACURU SASSORO 601 440 212 2 415KM 30KM
PARANHOS PARANHOS PIRAIUI 587 429 1738 1 450 KM 20KM
JAPORA JAPORA PORTO LINDO 1150 910 4220 3 450 KM 0 Polo Base fica dentro da Aldeia Porto Lindo
MIRANDA | CACHOEIRINHA a1 369 1826 3 21KM
MIRANDA 205KM
MIRANDA LALIMA 642 26 1 3 50KM

Aldeias selecionadas A W o Legenda
DSEI Mato Grosso do Sul #-15¢! GOSN Equipe A

" Equipe B
Aldeia Lalima‘(3 I Equipe C
Equipe D
Equipe E

AldeiaiBororé (3 ‘A‘ce\a Jaguapird (3

Google Earth

O GT de Doengas Agudas e Exantemdticas realizou, em fevereiro de 2022, a sensibilizagdo,
através de grupo de WhatsApp e e-mails, de todos os profissionais de saude para a importdncia de manter
a Busca Ativa de PFA, pois as baixas coberturas vacinais, a baixa notificacdo de casos de PFA em 2020 e
2021 e com uma pandemia em curso, percebe-se um decréscimo no cumprimento dessas metas. Em
mar¢o/2022, realizado  cdlculo  de indicadores da coqueluche (encerramento oportuno e
coleta de nasofaringe) relativos ao ano de 2021.

Totalizagdo dos casos ocorridos de janeiro a dezembro de 2021
DOENCA Coqueluche
Casos Notificados 18
Casos confirmados por faixa etdria <1ano 0
>=1ano 0
Total 0
Obitos <1ano 0
>=1ano 0
Total 0
Coleta de Nasofaringe (%) 15=83%
Encerramento Oportuno (%) 16 =89%

Para os indicadores de coqueluche, a meta é chegar a 90% dos casos encerrados oportunamente,
ou seja, realizar encerramento dentro de 60 dias. Porém, houve encerramento oportuno em 89% dos casos
notificados. E a meta de realizar coleta de nasofaringe para cultura é de, pelo menos, 70% dos casos
notificados. E no ano de 2021 as coletas de nasofaringe ficaram em 83% dos casos notificados, superando
a meta de 70%.
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Em abril/2022 realizada Visita Técnica e Capacitagdo presencial para os profissionais de satde
da Atencdo Bdsica e Hospitais nos municipios de Corumbd, Laddrio, Rio Verde de MT e Trés Lagoas sobre
a Vigildncia Epidemioldgica de sarampo, rubéola, coqueluche e poliomielite.

Realizado e divulgado Release da Vigildncia Epidemioldgica do Sarampo, informando
mensalmente sobre os casos notificados, descartados e confirmados em Mato Grosso do Sul e alertando
sobre a importdncia da imunizagdo.

Realizamos o monitoramento de situacdo de saude dos municipios para detecgdo de surtos e
outros agravos com o objetivo de contribuir para melhorar a qualidade da aten¢Go a saude no
enfrentamento a prevengdo de doencgas relacionadas a esta geréncia.

Também acompanhamos o Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo - SINAN e BNS/
Notificacbes Semanais para deteccdo precoce dos eventos e agravos alusivos a saude da populagdo.

Orientamos os profissionais de saude por telefone para realizacGo de ag¢bes de vigildncia,
diagndstico e controle dos agravos relacionadas a esta geréncia, assim como realizamos monitoramento
dos profissionais de saude nos 79 municipios e 09 Regionais de Saude. Atuamos sistematicamente na
vigildncia epidemioldégica dos agravos de notificacdo compulséria/ imediata e suas evolugbes para
reforgar as agdes de prevencdo das doengas imunopreveniveis.

O GT de Doengas Agudas e Exantemdticas faz o acompanhamento do sistema Gerenciador de
Ambiente Laboratorial (GAL) - sistema do Laboratdrio Central (LACEN) de Mato Grosso do Sul - para avaliar
os resultados laboratoriais dos agravos pertinentes e consolida¢do dos mesmos para fechamento dos
€asos suspeitos.

Realizado acompanhamento do estoque e distribuicdo, através da CAF, de Azitromicina para
quimioprofilaxia de coqueluche e Rifampicina para quimioprofilaxia das meningites para as vigildncias
municipais.

Quanto ao Registro de Cdncer realizamos o monitoramento da situagdo de funcionamento dos
Registros Hospitalares de Cdncer — RHCs de Mato Grosso do Sul- implantados nas instituicdes: Hospital
Universitdrio Maria Aparecida Pedrossian, Hospital Regional Rosa Pedrossian, Hospital do Céncer Prof. Dr.
Alfredo Abrdo, Santa Casa de Campo Grande, Santa Casa de Misericérdia de Corumbd — Corumbd/MS,
Hospital Nossa Senhora Auxiliadora - Trés Lagoas e Hospital da Cassems — Dourados/MS, em que foi
verificado: cumprimento da meta anual para o RHC (consolidagdo de um (1) banco de dados, com 2 anos
de diferenca do ano vigente) estabelecida pelo Instituto Nacional de Cdncer José Alencar Gomes da Silva
—INCA e a atualizagdo do Questiondrio de RHC (preenchimento anual). A regularidade dos itens configura
normalidade de funcionamento.

Tabela 18 . Status do Envio de Dados e Meta Anual dos RHC de Mato Grosso do Sul

INSTITUICAO Municipio Anos Consolidados || META ANUAL
HOSPITAL CASSEMS / CENTRO DE

TRATAMENTO DE CANCER DE DOURADOS DOURADOS 2018 A 2020 CUMPRIDA
HOSPITAL DO CANCER PROFESSOR DR.

ALFREDO ABRAO CAMPO GRANDE 1996 a 2020 CUMPRIDA
HOSPITAL NOSSA SENHORA AUXILIADORA | TRES LAGOAS 2008 A 2019 CUMPRIDA
HOSPITAL REGIONAL DE CAMPO GRANDE | CAMPO GRANDE 2010 A 2015 NAO CUMPRIDA
HOSPITAL UNIVERSITARIO MARIA

APARECIDA PEDROSSIAN CAMPO GRANDE 2013 A 2019 CUMPRIDA
SANTA CASA DE CORUMBA CORUMBA 2009 A 2019 CUMPRIDA
';i;’;g’:_DE BENEFICENTE  DE  CAMPO CAMPO GRANDE 2009 A 2021 CUMPRIDA
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Monitoramento on-line da situagdo atual do RHC do Hospital Universitdrio Maria Aparecida
Pedrossian (via Integrador RHC/INCA/Ministério da Saude - plataforma para envio dos dados
consolidados de cdncer do RHC e preenchimento do Questiondrio de RHC) evidenciou que estdo
regularizados com a meta anual e atualizacdo do Questiondrio de RHC, ndo hd pendéncias.

Realizada reuniGo com a Coordenadoria do RHC do Hosp. Regional de Campo Grande, para
regulariza¢do da pendéncia de metas em atraso referentes aos anos de 2016 a 2019. A coordenadora do
RHC informou que as metas ndo foram cumpridas no prazo determinado devido a alguns problemas
enfrentados: recursos Humanos insuficiente; numero reduzido de prontudrios para coleta (somente
10/semana) e, além disso, ndo hd prontudrio tnico (vdrios volumes do mesmo paciente e falta de
organizag@o); ndo era liberado para os registradores acesso ao prontudrio eletrénico; ndo hd mecanismos
para identificacGo dos prontudrios especificos de cdncer, por isso é preciso a verificacdo de todos os
anatomopatoldgicos (benignos e malignos), causando o atraso da coleta dos dados, a selegdo dos casos
via APAC (é a mais vidvel). Além disso, estdo realizando recoleta dos bancos dos anos 2010 a 2014, jd
consolidados e enviados ao INCA, ndo cadastrados pela equipe anterior, mesmo apds terem sido
notificados da baixa cobertura e solicitada a complementacdo e reenvio dos mesmos ao INCA/MS, pela
Geréncia do Registro de Cdncer. Devido a urgéncia da reqularidade da situa¢do, a geréncia do Registro de
Cdncer solicitou prazos para a entrega das metas. A Coordenadora do RHC da instituicéo fez os sequintes
acordos: finalizagdo do banco de dados dos anos 2016 e 2017 (envio até final de junho/2022); término do
banco dados de céncer do ano 2018 (estdo em fase de coleta) e iniciardo a coleta do banco de dados do
ano 2019, no 22 semestre/2022 (envio até final de dezembro/2022). Estdo cientes que essas pendéncias
caracterizam irregularidade de funcionamento do RHC e descumprimento dos critérios estabelecidos nas
portarias n® 140 e 458/SAS/Ministério da Saude - estdo suscetiveis ao descredenciamento da instituicéo
como Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia — UNACON. Foi entregue material para
apoio técnico e operacional (Atlas de Anatomia Humana e Diciondrio de Termos médicos) para realizagdo
da coleta de dados, camisetas e folders (sobre a prevencgdo de cdncer) e para distribui¢do na instituigcdo, a
fim de promover a conscientizacdo sobre os fatores de risco que causam cdancer.

Monitoramento “on-line” (via integrador RHC/INCA/MS), em que foi verificado a situagdo atual
do RHC do Hospital de Cdncer Dr. Alfredo Abrdo, encontra-se com a meta anual e o Questiondrio RHC
regularizados, ndo possuem nenhum tipo de pendéncia. A série histérica de cdncer da instituicGo
corresponde a 25 anos (1996 a 2020).

Foi realizada Visita Técnica in loco ao RHC do Hospital nossa Senhora Auxiliadora e
monitoramento on-line (via integrador RHC/INCA/MS) apds a Visita Técnica, a fim de verificar a
regularizagdo do preenchimento do Questiondrio de RHC (deve ser atualizado anualmente), e ainda
permanece a pendéncia. Comunicamos ao RHC que a meta para o ano 2022 é a entrega do banco de dados
de cdncer do ano 2021 até 1° de setembro/2022. Reforcamos a orienta¢éo sobre a necessidade de
realizagdo do backup de seguranga dos dados, pois houve perda dos dados devido a danificagéo do
microcomputador em que estava instalado o Sistema do Registro Hospitalar de Cédncer-SisRHC. Alertamos
que, para seguranga adicional, deve-se realizar cépia de segurangca em midias externas (pen-drive, CD,
DVD, HD externo, etc) para o armazenamento do arquivo. Recomendamos que, apds a consolidagdo dos
dados, seja emitido o Relatdrio anual de casos novos, a fim de divulgarem a dire¢do do hospital o trabalho
desenvolvido pelo RHC (informagdes referentes ao total de casos cadastrados no RHC).

Monitoramento on-line (via integrador RHC/INCA/MS) da situagéo de funcionamento do RHC da
Sociedade Beneficente de Campo Grande indicou que este encontra-se com a meta anual atualizada e que
possui uma série historica de 12 anos (2009 a 2020). Verificamos também o status de preenchimento do
Questiondrio de RHC (via Integrador RHC) — regularizada a pendéncia. Realizado monitoramento on-line
(via integrador RHC/INCA/MS) do RHC da Santa Casa de Misericérdia de Corumbd, a fim de verificar a
situagdo de funcionamento do RHC, pois havia a sequinte pendéncia: atraso da meta anual para o ano
2021 (consolidagdo e envio ao INCA/MS do banco de dados de cdncer do ano 2019 e atualiza¢édo do
Questiondrio de RHC). Apds ser notificado, o hospital regularizou a pendéncia. O RHC do Hospital da
CASSEMS de Dourados/MS estd com a meta anual e o Questiondrio de RHC atualizado, ndo hd pendéncias.
A série historica corresponde a trés anos (2018 a 2020).
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GRAFICO 6. PROPORCAO DE CASOS DE CANCER DOS RHCs DE MIATO GROSSO DO SUL.
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OBS: A Proporgdo dos casos de cdncer referente ao ano de 2020 é menor do que a dos anos anteriores
(dados parciais), pois € meta para o ano 2022 (o envio serd obrigatdrio em setembro/2022).

Realizou-se reuniGo com a Geréncia do Telessdude para instrucdes a respeito da realizacéo de
web aula com orientagcées aos Registradores de Cdncer de Mato Grosso do Sul sobre a coleta e
consolidagdo dos dados de cdncer (esclarecimentos de duvidas mais frequentes). O objetivo é atualizar os
registradores para o aprimoramento da qualidade das informacgoes, a fim de alcancarem os indices de
qualidade estabelecidos pelos Organismos internacionais (IARC, IACR) e Nacional de Controle de Cédncer
(INCA).

Os dados produzidos pelos RHCs sdo essenciais para a formula¢Go da Politica Nacional de
Atenc¢do Oncoldgica, pois servem para avaliar a efetividade dos servicos de oncologia onde estdo inseridos,
de modo que estes possam prestar servico qualificado ao paciente oncoldgico e, consequentemente,
prolongar o seu tempo de sobrevida.

Entre o periodo de janeiro e abril de 2022 foi observado a volta da circulacdo de outros virus
respiratdrios e Influenza, bem como o aumento no numero de casos de Sindrome Respiratéria Aguda
Grave - SRAG e Sindrome Gripal - SG por outros virus respiratorios, além de influenza e SARS-coV-2 em
criangas de 0 a 11 anos — conforme publica¢io da comunicagdo de risco emitida via GTIDR/CIEVS.

Em consequéncia do cendrio apresentado, realizou-se Web aula de atualiza¢éo da Nota Técnica
Coronavirus — RevisGo 24; Web aula de atualizagéo sobre a Nota Técnica de Influenza — Revisdo 3; Web
aula sobre Sindrome Inflamatdria Multissistémica Pedidtrica - SIM-P e Sindrome Inflamatdria
Multissistémica no Adulto - SIM-A, além de reuniéo via web com as 6 Unidades Sentinelas de SG vigentes
no estado.

Em destaque, a equipe técnica da GTIDR realizou visita técnica e reunido com a Unidade Sentinela
de SG para Influenza do municipio de fronteira Corumbd, com objetivo de fortalecer, reorganizar e orientar
os profissionais envolvidos quanto ao papel da estratégia sentinela e sua relevéncia para a saude publica.
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» OBJETIVO1.3: Qualificar as agées de Vigildncia em saude

Meta 1.3.1: Alcangar o percentual de 75% das vacinas selecionadas do calenddrio nacional de vacinagdo
das criangcas 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 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

A Secretaria de Estado de Saude realiza, de forma rotineira e mensal, o abastecimento dos 79
municipios com os imunobioldgicos que compbem o Calenddrio Bdsico de Vacinagdo instituido pelo
Ministério da Saude e, também, o monitoramento da cobertura vacinal, para que os municipios tenham
ciéncia e realizem a atualizagdo dos dados no sistema de informag¢do do Programa Nacional de
Imunizag¢do. Nos meses de maio a agosto foram realizadas diversas web Reunides sobre a Continuidade
das Campanhas:

Campanha de vacinagéo contra a Covid -19 - Em andamento

Iniciada em janeiro de 2021, permanece ativa até a data de hoje, sem data para findar.

Mato Grosso do Sul aplicou no periodo de 18 de janeiro a agosto de 2022 o total de 5.932.552
mil doses das vacinas Coronavac, AstraZeneca, Pfizer e Janssen para atender a Campanha de vacinagdo
contra a Covid -19. A distribui¢cdo dos imunobioldgicos foi realizada de forma rdpida e oportuna, logo apds
o recebimento.

VACINOM ETRO DOSES APL.[CADAS Percentual da ::Z:I:Ic:’i:"t:l;xj com esquema

- - 5.932.552

PRIMEIRA DOSE SEGUNDA DOSE DOSE UNICA

2.255.233 1.964.138 257.900

(Fonte: e-vacine/painel Vacinémetro 31/08/2022).

Atualizado em 31-08-2022 00:02

242 Campanha de vacinagéo contra a Influenza — 61,8% cobertura
(Porcentagem da popula¢do-alvo nos grupos prioritdrios de criangas, trabalhadores na saude, gestantes,
puérperas, indigenas, idosos e professores com doses administradas da vacina contra Influenza por
unidade da federacéo de consumo da dose). Fonte: SIPNI, agosto,2022
89 Campanha vacinagdo contra o Sarampo indiscriminado para criangas de 6 meses a menores de 5
anos - 48,21% cobertura
89 Campanha vacinagdo contra o Sarampo para profissionais da saude de modo seletivo (estratégia de
atualizacdo da situagdo vacinal) - 14.853 doses aplicadas
Campanha de vacinagéo contra a Poliomielite - Em andamento
Campanha de Multivacinag¢do para Criangas e Adolescentes — Em andamento

Ressaltamos que a estimativa populacional e os grupos a serem vacinados nas Campanhas séGo
preconizados pelo Programa Nacional de Imunizagées — PNI. Portanto, ndo cabe ao estado e ou municipio
qualquer alteragdo.

Ressaltamos que todos os 79 municipios receberam treinamento oportuno para a execugdo das
Campanhas de resgate de criangas com doses em atraso conforme calenddrio vacinal.

Houve também a disponibilizagéo de insumos, seringas e agulhas a serem utilizadas durante as
Campanhas.

43



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

Dia 9 de junho: Dia da imunizagdo - A¢lio na creche Zédu, no Parque dos Poderes, como estratégia de
resgate das criancas em atraso vacinal e alerta aos pais quanto a importéncia da manuten¢do da
caderneta atualizada.
Dia 11 de junho foi realizada uma web para os professores estaduais com o especialista Dr® Julio Croda,
no intuito de fortalecer as a¢des de imunizagbes no estado, bem como envolver a educagdo nessa missdo
como institui¢é@o parceira.
| Semindrio de Vigildncia Epidemioldgica - Imunizag¢ées, nos dias 5 e 6 de julho, ofertadas para os 79
municipios do estado. Atualizagdo e qualificacdo para o profissional inserido no dmbito da sala de vacina.
Ressaltamos a importdncia da intensificacdo das agcdes de imunizagdo, bem como o fomento de
estratégias que venham a contribuir para melhoria da cobertura vacinal das rotinas mesmo em tempos
de pandemia, sequindo todas as recomendagbes e normas de seguranga.

Mais de 78 mil doses de vacina foram aplicadas no ‘Dia D de vacinacao
contra a Influenza’ em MS

Fonte: www.saude.ms.gov.br

Nesse sentido, a Secretaria de Estado de Saude tem fomentado estratégias diversas para o
resgate da cobertura vacinal nos 79 municipios.

Em julho de 2022, a RESOLUCAO N2 82/SES/MS estabeleceu os critérios e o fluxo para o repasse
de incentivo financeiro estadual de custeio, em cardter provisorio, aos municipios para o fortalecimento
das a¢bes de vacinagcdo no dmbito de Mato Grosso do Sul e dd outras providéncias.

Art. 62 - Caberd a gestdo municipal regulamentar, no dmbito de seu municipio, a aplicacéo de
tais recursos, os quais deverdo ser empregados exclusivamente para pagamento de incentivo financeiro
aos trabalhadores de saude das secretarias municipais de satude, designados para atuarem nas salas de
imunizag¢éo, com o intuito de fortalecer e expandir as a¢des de imunizagdo, possibilitando a realizagdo de
estratégias que contribuam para a melhoria das coberturas vacinais, seja de vacinas ofertadas na rotina,
assim como para campanhas de vacinagdo, estas para todas as fases da vida - multivacinagéo.

A estratégia de pagamento de incentivo é pontual e vem como forma de quebrar a barreira de
acesso do usudrio, sendo essa uma possibilidade de manutengdo das salas de vacina em funcionamento
em datas e hordrios distintos do comercial, em especial nesse momento de Campanha de Multivacinag¢éo
e vacinagdo contra a Poliomielite.

Meta 1.3.2: Realizar agoes voltadas ao controle de vetores e vigildncia epidemiolégica das arboviroses,
leishmaniose, bem como capacitagdes, supervisoes, apoio logistico com mdquinas de UBV, insumos
para tratamento dos pacientes, apoio ao projeto wolbachia, atingir pelo menos, 6 ciclos de visitas
domiciliares de cobertura de imdveis visitados pelo controle das arboviroses, com 80% de cobertura em
cada ciclo, visando ampliar a capacidade de resposta dos municipios as emergéncias em saude publica.

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

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 4 6 unidade
Monitoramento
1%uadrimestre 29 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA
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Destacamos, dentre as agdes, a visita técnica aos Nucleos de Vigildncia Epidemioldgica
Hospitalares do Hospital Regional Dr. José de Simone Netto (Ponta Pord), do Hospital Regional Dr. Alvaro
de Fontoura Silva (Coxim), do Hospital da Vida (Dourados) e do Hospital Municipal de Navirai para
capacitagdo e fortalecimento da equipe sobre rotina de servico do NVEH referente a Portaria GM/MS n?
1.694, de 23 de julho de 2021, preenchimento de DO e DNV e a investigagdo e preenchimento do Protocolo
de Investigagdo de Obitos por Arbovirus, bem como para realizar a entrega dos equipamentos de
informdtica doados pela RENAVEH Nacional aos Ntcleos.

No periodo de maio a agosto foram confirmados 41 casos de leishmaniose visceral, dos quais 6
pacientes evoluiram a obito.

O papel da Geréncia Técnica de Zoonoses é orientar, capacitar, disponibilizar exames
diagndsticos tanto para animais quanto para humanos, disponibilizar tratamento para humanos e
monitorar o desenvolvimento das a¢des de vigildncia, prevengdo e controle das zoonoses nas Secretarias
Municipais de Satude dos 79 municipios do Estado de Mato Grosso do Sul.

Acoes realizadas:

e Treinamento dos municipios de Campo Grande, Corumbd e Trés Lagoas para implantagdo do
encoleiramento dos cdes nos bairros selecionados pela alta incidéncia da leishmaniose visceral em cdes e
gatos. A implementacdo desta ferramenta tem como objetivo a redugdo de infeccdo de cdes por LV e
consequentemente a redugdo de novos casos humanos.

e Distribuicdo de 12.500 coleiras impregnadas com deltametrina;

e Workshop sobre a vigildncia das zoonoses, realizado em Corumbd;

® ReuniGio com a Secretdria Municipal de Saude de Corumbd a respeito da elevada taxa de letalidade
de pacientes acometidos pela leishmaniose visceral na qual tragamos estratégias para realizacéo de um
diagndstico oportuno, que tem como objetivo a redugdo da taxa de letalidade por leishmaniose visceral;

e Publica¢do do boletim epidemioldgico de leishmaniose visceral 2021,

e Liberamos 207 tratamentos para as leishmanioses tegumentar e visceral, sendo liberadas 2.946
ampolas de anfotericina b lipossomal, 1.468 ampolas de antimoniato de meglumina (glucantime), 252
comprimidos de miltefosina e 34 ampolas de pentamidina;

e Monitoramento quanto ao encerramento adequado e oportuno das notificagdes inseridas no
SINAN;

e Investigagdo dos dbitos por leishmaniose visceral;

e Orientacdo dos profissionais de saude por e-mail, telefone fixo, telefone celular e whatsapp;

e Liberacgdo de 22.800 testes rdpidos de diagndstico para leishmaniose visceral canina, 8 kits ELISA
e 760 testes rdpidos de diagndstico para leishmaniose visceral humana.

No periodo o estado registrou 1.521 atendimentos antirrabicos humano.

O papel da Geréncia Técnica de Zoonoses é orientar, capacitar, disponibilizar vacinas tanto para
cdes e gatos quanto para humanos, disponibilizar soro antirrdbico e imunoglobulina para profilaxia pré e
pOs exposicdo de humanos e monitorar o desenvolvimento das agées de vigildncia, prevengdo e controle
das zoonoses nas Secretarias Municipais de Satde dos 79 municipios do Estado de Mato Grosso do Sul.

Ac¢oes realizadas:
° Realizagdo de palestras para coordenadores municipais de imunizagdo a respeito da nota
técnica n? 8, que trata da atualizacGo dos critérios de profilaxia pré e pds exposicdo antirrdbico;

o Webndrio ministrado pelo médico Dr. José Geraldo Leite sobre a atualizagdo do protocolo de
pré e pos exposicdo;

o Elaboragdo da nota informativa n® 1, que trata da campanha estadual de vacinagéo
antirrabica 2022;

o Distribuigdo de 441.075 doses de vacinas antirrdbicas canina, seringas e agulhas aos 79
municipios para realiza¢Go da campanha de vacinagdo antirrdabica 2022;
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o Doacgdo de seringas e agulhas aos municipios bolivianos que fazem fronteira com o estado de
Mato Grosso do Sul - Puerto Suarez e Puerto Quijaro - para realiza¢co da campanha de
vacinagdo antirrdbica binacional Brasil/Bolivia 2022;

o Liberagdo de 12.519 dose de vacinas antirrdbica humana, 721 doses de soro antirrdbico
humano e 411 doses de imunoglobulina antirrdbica humana para os 79 municipios do estado;

o Monitoramento de casos de raiva em animais;

o Direcionamento das agées de bloqueio vacinal de regiées acometidas por casos positivos de
raiva animal;

o Orientagdo de busca ativa de humanos com possivel contato direto com animais positivos
para raiva.

A Geréncia Técnica de Doeng¢as Endémicas realizou publicacéo de boletins epidemioldgicos
semanais e mensais no site da SES, com dados atualizados com fonte SINAN Online e SINAN net.
Nas atividades realizadas pela equipe da Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores estdo as
capacitagbes, avaliagdo de sistemas de informagcbdes do Datasus e e-visita, visita técnica e assessoria
técnica aos municipios. Foram priorizados os municipios com alta incidéncia de dengue, municipios que
estavam passando por surto epidémico e/ou epidemias ou aqueles em que ocorreu a substituicdo de
coordenadores, supervisores municipais e digitadores, com o objetivo de ndo interromper o fluxo de
informacgées entre municipio e CECV/SES e manter uniformizado as agcées de combate ao Aedes aegypti
no estado, ndo diferente de anos anteriores.

Nas visitas realizadas, procedeu-se a aferi¢Go dos equipamentos de aplicagdo de inseticidas, a
avaliagdo das atividades de campo, a assessoria técnica e reunido com Coordenadores Municipais de
Vigildncia Epidemioldgica, Vigildncia Sanitdria, Atengdo Bdsica, Controle de Vetores e Secretdrios (as)
Municipais de Saude.

A partir do més de junho, as atividades de visita aos municipios para avalia¢do e assessoria técnica
e capacitagdo ficaram comprometidas por falta de combustivel e/ou insuficiéncia de combustivel para
suprir as necessidades desta Coordenadoria.

Tabela 19. Atividades Realizadas pela Coordenadoria estadual de Controle de Vetores — CECV — Periodo
de 01 de maio a 31 de agosto de 2022 — Mato Grosso do Sul.

Avaliagdo e capacitagdo dos sistemas de informagéo .
SIES aos Coordenadores e Digitadores. Trés Lagoas CeE v Oty
Investigagdo entomoldgica de flebotomineos Terenos 09/05/2022 12/05/2022
Participar da Capacitagdo do SISPNCD Campo Grande 09/05/2022 13/05/2022
Transporte de Pessoas Campo Grande 09/05/2022 13/05/2022
A'pllcagao del l.nsetlr:lda por UBV com realizagdo de Sidroléndia 09/05/2022 13/05/2022
ciclo gonotrdficos
A'pllcagao del l.nsetlr:lda por UBV com realizagdo de Ribas do Rio Pardo 09/05/2022 13/05/2022
ciclo gonotrdfico
TSI (O EEEE O BRI G SEURE @ | e e s 09/05/2022 | 13/05/2022
prestar assessoria técnica
Representagdo/ Participagéo em Reunido Técnica Dourados 09/05/2022 13/05/2022
Assessoria nos  sistemas de  informagdo .
SIES, SisPNCD, LIRAG. Aparecida do Taboado 11/05/2022 13/05/2022
Acompanhamento e avaliagdo das agbes dos | _. .

1 2022 2 2022
programas de LV e Chagas Rio Verde de Mato Grosso/Coxim 6/05/20. 0/05/20.
Ministrar Cur'so delldent/f/ca;ao e exame de infe¢do GO EiE 16/05/2022 20/05/2022
natural de triatomineos
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SIES aos Coordenadores e Digitadores. el sz, A A,
Avaliagdo e capacitagdo dos sistemas de informagdo
SIES aos Coordenadores e Digitadores. Cageel i LU 02 A2
Capacitagdo dos ACEs Sete Quedas 16/05/2022 20/05/2022
Assessoria nos  sistemas de informagdo .
SIES, SisPNCD, LIRAG. Bataguassu/Santa Rita do Pardo 16/05/2022 20/05/2022
Acompanhamento das atividades de UBV pesado Ribas do Rio Pardo/Agua Clara 16/05/2022 20/05/2022
Capacitagdo dos ACEs Sete Quedas 16/05/2022 20/05/2022
Apl/cagao de, {nsetlctda por UBV com realizagdo de Terenos 23/05/2022 27/05/2022
ciclo gonotrdfico
Assessoria Técnica nas atividades de controle de Maracaju/Sidroldndia 23/05/2022 27/05/2022
vetores.
Treinamento para equipe de Educaco em saude e | 0 pors/ansénio Jodo 23/05/2022 | 27/05/2022
prestar assessoria técnica
Avaliagdo e capacitagdo dos sistemas de informagdo
SIES aos Coordenadores e Digitadores. Calreelc il e A A
Apllcagao de’ l.nsetlada por UBV com realizagdo de Inocéncia 23/05/2022 27/05/2022
ciclo gonotrdfico
Assessoria nos sistemas de informagdo SIES, . , p
SisPNCD, LIRAG. Chapaddo do Sul/Paraiso das Aguas | 23/05/2022 27/05/2022
/ll\ssess'orlab tecana e orientagbes relativas ao | Fatima do Sul/Jatei/Gléria de 23/05/2022 27/05/2022
incentivo financeiro estadual. Dourados
Acompanhamento e superviso referente a
implantagdo do Sistema e-Visita/Endemias na | Navirai 23/05/2022 27/05/2022
versdo 3.0, nos municipios jd treinados.
Acompanhamento e avaliagdo das atividades de .

A 2 2022 27, 2022
UBV pesado mambai 3/05/20 /05/20.
Assessoria nos  sistemas de  informagdo . .
SIES, SisPNCD, LIRAG. Selviria/Ribas do Rio Pardo 30/05/2022 03/06/2022
A'pllcagao dei /.nsetlr:lda por UBV com realizagdo de A 30/05/2022 03/06/2022
ciclo gonotrdfico
Representagdo/ Participagéo em Reunido Técnica Dourados 01/06/2022 03/06/2022
Assessoria Técnica nas atividades de controle de Bonito 06,/06/2022 10/06/2022
vetores.
Apllcagao del l.nsetlada por UBV com realizagdo de Coxim 06,/06/2022 10/06/2022
ciclo gonotrdfico
A'pllcagao del l.nsetlada por UBV com realizagéo de Rochedo 06,/06/2022 10/06/2022
ciclo gonotrdfico
Acompanhamento das atividades de UBV pesado Bonito 06/06/2022 10/06/2022
Assessoria Técnica nas atividades de controle de Antnio Jodo/Aral Moreira 06/06/2022 10/06/2022
vetores.
Assessoria Técnica nas atividades de controle de A 06,/06/2022 10/06/2022
vetores.
Monitoramento entomoldgico Corumbd 06/06/2022 10/06/2022
Assessoria nos  sistemas de  informagdo S .
SIES, SisPNCD, LIRAG. Cassiléndia/Inocéncia 06/06/2022 10/06/2022
Assessoria nos  sistemas de informagdo .
SIES, SisPNCD, LIRAG. Camapud 13/06/2022 15/06/2022
Assessoria e treinamento nos sistemas de | _. .
informacéio SIES, SisPNCD, LIRAG. Ribas do Rio Pardo 13/06/2022 15/06/2022
Capacitagdo dos ACEs Itaquirai 20/06/2022 24/06/2022
Assessoria Técnica nas atividades de controle de P. Pordi/A.Jodio/C.Sapucaia 20/06/2022 24/06/2022

vetores.
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Acompanhamento e supervisdo referente a

implantacdo do Sistema e-Visita/Endemias na | Ponta Pord 20/06/2022 24/06/2022
versdo 3.0, nos municipios jd treinados.

Participagéo da capacitagéo do sistema e-visita. Ponta Pord 22/06/2022 24/06/2022
Assessoria nos sistemas de informagdo SIES, | . S

SisPNCD, LIRAG. Agua Clara/Brasiléndia 27/06/2022 01/07/2022
Ministrar Cur.so de ,ldentlflca;ao e exame de infeg¢do G Gl 27/06/2022 01/07/2022
natural de triatomineos

Avaliagdo e capacitagdo dos sistemas de informagdo -

SIES aos Coordenadores e Digitadores. Dourados/Ponta Poré 27/06/2022 01/07/2022
Capacitagdo dos ACEs Eldorado 11/07/2022 15/07/2022
APllcag:ao de, l'nsetICIda por UBV com realizagéo de R 18/07/2022 22/07/2022
ciclo gonotrdfico

Ministrar Cur.so de ,ldentlflca;ao e exame de infegcdo G Bl 18/07/2022 22/07/2022
natural de triatomineos

Reunido Técnica Coxim/Sdo Gabriel do Oeste 22/08/2022 25/08/2022
Treinamento para equipe de Educacto em salde € | o .. /czo Gabriel do Oeste 22/08/2022 | 25/08/2022
prestar assessoria técnica

Apllcagao de’ l.nsetICIda por UBV com realizagdo de e 22/08/2022 26/08/2022
ciclo gonotrdfico

Apllcagao de’ l.nsetlada por UBV com realizagdo de Chapaddo do Sul 08/08/2022 12/08/2022
ciclo gonotrdfico

Capacitagéo dos ACEs e ACS Laguna Carapd 08/08/2022 12/08/2022
Avaliagdo e capacitagdo dos sistemas de informagdo . .

SIES aos Coordenadores e Digitadores. SN BT = e
Avaliagdo do monitoramento entomoldgico Corumbd 29/08/2022 02/09/2022

Fonte: CECV/SES/MS

Iniciamos o 2° quadrimestre deste ano com epidemia de dengue. A partir da semana 18 iniciou-
se uma redugdo de possiveis casos de dengue que se estendeu até o final deste quadrimestre, mas
permanecendo em epidemia, principalmente por conta da capacidade de infestagdo do Aedes aegypti.
Com o aumento dos casos de dengue que, nos ultimos meses, se espalhou rapidamente por todas as
regibes do estado. Observamos neste quadrimestre uma atividade expressiva da dengue na maioria dos
municipios do estado, em particular na macrorregido de Trés Lagoas, com 90% dos municipios, seguido
pela macrorregido de Dourados, com 75% dos municipios, e, por fim, pela macrorregido de Campo Grande,
com 64% dos municipios com alta incidéncia de dengue.

Alguns fatores combinados contribuiram para o aumento da dengue justamente neste periodo.
Vale lembrar que tivemos uma grande epidemia de dengue no estado em 2019, e, portanto, jd era
esperado um novo aumento a partir de 2022, jé que as ondas da doeng¢a sdo ciclicas e a intensidade das
chuvas neste quadrimestre, a falta do inseticida Cielo para realiza¢do de blogueios com aplicagéo UBV e
a as responsabilidades individuais no combate a dengue, com baixa adeséo da populacdo em limpar os
seus domicilios, contribuiram para o aumento do Aedes aegypti.

Além da preocupacgdo com a recorréncia da dengue neste quadrimestre, nos chamou atengéo o
aumento da Febre do Chikungunya com um aumento de 583,5% % no numero de possiveis casos em
relacdo ao 1° quadrimestre deste ano.

Como ponto positivo, podemos destacar a aquisicdo de matérias de campo (bolsa de lona,
lanterna, camiseta, pesca larvas, pipeta, prancheta, bacia e colete) para fortalecer o trabalho de visita
domiciliar nos municipios do estado e atender a demanda desta Coordenadoria.

Como pontos negativos estdo o desabastecimento do inseticida Cielo ULV para realiza¢do de
bloqueios de possiveis casos das arboviroses e a restrigdo de combustivel para realizagdo das a¢des de
visitas aos municipios que estdo passando por surto epidémico e/ou epidemia.
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Os dados do Sinan mostram a expansdo da epidemia de dengue no estado: da semana 18 até a
semana 35 o estado registrou 24.732 notificagées de provdveis casos de dengue. Em comparagdo com o
mesmo periodo do ano de 2021 (5.116 notifica¢bes), houve um crescimento de 483,42%.

Segundo o boletim epidemiolégico da SES/MS, 09 mortes por dengue foram confirmadas no
estado em 2022. E possivel que o numero de mortos seja maior, pois hd casos suspeitos que ainda
necessitam de investigag@o e confirmacgdo.

Entre as macrorregides, a de Trés Lagoas apresentou a maior taxa de incidéncia, com 776,37
casos para cada 100 mil habitantes. Destacamos 11 municipios com incidéncia acima de 2.000 casos para
cada 100 mil habitantes, com destaque para os municipios: Sdo Gabriel do Oeste, com 6.285,6/100.000;
Angélica, com 4.061,5/100.000; Chapaddo do Sul, com 3.970,6/100.000; Brasildndia, com
2.969,7/100.000; Ribas do Rio Pardo, com 2.479,37/100.000; Amambai, com 2.578,7/100.00; Aparecida
do Taboado, com 2.412,8/100.000; Coronel Sapucaia, com 2.182,1/100.000; Rochedo, com
2.146,1/100.00; Ribas do Rio Pardo, com 2.050,1/100.000 e Inocéncia, com 2.003,2/100.000.

Em um cendrio de epidemia durante todo quadrimestre, observamos que a curva epidemioldgica
relativa as ocorréncias de dengue apresentou-se em descendente a partir da semana 19 até a semana 35,
fechamento do quadrimestre. Mas vale ressaltar que o estado permanece em situagdo de epidemia, na
qual 70,88% municipios atingiram patamar de alta incidéncia e 20,25% dos municipios estdo em média
incidéncia da doenc¢a, conforme grdfico abaixo.

GRAFICO 7. DIAGRAMA DE CONTROLE DA DENGUE - MIATO GROSSO DO SUL - 2022.

Diagrama de Controle da Dengue - Mato Grosso do Sul - 2022.
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Fonte: Sinan/SVS

A Secretaria de Estado de Saude, através da Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores —
CECV, recomendou aos municipios a intensificagdo no combate ao vetor através da visita domiciliar
(tratamento focal e eliminagdo de criadouros) e bloqueios de possiveis casos notificados das arboviroses
e a comunicagdo oportuna dos possiveis casos notificados para o controle de vetores através da vigildncia
epidemioldgica, reduzindo o risco de disseminagdo da doenga e evitando odbitos.

A populagdo, embora muitas vezes tenha acesso a informagéo correta, nGo se apropria da
‘situacéo/problema’, ndo produzindo efeito em seu cotidiano, traduzindo-se assim numa dissondncia
entre teoria e prdtica. Por outro lado, parece que as abordagens das campanhas educativas néo
conseguem mudar as prdticas habituais facilitadoras da proliferagdo do Aedes aegypti. A falta do devido
cuidado acaba por provocar a vitdria do Aedes aegypti como vetor da dengue, ja que os diversos setores
envolvidos (politicos, institucionais e comunitdrios) ndo conseguem somar seus esfor¢os para tentar
transformar a realidade posta.

O que percebemos, entdo, é que além dos fatores citados acima, a ndo absor¢éo da comunidade
faz com que esta ndo reproduza as ac¢des para eliminacGo de criadouros dentro dos imdveis para
interromper o ciclo de transmiss@o e contaminagdo.
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Fonte: Sinan/SVS
*2022 Dados até a Sem 35, sujeito a alteragdes.

GRAFICO 9. CASOS PROVAVEIS DE DENGUE - SEMANA EPIDEMIOLOGICA 18 A 35 - ANOS 2021 E 2022 - MATO GROSSO DO SUL.
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Fonte: Sinan/SVS

FIGURA 4. MAPA DE DISTRIBUICAO ESPACIAL DA INCIDENCIA DE CASOS PROVAVEIS DE DENGUE, MIATO GROSSO DO SUL — SEMANAS

01 A 35DE2022.*

Fonte: Sinan/SVS

[ Baixa Incidéncia: Abaixo de 100 casos por 100.000 habitantes.
[] média Incidéncia: De 100 a 300 casos por 100.000 habitantes.
- Alta Incidéncia: Acima de 300 casos por 100.000 habitantes.
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TABELA 20. CASOS PROVAVEIS, POPULACAO E INCIDENCIA DE DENGUE POR 100.000 HABITANTES SEGUNDO MUNICIPIO DE RESIDENCIA,

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

MATO GROSSO DO SUL—2022*,

1 5007695 Sdo Gabriel do Oeste 1.711 27.221 | 6.285,6
2 5000856 Angélica 444 10.932 | 4.061,5
3 5002951 Chapaddo do Sul 1.027 25.865 | 3.970,6
4 5002308 Brasildndia 352 11.853|2.969,7
5 5000609 Amambai 1.027 39.826 | 2.578,7
6 5001003 Aparecida do Taboado 629 26.069 | 2.412,8
7 5003157 Coronel Sapucaia 335 15.352 | 2.182,1
8 5007505 Rochedo 109 5.079 | 2.146,1
9 5007109 Ribas do Rio Pardo 512 24.966 | 2.050,8
10 5004403 Inocéncia 152 7.588 | 2.003,2
11 5004700 lvinhema 445 23.232 | 1.915,5
12 5007950 Tacuru 197 11.674 | 1.687,5
13 5007976 Taquarussu 60 3.588 | 1.672,2
14 5007307 Rio Negro 80 4.793 | 1.669,1
15 5003504 Douradina 96 5.975 | 1.606,7
16 5005251 Laguna Carapd 118 7.419 | 1.590,5
17 5006309 Paranaiba 570 42.276 | 1.348,3
18 5001904 Bataguassu 296 23.325 | 1.269,0
19 5000906 Anténio JoGo 114 9.020 | 1.263,9
20 5004502 Itapord 308 25.162 | 1.224,1
21 5005103 Jatei 45 4.021 |1.119,1
22 5001508 Bandeirantes 76 7.266 | 1.046,0
23 5003256 Costa Rica 208 21.142 | 983,8
24 5003488 Dois Irmdos do Buriti 110 11.467 | 959,3
25 5005806 Nioaque 128 13.862 | 923,4
26 5005004 Jardim 238 26.238 | 907,1
27 5006358 Paranhos 128 14.404 | 888,6
28 5006275 Paraiso dasA'guas 49 5.654 | 866,6
29 5003454 Deoddpolis 104 12.984 | 801,0
30 5004908 Jaraguari 58 7.265 | 798,3
31 5002704 Campo Grande 7.180 906.092 | 792,4
32 5003108 Corguinho 47 6.054 | 776,3
33 5007901 Sidroldndia 407 59.245 | 687,0
34 5005152 Juti 46 6.787 | 677,8
35 5003801 Fdatima do Sul 126 19.170 | 657,3
36 5008305 Trés Lagoas 801 123.281 | 649,7
37 5003900 Figueirdo 19 3.059 | 621,1
38 5007703 Sete Quedas 40 6.542 | 611,4
39 5007935 Sonora 120 19.721 | 608,5
40 5008404 Vicentina 37 6.109 | 605,7
41 5000203 Agua Clara 93 15.776 | 589,5
42 5004809 Japord 50 9.243 | 540,9
43 5002001 Bataypord 61 11.349 | 537,5
44 5004106 Guia Lopes da Laguna 52 9.824 | 529,3
45 5005608 Miranda 149 28.220 | 528,0
46 5005707 Navirai 281 55.689 | 504,6
47 5002902 Cassildndia 103 22.002 | 468,1
48 5002209 Bonito 102 22.190 | 459,7
49 5005681 Mundo Novo 84 18.473 | 454,7
50 5007554 Santa Rita do Pardo 35 7.900 | 443,0
51 5002605 Camapud 60 13.693 | 438,2
52 5008008 Terenos 97 22.269 | 435,6
53 5003702 Dourados 921 225.495 | 408,4
54 5006259 Novo Horizonte do Sul 14 3.684 | 380,0
55 5003751 Eldorado 45 12.400 | 362,9
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56 5000807 | Anauriléndia 32 9.076 3526 |G
57 5006606 Ponta Pord 260 93.937 | 276,8
58 5004601 Itaquirai 52 21.376 | 243,3
59 5002803 Caracol 14 6.182 | 226,5
60 5006408 Pedro Gomes 17 7.621 | 223,1
61 5003306 Coxim 73 33.459 | 218,2
62 5002159 Bodoquena 17 7.838 | 216,9
63 5003207 Corumbd 222 112.058 | 198,1
64 5004007 Gléria de Dourados 19 9.950 | 191,0
65 5006002 Nova Alvorada do Sul 42 22.430 | 187,2
66 5005400 Maracaju 80 48.022 | 166,6
67 5006200 Nova Andradina 91 55.224 | 164,8
68 5007208 Rio Brilhante 50 38.186 | 130,9
69 5001102 Aquidauana 57 48.029 | 118,7
70 5002407 Caarapé 35 30.593 | 114,4
71 5002100 Bela Vista 28 24.735 | 113,2
72 5007406 Rio Verde de Mato Grosso 22 19.973 | 110,1
73 5001243 Aral Moreira 12 12.332 97,3
74 5005202 Ladario 23 23.689 | 97,1
75 5006903 Porto Murtinho 14 17.298 | 80,9
76 5004304 Iguatemi 12 16.176 | 74,2
77 5000708 Anastdacio 16 25.237 | 63,4
78 5000252 Alcindpolis 1 5.417 | 18,5
79 5007802 Selviria 1 10.771 (9,3

9* 50 Mato Grosso do Sul 43.202 | 2.809.394

*Posigdo no ranking em relagdo as 27 Unidades da Federagdo. Quanto mais alta é a posi¢cdo, maior é a
incidéncia.
Fonte: Sinan/SVS

FIGURA 5. MIAPA DEIDENTIFICACAO DE SOROTIPO DENV, MATO GROSSO DO SUL — 2022,

§
DENV-1 + DENV-2 03 3,8
DEMY-1 60 759
DENWV-2 [1] 0.0

| rEo detectdvel 16 20,3

ke (222

- Fonte: Sinan/SVSMS

TABELA 21. OBITOS DE DENGUE POR MUNICIPIO DE RESIDENCIA, MIATO GROSSO DO SUL, 2022.

Fonte: SINAN Online
*Dados até 31/08/2022
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Campo Grande 50 anos F 08/03/2022 | 14/03/2022 |16/03/2022 NR
Campo Grande 46 anos M 06/03/2022 | 16/03/2022 |17/03/2022 D
Aparecida do Taboado 50 anos M 04/03/2022 | 03/04/2022 |05/04/2022 DeH
Campo Grande 37 anos F 10/04/2022 | 16/04/2022 |25/04/2022 DA
Chapaddo do Sul 48 anos M 12/04/2022 | 22/04/2022 |25/04/2022 H
Guia Lopes da Laguna 82 anos M 11/03/2022 | 12/04/2022 |26/04/2022 NR
Itapord 69 anos M 23/03/2022 | 04/04/2022 |28/04/2022 D e DRC
Douradina 75 anos F 24/04/2022 | 25/04/2022 |28/04/2022 NR
Campo Grande 69 anos F 05/05/2022 | 06/05/2022 |11/05/2022 C
Sdo Gabriel do Oeste 51 anos M 22/04/2022 | 14/05/2022 |20/05/2022 HE
Campo Grande 81 anos M 14/05/2022 | 19/05/2022 |22/05/2022 D
Campo Grande 94 anos M 09/05/2022 | 18/05/2022 |25/05/2022 DeH
Chapaddo do Sul 27 anos F 24/05/2022 | 01/06/2022 |08/06/2022 NR
Dourados 11 anos F 23/05/2022 | 02/06/2022 |09/06/2022 NR
Porto Murtinho 55 anos M 17/06/2022 | 19/06/2022 |27/06/2022 H
Costa Rica 66 anos F 12/05/2022 | 20/05/2022 |30/06/2022 H
Ivinhema 68 anos M 12/05/2022 | 18/05/2022 |01/07/2022 DeH
Bataguassu 46 anos F 03/07/2022 | 04/07/2022 |25/07/2022 NR
Campo Grande 76 anos F 06/05/2022 | 19/05/2022 |03/08/2022 DeH

NR = Nada relatado C = Cardiopatia D = Diabetes H = Hipertensdo Arterial DA = Doeng¢a autoimune

DRC = Doenca renal crénica HE = Hepatopatias

FIGURA 6. DE DISTRIBUICAO ESPACIAL DOS OBITOS POR DENGUE, MATO GROSSO DO SuL, 2022.

g

Fonte: Sinan/SVS

LIRAa/LIA (Levantamento de indice Rdpido do Aedes aegypti e Levantamento de indice Amostral).

O Levantamento de indice Rdpido do Aedes aegypti - LIRAa e Levantamento de Indice Amostral
- LIA sGo as unicas ferramentas autorizadas pelo Ministério da Saude para defini¢do do perfil entomoldgico
dos municipios de nosso estado.

O sistema fornece indices de maneira rdpida e oportuna, permitindo ao gestor local o controle
da dengue e o direcionamento das agées para as dreas apontadas como criticas, além de instrumentalizar
a avaliagdo das atividades desenvolvidas, o que possibilitard um melhor aproveitamento dos recursos
humanos e materiais disponiveis. Fundamentado na necessidade de se contar com um levantamento
capaz de gerar informagdes oportunas para aumentar a eficdcia do combate ao vetor Aedes aegypti no
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trabalho de rotina, como também de fornecer informagdes visando ao balizamento das atividades de
mobilizagdo social.

Os municipios do estado realizaram LIRAa/LIA neste quadrimestre no inicio dos 3 ciclos, no
periodo de 02 a 13 de maio, e 4, nos periodos de 04 a 08 de julho deste ano.

Devido ao momento de epidemia que vdrios municipios estavam passando, a Gerencia de
Controle de Vetores das Arboviroses, em conjunto com a Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores,
decidiu suspender a realizagéo do LIRAa/LIA do ciclo 03 em 28 municipios que estavam em epidemia e/ou
em surto epidémico, conforme seque: Amambai, Angélica, Anténio Jodo (realizou), Aparecida do Taboado
(realizou), Bataguassu, Brasildndia, Campo Grande, Chapaddo do Sul, Corguinho, Coronel Sapucaia, Costa
Rica, Coxim, Douradina, Inocéncia, Itapord, Ivinhema, Jardim, Paraiso das Aguas (realizou), Paranhos,
Ribas do Rio Pardo, Rio Negro, Rochedo, Santa Rita do Pardo, SGo Gabriel do Oeste, Sidroldndia, Tacuru,
Terenos e Trés Lagoas (realizou).

FIGURA 7. MIAPA DE LEVANTAMENTO DE INDICE RAPIDO DO AEDES AEGYPTI — LIRAA/LIA - 3° CicLO — MAIO DE 2022,

LIRAa/LIA - 3° Ciclo - Maio de 2022 - Mato Grosso do Sul Depésitos Predominantes - LIRAa/LIA - Maio 2022.
3 4
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Tegends:
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FIGURA 8. MIAPA DE LEVANTAMENTO DE INDICE RAPIDO DO AEDES AEGYPTI — LIRAA/LIA - 4° CicLO — JULHO DE 2022.
LIRAa/LIA - 4° Ciclo - Julhode 2022 - Mato Grosso do Sul

Depésitos Predominantes - LIRAa/LIA - Julho de 2022.
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-— Fonte: Dx ILIRAa/LIA

L Fonte: IRAa/LIA

Em fungdo dos resultados do LIRAa/LIA, e tendo em vista que foi identificado que em 93,6% das
edi¢des do LIRAa realizadas no quadrimestre os valores do IIP foram menores que 2% no 4° ciclo e 89,8%
no 3° ciclo, sinaliza-se a necessidade de estabelecimento de um novo linear superior de 2% para classificar
0 municipio em alto risco de epidemia, considerando-se que atualmente este linear é de 4%.

Em complemento a essa questdo, outra observagdo constatada foi a de que o valor de IIP > 4%
foi raro nos periodos analisados - apenas cinco municipios com IIP 2 4%, sendo 04 no LIRAa/LIA do 3° ciclo
e um no 4° ciclo - mostrando-se pouco relevante para a orientagdo geral dos municipios.
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As andlises mostraram que os menores Indices de Infestacdo Predial - IIP aferidos nas edicdes do
LIRAa/LIA de maio e julho/2022 estavam distribuidos principalmente nos municipios menores, com
destaque para os que apresentaram IIP igual a zero, coincidindo com a circulagdo do virus no
quadrimestre, conforme tabela abaixo:

TABELA 22. COMPARATIVO LIRAA/LIA coM POSSIVEIS CASOS NOTIFICADOS DE DENGUE — SEMANAS 18 A 35/2022 — MIATO GROSSO
DO SUL.

Dois Irmdos do Buriti Campo Grande | 0,0% 0,0% 161 1.548,1
Guia Lopes da Laguna Campo Grande | 0,0% 0,0% 114 1.108,6
Jardim Campo Grande | 0,0% 0,0% 672 2.575,7
Nioaque Campo Grande | 0,0% 0,0% 379 2.649,4
Nova Alvorada do Sul Campo Grande | 0,0% 0,0% 248 1.299,4
Rio Verde do Mato Grosso Campo Grande | 0,0% 0,0% 25 124,8

Angélica Dourados 0,0% 0,0% 596 5.451,9
Coronel Sapucaia Dourados 0,0% 0,0% 238 1.540,6
Jatei Dourados 0,0% 0,0% 18 448,8

Tacuru Dourados 0,0% 0,0% 120 1.004,0
Taquarussu Dourados 0,0% 0,0% 63 1.760,3

Esse fato em si coloca em duvida a qualidade da informacdo gerada pelo LIRAa/LIA, jé que, em
teoria, o indice de infestag¢Go igual a zero indicaria auséncia do vetor, ndo sendo possivel a circulagGo
autdctone do virus. Como perspectiva, caberd a CECV verificar em supervisbes futuras se a infestagdo é
mesmo mais baixa em municipios menores, ou se é a qualidade das atividades de coleta das amostras que
pode estar comprometida nesses municipios.

Esse achado pressupde que o municipio ndo precisa estar com IIP > 4% para configurar risco
elevado de epidemia, ja que, a despeito da baixa frequéncia deste valor no quadrimestre, ocorreram em
diversos municipios processos epidémicos, conforme mapas comparativos, abaixo.

FIGURA 9. MAPA COMPARATIVO DA TAXA DE INCIDENCIA cOM LIRAA/LIA JULHO DE 2022 — MIATO GROSSO DO SUL.

LIRAa/LIA - 4° Ciclo - Julho de 2022 - Mato Grosso do Sul

Legenda:
N Baixo Risco IIP <=0,9%
Médio Riseo 1% <= IIP <= 3,8%

[ Baixa Incidéncia: Abaixo de 100 casos por 100.000 habitantes.
[] Média Incidéncia: De 100 a 200 casos por 100.000 habitantes.
Il Alta Incidéncia: Acima de 300 casos por 100.000 habitantes. L Fonte: Datosus/LIRAaILIA

N Alto Risco IIP >= 4%
N Nio Realizou

Destacamos que a metodologia reflete apenas a infestagdio pelas formas imaturas do Aedes
aegypti. Por isso, a necessidade de integrar estratégias e outras metodologias entomoldgicas a serem
incorporadas em complementacdo ao LIRAa, capazes de medir com melhor precisGo a infesta¢do por
Aedes aegypti, como o uso de ovitrampas e aspiradores.
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Na andlise da correlacéo entre o Indice de Infestagdo Predial - IIP e o Indice de Breteau - IB foi
possivel visualizar que a distribuicdo dos indicadores tem alta correla¢cGo, mostrando que apenas 08
municipios apresentaram valores diferentes, coincidentemente nos ciclos 03 e 04. Valores proximos de IB
e lIP indicam que, para cada imdvel positivo, foi contabilizado apenas um criadouro, situagdo que sugere
que a inspegdo foi interrompida imediatamente apds a identificagdo do primeiro criadouro com formas
imaturas. Esses dados nos levam a duas suposi¢Ges importantes: a primeira refere-se a falta de
conhecimento por parte dos agentes de controle de endemias (ACE) quanto a relevdncia do IB; a segunda,
em tese, estd relacionada com o comprometimento do profissional com a importédncia da coleta no
momento da visita ao imdvel. Portanto, sGo questbes que requerem investimento permanente em
capacitagdo e sensibilizagdo dos executores da metodologia, para que se possa, em tempos futuros e
breves, corrigir essas fragilidades identificadas na sua execugdo, que impactam diretamente nos
resultados, podendo induzir medidas equivocadas por parte dos gestores.

O objetivo desta proposta é intensificar o monitoramento das agées de controle referente a
Dengue, Chikungunya e Zika nos municipios prioritdrios do Estado de Mato Grosso do Sul, respondendo de
forma oportuna e coordenada as situa¢des de aumento de transmissdo destas doengas. No estado de
Mato Grosso do Sul, séo 20 os municipios prioritdrios.

Os dados séo analisados e consolidados pela equipe do CCV/SES semanalmente, e subsidiam as
acles de vigildncia em saude do Estado, além de propiciar subsidio para apoio técnico e operacional aos
municipios.

TABELA 23. PANORAMA DA RESPOSTA DA RESPOSTA COORDENADA DOS MUNICIPIOS PRIORITARIOS DO MS — 2° QUADRIMESTRE
2022.

GOVERNO DO ESTADO DEMATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DEESTADO DE SAUDE

DIRETORIA GERAL DEVIGILANCIA EM SAUDE
COORDENADORIA DECONTROLEDEVETORES

Bloqueic com Equipamento Portatil Bloqueio com Equipamento UBV Pesado
. Inseticida Consuma Consuma
Ord Municipio Quarteitio [ Consumido | Insetioda | Quarteiro Ciclos | Inseticida | Insetioidal | oo s
Trabalhado | {hect) (hect) C (mUrhect) Ga0.
[ Tee | Cek | [Tl ULV |
01] Anastacio ! 112 32,980 0,294 - - = =
02| Aguidauana 41141 477 113 782 107 810 0,138 - - = -
03| Bataguassu 19575 701 28 192 13,960 0,073 343 3 30,000 0,087
04| Bonito 18.005 252 45 348 80,850 0,232 - - = =
05| Campo Grande 368884 | 3230 44 67 17,850 0,266 21.747 18 3.051,940 0,740
06| Cassilandia 7918 356 79 259 65,200 0,252 = = = =
07| Corumba 45335 | 3120 | 178 610 | 505700 0,829 B _ _ B
08| Coxim 10.455 11,65 45 270 146, 400 0,542 213 3 57,000 0,288
08| Dourados 164.371 15,61 - - - - 5279 18 794,760 0,151
10{ vinhema 27.023 7,83 B2 471 75,270 0,160 229 3 31,000 0,135
11| Jardim 25536 CFE] 60 350 128,562 0,367 1.228 i 147 488 0,120
12| Maviral 50.225 1217 122 863 249753 0,289 - - - -
13| Nova Alvorada do Sul 17.768 826 36 310 84,430 0,208 - - - -
14| Nova Andradina 43,065 6,52 101 603 31,520 0,136 - - = =
15| Paranaiba 453.113 10,78 kT 150 55,870 0,372 - - = =
16| Fonta Pora 68.920 25,06 28 108 14 660 0,136 202 4 32,000 0,168
17| Rio Verde Mato Grosso 11.961 498 4 28 3,860 0,138 = - - -
18| Sao Gabriel do Oeste 25.462 12,75 - - - - 1.065 12 175,540 0,165
18] Sidrolandia 32679 11,80 107 702 187 100 0,267 563 5 71,600 0,127
20]Tres Lagoas 136.223 6,18 17 943 227,320 0,241 = = = B
TOTAIS 1.184.593| 1147 [ 1.226 | 7.164 |2.058,380] 0,287 31.962 68 4.361,328| 0,136
Fonte: SMS/SisPNCD

Neste quadrimestre houve um consumo significativo do inseticida Cielo ULV de 6.419,708 litros,
sendo 4.361,328 litros aplicados com equipamento de UBV pesado e 2.058,380 litros aplicados com
equipamento de UBV portdtil (costal motorizado) — tabela 24.

Foram aplicados inseticidas em 31.962 quarteirbes com UBV pesado e 7.164 quarteirdes com
UBV costal motorizado. O municipio que mais aplicou inseticida neste quadrimestre foi Campo Grande,
com 3.069,79 litros de Cielo ULV.

Os dados inseridos na resposta coordenada representam apenas 20 municipios prioritdrios do
estado.
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. GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
~ SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
DIRETORIA GERAL DE VIGILANCIA EM SAUDE
COORDENADORIA ESTADUAL DE CONTROLE DE VETORES

RESUMO DA RESPOSTA COORDENADA DOS MUNICIPIOS PRIORITARIOS — 2° Quadrimestre 2022.

Panorama Estadual

Dados referentes as atividades de campo e bloqueio de transmissao

Atividade de Campo Equipamento Portatil Equipamento Pesado

Bloqueios Realizados: 1,226
Quarteirées Trabalhados: 7.164

Iméveis Trabalhados: 1.184.593 Ciclos Trabalhados: 68

Quarteirdes Trablhados: 31.962
Pendéncia Média: 11,47% Inseticida Consumido: Cielo ULV
Litros: 2.058,380 Inseticida Consumido: Cielo ULV

Litros: 4.361,328

Varicao: 2,52 a 32,30% Consumo Médio : 0,287 ml/hact.

Variagao de 0,073 a 0,829 ml/hect. Consumo Médio: 0,136 ml/hect

Fonte: SMS/SisPNCD

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

A aplicacGo espacial de inseticidas é utilizada para o controle do vetor das arboviroses.
Utilizamos a aplica¢do espacial a Ultra Baixo Volume (UBV) com nebulizadores costais motorizados ou
equipamentos pesados acoplados a veiculos. As aplicacbes a Ultra Baixo Volume sdo preconizadas para
controle do vetor Aedes aegypti somente quanto houver necessidade do controle de surtos e epidemias
de dengue, conforme estabelecido nas Diretrizes Nacionais para Prevencgdo e Controle da Dengue. A
metodologia propbe a eliminagdo sistemdtica e coordenada de criadouros antes das aplicagées de
inseticida por Ultra Baixo Volume, sendo capaz de reduzir o nimero de mosquitos adultos no ambiente e
a transmissdo do virus da dengue.

A atividade de Bloqueio Focal prepara o ambiente para a aplicagdo espacial de inseticidas em

Ultra Baixo Volume, uma vez que esta tem efeito apenas na eliminagdo do mosquito adulto.

QUADRO 1. EQUIPAMENTOS DE APLICACAO DE INSETICIDA

Aspersdo 5 litros 2 1 0 7 10
Aspersdo 11 litros 56 2 0 14 72
Bico Pulverizador Tjet | 245 0 0 0 245
UBV-costal 78 3 6 26 113
UBV-pesada 4 40 2 5 51
Total 385 46 8 52 491

Fonte: CECV/SES

Dentre os equipamentos de UBV veicular, os mais antigos estGo em situacdo regular de uso e com
funcionamento precdrio, principalmente no que se refere ao sistema de descarga e comandos, e
necessitam de substituicdo/reposicdo de pegas (destaque para mangueiras e conexdes).

Maior quantitativo destes equipamentos tem apresentado problemas relativos a descarga do
produto, pois as conexdes e mangueiras estdo deterioradas pelo uso continuo e sem disponibilidade de
substituicdo por pe¢as novas.

Neste quadrimestre, a Geréncia de Controle de Vetores das Arboviroses deu énfase as
intervengées com aplicagdo de inseticida a UBV pesado nos municipios com surto epidémico e/ou epidemia
de dengue, deslocando viaturas com mdquina de UBV pesado acopladas com o objetivo de interromper o
ciclo de transmissdo de dengue.
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Foram realizadas aplicagbes de UBV pesado em 20 municipios do estado, devido ao
desabastecimento do inseticida Cielo ULV por parte do Ministério da Saude e foram priorizados os
municipios em situacgdo de extrema emergéncia.

QUADRO 2. APLICACAO DE INSETICIDA (UBV) PESADO — POR MUNICIPIO - PERiODO DE 01 MAIO A 31 DE AGOSTO DE 2022 — MATO

GROSSO DO SUL.

Aplicagdo de inseticida por UBV Pesado

Sidroldndia 09/05/2022 13/05/2022
Ribas do Rio Pardo 09/05/2022 13/05/2022
Terenos 23/05/2022 27/05/2022
Rochedo 06/06/2022 10/06/2022
Coxim 06/06/2022 10/06/2022
Sdo Gabriel do Oeste 01/05/2022 29/06/2022
Nioaque 18/07/2022 22/07/2022
Maracaju 18/07/2022 29/07/2022
Angélica 12/05/2022 30/05/2022
Itapord 10/05/2022 12/05/2022
Itapord 07/06/2022 22/06/2022
Tacuru 29/04/2022 23/05/2022
Paranhos 29/04/2022 23/05/2022
Coronel Sapucaia 23/05/2022 30/05/2022
Jatei 31/05/2022 10/06/2022
Laguna Caarapd 22/06/2022 05/07/2022
lvinhema 02/05/2022 14/06/2022
Dourados 30/03/2022

Inocéncia 23/05/2022 27/05/2022
Bataguassu 22/08/2022 26/08/2022

Fonte: CCV/SES/MS

Foram realizados 1.651 bloqueios quimicos com equipamento portdtil (costal motorizado) em 44
municipios do estado, totalizando 9.751 quarteirbes tratados em 1.563 localidades. Foram aplicados
2.388,240 litros do inseticida Cielo, com um consumo médio de 0,244 ml/quarteiréo, conforme tabela

abaixo:

QUADRO 3. INSETICIDA APLICADO COM EQUIPAMENTO PORTATIL (COSTAL MOTORIZADO) MUNICIPIOS — MIATO GROSSO DO SUL —2°

QUADRIMESTRE 2022.

Equipamento Portatil
Municipio Bloqueios Localidades Quarteiroes Inseticida

Realizados Trabalhadas Trabalhados Aplicado/litros
Agua Clara 6 6 35 21,640
Amambai 123 25 475 88,000
Anastdcio 16 16 112 32,980
Aquidauana 119 23 782 107,600
Aral Moreira 2 3 12 3,000
Bandeirantes 23 43 200 51,200
Bataguassu 27 30 192 13,960
Bodoquena 08 08 60 15,000
Bonito 45 21 348 80,850
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Brasildndia 16 15 145 39,360
Caarapo 10 18 73 13,000
Campo Grande 44 76 67 17,850
Cassildndia 79 52 259 62,200
Chapaddo do Sul 17 56 161 38,000
Corumbd 176 138 610 505,700
Costa Rica 49 28 324 12,300
Coxim 46 22 270 146,400
Douradina 2 3 12 3,000
Eldorado 9 12 34 7,000
Fdatima do Sul 1 1 6 1,000
Guia Lopes da Laguna | 46 46 284 47,000
Inocéncia 11 12 42 8,000
Itapord 15 21 121 29,000
lvinhema 62 68 471 75,270
Jaraguari 5 5 43 10,000
Jardim 60 75 350 128,562
Juti 2 4 9 2,000
Maracaju 3 4 22 5,320
Miranda 8 6 32 5,000
Navirai 122 138 863 249,788
Nova Alvorada do Sul | 36 42 310 64,480
Nova Andradina 101 125 603 81,920
Paranaiba 37 45 150 55,870
Paranhos 2 2 18 4,000
Pedro Gomes 2 2 13 2,000
Ponta Pord 28 36 108 14,660
Porto Murtinho 1 1 8 1,000
Rio Brilhante 16 18 144 18,000
Rio Negro 7 9 52 9,950
Santa Rita do Pardo | 15 19 139 21,050
Sidroldndia 128 143 764 49,010
Sonora 9 13 85 19,000
Trés Lagoas 117 135 943 227,320
Totais 1.651 1.563 9.751 2.388,240

Fonte: PMA 01/SMS

Conforme as tabelas apresentadas a seqguir, na macrorregiGo de Campo Grande 19 municipios
conseguiram cumprir a meta pactuada de visitar no minimo 80% dos imdveis cadastrados nos ciclos 03 e
04, e apenas os municipios de Campo Grande, Corguinho, Coxim, Figueirdo e Rio Verde de Mato Grosso
ndo conseguiram cumprir a meta pactuada. Na macrorregiGo de Dourados 22 municipios conseguiram
cumprir a meta pactuada de visitar no minimo 80% dos imdveis cadastrados nos ciclos 03 e 04, e apenas
0 municipio de Juti nGo conseguiu cumprir a meta. Na macrorregido de Trés Lagoas 05 municipios
conseguiram cumprir a meta pactuada de visitar no minimo 80% dos imdveis cadastrados nos ciclos 03 e
04, e os municipios de Agua Clara, Cassildndia e Santa Rita do Pardo ndo conseguiram cumprir a meta
pactuada. Na macrorregido de Corumbd, os municipios de Corumbd e Laddrio ndo conseguiram cumprir a
meta pactuada de visitar no minimo 80% dos imdveis cadastrados nos ciclos 03 e 04.
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TABELA 25. INDICADORES DE META FisicA, LIRAA/LIA, PossivEls CASOS NOTIFICADOS DE DENGUE E INCIDENCIA - 2° QUADRIMESTRE 2022 (PERIODO ANALISADO: SEMANA 18 A 35/2022) — MACRORREGIAO DE
CAMPO GRANDE - MATO GROSSO DO SUL.

2° QUADRIMESTRE 2022 - MACRORREGIAO DE CAMPO GRANDE
32 CICLO (MAIO e JUNHO) ‘ LIRAa 42 CICLO (JULHO e AGOSTO) LIRAa Possiveis Casos v
- ~ 1 T . 1 _ 1 1 1 "1 .1 Notificados de L e Imdveis Visitados
Municipio Populagdo - P Meta - a AR et Meta o A o Dengue
Domicilios | Imdveis Executada Iméveis Més Domicilios Iméveis Executada. Iméveis Més Dengue 2 2° Quadrimestre Acumulado 2022
Urbanos Visitados % Trabalhados | maio/22 Urbanos Visitados % Trabalhados | julho/22 Quadrimestre
Alcinépolis 5.489 2.200 2.200 100,00 2.106 0,0 2.210 2.210 100,00 2.109 0,0 2
Anastacio 24.784 12.790 12.749 99,68 12.000 0,9 12.795 12.152 94,97 11.403 0,7 34
Aquidauana 48.029 23.585 21.394 90,71 20.343 0,7 23.585 18.716 79,36 17.881 0,3 146
Bandeirantes 6.783 3.706 4.434 119,64 3.948 3,2 3.693 4.300 116,45 3.936 1,8 68
Bela Vista 24.629 9.036 8.956 99,11 8.068 1,7 9.036 6.619 73,25 5.923 1,5 58
Bodoquena 7.802 3.282 3.049 92,90 2.811 2,2 3.282 3.111 94,79 2.911 1,0 21
Bonito 21.047 11.779 9.903 84,07 9.637 0,3 11.779 9.494 80,60 9.301 0,1 103
Camapua 13.625 6.415 6.087 94,89 6.029 1,4 6.415 6.011 93,70 5.963 0,9 52
Campo Grande 913.000 406.647 288.808 71,02 208.244 0,0 406.647 168.833 41,52 128.590 0,0 7.895 849.385
Caracol 6.247 1.841 1.622 88,10 1.546 0,0 1.845 1.006 54,53 959 1,2 16
Chapadao Do Sul 25.218 15.820 14.895 94,15 13.971 0,0 15.988 15.742 98,46 14.916 0,1 1.412
Corguinho 6.158 2.533 1.836 72,48 1.785 0,0 2.533 1.975 77,97 1.933 0,3 70
Costa Rica 21.142 12.870 12.915 100,35 12.115 0,0 12.885 12.311 95,55 11.569 0,3 378
Coxim 33.139 15.769 3.880 24,61 3.505 0,0 15.769 6.461 40,97 5.706 1,0 178
Dois Irmaos do Buriti 10.400 2.952 4.104 139,02 3.858 0,0 2.952 4.056 137,40 3.776 0,0 161
Figueirdo 3.044 1.424 853 59,90 813 0,2 1.436 836 58,22 808 0,2 44
Guia Lopes da Laguna 10.283 5.285 4.008 75,84 3.965 0,0 5.285 4.412 83,48 4.387 0,0 114
Jaraguari 7.265 1.615 1.651 102,23 1.564 1,0 1.615 1.118 69,23 1.073 0,7 110
Jardim 26.090 14.040 14.071 100,22 12.592 0,0 14.040 14.100 100,43 12.944 0,0 672
Maracaju 48.022 18545 |  17.479 94,25 14527 [ 18.783 |  18.441 98,18 15.844 2,5 214
Miranda 28.220 8.371 8.044 96,09 7.531 1,6 8.531 3.666 42,97 3.432 1,4 303
Nioaque 14.305 3.818 4.274 111,94 3.874 0,0 3.818 3.056 80,04 2.700 0,0 379
Nova Alvorada do Sul 19.086 9.956 9.464 95,06 8.689 0,0 9.969 9.144 91,72 8.499 0,0 248
Paraiso das I-'\guas 5.751 2.090 2.101 100,55 2.074 0,0 2.102 2.103 100,05 2.077 0,3 75
Pedro Gomes 7.568 3.462 3.476 100,40 3.391 0,0 3.462 3.450 99,65 3.365 0,2 13
Porto Murtinho 15.372 3.835 4.107 107,09 3.699 1,5 3.835 3.689 96,19 3.264 0,3 27
Ribas do Rio Pardo 25.310 8.615 7.544 87,57 6.785 0,0 8.916 7.089 79,51 6.321 0,3 658
Rio Negro 5.078 2.781 2.722 97,88 2.566 0,0 2.789 2.345 84,09 2.125 2,3 92
Rio Verde de Mato Grosso 20.025 9.524 6.449 67,71 6.124 0,0 9.524 6.496 68,21 6.107 0,0 25
Rochedo 5.079 1.761 2.029 115,22 1.910 0,0 2.005 964 48,08 888 0,3 56
Sdo Gabriel do Oeste 26.771 13.630 14.016 102,83 12.153 0,0 13.630 13.676 100,34 12.240 0,2 228
Sidrolandia 60.792 17.769 17.847 100,44 15.664 3,7 17.847 17.681 99,07 15.631 0,3 698
Sonora 19.274 7.026 6.752 96,10 6.548 0,9 7.026 5.297 75,39 5.165 0,4 95
Terenos 22.269 5.374 5.394 100,37 4.266 0,0 5.374 3.868 71,98 3.130 1,9 76
1.537.096 670.146 529.113 78,95 428.701 0,7 671.400 | 394.428 58,75 336.876 0,6 14.721 1.767.869

Fonte: PMA 01 (Planilha de Monitoramento das A¢des de Controle A. aegypti)/SMS - Datasus/LIRAa/LIA - Sinan/SVS/MS
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TABELA 26. INDICADORES DE META FisicA, LIRAA/LIA, PossivEls CASOS NOTIFICADOS DE DENGUE E INCIDENCIA - 2° QUADRIMESTRE 2022 (PERIODO ANALISADO: SEMANA 18 A 35/2022) — MIACRORREGIAO DE
DOURADOS - MATO GROSSO DO SUL.

2° QUADRIMESTRE 2022 - MACRORREGIAO DE DOURADOS

32 CICLO (MAIO e JUNHO) LIRAa 42 CICLO (JULHO e AGOSTO) LIRAa Possiveis Casos Imoveis
L . o .. Meta .. . o .. Meta .. . Notificados de Incidéncia Visitados
Municipio Populagao Domicilios | Imédveis Imoveis Més Domicilios | Imédveis Imoveis Més o o .
Urbanos | Visitados i Trabalhados | maio/22 | Urbanos | Visitados iRl Trabalhados | julho/22 Dengue 2 il BT

% % Quadrimestre 2022

Amambai 39.826 14.263 12.483 87,52 12.045 0,0 14.263 12.211 85,61 11.949 0,7 1.153 49.411
Anaurilandia 9.076 3.374 3.017 89,42 2.987 0,0 3.374 2.751 81,54 2.734 0,5 100 12.446
Angélica 10.932 5.765 5.117 88,76 4.681 0,0 5.765 4.703 81,58 4.258 0,0 596 17.061
Antonio Jodo 9.082 3.013 3.185 105,71 3.057 2,1 3.013 2.398 79,59 2.366 1,4 99 13.129
Aral Moreira 12.332 3245 3.223 99,32 2900 B 3240 2678 82,65 2.400 1,1 18 11.903
Bataypora 11.329 4.474 4.404 98,44 4.088 0,7 4.474 1.392 31,11 1.240 0,0 182 10.965
Caarapo 31.005 13.352 15.587 116,74 13.479 0,8 13.489 13.354 99,00 11.793 0,3 42 55.933
Coronel Sapucaia 15.449 4.863 4.530 93,15 4.463 0,0 5.065 4.015 79,27 3.963 0,0 238 17.727
Deodapolis 12.984 7.124 7.028 98,65 6.506 2,0 7.217 7.310 101,30 6.767 0,8 100 28.616
Douradina 5.975 2.051 1.850 90,20 1.815 2.055 1.663 80,94 1.625 0,9 72 7.427

Dourados 225.495 126.670 | 115.612 91,27 90.482 0,5 126.670 88.214 69,64 74.702 0,1 799 396.511
Eldorado 12.079 5.006 4.591 91,71 4.053 1,9 5.356 3.887 72,57 3.477 1,0 29 17.857
Fatima do Sul 19.170 11.294 11.318 100,21 10.253 2,7 11.294 11.507 101,89 10.409 0,7 172 39.781
Gléria de Dourados 9.960 4.396 4.415 100,43 3.989 1,3 4.396 3.566 81,12 3.161 1,2 8 16.092
Iguatemi 14.885 5.881 5.879 99,97 5.837 0,5 5.881 3.670 62,40 3.659 0,2 16 21.289
Itapora 24.839 8.153 7.446 91,33 7.080 0,0 8.154 6.862 84,16 6.583 1,2 310 27.223
Itaquirai 21.376 6.399 5.263 82,25 5.039 0,2 6.399 5.647 88,25 5.360 0,0 134 24.003
Ivinhema 23.277 13.455 15.623 116,11 14.277 0,0 13.455 13.394 99,55 12.533 1,4 1.160 53.813
Japora 9.372 1.050 912 86,86 880 1,2 1.050 660 62,86 623 0,5 29 3.287
Jatei 4.011 1.308 1.309 100,08 1.261 0,0 1.308 1.302 99,54 1.256 0,0 18 5.211
Juti 6.787 3.349 1.761 52,58 1.738 0,9 3.349 1.526 45,57 1.513 1,2 46 9.486
Laguna Carapa 7.496 1.631 1.867 114,50 1.734 0,0 1.677 1.888 112,58 1.809 2,1 341 6.864
Mundo Novo 18.126 9.013 10.270 113,95 9.185 0,5 9.013 8.207 91,06 7.320 0,0 113 34.047

Navirai 55.689 | 28346 | 27.747 97,89 24.120 B  28346] 28170 99,38 26.058 0,7 228 108.548
Nova Andradina 55.224 22.866 24.175 105,72 22.651 1,3 22.866 21.935 95,93 20.414 0,1 140 90.411
Novo Horizonte do Sul 2.834 1.873 1.777 94,87 1.777 0,9 1.880 1.869 99,41 1.869 0,7 13 7.975
Paranhos 13.674 3.170 2.918 92,05 2.888 0,0 3.170 2.922 92,18 2.848 1,7 87 11.874

Ponta Pora 93.923 44.059 45.239 102,68 37.489 2,8 44.841 45.111 100,60 35.350 1,2 258 175.296
Rio Brilhante 38.800 16.807 8.829 52,53 7.524 0,0 16.807 15.864 94,39 13.971 0,2 113 55.410
Sete Quedas 10.781 4.969 5.016 100,95 4.684 0,0 4.969 4.425 89,05 4.210 0,5 76 13.393
Tacuru 11.952 2.131 2.166 101,64 2.078 0,0 2.131 2.000 93,85 1.975 0,0 120 8.000
Taquarussu 3.579 1.566 339 21,65 331 0,0 1.566 1.528 97,57 1.484 0,0 63 4.470
Vicentina 6.109 3.672 3.191 86,91 3.068 1,1 3.690 2.767 74,98 2.670 0,0 59 14.047

847.428 388.587 | 368.087 94,72 318.448 0,9 390.222 | 329.396 84,41 292.349 0,6 6.932 818,0 1.369.506

Fonte: PMA 01 (Planilha de Monitoramento das A¢des de Controle A. aegypti)/SMS — Datasus/LIRAa/LIA - Sinan/SVS/MS
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TABELA 27. INDICADORES DE META FisicA, LIRAA/LIA, PossiVEls CASOS NOTIFICADOS DE DENGUE E INCIDENCIA - 2° QUADRIMESTRE 2022 (PERIODO ANALISADO: SEMANA 18 A 35/2022) — MACRORREGIAO DE
TRES LAGOAS - MATO GROSSO DO SUL.

2° QUADRIMESTRE 2022 - MACRORREGIAO DE TRES LAGOAS

32 CICLO (MAIO e JUNHO) 42 CICLO (JULHO e AGOSTO) Possiveis Casos
. -~ I T T maa T ] Notificados de Incidéncia
Municipio Populagdo Domicilios | Imoveis EXL\:E::da Imoveis Més Domicilios | Imdveis Exe'\:jtt:da Imoveis Més Dengue 2° 2° Quadrimestre
Urbanos | Visitados % Trabalhados | maio/22 | Urbanos | Visitados % " | Trabalhados | julho/22 | Quadrimestre

Agua Clara 16.025 7.566 5.896 77,93 5.128 1,0 7.571 6.047 79,87 5.102 2,4 185
Aparecida do Taboado 25.431 14.891 13.838 92,93 12.546 0,1 14.891 10.621 71,32 9.672 0,5 149
Bataguassu 21.775 11.510 10.397 90,33 9.709 0,0 11.507 9.364 81,38 8.701 1,5 423
Brasilandia 11.903 6.314 5.825 92,26 4.920 2,9 6.341 4.877 76,91 4.129 1,4 375
Cassilandia 22.022 11.935 2.481 20,79 2.319 0,8 11.935 5.318 44,56 4.899 0,3 124
Inocéncia 7.639 3.838 3.900 101,62 3.785 0,0 3.838 3.991 103,99 3.913 0,5 58
Paranaiba 42.000 26.266 26.509 100,93 24.593 0.6 26.509 26.575 100,25 22.752 0,2 495
Santa Rita do Pardo 7.900 2.305 1.008 43,73 923 0,0 2.311 942 40,76 870 1,0 78
Selviria 6.555 3.711 3.714 100,08 3.298 0,0 3.791 3.472 91,59 3.013 1,6 0
Trés Lagoas 121.388 75.128 75.110 99,98 68.264 0,6 75.512 74.050 98,06 65.899 0,7 955

282.638 163.464 | 148.678 90,95 135.485 0,6 164.206 | 145.257 88,46 128.950 1,0 2.842

Imoéveis
Visitados
Acumulado
2022

105.448

298.192
607.101

Fonte: PMA 01 (Planilha de Monitoramento das A¢ées de Controle A. aegypti)/SMS — Datasus/LIRAa/LIA - Sinan/SVS/MS

TABELA 28. INDICADORES DE MIETA FisicA, LIRAA/LIA, PossiVEIs CASOS NOTIFICADOS DE DENGUE E INCIDENCIA - 2° QUADRIMESTRE 2022 (PERIODO ANALISADO: SEMANA 18 A 35/2022) — MIACRORREGIAO DE
CORUMBA - MATO GROSSO DO SUL.

2° QUADRIMESTRE 2022 - MACRORREGIAO DE CORUMBA

Incidéncia
2° Quadrimestre

Imoveis Visitados
Acumulado 2022

32 CICLO (MAIO e JUNHO) ‘ LIRAa 42 CICLO (JULHO e AGOSTO) LIRAa
Possiveis Casos
Populagzo Domicilios Imoveis Exxﬁtgda Imoveis Més Domicilios Iméveis Exe'\:jtt:da Imdveis Més Notltlcados fje Dengue
Urbanos Visitados % Trabalhados | maio/22 Urbanos Visitados % " | Trabalhados | julho/22 2° Quadrimestre
(] (]

112.669 42382]  29.189 68,87 22.606 42.737]  29.514 69,06 22.725 | 228
21.860 7.754 8.254 106,45 7.426 1,5 7.754 5.608 72,32 4.995 1,5 13
134.529 50.136 37.443 87,66 30.032 3,1 50.491 35.122 70,69 27.720 3,1 241

202,4

179,14

129.745
27.112
156.857

Fonte: PMA 01 (Planilha de Monitoramento das A¢des de Controle A. aegypti)/SMS — Datasus/LIRAa/LIA - Sinan/SVS/MS
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Considerando-se que a febre do virus Zika é uma doeng¢a emergente no Brasil, com ocorréncia de
obitos pelo agravo, casos de microcefalia e de manifestacbes neuroldgicas, sendo estas possivelmente
associadas a ocorréncia da doenca, a Secretaria de Vigildncia em Saude (SVS) preconiza as Secretarias
Estaduais e Municipais a notificagdo compulsdria de todos os casos suspeitos, conforme anexo | da lista
das doencas de notificagGo compulsdria nacional, estabelecidas na Portaria n® 204 de 17 de fevereiro de
2016.

O Estado de Mato Grosso do Sul registrou neste ano 19 provdveis casos de Zika Virus, que
representa uma incidéncia de 0,7 casos por 100.000 habitantes, classificado como de baixa incidéncia. Os
municipios que mais notificaram Zika Virus neste quadrimestre foram: Chapaddo do Sul, com 05 provdveis
casos, Ponta Pord, com 03 provdveis casos, Cassildndia, com 02 e Navirai com 02 provdveis casos
notificados.

Em todos os 19 provdveis casos de Zika virus foram realizados bloqueios mecdnicos com
eliminagdo de criadouros, tratamento focal e aplica¢éo de inseticida com equipamento portdtil (UBV
costal motorizado).

GRAFICO 10. SERIE HISTORICA DE PROVAVEIS CASOS DE ZIKA VIiRUS, MATO GROSSO DO SUL 2015 A 2022.
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Fonte: SINAN NET
*Dados até 06/09/2022
Desde 2020, Mato Grosso do Sul passou a trabalhar com os casos provaveis de Zika, ndo mais utilizando os notificados.

FIGURA 10. MAPA DE MUNiICiPIOS cOM CASOS CONFIRMADOS DE ZIKA VIiRUS, ANO 2022 - MATO GROSSO DO SUL.
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O Estado de Mato Grosso do Sul registrou, neste quadrimestre um aumento de 583,5% nos
provdveis casos de Febre do Chikungunya em compara¢Go com o 1° quadrimestre deste ano, o que
representa uma incidéncia de 26,6 casos por 100.000 habitantes, classificado como de baixa incidéncia.
43 municipios registraram provdveis casos de Febre do Chikungunya, destaque para os municipios de
Brasildndia, com 339 provdveis casos - incidéncia de 2.860,0 casos por 100,000 habitantes, Nioaque com
99 provdveis casos - incidéncia de 714,2 casos por 100,000 habitantes e Chapaddo do Sul com 77 casos -
incidéncia de 297,7 casos por 100,000 habitantes.

Em todos os 584 provdveis casos de Febre do Chikungunya registrados neste quadrimestre foram
realizados bloqueios mecdnicos com eliminagdo de criadouros, tratamento focal e aplicagdo de inseticida
com equipamento portatil (UBV costal motorizado).

GRAFICO 11. CASOS NOTIFICADOS DE FEBRE DO CHIKUNGUNYA, MIATO GROSSO DO SUL 2014 A 2022*,
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Fonte: SINAN Online
*Dados até 06/09/2022
**A partir de 2020, Mato Grosso do Sul passa a trabalhar com os casos provaveis de Chikungunya, ndo mais utilizando os notificados

FIGURA 11. MAPA DE CASOS CONFIRMADOS DE FEBRE DO CHIKUNGUNYA, ANO 2022 - MIATO GROSSO DO SUL.
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Fonte: SINAN Online
*Dados até 06/09/2022
**A partir de 2020, Mato Grosso do Sul passa a trabalhar com o0s cases provaveis de Chikungunya, ndo mais utilizando os notificados
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Neste seqgundo quadrimestre de 2022, as agcbes dos programas de controle de Leishmaniose
Visceral e Doenga de Chagas tiveram um avanco significativo em relacGo ao quadrimestre anterior. A
atividade de controle quimico pactuada, juntamente com as demais a¢des elencadas no Plano de A¢do
para o controle da Leishmaniose Visceral, tiveram continuidade nos municipios de Corumbd e Trés Lagoas,
bem como a atividade de levantamento entomoldgico nos trés municipios prioritdrios (Campo Grande,
Corumbd e Trés Lagoas) para o Projeto de encoleiramento de cdes, que também transcorreu dentro da
normalidade. Porém, a atividade de controle quimico no municipio de Campo Grande continua paralisada
em virtude do numero reduzido de pessoal para o desenvolvimento da referida agdo. As visitas domiciliares
em localidades rurais para pesquisa do vetor transmissor da Doeng¢a de Chagas foram restritas ao
atendimento de dentncias da presenca do vetor, com a realizagdo de pesquisa e aplicagdo de inseticida
em propriedades rurais em alguns municipios. NGo tivemos atividade de busca ativa pactuada.

Vale ressaltar que as atividades descritas estdo sendo realizadas obedecendo as normas de
seguranga impostas em virtude da pandemia de COVID 19.

Os Planos municipais de combate a Leishmaniose Visceral com vigéncia entre os anos de 2020 a
2022 dos municipios de Campo Grande (transmissdo intensa), Corumbd (transmissdo alta) e Trés Lagoas
(transmissdo alta) continuaram conforme pactuagdo, com exceg¢do do municipio de Campo Grande, que,
assim como nos quadrimestres anteriores, executa apenas as atividades pertinentes ao CCZ, além de
bloqueios de casos isolados. Ressalta-se que as a¢ées do CCZ também sdo realizadas de forma limitada
em virtude da falta de estrutura do referido setor.

Conforme ja relatado em relatdrios anteriores, os municipios de Campo Grande e Corumbd
enfrentam dificuldades burocrdticas e ainda néo utilizaram os recursos financeiros da portaria 2.7775/19,
no valor de RS 450.00,00, para a aquisi¢céo de materiais para a utilizagéio nos programas de Leishmaniose
Visceral, Chagas e Maldria.

Além da continuidade das atividades de controle quimico no Programa de Leishmaniose,
levantamento entomoldgico do vetor e pesquisa vetorial do transmissor da Doenca de Chagas, neste
quadrimestre essa geréncia também realizou visitas técnicas para avaliacGo e assessoria nos municipios
de Coxim, Rio Verde, Fdtima do Sul e capacita¢do sobre prevencdo e controle de Leishmanioses/Doen¢a
de Chagas no municipio de Laguna Carapd para agentes comunitdrios de satde e agentes de controle de
endemias, totalizando um numero de 17 (dezessete) agentes capacitados, e capacita¢io sobre Nogées de
prevencdo e controle de Leishmanioses no municipio de Fatima do Sul para ACE e ACS, totalizando
51(cinquenta e um) agentes capacitados. Além da capacitacdo, realizamos também levantamento
entomoldgico de flebotomineos nos municipios de Fatima do Sul, Campo Grande, Corumbd e Trés Lagoas.

Assim como nas demais capacitagbes, foram distribuidas camisetas alusivas a prevengdo da
Leishmaniose Visceral para os agentes participantes, além de materiais grdficos educativos como:
banners, cartazes, faixas e folders para a utilizagéo nas agdes de prevengdo.

Além desses materiais, foi distribuido inseticida Alfacipermetrina e mdscara facial completa e
filtro para mdscara aos municipios para a utilizagéo no programa de Leishmaniose Visceral e no programa
de controle de Doenga de Chagas.

Os aspectos negativos percebidos neste quadrimestre, assim como nos demais, foram a lentiddo
dos municipios de Campo Grande e Corumbd para a aquisi¢céo dos materiais com recursos da Portaria
2.775/2019 para o fortalecimento das a¢bes de prevencdo, controle e eliminagéo de Maldria, Chagas e
Leishmaniose e a dificuldade de muitos municipios para a realizagdo de atividades de bloqueio de casos
de Leishmaniose Visceral, além da falta de combustivel pela SES, motivo pela qual foram canceladas
programagdes de viagens que tinham como objetivo a assessoria aos municipios, bem como o aumento
do numero de 6bitos por LV, principalmente no municipio de Corumbd.

Destacamos como aspectos positivos: capacitacbes realizadas para agentes de saude sobre
Nocgdes de prevengdo e controle de Leishmanioses e Doeng¢a de Chagas; capacitacbes sobre Taxonomia
natural e identificacdo de triatomineos para servidores dos laboratdrios municipais de entomologia; o
inicio da atividade de encoleiramento de cdes nos municipios prioritdrios; a continuidade da atividade de
levantamento entomoldgico e a atualizagdo dos Planos de Ac¢do de Combate a Leishmaniose nos
municipios selecionados e o Curso para aprimoramento de vigildncia entomoldgica de insetos de
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importéncia médica para servidores do setor de entomologia dos municipios de Trés Lagoas, Corumbd e
Campo Grande, realizado no municipio de Trés Lagoas.

Os desafios para o terceiro quadrimestre de 2022 séo: Continuidade das acdes pactuadas pelo
plano de Acdo nos municipios de Campo Grande, Corumbd e Trés Lagoas; a continuidade da atividade de
atendimento de busca passiva para pesquisa do vetor transmissor da Doenca de Chagas em localidades
rurais; a normalizacdo do abastecimento dos veiculos para a continuidade das visitas técnicas de
assessoria aos municipios; a continuidade das capacitagées; aquisicdo de material de midia para os
Programas de Controle de Leishmaniose Visceral e Doen¢a de Chagas; implantacdo do Comité Municipal
de Controle da Leishmaniose Visceral em Campo Grande e intensifica¢do da atividade de controle quimico
para bloqueio de casos e redugdo de casos e obitos por LV no municipio de Corumbad.

Neste quadrimestre tivemos um numero de 40 (quarenta) casos confirmados de Leishmaniose
Visceral no estado, com destaque para os municipios de Campo Grande e Trés Lagoas com um numero
expressivo de casos, conforme mostra o quadro abaixo.

QUADRO 4. CASOS CONFIRMADOS DE LEISHMANIOSE VISCERAL NO 22 QUADRIMESTRE 2022 — MIATO GROSSO DO SUL.

01 Anastdcio 01 - - - 01
02 Aparecida do Taboado - - 01 - 01
03 Aquidauana - 01 01 - 02
04 Bela Vista 01 - - - 01
05 Bodoquena - - 01 - 01
06 Campo Grande 07 02 - - 09
07 Corumbad 01 - - - 01
08 Coxim - 01 - - 01
09 Deoddpolis - - 01 - 01
10 Dourados - - 02 - 02
11 Fatima do Sul - 01 - - 01
12 Guia Lopes - 01 - - 01
13 Iguatemi - - 01 - 01
14 Laddrio - - 01 - 01
15 Maracaju - - 01 - 01
16 Miranda 01 - - - 01
17 Paranaiba 01 - - - 01
18 Ponta Pord - - 01 - 01
19 Ribas do Pardo 01 01 - - 02
20 Trés Lagoas 02 02 03 03 10

Fonte: Geréncia Técnica de Zoonoses/SES/MS
QUADRO 5.0BITOS CONFIRMADOS DE LEISHMANIOSE VISCERAL NO 22 QUADRIMESTRE 2022 — MIATO GROSSO DO SUL.

Campo Grande 01 - 01 01 - - 03
Corumbd - 01 01 03 - - 05
Coxim - 01 - - - - 01
Fatima do Sul - - - 01 - - 01
Laddrio - - - - 01 - 01
Trés Lagoas - - - - - 01 01

Fonte: Geréncia Técnica de Zoonoses/SES/MS
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Casos confirmados de Leishmaniose Tegumentar no ano de 2022 — Mato Grosso do Sul.

01 Agua Clara 01
02 Alcindpolis 01
03 Anauriléndia 01
04 Bataguassu 01
05 Bataypord 01
06 Bodoquena 05
07 Bonito 02
08 Camapud 04
09 Campo Grande 07
10 Cassiléndia 01
11 Corumbd 01
12 Coxim 01
13 Dourados 06
14 Itaquirai 01
15 Maracaju 02
16 Miranda 01
17 Mundo Novo 02
18 Navirai 01
19 Paranhos 01
20 Ponta Poré 02
21 Porto Murtinho 01
22 Rio Negro 01
23 Rio Verde 02
24 Sidroldndia 05
25 Tacuru 05
26 Terenos 01
27 Trés Lagoas 01

Fonte: Geréncia Técnica de Zoonoses/SES/MS

Casos confirmados de Maldria no 22 quadrimestre de 2022 — Mato Grosso do Sul.

| | |

Campo Grande 00 00 01 01 02
Dourados 01 00 01 00 02
TOTAL 01 00 02 01 04

Os casos notificados e confirmados de maldria foram classificados como importados de
outras regibes, as medicacbes para os tratamentos foram disponibilizados pela SES/MS.

QUADRO 6. ATIVIDADES DE CONTROLE QUIMICO PACTUADO E CUMPRIMENTO DE METAS LEISHMIANIOSE 22 QUADRIMESTRE 2022 —
MATO GROSSO DO SUL.

Campo Grande Ndo pactuou 00

Corumbd 2.000 1.061 53% 848
Trés Lagoas 2.500 1.151 46% 1.088
TOTAL 4.500 2.212 49% 1.936

Fonte: Setor de estatistica/SMS
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O municipio de Campo Grande ndo pactuou a atividade de controle quimico no Plano de Ac¢éo
de Combate a Leishmaniose. A meta pactuada nos municipios de Corumbd e Trés Lagoas refere-se a
pactuacgdo do Plano de A¢dio nos periodos de Janeiro a Abril e Setembro a Dezembro. Neste quadrimestre,
o quantitativo de aplicacdo de controle quimico é o resultado das atividades de bloqueio de casos novos
de Leishmaniose Visceral.

QUADRO 7. UNIDADES DOMICILIARES TRABALHADAS POR MUNICIPIO NA ATIVIDADE DE BUSCA PASSIVA — ATIVA PESQUISA DO VETOR
DE CHAGAS NO 2° QUADRIMESTRE DE 2022 — MIATO GROSSO DO SUL.

Alcindpolis 01 01 02 02 02 02
Anastdcio 02 02 02 06 08 04
Bodoquena 01 01 01 01 01 02
Campo Grande | 05 05 05 10 10 05
Miranda 02 02 02 04 04 03
Ribas do Pardo | 01 01 01 02 02 02
TOTAL 12 12 12 25 27 18

Fonte: Setor de material CCV/SES
As atividades do programa de controle de Doen¢a de Chagas objetivaram o atendimento de
denuncias da presenga do vetor na modalidade de busca passiva em localidades rurais.

QUADRO 8. CASOS CONFIRMADOS DE DOENGA DE CHAGAS NO 22 QUADRIMESTRE DE 2022 — MIATO GROSSO DO SUL.

Anastdcio 01 - - - 01

Fonte: Geréncia Técnica de Doengas Endémicas/SES/MS

QUADRO 9. ATIVIDADES DA GERENCIA TECNICA LEISHMANIOSE, MALARIA E CHAGAS POR QUADRIMESTRE — MIATO GROSSO DO SUL.

1° 2° 3°
Objetivo Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre Total
Acompanhamento
Supervisdo, Assessoria e Visita técnica. 05 04 08
Capacitagdo, Treinamento e Oficina. 01 02 03
Levantamento entomoldgico, coleta e 04 03
investigagéo. 03

Manutengdo de Equipamentos.

Transporte de Insumos

Pactuagdo UBV Costal e Pesado

Manutengdo de sistemas

Avaliacgdo e fiscalizagdo do incentivo financeiro

Total 10 09 14
Fonte: CCV/SES/MS
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QUADRO 10. VISITAS TECNICAS E CAPACITACOES REALIZADAS NOS MUNICIPIOS NO 2° QUADRIMESTRE DE 2022 — MIATO GROSSO DO
SuL.

Aquidauana - - - - - _
Coxim 01 - 01 - R -
Dourados - - 01 - - _
Fdtima do Sul - - 01 18 33 01
Laguna Carapé - - - 05 12 -
Campo Grande - 01 - - - -
Corumbd - - - - - 04
Rio Verde 01 - 01 - -
Trés Lagoas - 01 - - - 04
TOTAL 02 02 04 23 45 09

QUADRO 11. DISTRIBUICAO DE MATERIAL DE MIDIA AOS MUNICIPIOS NO 2° QUADRIMESTRE DE 2022 — MIATO GROSSO DO SUL.

Bodoquena 1.250 01 20 - -
Campo Grande - - - -
Laguna Carapd 500 01 20 06 -
Ponta Poré 1.000 - 20 - -
TOTAL 28.750 01 182 70 09

Os materiais acima descritos foram disponibilizados por ocasido das realizagées de capacitacoes
aos agentes municipais, bem como para a utiliza¢@o nas a¢oes de bloqueios de casos novos nos municipios
de Campo Grande, Trés Lagoas e demais municipios.

QUADRO 12. DISTRIBUICAO DE INSETICIDA ALFACIPERMETRINA AOS MUNICIPIOS NO 2° QUADRIMESTRE DE 2022 — MIATO GROSSO
DO SuL.

Anastdcio Alfacipermetrina 220
Ap do Taboado Alfacipermetrina 180
Bela Vista Alfacipermetrina 200
Bodoquena Alfacipermetrina 200
Caarapo Alfacipermetrina 20
Corumba Alfacipermetrina 480
Fdtima do Sul Alfacipermetrina 20
Jaraguari Alfacipermetrina 20
Jardim Alfacipermetrina 240
Miranda Alfacipermetrina 20
Ribas do Rio P Alfacipermetrina 20
Trés Lagoas Alfacipermetrina 3.000
TOTAL 4.820

Os repasses de inseticida Alfacipermetrina neste quadrimestre atenderam as atividades de
controle quimico para a realizagéio de bloqueio de casos novos de Leishmaniose Visceral, bem como para
o atendimento de denuncias de triatomineos por busca passiva. O municipio de Corumbd realizou
atividade de controle quimico nas dreas pactuadas pelo Plano de A¢éo 2020/2022.
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Neste quadrimestre tivemos um numero de 26 (vinte e seis) casos confirmados de Leishmaniose
Visceral no estado, com destaque para os municipios de Campo Grande e Trés Lagoas com um numero
expressivo de casos, conforme mostra o quadro abaixo.

QUADRO 13. AMOSTRAS REVISADAS NO AMBITO DO LABORATORIO ESTADUAL/CECV, NO 22 QUADRIMESTRE DE 2022.

Coxim 31 226 0 226 100
Dourados 78 357 0 357 100
Jardim 66 259 0 259 100
Trés Lagoas 24 67 0 67 100
Corumbd 85 210 0 210 100
Total 284 1119 0 1119 100

Avali¢éio/Afericéio de Equipamento UBV Veicular da Coordenadoria Estadual de Controle de
Vetores/CECV/SES/MS.

O desenvolvimento de resisténcia dos mosquitos frente a ampla variedade de inseticidas
convencionais tem causado um sério problema para os programas de controle de vetores, tornando-se
necessdrios testes constantes que comprovem a eficdcia dos produtos utilizados no controle de insetos
transmissores de doeng¢as. Preocupada com essa resisténcia, bem como com o aumento expressivo do
numero de casos de arboviroses no MS, especificamente dengue, zika e chikungunya, a Coordenadoria
Estadual de Controle de Vetores/CECV/SES, em parceria com o Gerente Regional da Clarke, efetuou a
aferi¢éo dos equipamentos UBV Veicular para o uso de nebulizagéo espacial com inseticida CIELO ULV no
controle do Aedes aegypti (transmissor dessas arboviroses).

Antes de proceder a andlise de espectro de gotas, os equipamentos UBVs Veicular da
Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores/CECV/SES e da Secretaria Municipal de Saude (SMS) de
Campo Grande e de Brasiléndia foram regulados de acordo com Nota Técnica N2 1/2020-
CGARB/DEIDT/SVS/MS, que apresenta as caracteristicas gerais relacionadas ao produto CIELO ULV
utilizado para as atividades de controle quimico espacial a Ultrabaixo Volume (UBV). Foram aferidos os
seguintes par@metros: vazéo: presséo (psi): e rotagdo do motor (rpom) — Quadro 14.

QUADRO 14. QUADRO DE COLETA DE GOTAS DE INSETICIDA DE CIELO coM EQUIPAMENTO DC4 A DISTANCIA DE 2,60 METROS DO
PROBE, PARA AFERICAO DE UBV VEICULAR NO CONTROLE DO AEDES AEGYPTI.

Brasildndia | QAB-6066 71 - 2,60 2.220 17,0 Adequado
C. Grande QA0-9928 | 71 - 2,60 2.280 18,7 Adequado
C. Grande QAB-5189 | 75 - 2,60 2.140 16,9 Adequado
C. Grande QA0-9927 | 70 - 2,60 2.160 17,0 Adequado
C. Grande QAB-5190 70 - 2,60 2.200 18,0 Adequado
CECV/SES 52141/SES | 75 6 2,60 2.280 19,1 Adequado
CECV/SES 52148/SES | 71 6,1 2,60 2.228 16,9 Adequado

A coleta para andlise de espectro de gotas da UBV veicular foi realizada com equipamento DC4
em distdncia de 2,60 metros do probe (distdncia entre o canhéo e a coleta de gotas de inseticida), sendo
os valores de referéncia 15 a 20 micras. Também foram verificadas as varidveis climdticas: temperatura
(25,59C), umidade relativa (48,6) e velocidade do vento (4,8) km/h. Importante destacar que todos os
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equipamentos aferidos estdo aptos para aplicacdo de inseticida espacial, exceto o patriménio
52149/CECV/SES, que foi requlado para realizagédo de provas biolégicas com Aedes aegypti.

Figura 01. Técnico da Clarke na coleta de gotas de inseticida com equipamento DC IV para aferi¢do do
equipamento veicular de Brasildndia/MS.

Além da atividade de andlises de espectro de gotas, a equipe técnica da Geréncia de Entomologia,
Gérencia das Leishmanioses da Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores/CECV/SES, em parceria
com o Gerente Regional da Clarke, realizou reunibes técnicas com representantes da Vigildncia
Epidemioldgica /Centro de Controle de Zoonoses do municipio de Dourados e Coordenadoria de Controle
de Vetores e Supervisores de Campo do municipio de Ponta Pord.

Diante do exposto, a Geréncia Técnica de Entomologia da Coordenadoria Estadual de Controle de
Vetores/CECV, recomenda a realizagdo da afericdo de vazdo, rotagdo e pressdo dos Equipamentos UBV
Veiculares no mdximo a cada 15 dias, conforme preconiza o Programa de Controle das Arboviroses do
Ministério da Saude, objetivando assim um desempenho satisfatorio do referido equipamento nas
atividades de nebuliza¢céo espacial com inseticida CIELO ULV.

A Geréncia Técnica de Entomologia da Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores/SES
realizou, no sequndo quadrimestre de 2022, a revisdo de 10% das Idminas de Triatomineos enviadas pelas
Regionais.

QUADRO 15. NUMERO DE LAMINAS DE TRIATOMINEOS (CHAGAS) REVISADAS

Coxim Alcindpolis 5 3 0
Campo Grande Campo Grande 38 4 0

Anastdcio 17 3 0
Jardim Miranda 17 2 0
Trés Lagoas Ribas R. Pardo 1 1 0
Total 78 13 0

A Geréncia Técnica de Entomologia da Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores/SES
realizou, no segundo quadrimestre de 2022, identifica¢éo e exame de Triatomineos no Laboratdrio da
Geréncia Estadual de Entomologia/CECV, dos municipios abaixo relacionados:

Alcindpolis - atividade de vigildncia passiva, identificados cinco (05) Triatomineos, da espécie
Triatoma sordida;

Anastdcio - atividade de vigildncia passiva, identificados dezessete (17) Triatomineos da espécie
Triatoma sordida;

Bodoquena - atividade de vigildncia passiva, identificados um (01) Triatomineos, da espécie
Rhodnius pictipes;

Campo Grande - atividade de vigildncia passiva, identificados trinta e oito (38) Triatomineos, da
espécie Triatoma sordida;

Miranda - atividade de vigildncia passiva, identificados dezessete (17) Triatomineos, de espécie
Triatoma sordida;

Ribas do Rio pardo - atividade de vigildncia passiva, identificados um (01) Triatomineo da espécie
Panstrongylus diasi;
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QUADRO 16. NUMERO DE TRIATOMINEOS IDENTIFICADOS E EXAMINADOS NO LABORATORIO DA GERENCIA ESTADUAL DE
ENTOMOLOGIA/CECV, NO 22 QUADRIMESTRE DE 2022.

Alcindpolis 5 5 0
Anastdcio 17 17 0
Bodoquena 1 0 0
Campo Grande 38 38 0
Miranda 17 17 0
Ribas do Rio Pardo 1 1 0
Total 79 78 0

A Geréncia Técnica de Entomologia da Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores/CECV e a
Escola de Saude Publica “Dr. Jorge David Nasser” realizaram o Curso de Capacitagdo “Taxonomia e Exame
de Infec¢do Natural por Tripanossomatideos” no auditorio/laboratério da CECV de Campo Grande /MS,
objetivando o repasse do conhecimento técnico aos servidores municipais para a identificacdo e
diagndstico precoce dos vetores infectados pelo Trypanosoma cruzi.

Com relagdo ao cendrio epidemioldgico da Doenc¢a de Chagas no estado de Mato Grosso do Sul,
entre o periodo de 2015 a junho de 2022, o SINAN registrou 80 notificagées do agravo, dentre os quais
apenas seis casos foram confirmados pelos exames laboratoriais.

O curso capacitou trabalhadores com competéncia para a realizacdo da taxonomia e diagndstico
de infeccdo natural de tripassomatideos (Trypanosoma cruzi) das principais espécies de triatomineos que
ocorrem no estado de Mato Grosso do Sul, bem como objetivou a melhoria dos processos de trabalho
(biosseguran¢a, manuseio e conservagdo de microscépios).

Foram realizadas trés (3) turmas no periodo de maio a junho de 2022 com a participagdo de
gestores e técnicos das vigildncias dos municipios de Amambai, Anastdcio, Aquidauana, Bela Vista, Bonito,
Campo Grande, Cassildndia, Corumbd, Coxim, Dois Irmdo do Buriti, Jardim, Maracaju, Miranda,
Paranaiba, Ponta Pord, Rio Negro, Sidroldndia, SGo Gabriel do Oeste e Trés Lagoas.

Durante as aulas foram discutidos temas relacionados ao processo de trabalho na vigildncia
entomoldgica do triatomineo e outros assuntos relacionados a biosseguranga, epidemiologia da doeng¢a
de Chagas no MS, identificagdo de triatomineos, técnicas de colora¢Go e leitura de ldminas para
diagndstico parasitoldgico, montagem de mostrudrios de caixas entomoldgicas e padroniza¢Go de
formuldrios de campo e laboratdrio.

Desta forma, o curso proporcionou conhecimento técnico e cientifico aos participantes
capacitados para o diagndstico precoce dos triatomineos infectados pelo agente etiolégico (Trypanosoma
cruzi) da doenga de Chagas no MS. E importante ainda destacar que os referidos cursistas assumiram o
compromisso de tornarem-se multiplicadores de conhecimentos sobre o assunto para capacitar outros
servidores, contribuindo assim para a melhoria da vigildncia e controle do vetor no estado de Mato Grosso
do Sul.

E importante também mencionar que o estado de Mato Grosso do Sul foi certificado pela
erradicacdo da espécie Triatoma infestans nos domicilios, atualmente considerado o principal vetor da
doenca de Chagas nos paises latino-americanos (Ministério da Saude, 2000). Entretanto, verifica-se que
as espécies de triatomineos existentes no estado de Mato Grosso do Sul sdo nativas e geralmente se
estabelecem no peridomicilio, com baixo poder de domiciliacéGo (Almeida, 2008).

Sendo assim, a transmissdo vetorial da doenga de Chagas atual apresenta um quadro controlado
no estado de Mato Grosso do Sul. Contudo, se faz necessdria a manutengdo do servigo de vigildncia
epidemioldgica/entomoldgica permanente, com participacéo efetiva das esferas estadual e municipal e,
principalmente, com o envolvimento da populagéo de dreas de risco.

O Servico de Entomologia da CCEV/SES acompanhou as coletas de flebotomineos, vetores de
leishmaniose visceral, na drea urbana e rural de cinco municipios do estado de Mato Grosso do Sul. E
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importante destacar que trés municipios foram comtemplados para realizagdo do monitoramento
entomoldgico de dois anos e dois municipios fizeram apenas coletas pontuais para confirmacgdo de
leishmaniose visceral em humanos.

QUADRO 17. MUNICIPIOS QUE REALIZARAM O LEVANTAMENTO E MONITORAMENTO ENTOMOLOGICO DE FLEBOTOMINEOS COM - CDC,
NO 22 QUADRIMESTRE DE 2022.

Fdtima do Sul 08 16 2 0]

Campo Grande 20 360 3/més Lu. longipalpis
Trés Lagoas 20 360 3/més Lu. longipalpis
Corumba 08 144 3/més Lu. Cruzi
Terenos 10 30 3 Lu. longipalpis
Total 56 910 14 -

Programa de Animais Peconhentos (escorpides).

Os escorpides possuem hdbitos noturnos e o acesso as residéncias ocorre através de tubulagdes,
encanamento para esgoto, frestas de paredes, portas e janelas. Podem se esconder da claridade do dia
em lugares escuros como no interior de calgados, armdrios, gavetas, toalhas e banheiros.

QUADRO 18. ESCORPIGES COLETADOS NA REGIONAL DE DOURADOS, 22 QUADRIMESTRE DE 2022.

| Municipios  |Total |

Ponta Pord 25 Tityus confluens
Ponta Poréd 1 B. bonariensis
Douradina 1 Tityus serrulatus
Total 27 -

Promocgdo e coordenacdo de reuniéo com Coordenadores/Laboratoristas relacionados ao fluxo de
dados entomoldgicos de vetores de Arboviroses. Promog¢éo/Coordenacdo e realizacdo do curso de
taxonomia de triatomineos e infec¢do natural por tripassomatideos/CECV/SES/MS. Participagéo e
apresentacdo no 6° Encontro Regional do ArboAlvo (24/05/22), realizado com a equipe da Fiocruz,
CECV/SES e SMS em Campo Grande/MS. Participagéo da reunido com os representantes da Wolbachia da
Austrdlia e Fiocruz na SES de Campo Grande.

Meta 1.3.3: Assegurar 100% das ag¢bes de redugdo dos riscos, doengcas e agravos de relevdncia
epidemioldgica, sanitdria, ambiental e saude do trabalhador por meio das acées de promogdo,
prevengdo, protegdo e vigildncia em saude nas 4 macrorregides de saude
Indicador de monitoramento da meta: Percentual das ag¢bes programadas e realizadas nas
macrorregides de satide (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% Manter 100% percentual
Monitoramento

1%uadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022

NA NA NA

No segundo quadrimestre de 2022, foi observada a circula¢do sustentada da COVID-19, Influenza
e de outros virus respiratdrios, com prevaléncia da COVID-19.
Apoio técnico e orientagdo aos 79 municipios do estado, dentro da estratégia de Plantdo 24hs do
CIEVS no atendimento de demandas durante Pandemia do Coronavirus-19.
Foram realizadas orientagées sobre os sistemas de informagbes SIVEP Gripe, E-SUS Notifica e
Rastrear, sobre SIM-P, assim como nas medidas de prevengdo e controle importantes no enfrentamento
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da pandemia pelo COVID-19 aos 79 municipios do Estado, e também apoio técnico, distribuicéo de testes
rdpidos para COVID-19, distribuigdo de Fosfato de Oseltamivir (Tamiflu),

Em destaque, a equipe técnica da GTIDR realizou visita técnica e reunido com as Unidades
Sentinelas de SG para Influenza dos municipios de Ponta Pord, Dourados e Trés Lagoas com o objetivo de
fortalecer, reorganizar e orientar os profissionais envolvidos quanto ao papel da estratégia sentinela e sua
relevéncia para a saude publica.

Em relagdo a rede de comunica¢do com as Vigildncias Sanitdrias municipais, neste quadrimestre
foram encaminhadas 36 Comunicagbes de Risco, 12 Alertas sanitdrios e 24 noticias técnicas para
conhecimento e providéncias pelas equipes locais de fiscalizagdo.

Participag¢éo no Grupo Técnico do Programa Nacional de Monitoramento de Microrganismos
Resistentes e Residuos de Antimicrobianos em Alimentos (Programa Monitora Alimentos AMR - Ciclo
2022/2023), representando a regido Centro Oeste.

ParticipagcGo no Comité Técnico de Andlise do Impacto Regulatério da Lei Federal N2
14016/2020, sobre regulamentacdo da doagdo de alimentos, como representante das Vigildncias
Sanitdrias Estaduais.

Participag¢éo em reuniées para alinhamento das atividades do Programa Nacional de Andlise de
Residuos de Agrotoxicos em Alimentos — PARA, ciclo 2022/2023.

NotificacGo as empresas comercializadoras de produtos de origem animal instaladas no
Mercado Municipal de Campo Grande quanto a regularizagdo dos produtos.

Realizagdo da Oficina: Fortalecimento dos Programas de Monitoramento de Alimentos e do
Projeto de Avaliagdo e Monitoramento de A¢oes de VISA em Alimentos PAM-VISA Alimentos 2022, nos
dias 14 e 15 de junho de 2022, contando com a participa¢do de 62 técnicos, representando 38 municipios.
A oficina teve o intuito de discutir questbes relativas aos programas de monitoramento de alimentos
implantados em Mato Grosso do Sul, harmonizar procedimentos operacionais padronizados dos
monitoramentos e fluxograma de agdo pds-coleta dos produtos, assim como apresentar e discutir a
metodologia e acompanhamento do Projeto PAM-VISA Alimentos 2022.

Implantagdo dos Programas Estaduais de Monitoramento da Qualidade Sanitdria dos alimentos
(PEMQSA/PROIODO/PROLEITE) com previsdo de participa¢éo dos 79 municipios.

Em atendimento aos programas de monitoramento de alimentos, neste quadrimestre foram
coletadas 231 amostras de alimentos, das quais 17 apresentaram resultados insatisfatérios, sendo que,
88% das amostras insatisfatorias eram de produtos de origem animal quanto aos pardmetros
microbiolégicos e 02 amostras de café apresentaram insatisfatoriedade quanto aos pardmetros
microscopicos.

Foi realizado o monitoramento de ag¢des executadas conforme pactuacdo, através das
informacgées alimentadas no SIA/MS nas 79 vigildncias municipais, e alimentacdo mensal das acées
executadas pela Vigildncia Sanitdria Estadual no SIA\SUS referentes ao quadrimestre.

Feito o monitoramento de reagbes adversas notificadas no Sistema NOTIVISA e o atendimento
e orientagdo as Vigildncias sanitdrias municipais sobre repasse de recursos, alimentacdo de a¢des no
SIA/SUS e cumprimento de metas e indicadores.

Foi realizado o Repasse da parcela referente ao segundo quadrimestre de 2022 dos recursos
financeiros destinados a execugdo das ag¢des de Vigildncia Sanitdria na forma do Incentivo Estadual IE-
PFVISA, totalizando RS 125.414,56 (cento e vinte e cinco mil e quatrocentos e catorze reais e cinquenta e
seis centavos), conforme Resolucéo 105/2012 e Resolugéio 19/2010.

Foi realizado o acolhimento e treinamento inicial dos novos fiscais sanitdrios em “Procedimentos
de fiscalizagdo sanitdria”.
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Tabela: Atendimento realizados na GTMED 22 Quadrimestre de 2022.

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

hospitalares -05

Balangos e | Pareceres Entrega de Receitudrio | Abertura/Encerramento | Medicamentos | Baixas e

Mapas Técnicos e | Especiais (Notificacdo | de Livros (preparo de | Vencidos (n2 | Assungdo de

conferidos da | Nota de Receita A e | quimioterapia e | de Resp. Técnica

Port. 344/98 Técnicas Notificagdo de Receita | dispensagdo recebimentos de Farmdcias

emitidas de Talidomida) medicamentos) e fiscalizadas
conferencias) pela CEVISA

Misoprostol de | Pareceres NRA Livros de medicamentos | 19 23 baixas de

25 e 200mcg. 09 2664 Taldes controlados - 04 RT

66 26 Municipios 02 baixas de
AT
05Assungdo de
RT - 0
Assungdo de
AT

Talidomida Notas NRT Livros de oncologia

03 Técnicas 47 Taldes Abertura - 04

03 05 Municipios Encerramento - 04

Cadastro NotificagGo Livro de medicina Conferencia de

Especial de | Termo nuclear inventdrios de

Misoprostol para | 01 00 medicamentos

farmdcias 03

Credenciamento
de Unidade
Publica
Dispensadora de
Talidomida - 02

N@ de Cadastros Especiais para Misoprostol (para hospitais e maternidades);

Ne@ de Cadastros/Credenciamentos de Unidade Publica Dispensadora de Talidomida

Atendimentos realizados por més na geréncia, apenas documentos fisicos*:

Maio | Junho

Julho | Agosto

36 39

51 54

Encaminhamentos de Alertas e Comunicados Circulares, incluindo Resolu¢do Especifica-RE Anvisa aos
municipios de MS — Alertas Rdpidos de Recall: 048 Alertas
Encaminhamentos de Alertas e Comunicados Circulares — Alertas Rdpidos de Apreens@o de medicamentos
falsificados: 06 Alertas de falsificados
Encaminhamentos de orientagdes e respostas individuais prestados aos municipios (demanda fisica e por

e-mail): 035

Elaboracgdo de Pareceres Técnicos: 04
Elaboracgdo de Parecer de defesa e contestagdo técnica em mandado de seguranca: 00

Recebimento, resposta e apuragdo de dentncias: 03

N@ de investigagdes: 01
N¢ levantamentos e monitoramentos: 01

No 22 quadrimestre de 2022 a Geréncia de Processos Sanitdrios (GPS), na drea de sua
competéncia, executou tarefas que culminaram na emissdo dos seguintes documentos:
01 Autorizagéo Inicial de Funcionamento (para estabelecimento novo com projeto aprovado)
10 Prorrogagées de Licenga Sanitdria
36 Licengas Sanitdrias
69 Declaragdes de trdmite de processos

17 Instrugles de processos administrativos sanitdrios (ref.: Auto de Infracdo)

18 julgamentos de processos administrativos sanitdrios (ref.: Auto de Infra¢do)
49 Instrugdes de processos de Licenciamento Sanitdrio
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Neste quadrimestre, foi finalizado o cadastro de todos os hospitais do estado no sistema
NOTIVISA/ANVISA. Portanto, todos aptos a notificarem eventos adversos.

Em relagdo aos agravos do sistema NOTIVISA, neste quadrimestre 2.054 eventos adversos foram
notificados pelos servigos de saude e, destes, 14 eventos contribuiram para o ébito de pacientes.

Foram coletadas e analisadas 372 amostras de dgua dos servicos de Hemodidlise. Destas, 2,7%
das amostras apresentaram resultados insatisfatérios e como medida sanitdria os servigos foram
notificados a proceder a limpeza e desinfec¢do do sistema de tratamento de dgua.

Em Maio/22, a GTESS/CEVISA emitiu o Alerta Técnico n 02/2022 comunicando a ocorréncia de
casos de Micobactéria de Crescimento Rdpido (MCR) pds cirurgia pldstica em Campo Grande e informando
sobre as medidas de prevengdo e controle e sobre a obrigatoriedade dos servicos de saude notificarem os
casos. Técnicos da CEVISA integraram a equipe do EpiSus na investigacdo e na tomada de medidas em
relagdo aos casos de Micobacteriose pds procedimento cirurgico.

Em Julho/22 foram emitidos o Boletim IRAS e o Boletim de Seguranga do Paciente direcionados
aos servicos de saude do estado, com apresenta¢do de indicadores de controle de infec¢do e eventos
adversos notificados, além de temas relevantes sobre estes assuntos.

[DEsTAQuES | NESTA EDICAD y 3
— — -
Seto de Micobacteriose poy | - A PR TP W Secherhe A - Y! l
| procedimentos ” 2 iy ) Ot 1ttt g Sz 9 Paceme
Arstagh <am pekices Ge segurange 90 paciente -1+ O
Mediday de prevencd ontrole \!‘\ 3
peosai T -
Indicadores UTT adulto /Oidlised | o o o W r-

Foram desenvolvidas pela Geréncia Técnica de Engenharia e Andlise de Projetos as atividades de
Orientagdes a profissionais responsdveis técnicos e aos responsdveis legais dos estabelecimentos; Andlises
de Projetos com expedigdo dos respectivos Pareceres de Andlise e Aprovagdo de Projetos apds andlise com
expedicdo dos respectivos Pareceres de Aprovagdo de Projetos, em conformidade com as RDC ANVISA N.2
50/2002 e RDC ANVISA N.251/ 2011 e demais Resolugdes e Normas Técnicas especificas para cada tipo de
procedimento a ser realizado no EAS, conforme demonstrado no quadro a seguir.

QUADRO 19. NUMERO DE ORIENTACOES A PROFISSIONAIS E RESPONSAVEIS LEGAIS DE EAS, ANALISES E APROVACAO DE PROJETOS DE
EAS NO PERIODO DE MIAIO A AGOSTO/2022.

Atividade Quantidade
Orientagdes a profissionais responsdveis técnicos e/ou 00
responsadveis legais pelos EAS

Andlise de Projetos de EAS com expedicdo de Parecer 51

Técnico de Avaliagcdo

Aprovagdo de Projetos de EAS apds andlise dos projetos 14
apresentados

Renovagdo de Aprovagdo de Projetos com expedicdo de 00

Parecer de Aprovagéo / Renovagdo

Fonte: GTEAP CVISA/SES/MS
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O Programa Vigildncia em Saude Ambiental relacionada aos Desastres Naturais e
Antropogénicos - VIGIDESASTRES busca a integragdo e articulagdo dos vdrios parceiros envolvidos com a
prevencdo e o atendimento as emergéncias ambientais resultantes de desastres causados por inundacgoes,
deslizamentos, secas, erosdo, acidentes com produtos perigosos e emergéncias em saude publica.

Com o objetivo de fomentar e integrar as diversas dreas da saude e entidades relacionadas ao
tema, a geréncia buscou aprimorar suas agées em conjunto com o CIEVS e realizou a 12 Reunido do Comité
de Monitoramento de Eventos —CME.

A Geréncia do VIGIDESASTRES juntamente com a técnica Karine Gil, representante da Vigildncia
em Saude do trabalhador, participaram do Semindrio Nacional de Preparacdo do Setor Saude para a
Estag¢do de Queimadas 2022 no més de maio em Brasilia, no qual a Vigildncia em Satde reuniu diversos
setores para trabalhar em conjunto, visando o alerta e resposta do setor saude para possiveis impactos e

Atualmente temos 71 municipios realizando ag¢ées de Vigildncia em Saude de Populagées
Expostas a Solos e o cadastramento de dreas no SISSOLO.

Outra meta desta vigildncia é a priorizagdo de dreas jd cadastradas para a atuag¢do do Setor
Saude. Para cumprimento desta meta foi realizada a avalia¢do e correcdo das fichas cadastradas, em
2021, no Sistema de Informacdo de Vigildncia em Saude de Populacbes Expostas a Solo Contaminado —
SISSOLO.

Foi possivel observar que, das dreas cadastradas no SISSOLO, as que mais se destacam sdo:
postos de abastecimento e servigos (dreas de comercializagdo e estocagem de combustiveis e derivados
de petrdleo); dreas de disposicdo final de residuos urbanos (lixées, lava-jatos, cemitérios, dentre outros),
depdsitos de agrotoxicos (onde se incluem os depdsitos de armazenamento de insumos para combate a
endemias); e dreas industriais.

Como consequéncia da classificacto das dreas cadastradas, os principais tipos de contaminantes
potenciais sGo oriundos das atividades dos postos de abastecimento e servigos, lava-jatos, lixbes e
depdsitos de agrotdxicos. Destacamos que alguns contaminantes levantados no cadastramento sdo
carcinogénicos e/ou nocivos em decorréncia da a¢do toxica.

A poluicGo atmosférica deixou de ser uma caracteristica associada exclusivamente as grandes
metrdpoles ou polos industriais. Seus impactos também podem ser identificados em situacées de queima
de biomassa, de atividades de mineragdo e de uso de técnicas de pulverizacGo de agrotdxicos, dentre
outras.

A degradacdo da qualidade do ar afeta diretamente a demanda pelo SUS, uma vez que seus
impactos resultam no aumento das consultas médicas, das admissbes e internacbes hospitalares e um
incremento no consumo de medicamentos e uso de equipamentos hospitalares.

Diante disso, a Vigildncia em Saude de Populagdes Expostas a PoluigGo Atmosférica (Vigiar) tem
como objetivo desenvolver agdes de vigildncia para populagées expostas a poluentes atmosféricos, de
forma a recomendar e instituir medidas de prevengdo, de promog¢do da saude e de atengdo integral,
conforme preconizado pelo Sistema Unico de Satde (SUS). Seu campo de atuagdo prioriza as regides onde
existam diferentes atividades de natureza econémica ou social que gerem poluigdo atmosférica, de modo
a caracterizar um fator de risco para as populagcées expostas.

Para a realizagéo dos objetivos do Vigiar realizamos as seguintes agdes:

Identificagio e priorizagdo dos municipios de risco de exposicdo humana a poluentes
atmosféricos;

Definicdo de dreas de atencGo ambiental atmosférica de interesse para a saude;

Identificacdo dos efeitos agudos e crénicos da exposicdo a poluentes atmosféricos para a
caracteriza¢do da situagdo de saude.

Esta vigildncia participa, semanalmente, de reunides com a presenca de técnicos do Ministério
da Saude e técnicos de diversos estados da federacdo, nas quais sdo tratados temas sobre Vigildncia em
Saude de Populacbes Expostas a PoluicGo Atmosférica e focos de queimadas.
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GRAFIcO 12. NUMERO DE FOCOS DE QUEIMADA POR UF.

Numero total de focos de calor em 2022
Por UF, até 31/08

Mato Grosso I S 702
Para I G T
Amazonas I CG2 1
Maranhdo NI 7366
Tocantins N G707
Rondonia NG /239
Minas Gerais [ 3578
Bahia [ 3126
Acre [ 3050
Piaui I 2804

Goias 2709
Mato Grosso do Sul 1770
Parana 1216
Sé&o Paulo 1170
Ric Grande do Sul 1061

Fonte: INPE-BOQueimadas

Fonte: Programa de Queimadas INPE, 2022 Atualiza¢do 31/08/2022.

A Geréncia da Vigiléncia da Qualidade da Agua para Consumo Humano (Vigiagua) apoia
diretamente os técnicos do Programa Vigiagua, que s@o designados pelas Secretarias Municipais de Saude
para o monitoramento da qualidade da dgua, e que, através de andlises mensais, garantem a potabilidade
da dgua para consumo humano nos 79 municipios do Estado, através do cumprimento de pardmetros da
Diretriz Nacional.

No 22 quadrimestre foram analisadas 8.270 amostras de vigildncia da qualidade da dgua, em
atendimento a diretriz nacional, analisou-se para o pardmetro de amostras:

ANALISE QUANTIDADE
Coliformes Totais: 2.848 (78,07%)
Cloro Residual 2.318 (63,54%)
Turbidez 2.838 (77,80%)
Fluoreto 276 (15,97%)
TOTAL 8.270

Realizacdo de capacitacGo técnica e apresentacdo de resultados do Programa Vigiagua, com
participagdo dos técnicos e entrega de equipamentos medidores de Cloro (clorimetros) aos 79 municipios,
para assim aperfeicoar o monitoramento e verificar a eficdcia da desinfec¢éo da dgua.

Visita técnica e realizagdo de inspegdo em sistema de abastecimento de dgua no municipio de
Cassiléndia, em atendimento a adequagdes posteriores a demanda do Ministério Publico.

Realizagdo de reuniées mensais do Comité de Monitoramento da Fluoretagcdo da Agua para
Consumo Humano de Mato Grosso do Sul, de acordo com a Resolugdo 016/SES/MS publicada em Didrio
Oficial.

No dmbito da toxicologia, o Centro Integrado de Vigildncia Toxicolégica desenvolveu, no 22
quadrimestre de 2022, agées continuas de suporte clinico aos profissionais na avalia¢éGo de gravidade,
diagndstico e tratamento das intoxicagées e envenenamentos acolhidas pela Rede de Urgéncia e
Emergéncia para encaminhamento para unidades referenciadas por meio de teleatendimento. Além
disso, realizou atividades de monitoramento de notificagées de acidentes com animais peconhentos e
Obitos através da andlise do banco de dados do sistema de notificagéio — SINAN, controle de solicitagdo,
estoque e distribuicdo de soros antivenenos disponibilizados nas unidades hospitalares de saude de
referéncia no estado.

78



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

Foram realizadas 14 capacitagbes de Diagndstico e Tratamento de Acidentes com Animais
Peconhentos: Anastdcio, Paranaiba, Cassilldndia, Rio brilhante, Nova Alvorada, Corumbd, Pedro Gomes,
Rio Verde, Trés Lagoas, Coxim, Jardim, Nioaque e Amambai, totalizando 896 profissionais de saude
capacitados.

Tabela 29. Casos Registrados de Intoxicagdo Humana, de Intoxicagéo
Animal e de Solicitagdo de Informagéo por Agente Toxico.

Vitima Solicitagdo de

Agente Humana Animal Informagéo Total
Medicamentos 97
Agrotéxicos/Uso Agricola 20
Agrotéxicos/Uso Doméstico 18

Produtos Veterindrios 01
Raticidas 18
Domissanitdrios 50
Cosméticos 05
Prod. Quimicos Industriais 17
Metais -
Drogas de Abuso 03
Plantas 19
Alimentos 01
An. Peconhentos/Serpentes 23
An. Pegonhentos/Aranhas 07
An. Pegonhentos/Escorpibes 48
Outros animais pe¢./venenosos 20
Animais ndo Peconhentos 02
Desconhecido 05
Outro 04
Total 359

Fonte: Centro Integrado de Vigiléncia Toxicolégica — Campo Grande-MS, 09/09/2022

Meta 1.3.4: 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%uadrimestre 29 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022

NA NA

O Programa Estadual auxilia diariamente os municipios sobre todas as questbes envolvendo
rastreamento de casos, fluxo, rotina, tratamentos e encaminhamentos. Apoio na realizagdo do inquérito
de incapacidade fisica na hanseniase nos municipios de Campo Grande, Navirai, Dourados, Paranaiba,
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Trés Lagoas e Coxim com avaliacdo de 60 pessoas acometida pela hanseniase. Apoio na realizagdo de um
projeto piloto para implantagdo do teste rdpido de hanseniase no municipio de Campo Grande,
examinando 30 contatos de caso positivo de hanseniase.

Distribuigdo de material grdfico: da caderneta da pessoa acometida pela hanseniase, caderno
conhecendo o estigma, estratégia nacional para o enfrentamento da hanseniase, livro de corticoterapia,
dlbum serio da hanseniase para os 79 municipios.

Em parceria com o hospital SGo JuliGo, a equipe estadual realizou uma web aula, com
disponibiliza¢éo aos 79 municipios, sobre a implementa¢do da caderneta de salde e os direitos da pessoa
acometida pela hanseniase, com intuito de disponibilizar para o paciente um instrumento de registro sobre
o tratamento e as orientagées sobre a doencas e os seus direitos, enfatizando a busca ativa e o exame dos
contatos intradomiciliares, registrando os contatos examinados na caderneta.

Realizamos a andlise do banco de dados dos 79 municipios orientando-os quanto as
inconsisténcias para que processem as devidas corre¢des e o preenchimento de campos que se encontram
ignorados/em branco, essenciais para a epidemiologia. Acompanha via sistema os exames de contatos,
com atengdo especial quanto a casos suspeitos em crianga. Identificados as inconsisténcias no banco de
dados, tendo como a varidvel exames de contatos com 69% dos contatos examinados.

A Geréncia de Controle das Doenc¢as Negligenciadas participou de 100% das reunides. Os temas
foram:

o Semindrio — Desafios de perspectivas para o cuidado integral da pessoa acometida pela hanseniase;

o Semindrio — Protagonismo da enfermagem para o enfrentamento da hanseniase;

o Reuniéo de alinhamento com estado e municipio para ajustes finais da capacita¢éo da rede para os
testes rdpidos em contatos de hanseniase;

o Webnar — Reagdo ou recidiva da hanseniase;

o Reunido — Equilibrio em hanseniase, avaliagdo pelo miniBestest;

o Webnar — Discussdo de casos clinicos, ulceras de MMII e hanseniase - abordagem interdisciplinar
em saude;

o Webnar — Avancos laboratoriais na hanseniase, teste rdpido de apoio diagndstico na APS;

o Reunidio de monitoramento dos indicadores da hanseniase;

o Reunido do férum nacional de gestdo em hanseniase do sus — implementando o PCDT da
hanseniase.

Meta 1.3.5: Atender os 79 municipios do estado com cofinanciamento para apoio as agées de Vigildncia
em Saude
Indicador de monitoramento da meta: Numero de municipios apoiados (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 79 Manter 2018 unidade
Monitoramento
1%quadrimestre 29 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Com o objetivo de fiscalizar, avaliar e orientar os coordenadores municipais de endemias sobre
o pagamento do incentivo financeiro estadual e o cumprimento das metas fisicas, de acordo com a
Resolucgdo 29/18 que regulamenta a Lei Estadual N. 4.841/16 e, no que diz respeito as visitas domiciliares,
correto preenchimento de produtividade de cada agente, as metas a serem atingidas e suas
responsabilidades na validagdo das informagdes lan¢adas pelos agentes no sistema e-Visita.
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QUADRO 20. REPASSE DE INCENTIVO FINANCEIRO ESTADUAL, MACRORREGIAO — 2° QUADRIMESTRE 2022.

Repasse de Incentivo Financeiro Estadual - MACRO DE CAMPO GRANDE | 100 RS 2.337.840,92
Repasse de Incentivo Financeiro Estadual - MACRO DE DOURADOS 100 RS 1.140.718,50
Repasse de Incentivo Financeiro Estadual - MACRO DE TRES LAGOAS 100 RS 697.585,68
Repasse de Incentivo Financeiro Estadual - MACRO DE CORUMBA 100 RS 296.788,74

Fonte: SES/MS

Meta 1.3.6: Assegurar 90% dos municipios realizando notificacées dos casos de doengas ou agravos
relacionados ao trabalho no SINAN

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de municipios com casos notificados de doengas 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 29 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Destacamos, dentre as agbes, a visita técnica aos Nucleos de Vigildncia Epidemioldgica
Hospitalares do Hospital Regional Dr. José de Simone Netto (Ponta Pord), Hospital Regional Dr. Alvaro de
Fontoura Silva (Coxim), Hospital da Vida (Dourados) e Hospital Municipal de Navirai, para capacitagéo e
fortalecimento das equipes sobre rotina de servico do NVEH referente a Portaria GM/MS n2 1.694, de 23
de julho de 2021, abordando a temdtica sobre o preenchimento de Declaragdo de Obito, com a garantia
do preenchimento do campo 49 na ocorréncia do ébito em decorréncia de acidente de trabalho por parte
dos NVEH.

Andlise sistemdtica das notificagbes das doengas e agravos relacionados ao trabalho registradas
no Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo - SINAN, observando os municipios que estdo
realizando essas notificagbes e o preenchimento do campo ocupagdo, com o objetivo de identificar as
ocupagbes que apresentam maiores incidéncias de agravos relacionados ao trabalho, possibilitando a
defini¢do de agées de promogdo, prevengdo, vigildncia e assisténcia de forma mais adequada.

Em relagdo as notificagées das doengas e agravos relacionados ao trabalho registradas no
segundo quadrimestre de 2022 no SINAN, ocorreram 1.668 notificagbes de Acidente de Trabalho (AT), 222
notificagbes de Acidente de Trabalho com Exposi¢do a Material Biolégico (ATMB), 74 notificagdes de
Intoxicacdo Exdgena (IE) Relacionada ao Trabalho, 19 notificacées de LER/Dort, 18 notificacbes de
Transtorno Mental Relacionado ao Trabalho, 10 de PAIR, 3 notificagbes de Dermatose e 1 pneumoconiose
(grdficos 1 e 2). No periodo ndo houve nenhum registro de Cdncer Relacionado ao Trabalho. Os dados
estéo atualizados até 08/09/2022.
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GRAFICO 13. DISTRIBUIGAO DAS DOENGAS E AGRAVOS RELACIONADOS AO TRABALHO NO ESTADO DE MIATO GROSSO DO SulL, 2022
(N=2.015)
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Fonte: SINAN NET/DGVS/CEVIST/SES/MS —2022.

GRAFICO 14. DISTRIBUIGAO DAS DOENGAS E AGRAVOS RELACIONADOS AO TRABALHO, SEGUNDO A MACRORREGIAO, ESTADO DE MIATO
GROSSO DO SuL, 2022 (N=1.865)
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Fonte: SINAN NET/DGVS/CEVIST/SES/MS —2022.

Durante o periodo do segundo quadrimestre de 2022, 83,55% dos municipios do Estado de Mato
Grosso do Sul registraram notificacdes de doengas e agravos relacionados ao trabalho no SINAN, grdfico
15,
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GRAFICO 15. DISTRIBUICAO DAS DOENCAS E AGRAVOS RELACIONADOS AO TRABALHO, SEGUNDO O MUNICIPIO DE
NOTIFICACAO, ESTADO DE MIATO GROSSO DO SuL, 2022 (N=2.015)
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Fonte: SINAN NET/DGVS/CEVIST/SES/MS - 2022.
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Os municipios de Aparecida do Taboado, Brasildndia, Douradina, Gloria de Dourados, Iguatemi,
Japord, Jatei, Mundo Novo, Nova Alvorada do Sul, Novo Horizonte do Sul, Paranhos, Pedro Gomes e Sete
Quedas ndo realizaram nenhuma notificacéo de doengas e agravos relacionados ao trabalho no segundo
quadrimestre.

Considerando que as notificacbes das doengas e agravos relacionados ao trabalho estdo inseridas
nas agbes de educagdo em saude do trabalhador e descentralizagdo das agées de saude do trabalhador
da Coordenadoria Estadual de Vigildncia em Saude do Trabalhador - CEVIST, foram reforgcadas a
importdncia e a relevdncia dessas notificacbes nas orientacbes, monitoramento e acompanhamento
realizados nos municipios.

Meta 1.3.7: Implementar 100% das a¢oes de Saude do Trabalhador orientadas pelas diretrizes da
Politica Nacional de Saude do Trabalhador (a), em especial com o monitoramento da atuagéo dos
CEREST Regionais e Servigos e Servigos Municipais de Saude do Trabalhador (a).

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

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% Manter 100% percentual
Monitoramento anual
12 quadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

De acordo com a diretriz 1 do Plano Estadual de Saude 2020-2023, que é garantir a¢des de
promogdo a saude, por meio do fortalecimento e integra¢do da ateng¢éo primdria e da vigildncia em saude,
com agles programadas para educagdo em Saude do Trabalhador e descentralizacdo das agées de saude
do trabalhador, o Cerest desenvolveu, no sequndo quadrimestre de 2022, o processo de monitoramento e
educagdo em saude do trabalhador conforme a Politica Nacional em Saude do Trabalhador, bem como a
descentralizacdo e o fortalecimento da Rede Nacional de Atengdo Integral a Saude do Trabalhador -
RENAST em MS, com a realizagdo de lives, capacitagées, reuniées virtuais e presenciais, com a
participa¢do total de 789 profissionais e com os temas: Quem cuida da vida, cuida da mente, enfatizando
a prevengdo da saude mental e a notificagdo dos transtornos e sofrimento mental relacionado ao trabalho;
Acidente de trabalho com material biolégico — ATMB;

Inspecdo para investiga¢do da relacGo de doengas e agravos com o trabalho — DART’s,
Transtorno Mental para profissionais da Atengéo Bdsica; VISAT e Inspegdo de ambientes e processos de
trabalho, visando a inspeg¢des e investigacées ambientais e dos acidentes de trabalho. Foram realizadas
orienta¢des e monitoramento sobre a utilizagGo do recurso previsto pela Resolugdo Estadual n® 48, que
regulamenta o incentivo financeiro para as agdes de ST as 7 microrregides (Aquidauana, Coxim, Navirai,
Nova Andradina, Paranaiba, Ponta Pord e Trés Lagoas), com excegcdo da microrregido de Jardim, que ainda
ndo aderiu, sobre o recurso financeiro da fonte 100 e aos recursos repassados do governo federal, 248,
aos Cerest Regionais de Campo Grande, Corumbd e Dourados.

Essas acgbes foram desenvolvidas com o objetivo de melhoria da capacitagdo técnica e
fortalecimento da rede de atengdo a saude do trabalhador aos representantes dos CEREST Regionais,
Servigos de Saude do Trabalhador e referéncias técnicas em ST dos municipios que desenvolvem agcées em
saude do trabalhador.

Fortalecimento das agbes de saude do trabalhador nos municipios de MS - Consolidagdo de
representacbes com a efetivagdo de referéncias técnicas nos municipios como forma de implementar e
fortalecer as agées de saude do trabalhador, potencializando a regionaliza¢do. Foram realizados contatos
com as microrregides para indica¢@o de responsdveis técnicos em Saude do Trabalhador nos seguintes
municipios: Anastdcio, Aquidauana, Bodoquena, Miranda, Nioaque, Camapud, Campo Grande, Chapaddo
do Sul, Corguinho, Costa Rica, Jaraguari, Nova Alvorada do Sul, Rio Negro, Rochedo, Sidroldndia, Terenos,
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Alcindpolis, Coxim, Pedro Gomes, Rio Verde, Sonora, Caracol, Guia Lopes da Laguna, Jardim, Porto
Murtinho, Corumbd, Laddrio, Caarapd, Deoddpolis, Dourados, Fdtima do Sul, Itapord, Jatei, Laguna
Carapd, Rio Brilhante, Vicentina, Angélica, Bataypord, Ivinhema, Nova Andradina, Novo Horizonte do Sul,
Taquarussu, Eldorado, Iguatemi, Itaquirai, Juti, Navirai, Amambai, Anténio Jodo, Aral Moreira, Paranhos,
Ponta Pord, Sete quedas, Tacuru, Aparecida do Taboado, Cassildndia, Inocéncia, Paranaiba, Agua Clara,
Brasildndia, Santa Rita do Pardo, Selviria e Trés Lagoas, atingindo 81% da meta do plano anual de saude.

Foram realizados orientacbes e acompanhamento aos trés CEREST Regionais de Campo Grande,
Corumbd e Dourados quanto ao preenchimento do questiondrio “Qualifica CEREST”, que é uma
ferramenta de avaliacdo utilizada pela coordenagdo nacional de saude do trabalhador para avaliar o
indicador nacional sobre as agées dos CEREST regionais.

VISAT- Grupo no Whatsapp: Estratégia de comunica¢Go com a participacdo de 127 técnicos das
seguintes instiuticées: CEREST Estadual, CEREST Regional, Vigildncia Sanitdria, Servico de Saude do
Trabalhador, Comissdo Intersetorial de Saude do Trabalhador - CIST, Vigildncia Epidemioldgica, Nucleo de
Apoio a Saude da Familia - NASF, Vigildncia em saude, Vigildncia ambiental, Estratégia Saude da Familia
- ESF, Atenc¢do Especializada, Secretaria Municipal de Saude e Atengdo Primdria em Saude.

Os municipios participantes sédo: Agua Clara, Alcinopdlis, Amambai, Angélica, Anastdcio,
Amambai, Anténio JoGo, Aral Moreira, Aquidauana, Bandeirantes, Bataguassu, Bataypord, Bela Vista,
Brasildndia, Bodoquena,Caarapd, Campo Grande, Camapud, Caracol, Cassildndia, Corumbd, Costa Rica,
Coronel Sapucaia, Coxim, Douradina, Dourados, Eldorado, Fatima do Sul, Iguatemi, Ivinhema, Itapord,
Itaquirai, Jaraguari, Japord, Jardim, Juti, Laddrio, Navirai, Miranda, Mundo Novo, Nova Andradina,
Nioaque, Paranaiba, Paranhos, Pedro Gomes, Ponta Pord, Porto Murtinho, Ribas do Rio Pardo, Rio
Brilhante, Rio Verde, Rochedo, Sdo Gabriel do Oeste, Selviria, Sete Quedas, Sidroldndia, Sonora, Tacuru,
Trés Lagoas, Vicentina, totalizando 59 municipios.

Investigagdo e inspecdo no frigorifico BXB, no municipio de Nioaque/MS, em parceria com a
Vigildncia Sanitdria municipal; no Hospital Nossa Senhora Auxiliadora em Trés Lagoas, em parceira com a
Vigildncia Sanitdria municipal e o Servigo de Satde do Trabalhador de Trés Lagoas/MS, ambos atendendo
solicitagdo do Ministério Publico do Trabalho — MPT e investigagdo de acidente de trabalho e inspeg¢do em
obra de construgdo civil e escola de inglés, em Campo Grande/MS, em parceria com a vigildncia sanitdria
municipal e Cerest Regional de Campo Grande.

Essa estratégia tem por finalidade a educagdo permanente e informagdo sobre as doengas e
acidentes relacionadas ao trabalho em Mato Grosso do Sul para a realizacéo da VAPT Vigildncia dos
ambientes e processos de trabalho, com a devida notificacdo no SINAN e o desenvolvimento de acdes de
vigiléncia.

Meta 1.3.8: Implementar agées que garantam o papel do LACEN como instrumento da qualificagdo das
agoes de Vigildncia em Saude
Indicador de monitoramento da meta: Percentual da produgéo das andlises 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 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

O Laboratdrio Central de Mato Grosso do Sul - LACEN atendeu 100% da demanda de exames de
todas as dreas da Vigildncia em Saude; realizou andlise dos agravos de notificacdo compulsdria, andlise
de dgua para consumo humano, dgua de hemodidlise e alimentos enviados pela CVISA; e para avaliar a
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saude do trabalhador exposto ao uso de agrotoxicos, foram realizados ensaios de Colinesterase
Plasmdtica e Metahemoglobina.

Foram realizadas andlises microbioldgicas e fisico-quimicas conforme o tipo de alimento em
100% das amostras encaminhadas para andlise dentro dos padrées de qualidade e biosseguranga,
referentes aos Programas da 19 agdo da meta 8:

Doencas Transmitidas por Alimentos (Investigagéo de Surto): 07 amostras, com 25 ensaios;
Monitoramento Municipal da Qualidade de Alimentos: 205 amostras, com 550 ensaios.

Realizacdo das andlises microbioldgicas e fisico-quimicas em 100% das amostras de dgua
encaminhadas para andlise dentro dos padrées de qualidade e biosseguranga, referentes aos Programas
da 29 a¢do da meta 8:

VIGIAGUA: 3.770 amostras, com 10.928 ensaios;
Pro-Didlise: 372 amostras, com 1.276 ensaios.

Realizacdo das andlises em 100% das amostras bioldgicas encaminhadas para andlise dentro
dos padrées de qualidade e biosseguranca, referentes aos Programas da 49 a¢Go da meta 8:

Exames: Colinesterase Plasmdtica: 13 amostras/ensaios e Metahemoglobina: 12 amostras/ensaios.

Foram enviadas 184 amostras de dgua para consumo humano para andlise de Agrotoxicos a
Referéncia: Centro de Estudos da Satde do Trabalhador e Ecologia Humana-Cesteh/Fiocruz-RJ.

No 29 quadrimestre de 2022 foram realizados:

EXAME DO SETOR QTDE
Bacteriologia 267
Hepatites 7944
Imunologia 5977
Micobacteriologia 7271
Micologia 132
Virologia 63421
Superviséo de Idminas de Tuberculose Hanseniase, diagndstico de Maldria e Chagas Agudo | 661
Exames no setor de Supervisdo de Idminas de Citologia de colo uterino 1352
TOTAL 87025

Foram enviadas 839 amostras aos Laboratdrios de Referéncia para os agravos que néo possuem
metodologia implantada no LACEN e 240 amostras para Controle de Qualidade.

No segundo quadrimestre, a Geréncia da Qualidade e Biossegurang¢a teve um quantitativo de
atividades de: 9 treinamentos com a participagdo de 14 municipios (Campo Grande; Sdo Gabriel do Oeste;
Ponta Pord; Trés Lagoas; Dourados; Tacuru; Amambai; Bonito; Cassildndia; Maracaju; Sidroldndia;
Aparecida do Taboado,; Miranda e Dois irmdos do Buriti), com um total de 115 participantes. Também foi
registrado um periodo de estdgio para alunos da UCDB — Biomedicina, num total de 4 estagidrios.

Foram produzidas pela Geréncia do Apoio Operacional, 3353 placas, 7378 tubos com meios de
cultura, 553 frascos entre meios, solugées e corantes com o total de 549.220 litros.

Meta 1.3.9: Ampliar em 20% o nimero de municipios supervisionados em laboratérios publicos e/ou
conveniados ao SUS que realizam exames de Vigildncia no estado.
Indicador de monitoramento da meta: Numero de municipios supervisionados na rede de laboratdrios 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%uadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA
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Por meio da Geréncia da Rede Estadual de Laboratdrios foram realizados:

Viagem de superviséo ao laboratdrio de Corumbd como Laboratdrio de Vigildncia Epidemioldgica
e Sanitdria de Fronteira;

Negocia¢ées para implementagdo dos laboratdrios privados como Vigildncia na Fronteira em
Ponta Pord, uma vez que os diagndsticos foram terceirizados pelo municipio, inclusive no Hospital Regional
José de Simone Neto;

Organiza¢do da Rede Monkeypox - levantamento junto aos possiveis laboratdrios privados em
Campo Grande e interior do estado para realizar o diagndstico deste agravo;

Participacdo de curso ministrado pela CGLAB/OPAS/UNIFESP: Fortalecimento do BR-GLASS para
11 Lacens de vdrios estados, com foco na melhoria do diagndstico microbioldgico e detecgdo precoce de
resisténcia microbiana;

Elaboragdo de nota técnica para estabelecer o fluxo de amostras enviadas ao Lacen/MS para
diagndstico de meningites e microrganismos multirresistentes.

Meta 1.3.10: Ampliar em 100% as notificagcoes de Intoxicagéo por Agrotéxicos
Indicador de monitoramento da meta: Numero de notificagcbes de intoxicagoes por agrotoxicos: de uso agricola,
domeéstico, satde publica, raticida e produto veterindrio (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 2018 (257 notificagées) 514 unidade
Monitoramento
1%quadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

O Brasil é o maior consumidor de produtos agrotdxicos no mundo. Em decorréncia da significativa
importéncia, tanto em relagcdo a sua toxicidade quanto a escala de uso para produgéo agropecudria, as
atividades com agrotdxicos no Brasil tém uma abrangente reqgulamentagdo, pela qual visa a preservagdo
da saude do trabalhador e do meio ambiente e a produgéo segura de alimentos para a populagdo.

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

Foram realizadas, de forma integrada com as Vigiléncias Municipais e Nucleos Regionais de
Saude, 62 inspe¢bes com a elaboragdo de pareceres de viabilidade técnica para empresas de comércio e
armazenamento de agrotoxicos, bem como realizou-se o0 monitoramento das notificagdes dos casos de
intoxicac@o por agrotdxicos no estado.

Metal.3.11: Monitorar a qualidade da dgua para consumo humano, atingindo 90% em relagéo a
presenca de coliformes totais.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de andlise realizadas para o pardmetro coliforme total em
dgua para consumo humano (monitoramento quadrimestral).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 57,7% 90% percentual
Monitoramento
1%uadrimestre 29 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
64,56%

Esse indicador tem como objetivo avaliar, através dos pardmetros de coliformes totais, a
qualidade da dgua que é distribuida a populagdo em todo Estado. Para realizar o cdlculo, utilizou-se o
somatdrio da quantidade de amostras realizadas para o pardmetro, disponivel no Sistema de Informagdo
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de Vigildncia da Qualidade da Agua para Consumo Humano (Sisagua) no Relatdrio de Cumprimento da
Diretriz Nacional para o periodo de maio a agosto de 2022.

Nesse sentido, o resultado do indicador para o 22 quadrimestre referente a Proporg¢do de andlises
realizadas em amostras de dgua para consumo humano no Estado do Mato Grosso do Sul apresentou os
seguintes quantitativos de andlises:

ANALISES META 100% REALIZADO PERCENTUAL
*Coliformes Totais 3648 2.848 78,07%
Turbidez 3648 2.838 77,80%

Cloro Residual 3648 2.318 63,54%
*Fluoreto NA 276 4,96%

TOTAL 10.944 8.270 NA

Fonte: Sistema de Informagdo de Vigildncia da Qualidade da Agua para Consumo Humano (SISAGUA); *Coliformes Totais - parémetro de
qualidade pactuado na Meta 11. * A fluoretagdo da dgua é realizada somente em 22 municipios (19 com adigdo de Flior e 03 Flior Natural)

Observou-se um implemento na realizagdo de envio de amostras por parte de alguns municipios,
0 que ocasionou um melhor desempenho no resultado final do indicador quando comparado com o
quadrimestre anterior.

Mesmo com a disponibilidade de quantitativo de andlises suficientes para a realiza¢Go do
monitoramento em todos os municipios do estado, 04 (quatro) municipios estdo silenciosos para o
indicador em questdo: Guia Lopes da Laguna, Juti, Nioaque e Selviria.

Meta 1.3.12: Reduzir em 15% os casos novos de sifilis em menores de 1 ano até 2023.

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

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 321 273 unidade
Monitoramento
1%uadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

A meta estabelece a redugdo em 15% dos casos novos de sifilis em menores de 01 ano até 2023,
ficando pactuados 3,0% em 2020 e, nos anos de 2021, 2022 e 2023 reduc¢do de 4,0%. Essa meta é anual e
serd avaliada no final do terceiro quadrimestre.

A Geréncia Técnica de IST/Aids e Hepatites Virais solicita ao Ministério da Saude (através da
ferramenta logistica SISLOGLAB) a distribuicdo de testes rdpidos, para que os mesmos sejam ofertados em
todos os servigos de satude dos municipios, em agdo que favorece o acesso da populagdo ao diagndstico
precoce, as intervengbes de prevengdo e tratamento em tempo oportuno. Nesse sentido, foi realizada a
distribuigdo de Testes Rdpidos para todos os municipios de Mato Grosso do Sul:

o Testes rdpidos HIV pungdo digital Teste Inicial: 54.650 (unidades)

o Testes rdpidos HIV pungdo digital Teste Confirmatdrio: 430 (unidades)
o Testes rapidos sifilis: 42.250 (unidades)
o Testes rapidos Hepatite B: 36.650 (unidades)

o Testes rdpidos Hepatite C: 29.720 (unidades)

o Autotestes para HIV: 640 (unidades)
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Visando a qualificago das informagdes inseridas na ferramenta SISLOGLAB, a Geréncia
Técnica de IST/Aids e Hepatites Virais deu prosseguimento as capacitagées presenciais e visita técnica para
0s municipios:

10/05- Terenos

13/05- Bandeirantes e Jaraguari

18,19 e 20/05- Corumbd

01,02 e 03/06- Jardim, Guia Lopes e Bonito

14 e 15/06- Sdo Gabriel

28/06- Deoddpolis

12 e13/07- Camapud

20, 21 e 22/07- Navirai, Itaquirai, Angélica e Mundo Novo.

01, 02, 03, 04 e 05/08- Paraiso das Aguas, Chapaddo do Sul, Costa Rica e Figueirdo
16, 17, 18 e 19/08- Anastdcio, Aquidauana e Miranda

O O O O O 0 O O O O

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
3.700 frascos de Penicilina G Benzatina (adquiridas pelo Ministério da Saude) aos 79 municipios para o
tratamento dos casos de sifilis adquirida, tanto na populag¢do geral quanto em gestante e suas parcerias
e 100 frascos de Penicilina Potdssica, para o tratamento dos casos de sifilis congénita.

Meta 1.3.13: Monitorar e responder a 100% dos eventos de interesse em Saude Publica prioritdrios
notificados ao CIEVS

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

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% Manter 100% percentual
Monitoramento
1%quadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
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
Informagbes Estratégicas e Resposta em Vigildncia em Saude (CIEVS/MS) atua diretamente na
identificacdo de eventos que podem se tornar emergéncia em saude publica, executando a vigildncia para
os agravos de notificagcdo imediata, listados na Portaria n® 3.418 de 31 de agosto de 2022. Para a capta¢do
desses eventos, sdo recebidas notificacdes de profissionais de satde das secretarias municipais, hospitais
e setor privado, além da pesquisa de rumores na midia e vigildncia ativa, efetuando a resposta rdpida e
oportuna dos eventos epidemioldgicos de relevdncia estadual e nacional, por atuagdo de plantonistas 24
horas por dia, durante sete dias por semana, e por meio de comunicagdo gratuita para atendimento e
suporte frente a uma emergéncia em saude epidemioldgica.

Foram realizados, no seqgundo quadrimestre de 2022, um total aproximado de 719 atendimentos
no plantéo de sobreaviso do CIEVS (média de 6 atendimentos/dia, especialmente voltados a resposta da
pandemia de COVID-19 e na ocorréncia de casos suspeitos de Monkeypox) para recebimento de
notificagées imediatas e de urgéncia, suporte e resposta rdpida aos 79 municipios do estado, 24 horas por
dia, sete dias por semana, incluindo finais de semana e feriados (para o recebimento de notificagées
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imediatas, urgéncia e rotinas, coleta, armazenamento de amostras, consulta de tratamentos, de laudos
de exames, protocolos de doencas e esclarecimento de duvidas).

Foram realizadas, como rotina, a deteccdo de informagdes para alerta e resposta as potenciais
emergéncias de saude publica de importdncia estadual e nacional, visando o aprimoramento da
capacidade de alerta e resposta as Emergéncias em Saude Publica. Através de ferramentas para captura
de rumores na midia e com o objetivo de monitorar e verificar tais rumores junto as dreas técnicas da SES
e rede CIEVS, foram publicados 16 Clippings de noticias do CIEVS/MS no segundo quadrimestre de 2022,
além da detec¢do de 555 rumores e verificagdo de 3 eventos classificados como de médio risco.

GRAFICO 16. RUMORES DETECTADOS SEGUNDO SEMANA EPIDEMIOLOGICA, MAIO A AGOSTO DE 2022, CIEVS-MS.

Total de rumores

1 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34
Fonte: CIEVS-MS/DGVS/SES, 01/09/2022.

GRAFICO 17. LISTA DE RUMORES MONITORADOS POR FREQUENCIA DE CLASSIFICACAO, MAIO A AGOSTO DE 2022, CIEVS-MS

Monkeypox 87
Coronavirus 77
Dengue 61
Hepatite 22
Vacinagdo 19
Doengas 17
Etiologia Desconhecida 15
Respiratorias 15
Estiagem 12
Intensa 12
Fonte: CIEVS-MS/DGVS/SES, 01/09/2022.

Foi realizada a primeira reuni@o do Comité de Monitoramento de Eventos, com a participagdo
de membros da SES, SESAU, universidades e defesa civil para discussdo sobre os eventos de satde publica
de importéncia e em monitoramento ocorridos no quadrimestre.

Foi realizada visita técnica de supervisGo aos municipios de Dourados, Navirai e
Ponta Pord visando a organizagdo dos fluxos de notificagdo imediata e resposta as emergéncias de saude
publica de importdncia nacional e internacional, bem como a apresentagdo de indicadores de qualidade
de monitoramento do CIEVS.

Envio didrio de planilha de consolidado de casos e dbitos confirmados de COVID-19 por municipio
para Ministério da Saude e CONASS.

Monitoramento da inser¢cdo de o6bitos no SIM pelos 79 municipios com a maior brevidade
possivel, de acordo com o Oficio do Ministério da Satde n297/2020/SVS/MS, devendo os mesmos serem
digitados no prazo mdximo de 7 (sete) dias a contar da data de ocorréncia.

Reunibes para operacionaliza¢do e adequagdo do Plano de Trabalho Anual (PTA) do CIEVS para
a OPAS, de acordo com o Termo de Cooperacdo firmado entre OPAS e SES (recurso CIEVS e RENAVEH).
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Execucdio do Termo de Coopera¢do n° 121, celebrado entre SES e OPAS para execu¢@o do
incentivo do CIEVS referente a Portaria n° 2.624/GM/MS, de 28/09/2020.

Reuni@io para apresentagdo dos indicadores VigiAR-SUS com a Rede CIEVS de Mato Grosso do
Sul com o intuito de gerar informagbes de forma estratégica para subsidiar a preparacdo e resposta as
emergéncias em Saude Publica, fomentando e consolidando o CIEVS como centro de comunica¢do da Rede
VigiAR-SUS. Essas informagdes subsidiardo a criag¢do dos painéis da Vigildncia das Emergéncias em Saude
Publica.

ParticipagGo na webconferéncia da ReunitGo do Comité Estadual de Prevencdo da Mortalidade
Materna e Infantil - CEPMMI.

Atendimento as demandas referentes a Monkeypox, com elabora¢do e divulga¢do de informes
didrios, Plano de Contingéncia Estadual, 07 (sete) revisdes da Comunica¢do de Risco e realizagdo 02 (duas)
webconferéncias sobre vigildncia e manejo clinico da Monkeypox.

Realizacdo de Curso de “Estratégia da Vigildncia Baseada em Eventos: Detecgdo e
Monitoramento” em parceria com o CIEVS Campo Grande e a participagdo da Rede CIEVS Mato Grosso do
Sul (Dourados, Corumbd, Campo Grande e DSEI) e Defesa Civil Estadual com o objetivo geral de subsidiar
a implantag¢éo e implementagdo da vigildncia baseada em eventos através da vigildncia de rumores e
eventos.

Realizagdo de visita técnica e supervisdo aos servigcos do CIEVS Dourados, CIEVS de
Ponta Pord e VE de Navirai, com definicéo de fluxos de notificagdo imediata e visita técnica, supervisdo ao
servico do Nucleo de Vigildncia Epidemioldgica Hospitalar e de vigildncia sentinela de Sindrome Gripal.

O monitoramento e classificagdo dos casos notificados no RESP passou a ser de
responsabilidade da Geréncia Técnica de Doengas Endémicas.

Realizagdo da primeira reunido trimestral ordindria com Comité de Monitoramento de Eventos,
na qual foram abordados temas como: As acbes de Vigildncia em Saude Ambiental e Toxicoldgica
relacionadas aos riscos associados aos desastres; Vigildncia Baseada em Eventos — Resumo do primeiro
quadrimestre de 2022; Aumento do numero de Casos de SRAGs em Criang¢as no estado do Mato Grosso do
Sul; Procedimentos estéticos no Paraguai provocam surto de micobacteriose em MS; Acidentes
Escorpibnicos — aumento de casos em Mato Grosso do Sul; Atualiza¢Go sobre as a¢cdoes em andamento
referentes ao evento sob monitoramento: Hepatite Aguda Grave de Etiologia Desconhecida.

Repasse do monitoramento e vigildncia dos casos suspeitos e confirmados de Hepatite Aguda
Grave de Etiologia Desconhecida para a Geréncia Técnica Estadual de IST, Aids e Hepatites Virais.

Houve reuni@o sobre a vigildncia da Monkeypox entre o CIEVS MS, CIEVS Campo Grande e a
Coordenagéo de Doengas Imuno Previniveis da SESAU para o estabelecimento de critérios para a
investigagdo e notificagdo dos casos suspeitos de Monkeypox no municipio de Campo Grande.

Participagdo na reunido do Planejamento da SES com as coordenagdes da SES na Escola de Saude
Publica.

Recebimento, monitoramento e envio semanal ao Ministério da Saude da planilha de surtos e
DAE Imediatas dos hospitais municipais da rede RENAVEH;

Monitoramento semanal de surtos ocorridos nos hospitais de toda a rede hospitalar dos Estado;

Levantamento e encaminhamento mensal de indicadores de qualidade ao Ministério da Saude
dos hospitais da rede RENAVEH do Estado;

Realizada a consolidagéo dos relatdrios do segundo quadrimestre da coordenagéio do CIEVS e
elaboragdo do relatdrio da GT-NVEH.

ParticipacGo nas Webconferéncias quinzenais da Rede Nacional de Vigildncia Epidemioldgica
Hospitalar — RENAVEH no processo de fortalecimento da Rede de Nucleos Hospitalares juntamente com
participacdo em webindrios temdticos voltados para a vigildncia de doeng¢as exantemdticas, Raff,
arboviroses, hepatite aguda infantil de etiologia desconhecida, Monkeypox, poliomielite, com a
participag¢do dos profissionais dos NVEH visando a qualificagcdo das equipes.

Realizacdo de Plantdes pelo CIEVS Estadual prestando atendimento aos 79 municipios.

Participa¢Go em webconferéncias temdticas sobre Hepatite aguda de etiologia desconhecida em
criancas e Monkeypox, objetivando a qualificacGo dos profissionais dos Nucleos.
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Acompanhamento da equipe do Ministério da Saude de Arboviroses ao HRMS para reunido sobre
investigagdo de OJbitos por arbovirus, juntamente com a equipe da Geréncia Técnica de Doencas
Endémicas, com participagcdo do 3° Webindrio de Arboviroses, com médico infectologista Dr. Rivaldo
Vendncio.

Participagdo do “Il Encontro de simulagdo realistica da Rede Nacional de Ndcleos de Vigildncia
Epidemiolégica Hospitalares”, realizado em Passo Fundo-RS no dia 18/05/2022.

Acompanhamento, com apoio de equipe do EpiSUS Avancgado, da investiga¢do e tratamento dos
casos de micobacteriose ndo tuberculose pos cirurgico ocorridos no Estado.

ParticipagGo em reunido do Comité de Monitoramento de Eventos, de coordena¢do do CIEVS
Estadual e Vigildncia em Saude Ambiental.

Acompanhamento da execugdo do Termo de Cooperagdo da OPAS.

Participagéo em reunido do Planejamento orcamentdrio anual para 2023.

Elaborag¢do de rotina de documentos oficiais, comunica¢ées internas, oficios no e-Doc e
relatdrios quadrimestral e anual da coordenagdo; apoio técnico as demais dreas técnicas da coordenagdo;
apoio técnico a coordenagdo do CIEVS; acompanhamento do sistema Gerenciador de Ambiente
Laboratorial (GAL) - sistema do Laboratério Central (LACEN) de Mato Grosso do Sul - para consulta aos
resultados laboratoriais dos agravos e nos sistemas SIVEP Gripe pertinentes as solicitagoes dos plantdes e
de apoio a Geréncia Técnica de Influenza e Doengas Respiratdrias.

Destacamos, dentre as ag¢des, a visita técnica aos Nucleos de Vigildncia Epidemioldgica
Hospitalares do Hospital Regional Dr. José de Simone Netto (Ponta Pord), do Hospital Regional Dr. Alvaro
de Fontoura Silva (Coxim), do Hospital da Vida (Dourados) e do Hospital Municipal de Navirai para
capacitagéo e fortalecimento da equipe acerca da rotina de servico do NVEH referente a Portaria GM/MS
n? 1.694 de 23 de julho de 2021, objetivando o monitoramento de Doen¢as, Agravos e Eventos em Saude
Imediatos dos NVEH vinculados a Rede Nacional de Vigildncia Epidemioldgica Hospitalar (RENAVEH),
fortalecendo especialmente o processo de vigildncia na regido através de busca ativa das notificaces
compulsérias e compulsdrias imediatas em dmbito hospitalar, e estabelecendo os fluxos para
comunicagdo de Eventos de Saude Publica para as esferas municipais e estadual, o repasse de orientagdo
da drea técnica de Vigildncia das Arboviroses para os NVEH, bem como realizada a entrega dos
equipamentos de informdticas doados pela RENAVEH Nacional aos Nucleos.

A Geréncia Técnica de Informacbes em Saude, em consondncia com o descrito no Oficio do
Ministério da Satde n97/2020/SVS/MS, orientou as SMS dos 79 municipios do Estado para a necessidade
da inser¢do, com a maior brevidade possivel, das ocorréncias de dbitos no SIM, devendo as mesmas serem
digitadas no prazo maximo de 7 (sete) dias a contar da data de ocorréncia, e a pactuacdo do envio da
planilha de consolidado de casos e dbitos confirmados de COVID-19 por municipio para Ministério da
Saude e CONASS.

Dos 79 municipios, 12 ndo alcangaram a meta nesse 2° quadrimestre, sendo eles: Nioaque
(87,10%), Chapaddo do Sul (69,57%), Corguinho (87,5%), Jaraguari (85,57%), Maracaju (87,67%),
Bataypord (84,21%), Coronel Sapucaia (87,18%), Itapord (83,67%), Navirai (78,00%), Nova Andradina
(71,43%), Paranhos (87,50%) e Inocéncia (81,25%). Sendo que os municipios de Corguinho, Maracaju,
Navirai, Bataypord e Nova Andradina também ndo atingiram a meta pactuada no 1° quadrimestre de
2022. Deve ser considerado que, em se tratando de banco de dados (SIM), ao resgatarmos a informagdo
da Declaragéio de Obito é feita uma alteragdo no campo solicitado para revisdo, recuperando a causa
bdsica de morte. O banco de dados (SIM) ndo estd fechado e sofre atualizagées enquanto o Ministério da
Saude ndo determinar o fechamento.

Foi realizada a distribuicdo quadrimestral e controle de formuldrios de Declaracdo de obito e
Declaragdo de Nascidos Vivos para os 79 municipios; gera¢do de Arquivos em DBF para alimentagdo dos
programas de tabulacdo TABWIN e TABNET,; atuag¢do conjunta com as dreas técnicas da Vigildncia
Epidemioldgica para monitoramento e controle da base de dados dos respectivos programas e apoio
técnico na forma de esclarecimento de duvidas e orientacées aos 79 municipios.

Foi ofertado apoio técnico a Geréncia Técnica de Influenza e Doengas Respiratdrias, Zoonoses,
Tuberculose/ Hanseniase e as demais equipes da SES que solicitaram.
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O Sistema de Informagbes Sobre Nascidos Vivos/SINASC é descentralizado em todos os
municipios do Estado de MS.

Nas acdes do Sistema de Informagdes sobre Mortalidade/SIM foi realizada a insercéo de dados
através da digitagcdo das Declaragées de obitos (DO) pelos municipios descentralizados; inser¢do de dados
da DO dos municipios ainda ndo treinados por técnicos da GTIS/CIEVS; codificacdo da causa bdsica do
obito na DO enviada pelos municipios (com exce¢éio dos municipios de Campo Grande, Corumbd, Dourados
e Trés Lagoas, que tém a digita¢do e codificagdo descentralizadas).

Foram realizadas auditorias dos sistemas SIM e SINASC, referentes aos anos de 2020 e 2021, a
pedido do Ministério da Saude

Os técnicos da GTIS foram capacitados na funcionalidade dos Sistemas de Informagées SIM,
SINASC e SINAN pela equipe do Ministério da Saude.

ParticipagGo EM reunido do Comité de Monitoramento de Eventos, de coordenagdo do CIEVS e
Vigildncia e Saude Ambiental.

Os técnicos da GTIS/CIEVS fazem a codificacéo e insercdo da Causa bdsica de dbito no Sistema
SIM Federal dos municipios que ndo sGo descentralizados, monitoramento e avalia¢do da qualidade das
informacgdes inseridas nos sistemas, acompanhamento das devidas corregdes, transmissdo de informagdes
dos sistemas Regionais e Estaduais para os respectivos servidores dos sistemas a nivel Federal, geragdo de
Backups dos Sistemas. Foi feita a distribui¢do anual e controle de formuldrios de Declarac¢do de obito e
Declaracéio de Nascidos Vivos para os 79 municipios, geracéo de Arquivos em DBF para alimentagdo dos
programas de tabulagdo TABWIN e TABNET, atuacdo conjunta com as dreas técnicas da Vigildncia
Epidemioldgica para monitoramento e controle da base de dados dos respectivos Sistemas, apoio técnico
na forma de esclarecimento de duvidas e orientagées aos 79 municipios.

Em relagdo a proporgdo de registro de ébitos com causa bdsica definida, deve-se considerar que
os municipios, além de digitarem a Declaragéo de Obito, também fazem o resgate da causa bdsica da DO
a fim de qualificar a informagdo do Sistema. Deve ser considerado também que, em se tratando de banco
de dados, os municipios resgatam a informagdo da Declaracéo de Obito e realizam alteragcdo no campo
solicitado para revis@o, recuperando a causa bdsica de morte. O banco de dados (SIM) ainda ndo estd
fechado e pode sofrer altera¢ées enquanto o Ministério da Saude ndo determinar o seu fechamento.

Participa¢Go em reuniGo com a equipe de Tecnologia da Informagdo para estabelecimento de
varidveis de importdncia do SIM e SINASC e para inclusdo no painel digital da SES.

Foi realizada visita técnica de supervisdo ao municipio de Coxim para orientacGo sobre os
Sistemas SIM e SINASC e sobre os fluxos de solicitacGo, monitoramento e distribui¢cdo dos formuldrios de
Declaragbes de dbitos e de Nascidos Vivos pelo municipio.

Acompanhamento e envio semanal dos dados da SIM-P e dos casos detectdveis para novas
Variantes de Atengdo (VOC) ao Ministério da Saude.

Monitoramento e investigagdo didria dos dbitos de SRAG - suspeitos e confirmados - ocorridos
em todos os municipios do Estado;

Apoio técnico aos 79 municipios do estado quanto a classificagdo final dos dbitos e andlise das
informagdbes disponiveis de atendimentos, exames laboratoriais e/ou de imagem, assegurando o
encerramento correto e oportuno do caso/ébito;

Monitoramento e controle didrio dos casos de hospitalizados por COVID-19 em
instituicées publicas e privadas no Estado;

Elaborag¢do e publicacéo de Boletins semanais de Coronavirus e Influenza;

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

Digitagdo e encerramento dos casos de SRAG hospitalizados de 57 municipios do Estado que ndo
tem acesso direto ao sistema SIVEP GRIPE;
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Atualizagdo didria das informagdes da base unificada do E SUS Notifica e SIVEP GRIPE aos 79
municipios do Estado de forma individualizada, via planilha no Google Drive, onde podem acompanhar
seus dados e atualizagbes publicadas nos Boletins Epidemioldgicos;

Apoio técnico e orientacdo aos 79 municipios do estado, dentro da estratégia de Plantdo 24hs
do CIEVS no atendimento de demandas durante Pandemia da COVID-19.

Participagdo de reunido do Comité de Monitoramento de Eventos, de coordenag¢do do CIEVS e de
Saude em Desastres da CEVSAT do Estado de Mato Grosso do Sul com o tema “Aumento no numero de
casos de SRAG em criangas no estado de Mato Grosso do Sul”.

Em destaque, a equipe técnica da GTIDR realizou visita técnica e
reunido com as Unidades Sentinelas de SG para Influenza nos municipios de Ponta Pord, Dourados e Trés
Lagoas com o objetivo de fortalecer, reorganizar e orientar os profissionais envolvidos quanto ao papel da
estratégia sentinela e sua relevdncia para a saude publica.

O objetivo da vigildncia nesse quadrimestre foi de atuar na identificacdo, notificacGo e manejo
oportuno dos casos da COVID-19, Influenza e outros virus respiratorios além de prevenir doengas e
promover a saude da populagdo.

» OBIJETIVO 1.4: Reduzir a mortalidade materna e infantil
Meta 1.4.1: 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
2020 10,99% 8,8% percentual

Monitoramento
1°quadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
13,35 NA

Meétodo de cdlculo municipal/estadual/regional: Taxa de Mortalidade Infantil = (nimero de
Obitos de residentes com menos de 1 ano de idade / niumero de nascidos vivos de mées residentes) * 1.000.

Neste quadrimestre destacamos o “Agosto Dourado”, més de Incentivo ao Aleitamento Materno,
no qual articulamos agbes de incentivo a amamentagdo com o objetivo de reduzir a mortalidade infantil e
aumentar os indices de aleitamento materno exclusivo no Estado.

Em parceria com Bancos de Leite Humano de Mato Grosso do Sul e em conjunto com o municipio
de Campo Grande, realizamos acbes de atualizacdo dos Agentes Comunitdrios de Saude sobre a
importdncia do aleitamento materno para o desenvolvimento da crianga, pois esses profissionais tem
papel fundamental no repasse e sensibilizagcdo da populacdo através da disseminagdo de informacées e
orientacoes.

Juntamente com o Comité Estadual de Estimulo ao Aleitamento Materno e o Conselho Regional
de Medicina CRM-MS, elaboramos videos de incentivo ao aleitamento materno para divulga¢do em midias
sociais.

No Il Simpdsio Estadual de Saude da Mulher apresentamos dados da mortalidade materna e
infantil no Estado, alertando aos participantes acerca do cendrio epidemioldgico.

Neste quadrimestre ocorreram quatro reunibes do Comité Estadual de Preveng¢do da
Mortalidade Materna e Infantil — CEPMMI com a participagdo dos membros do Comité Estadual de
Estimulo ao Aleitamento Materno — CEEAM e com andlise e discussdo dos casos, sendo emitidas as
recomendacgdes pertinentes para prevengdo de novos obitos.

No Semindrio de Imunizagdo frisamos a importéncia do Projeto Bem Nascer MS, destacando a
melhoria da cobertura vacinal de nossas criangas e a redugdo da mortalidade infantil.

A intensifica¢o das agées de vacinagdo nos municipios e maternidades foram incentivados
devido a publicag¢do do incentivo financeiro para vacinagdo por meio do Projeto Bem Nascer.
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Realizamos uma web conferéncia com as madrinhas e responsdveis do Projeto Bem Nascer MS,
onde foram refor¢adas as orientacOes sobre as acbes que as mesmas, juntamente com a equipe de seu
municipio, estdo fazendo para fortalecer os eixos prioritdrios do Projeto.

Os Obitos infantis, foram apresentados através do mapa onde se estratificou 4 pardmetros para
classificagdo dos municipios, a saber:

FIGURA 12. NUMERO DE OBITOS INFANTIS DE JANEIRO A JUNHO/ 2022

TR TIF MORTALITADE
IKFANTIL

Apesar da articulagéo e de todo trabalho realizado pela SES na mobilizacGo e sensibilizagdo dos
gestores e servidores municipais, ainda ndo alcancamos redugdo significativa dos dbitos infantis neste
periodo.

Meta 1.4.2: Reduzir a razdo da mortalidade materna em 10% até 2023.
Indicador de monitoramento da meta: Razdo da mortalidade materna (monitoramento anual — numero de
Obitos/ano)

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2020 47,10 42,39 razdo
Monitoramento
1°uadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
38,25 NA

Neste Método de Cdlculo: ® Numero de dbitos de mulheres residentes por causas e condicées
consideradas de morte materna X 100.000 / Numero de nascidos vivos de mdes residentes.

Jd no primeiro semestre de 2022 ultrapassamos a meta estipulada para 2023. O grande destaque
deste quadrimestre da drea da Saude da Mulher foi a alusdo ao Dia Nacional da Mortalidade Materna,
quando, em parceria com a Subsecretaria de Estado de Politicas Publicas para Mulheres (SPPM/MS),
realizamos o Il Simpdsio Estadual de Saude da Mulher de forma presencial, tendo como publico alvo um
técnico (a) responsdvel pela saude da mulher, um técnico(a) responsdvel pela Atengdo Primaria a Saude
e um técnico(a) da Subsecretaria de Politicas Publicas para mulheres com o objetivo da qualificagdo dos
profissionais de saude para a redugcdo da mortalidade materna, estimulando a implementagéo de novas
perspectivas do cuidado a saude da mulher.

O evento contou com a participagdo de notdrios profissionais e foram abordados temas como:
Importdncia do Projeto Bem Nascer MS, Situagdo da mortalidade materna infantil no dmbito Brasil e no
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estado de Mato Grosso do Sul e a importdncia da implantacéo/implementacdo dos métodos de longa
duracdo — LARCs. Também enfatizou-se os indicadores do Previne Brasil e a implanta¢do/implementacéo
de instrumento de estratificacGo de risco gestacional e infantil como instrumento importante para reduzir
0s Obitos maternos e infantis.

Realizamos também uma web conferéncia com o tema direcionado a hipertensdo arterial e
endometriose, que sdo agravos a saude das mulheres que tem contribuido com o aumento dos dbitos, em
destaque o obito materno por hipertensdo.

Também ocorreram duas oficinas tedrico-prdticas de Contracepgdo Reversivel de Longa
Duracdo (LARCs), sendo realizada uma em Campo Grande/MS, na AAMI - Maternidade Candido Mariano,
para profissionais médicos, onde foram inseridos 80 LARCs em mulheres com grande vulnerabilidade, e a
outra na cidade de Alcindpolis, organizada pelo préprio municipio. Foram capacitados, no total, 07 novos
municipios que irdo iniciar métodos de longa duracdo para usudrias do Sistema Unico de Saude. Sdo eles:
Bandeirantes, Bela Vista, Caarapd, Camapud, Inocéncia, Paraiso das Aguas e Porto Murtinho.

Merecem destaque algumas recomendac¢des ressaltadas durante as oficinas:

- Organizar o fluxo de acesso ao método de longa duragdo, verificando a possibilidade da
descentralizagdo para outros servigcos na rede;

- O papel da Ateng¢do Primdria na Implantagcdo do Protocolo de HipertensGo na Gestagdo
baseado no descritivo das agbes realizadas no seqgundo quadrimestre, pelo qual serd possivel aferir
mudang¢a no quadro epidemioldgico.

No 22 quadrimestre de 2022 ocorreram 04 Obitos maternos e 286 Obitos de MIF, sendo
observado uma redug¢do de 21,05% dos casos de obitos materno em comparacGo ao seqgundo
quadrimestre do ano de 2021/2022.

Neste periodo foram realizadas quatro reunidbes do Comité Estadual de Prevengdo da
Mortalidade Materna e Infantil — CEPMMI, sendo estudados trés casos de ébitos maternos e realizadas as
recomendacgdes pertinentes para prevenir novos obitos de causas evitdveis.

Destacamos a publicacdo da Resolu¢do n2 82/SES/MS com incentivo financeiro para os
municipios visando a melhoria da cobertura vacinal do Estado. Este recurso é advindo do projeto Bem
Nascer MS, cumprindo um dos eixos da Linha de Cuidado Materno infantil e fortalecendo a integragdo do
projeto com as dreas prioritdrias da Politica da Saude da Mulher e da Crianca, que visa a redugéo da
mortalidade materna infantil, bem como a melhoria da qualidade de vida da populacdo sul mato-
grossense.

» OBJETIVO 1.5: Reduzir a mortalidade prematura por complicagdo de condigées crénicas
Meta 1.5.1: Reduzir a taxa de mortalidade prematura (30 a 69 anos) em 10%, até 2023
Indicador de monitoramento da meta: Taxa de mortalidade prematura de 30 a 69 anos nos principais grupos
de doengas crénicas (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%uadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA

Realizada andlise do banco de dados das DCNT para posterior publicacdo e divulgagdo de dados
em boletins epidemioldgicos, pelos quais poderemos analisar as principais causas de mortalidade precoce
na populacdo.

Realizada reunitio com setores envolvidos na temdtica da qualidade de vida e promog¢do da satude
e elaboragdo de estratégias para alcance de melhores resultados ao longo do tempo na vida da populagdo,
onde possa refletir na qualidade de vida das pessoas acometidas por DCNT, onde possa melhorar a taxa
de mortalidade precoce das pessoas em complicagdo desses agravos.
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Meta 1.5.2: 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 22 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA

O Programa Estadual atuou frente aos 79 municipios com apoio técnico para: fluxo de
acompanhamento, rotina do programa, tratamentos e encaminhamentos. ldentificadas as inconsisténcias
no banco de dados, tendo como a variavel encerramento com 45% como cura atualizado e varidvel exames
de contatos com 82% dos contatos examinados. Implementag¢éo do programa SITE-TB no hospital
universitdrio da UFGD Dourados para atender os pacientes com Micobacterioses provenientes de cirurgia
pldstica, com 100% dos pacientes sendo tratados. Visita técnica nos municipios de Navirai, Fatima do Sul,
Vicentina, Gldria de Dourados, Jatei, Deoddpolis para orienta¢do sobre a necessidade de se criar um fluxo
estruturado, principalmente para exames de contato, para ser sequido por toda rede de aten¢éo em saude
para atendimento dos pacientes.

Distribui¢cdo de material grdfico: Guia rdpido de recomendagdées para controle da tuberculose, guia
de coleta de escarro, linha de cuidado para a tuberculose, dlbum seriado, tuberculose na atengdo primdria,

A Geréncia de Controle das Doencas Negligenciadas participou de 100% das reunides virtuais com
a Coordenacgdo Geral de Vigildncia da Doencas de Transmissdo Respiratoria de Condigées Crénicas
(Tuberculose) e os temas foram:

Semindrio das agdes para enfrentamento da tuberculose:
o Semindrio linha do cuidado da tuberculose: o itinerdrio da pessoa adulta com suspeita de
tuberculose;
o Webnar Micobateriose pds procedimento;
o Reunido de integragdo regional das equipes de tuberculose;
o Webnar manejo e atualizagées do protocolo de vigildncia do ILTB;
o Webnar assembleia 10 anos rede brasileira de comités da tuberculose;
o Reunido sobre o teste LF-LAM para diagndstico da tuberculose;
o Reunido vigildncia do dbito com mengdo na tuberculose nas causas de morte;

» OBJETIVO 1.6: Reduzir a mortalidade por causas externas
Meta 1.6.1: Executar minimamente 75% das agbes de saude previstas nos Projetos de Promogéo a
Cultura da Paz e de Prevengdo da Violéncia (Suicidio, Vida no Tréansito, combate ao Feminicidio entre
outros).
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de execug¢lo de agbes 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 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA

No Il Simpdsio Estadual de Saude da Mulher, demos destaque a “Lei do Minuto Seguinte” e a
necessidade de que cada municipio tenha um estabelecimento de saude definido como referéncia para
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atender, de forma emergencial, integral e multidisciplinar, as mulheres, adolescentes e criangas vitimas
de violéncia sexual.

Oportunizando a presen¢a de representantes de dreas estratégicas para o acolhimento e
atengdo as vitimas de violéncia no evento, foi reiterada a informagdo sobre a referéncia estadual para a
interrup¢do da gravidez resultante da violéncia sexual e da importdncia fundamental de que as
providéncias para a viabilizacGo do atendimento da vitima pela equipe multidisciplinar da referéncia
estadual sejam resolutivas, oportunas e sem julgamentos;

Firmamos parcerias com o Nucleo de Defesa da Mulher (NUDEM) e o Nucleo de Defesa da
Crian¢a (NUDECA), da Defensoria Publica do MS e SESAU/Campo Grande, para elaboragdo do protocolo
da rede de atengdo psicolégica aos orfdos e familiares das mulheres vitimas de feminicidio, além de
participar dos encontros regulares para discutir estratégias, promover ajustes no fluxograma e ampliar o
acesso de mais familias na rede.

Como parte da celebrag¢do do “Agosto Lilds”, participamos dos espagos de discussGo na midia
televisiva referentes a obrigatoriedade do atendimento resolutivo, oportuno e sem julgamentos as vitimas
de violéncia sexual, pelas unidades de saude do SUS.

ParticipagGo em reunido com membros do Gabinete de Gestdo Integrada de Trdnsito (GGIT- Vida no
Trdnsito) com a presenc¢a de equipe do PVT do estado do Rio Grande do Sul, que veio ao estado para uma
visita técnica em nossa Capital, Campo Grande MS, para conhecer e se apropriar das atividades que
desenvolvemos desde 2011 e que sdo referéncias nacionais e internacionais de preservagdo de vidas no
Trénsito proposto pela ONU — Organizacgdo das Nag¢des Unidas e Coordenado pela OMS — Organizagéo
Mundial de Saude e no Brasil pelo Ministério da Saude com colaborag¢éo da OPAS — Organiza¢éo Mundial
de Saude para a Década da Seguranc¢a Vidria 2011-2020 e agora, na continuidade e aprimoramento,
incluiram a década 2021-2030, o objetivo é reduzir em 50% o numero de dbitos por sinistros de trdnsito.

Realizada Audiéncia Publica em 18 de maio de 2022 para manifesta¢do da sociedade sobre as
metas a serem propostas em atendimento a Resolu¢do CONTRAN N2 870/202 e na qual foi abordada a
importdncia do plano e seus objetivos e onde estiveram presentes o Secretdrio Nacional de Trdnsito-
SENATRAN/MINFRA, Dr. Frederico de Moura Carneiro, prefeitos municipais, autoridades e profissionais de
orgdos da drea federal e estadual, gestores municipais de trdnsito e mobilidade urbana, universitdrios e
sociedade em geral.

Realizada a ultima alteragdo do e-BOOk com relatos de Experiéncias Estaduais do Projeto e-
Transitar sugerida pelo setor de comunicagcdo do CONASS.

A construcdo da nossa publicagdo é uma oportunidade importante para divulgarmos e
publicarmos experiéncias tGo valiosas para o fortalecimento das iniciativas de enfrentamento a
morbimortalidade por acidentes de trénsito e como consequéncia a qualificagdo das a¢bes dos Estados
em defesa do SUS.

A violéncia representa um dos maiores problemas para a saude publica, afetando a saude e a
qualidade de vida de milhares de pessoas no Brasil e no mundo. Estd associada a fatores histdricos,
culturais, econémicos, sociais, emocionais, entre outros. Tendo em vista que os fatores de risco e protegdo
estdo associados a politicas e agdes intersetoriais envolvendo diversas institui¢bes, foram promulgadas
vdrias leis determinando a organizagdo das a¢bes de atendimento e prevengdo na perspectiva de redes
intersetoriais. Visando melhorar as agées de vigildncia, atendimento e prevengdo, o Ministério da Saude,
por meio de suas politicas, portarias e programas, dispée sobre a importdncia da formagéo continuada
para os profissionais da satde, tendo em vista que os servicos de saude representam uma porta de entrada
importante para acolhimento, atendimento, notifica¢do, orientacbes e sequimentos dos casos.

Visando implementar as capacitacées para os médicos, foi realizada uma breve discussdo entre
técnicos da SESAU e do Tribunal de Justica e SES sobre a importdncia da implementacdo da LEI 13.431, de
4 de abril de 2017. Foi pactuada a realizagdo de um semindrio para capacitar profissionais das equipes
multiprofissionais de todos niveis de aten¢do (médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem, psicélogos
e assistentes sociais) e também profissionais do Judicidrio, como juizes, promotores e defensores publicos
de Mato Grosso do Sul, que atuam na linha de atendimento aos menores vitimas de violéncia sexual.
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Realizada Capacitacdo sobre acolhimento, atendimento, notificacdo e sequimento dos casos de
violéncia sexual com criangas e adolescentes ocorridos nos dias 23/06/2022 e 24/06/2022. Sendo que, no
dia 23, a 19 ° turma contou com a participagcdo de 170 pessoas e, no dia 24, a 22 turma contou com a
participagdo de 160 pessoas no Hotel Vale Verde.

ParticipagGo em reunido do Comité Estadual de Prevengdo do Suicidio, na qual foram discutidas
as estratégias a serem seguidas em rela¢Go ao plano elaborado para as a¢des do presente ano nos
municipios contemplados.

GRAFIcO 18. NOTIFICACOES DE TENTATIVAS DE SUICIDIO - MATO GROSSO DO SuL, MIAIO A AGOSTO DE 2021 E 2022.
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Fonte: SINAN/CEVE/GT DANT/DGVS

Mato Grosso do Sul registrou no Sistema de Notificacdo e Agravos de Notificagdo (SINAN), no
primeiro quadrimestre, 858 tentativas de suicidio e no segundo quadrimestre 443 registros, o que
representa 48,3% em relagdo ao quadrimestre passado. Observamos também que as mulheres atentam
mais contra a propria vida. Realizada reuniéo com o NPV de Campo Grande para planejamento de a¢oes
alusivas ao més Setembro Amarelo.

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

regionalizada.
Meta 2.1.1: Estimular a implantagdo em 100% das unidades hospitalares o Nucleo de Seguranga do
Paciente (NSP)
Indicador de monitoramento da meta: Numero de unidades hospitalares com NSP implantados (monitoramento anual)
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 42 103 unidades
Monitoramento
1%quadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Ndo foi evidenciado, neste 22 quadrimestre, aumento expressivo na implantacdo de Nucleos de
Seguranga do Paciente (NSP) além daqueles jé instalados em anos anteriores.
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Meta 2.1.2: Aprimorar continuamente o atendimento a comunidade, assegurando qualidade nos
servigos prestados pelo Hospital Regional de Mato Grosso do Sul - HRMS
Indicador de monitoramento da meta: indice de satisfacdo do Usudrio > 80%(Acompanhamento mensal/
monitoramento quadrimestral).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 80% > 80% unidades
Monitoramento
12quadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
78,10% 73,76%

Ac¢do Programada: Efetuar a pesquisa de satisfagdo em 100% das altas aplicdveis no Hospital
Regional de Mato Grosso do Sul.

A meta mensal estabelecida é de 80% ou acima, com base na série histérica da mesma. Para
essa taxa quanto maior, melhor.

Essa pesquisa objetiva avaliar a percep¢do de satisfacGo dos usudrios a fim de aprimorar os
servigos do Hospital. A pesquisa é realizada nas enfermarias, nas UTls adulta e pedidtrica e, no setor de
Psiquiatria, todavia, o momento atual de pandemia, tem dificultado a coleta.

Além disso, a adesdo dos usudrios a pesquisa ndo é obrigatdria e é ofertada somente as altas
aplicaveis, ou seja, ndo sdo contabilizados na pesquisa os casos de evasbes, Obitos e pacientes
transferidos.

A pesquisa é realizada pela Coordenacéo de Internagcdo e a meta estipulada é de 80%, ou mais,
de indice de satisfacdo atingido. O quadro abaixo demonstra o resultado obtido no periodo.

TABELA 30. INDICE DE SATISFACAO DO UsuARIO/ COORDENACAO DE INTERNACAO/HRMS.

INDICADOR: Acompanhar a satisfagdo dos clientes externos quanto aos servigos prestados pelo HRMS
META: indice de satisfacdo de 80% Unidade de medida: percentual

MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
1.358 altas 1.326 altas 1.365 altas 1.388 altas
400 (29,5%) avaliagées 457 (34,5%) avaliagées 252 (18,5%) avaliagées 460 avaliagées
74,1% 73,3% 76,5% 71,13%

Média

73,76 %

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.

Iniciou-se em margo uma nova estratégia para melhorar a adeséo dos pacientes em responder
a pesquisa de adesdo.

O SAC foi iniciado sob a supervisdo da diretoria de enfermagem e no més de maio passou para a
responsabilidade da diretoria de ensino e pesquisa - DEPQI.

Sua estrutura conta com 1 sala na recepg¢do central, 2 profissionais fixos e 3 profissionais
apoiadores, conta também com 2 tabltes e telefone fixo.

No momento da alta hospitalar, o setor de egresso oferta a pesquisa de satisfagdo e,
posteriormente, encaminha as respostas para a sala do SAC. Outras estratégias sdo a busca ativa nos
setores de internagdo e o contato telefénico.

O questiondrio é composto por 11 (onze) questbes de multipla escolha, classificadas como:
"Otimo"; "Bom"; "Razodvel"; "Ruim" e "Péssimo”. As questdes avaliadas como "Otimo" tém peso 1, "Bom"
tém peso 0,66, "Razodvel" tém peso 0,33 e "Ruim" e "Péssimo" tém peso 0.

O questiondrio contém ainda 1 (uma) questdo aberta para comentdrios, sugestoes, elogios e
reclamagdes. Na parte final, o formuldrio contém uma pergunta solicitando ao entrevistado uma nota de
0 a 10 para o atendimento geral recebido dentro da instituigdo.

O questiondrio avalia o servigo de portaria, atendimento recep¢do, servigo de rouparia, servigo
de enfermagem, atendimento médico, alimentac¢do ofertada, atendimento do nutricionista clinico, servigo
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de fisioterapia, servico de higieniza¢do, estrutura das instalagées ofertadas e o grau de satisfacdo durante
o periodo de internagdo.

Por enquanto, ndo foram contemplados na pesquisa os pacientes das UTI's, Pronto Socorro,
Obitos e SAD.

Os dados sdo compilados mensalmente, gerando o “relatdrio estatistico do servico de
atendimento ao cliente”’, que é encaminhado para a diretoria da presidéncia para andlise e elaboragdo
de plano de a¢do para tratar as inconformidades identificadas.

Acdo Programada: SAD - Garantir a aplicagdo dos recursos do Servico de Atengcdo Domiciliar, utilizando-
os para a garantia de insumos, aperfeicoamento da equipe e incorpora¢do tecnoldgica do Hospital
Regional de Mato Grosso do Sul.

TABELA 31. TAXA DE PACIENTES ATENDIDOS NO SAD/HRMS.

Indicador: Taxa de atendimentos no SAD
Meta Unidade de Medida Resultado Parcial 2022
50% Percentual %
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
42,5% 42,5% 45% 43,3%
Média | 43,33%

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.

Observamos um aumento das solicitacées de atendimento, porém com alto indice de
indeferimento, sendo o principal motivo, a falta de critérios para admisséGo no servico, demonstrando a
necessidade de educacgdo continuada para a rede, a fim de divulgar os critérios de elegibilidade do servigo.
Observamos também aumento das admissées no periodo.

TABELA 32. MEDIA DO NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS NO SAD.
INDICADOR: Numero de atendimentos no SAD

META: 450/ més Unidade de medida: unidade
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
600 577 566 578
Média 580

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.

Observa-se que mesmo com o alto incide de indeferimento nas admissées, continuamos atendendo
acima da meta pactuada.

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

A unidade conta com suporte avancado em muitas especialidades, com servicos de endoscopia,
tomografia e cardiologia imediatos em caso de urgéncia. A capacidade instalada do PAM é de 67

pacientes, distribuidos da sequinte forma:
Emergéncia Pediatria 5

Vermelha 4

Azul 18 Azul e Verde 14
Amarela 2

Verde 24
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Os atendimentos se mostraram da seguinte forma:
TABELA 33. MEDIA DO NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS NO PAM.

INDICADOR: Numero de atendimentos no PAM

Unidade de medida: unidade
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
1.996 1.956 1.949 1.917
Meédia: 1.954 Atendimentos: 7.818

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.

Apesar da realizagdo de estratégias para atender preferencialmente os pacientes referenciados
pelo sistema de regulagdo, a taxa de demanda espontdnea é de 38%, sendo que, deste percentual, em
53% dos casos houve alta apds atendimento, evidenciando que mais da metade da demanda espontdnea
poderia ser atendida na atencdo primdria. E necessdria a redugdo da demanda esponténea para o
cumprimento da miss@o institucional: “'Oferta de servicos de média e alta complexidade, centrado em
acdes integradas e humanizadas, promovendo ensino e pesquisa.

Acdo Programada: Rede Cegonha - Garantir a aplicagéo dos recursos da Rede Cegonha, utilizando-os
para a garantia de insumos, aperfeicoamento da equipe e incorporagdo tecnoldgica do Hospital
Regional de Mato Grosso do Sul.

TABELA 34. NUMERO DE PARTOS DO SERVICO DE GINECOLOGIA E OBSTETRICIA.

Média da Taxa de
Numero MAIO JUNHO JULHO AGOSTO Cesdrea e Taxa de
Anual Parto Normal (%)
de Cesdrea | Normal | Cesdrea | Normal | Cesdrea | Normal | Cesdrea | Normal Cesdrea | Normal
Partos 85 65 69 52 79 52 72 39 59,5 % | 40,5%
Total de
150 121 131 111
partos

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.

Realizada reforma para incluir uma sala exclusiva de pré-consulta para a gestante para atender
o disposto no Manual de Acolhimento e Classificacéo de Risco em Obstetricia/2014 e Roteiro de avaliagéo
das boas prdticas na atengdo ao parto e nascimento em maternidades — MS/2016 : ~* a porta de entrada
da gestante deve ser exclusiva™.

O HRMS é referéncia para partos de alto risco (habilitagcdo em trdmite) e a taxa de parto cesdrea
acordada no Documento Descritivo (DD) é de 50%. A média da taxa do parto cesdrea no periodo ficou em
59,5%, justificada por o HRMS ser referéncia em gestagdo de alto risco. Segue abaixo as justificativas que
mais se destacaram para a realiza¢Go do parto cesdrea.

v’ Covid-19 1,3% v' A pedido + 10,2%
v’ DHEG+ 8,2% v’ Crescimento Intra-uterino 4,3%

v’ Diabetes Mellitus
Gestacional
Interatividade
Legenda:
DHEG: Doenga hipertensiva da gravidez
DMG: Diabetes Mellitus Gestacional
Iteratividade: predisposicdo de cesdrea para assegurar a saude da mde ou do feto.

4,9% v’ Sofrimento fetal 6,9%
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Meta 2.1.3: 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 Usudrio > 81%(monitoramento quadrimestral).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 81% 281% unidades
Monitoramento
12quadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA

Ac¢do Programada: Promover atendimento a comunidade, assegurando qualidade nos servigos
prestados pelo Hospital Regional de Mato Grosso do Sul - HRMS.

Em relagdo a produgdo do HRMS ressalta-se que devido a manutengdo desta instituigGo como a
referéncia estadual para o Covid-19, os servicos contratados / pactuados anteriormente permanecem
baixos, contudo, mantivemos o atendimento ambulatorial priorizando o principio da equidade.

Nessa agdo serd inserida uma parte da produgéo do HRMS, sdo eles:

Atendimento Ambulatorial Internacdo
Exames Laboratoriais Exames de Imagem

Atendimento Ambulatorial
Com o retorno do PAM PED para seu local de origem, o ambulatdrio volta a contar com toda sua
infraestrutura e, consequentemente, com o aumento nas consultas especializadas.

TABELA 35. NUMERO DE CONSULTAS NO AMBULATORIO/ 2022
INDICADOR: Numero de consultas no Ambulatério/ 2022

Unidade de medida:
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
4.661 4.444 4.444 5.373
Meédia: 4.730 Total de consultas: 18.922

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.
A meta das consultas, estipulada no KPI Sistemas Estratégicos (Sistema interno do HRMS), é de

7.000 consultas/ més.
Os servigos que obtiveram maior percentual foram:

e Oncologia/Cancerologia (Oncologia): 8,6 %

e Ginecologia e Obstetricia: 7,4%

e Cancerologia Pedidtrica (Oncologia): 7,1%

e (Consulta de enfermagem: 6,7%

e Hematologia (Oncologia): 4,8%

Internagdo

A tabela mostra uma redug¢do de 5,5% se comparado com o terceiro quadrimestre 2021,
justifica-se pela reducdo das internagées por covid-19 a partir de fevereiro/2022.
TABELA 36. NUMERO DE INTERNACGES HOSPITALARES

INDICADOR: Numero de internagdes hospitalares
Unidade de medida:
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
1.400 1.300 1.284 1.315
Média 1.325
Total 5.299

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.
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A tabela mostra um aumento de 3,25% se comparado com o primeiro quadrimestre.

Exames Laboratoriais
TABELA 37. NUMERO DE EXAMES DE LABORATORIO

INDICADOR: Numero de exames de Laboratorio

Unidade de medida:
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
67.648 68.336 67.244 62.830
Média 33.755
Total 135.023

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.

Considerando-se que no quadrimestre anterior houve redugdo da produg¢do devido a realiza¢éo
de exames fora do hospital por falta de reagente, observa-se que, neste quadrimestre, houve a

regularizagdo dos insumos e da produgéo no laboratdrio. Seque a lista dos exames de maior demanda:
e Bioquimica (54,6%)
e Hematologia (11,5%)

e Hemostasia

Exames de Imagem

(4,2%)

TABELA 38. NUMERO DE EXAMES DE IMAGEM

INDICADOR: Numero de exames de Imagem
Unidade de medida:
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
4.780 5.775 6.008 4.535
Média 4.142
Total 16.567

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.

Os exames de imagem apresentaram uma redugdo de 12,5% na comparagdo com o 12
quadrimestre de 2022.

Acdo Programada: Monitorar trimestralmente o Documento Descritivo - DD, do Hospital Regional de
Mato Grosso do Sul - HRMS.

Embora a Lei n® 14.400, de 8 de julho de 2022 - que altera a Lei n® 13.992, de 22 de abril de 2020
- prorrogue a suspensdo da obrigatoriedade da manuteng¢dGo das metas quantitativas e qualitativas
contratualizadas pelos prestadores de servigo de satide, de qualquer natureza, no dmbito do Sistema Unico
de Saude (SUS) e garanta os repasses dos valores financeiros contratualizados em sua integralidade, a
Comissdo de acompanhamento dos contratos entende que é necessdrio o acompanhamento das
atividades/producdo realizadas neste periodo.

Meses
Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago | Set | Out Nov De:z
84,8% | 92,4% | 86,4% | 78,8% | 78,8% | 80 %
Programado reuniéo
87,9 para validagédo em
14/09/22

Percentual de produgéo hospitalar. Fonte: comissdo de acompanhamento DD;2022.

104



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

Ac¢do 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-Uroldgica

Linha Assistencial Cardiovascular

Linha Assistencial do Paciente Critico

Linha Assistencial da Clinica Médica

Linha Assistencial Materno-Infantil

Linha Assistencial Cirurgica

Linha Assistencial Oncoldgica

AN N NN

A seguir serd apresentado alguns indicadores das linhas assistenciais e os indicadores de
desempenho geral.
NUMERO DE ATENDIMENTOS DIALITICOS.

INDICADOR: Numero de atendimentos dialiticos
Unidade de medida:
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
756 806 805 850
Média 504
Total 3.217
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.
NUMERO DE EXAMES DE CARDIODIAGNOSTICO.
INDICADOR: Numero de exames de Cardiodiagndstico
Unidade de medida:
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
693 595 685 786
Média 690
Total 2.759
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.
NUMERO DE EXAMES DE HEMODINAMICA.
INDICADOR: Numero de exames de Hemodindmica
Unidade de medida:
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
134 63 23 83
Média 76
Total 303

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.

Na Linha Assistencial Materno-Infantil destaca-se a ateng¢éo humanizada, assegurando um
ambiente acolhedor tanto para a mde como para o bebé. O atendimento comega com o acolhimento com
classificagdo de risco no CENTRO OBSTETRICO. A equipe também orienta sobre todos os cuidados
necessdrios para a mulher e seu bebé e promove o incentivo ao aleitamento materno.

Meédia de algumas taxas da Ginecologia e Obstetricia:

e Acompanhante pré-parto/parto/pds-parto (cesdrea e normal) — 59,3%;
e (Contato pele a pele imediato — 39,6%;
e Amamentagdo na 19 hora —41,6%.
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O Centro Cirurgico conta atualmente com sete salas para cirurgias de urgéncia / emergéncia e

eletivas.
O numero de procedimentos cirurgicos ficou assim distribuido:
INDICADOR: Numero de procedimentos realizados no Centro Cirurgico
Unidade de medida:
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
576 483 526 496
Média 520
Total 2.081
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.
Para a Linha Assistencial Oncoldgica:
INDICADOR: Quimioterapias Adulto e Infantil — APACS Faturadas
Unidade de medida:
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
547 604 688 617
Média: 614 Total de APACs: 2.456

Numero de APACs de quimioterapia faturadas, adulto e infantil. Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.

Observa-se um aumento de 17,85% de APACs faturadas neste quadrimestre, se comparado como
quadrimestre anterior.

Em relagdo as principais Taxas de desempenho hospitalar geral:

TAXA DE OCUPAGCAO OPERACIONAL.

INDICADOR: Taxa de Ocupagdo (Operacional)
Unidade de medida: %
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
94,73% 93,63% 93,82% 93,96%
Média 94,04%
AUMENTO DE 2%
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.
TEMPO MEDIO DE PERMANENCIA.(DIAS)
INDICADOR: Tempo Médio de Permanéncia (dias)
Unidade de medida: dias
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
8,67% 8,89% 9,29% 9,06%
Média 8,98
Aumento de 3,70%
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.
TAXA DE MORTALIDADE INSTITUCIONAL.
INDICADOR: Taxa de Mortalidade Institucional
Unidade de medida: %
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
10,07% 8,32% 7,98% 8,60%
Média 8,75%
REDUCAO DE 28,23%

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.
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inpicEe DE RENOVACAO DE LEITOS

INDICADOR: indice de Renovagdo de Leitos

Unidade de medida: %

MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
3,39% 3,16% 3,13% 3,21%
Média 3,23
Aumento de 2,78%
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.
TAXA DE INFECCAO HOSPITALAR.
INDICADOR: Taxa de Infec¢do Hospitalar
Unidade de medida: %
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
6,1% 5,1% 8,6% 6,1%
Média 6,48%
AUMENTO DE 83%

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.

Referente a taxa de desempenho hospitalar, apesar do aumento da taxa de ocupagdo em 2%, evidencia-se
uma redugdo na taxa de mortalidade em 28,23%. Entretanto, houve aumento de 83% na taxa de infecgdo hospitalar

e, por isso, estd sendo realizada acdo educativa nos setores assistenciais.

Ac¢do Programada: Realizar permanentemente a otimizagdo dos recursos disponiveis, mantendo o
padrdo de qualidade de servicos, adequando-os sempre as necessidades dos cidaddos-usudrios,
facilitando-lhes o acesso aos servigos de saude ofertados e garantindo a otimizagdo dos processos de

gestdo administrativa. Esta meta refere-se aos recursos relativos ao RH. Assim temos:
e Indice de absenteismo

INDICE DE ABSENTEISMO.

INDICADOR: indice de absenteismo

Unidade de medida: %

MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
6,77% 7,49% 5,60% 6,24%

Meédia

6,62%

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.

Até o fechamento do relatdrio a informagdo referente ao més de agosto ndo havia finalizado no setor de
origem. Desta forma, serd atualizada no préximo relatdrio.

e Taxa de rotatividade de pessoal
TAXA DE ROTATIVIDADE DE PESSOAL.

INDICADOR: Taxa de Rotatividade de pessoal

Unidade de medida: %

MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
0,71% 2,02% 2,25% 0,63%

Meédia

1,41%

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.
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Observa-se um aumento na taxa de rotatividade de 170%, se comparada ao quadrimestre
anterior, devido ao término de contrato sem possibilidade de renovag¢do dos profissionais das
especialidades: fisioterapia, farmacéutico e médico.

Ac¢do Programada: Garantir a gestdo de contratos de servicos, 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-
usudrios.

Esta meta refere-se ao Custeio e Contratos com terceiros e para isso o Hospital acompanha a taxa
de liquidagéo. Abaixo pode-se observar a demonstracdo da taxa de execugéo bancdria.

TAXA DE EXECUCAO BANCARIA.

Total Geral Empenhado 313.420.007,40
20
Quadrimestre Total Geral Liquidado 274.143.125,30 Taxa de liquidagao 98,41
2022
Total Geral Pago: 271.991.385,86 Taxa de Execugdo Bancaria 99,22%

Fonte: DEPQI/HRMS; 2022.

O resultado demonstra que a liquidagcdo de despesa estd em consondncia com as emissées de
ordens bancdrias, fato que atesta que as obrigacoes planejadas estéio sendo executadas.

O valor empenhado neste quadrimestre demonstra que estdo sendo planejadas as despesas com
materiais e servicos para o final do exercicio, visto sua proximidade, garantindo estrategicamente os
insumos necessdrios para o atendimento as necessidades da populagdo.

A demonstra¢do numeérica aponta o cumprimento da meta de forma qualitativa, através da
execu¢do do planejamento, e quantitativa, através da garantia da capacidade instalada.

Ac¢do Programada: Realizar a capacitagGo dos profissionais visando a valorizagdo dos aspectos
referentes ao Ensino, Pesquisa e Produ¢do de conhecimento do Hospital Regional de Mato Grosso do
Sul.

As atividades de ensino, pesquisa e extensdo séo realizadas sob a forma de programas, projetos,
cursos, e eventos nas dreas cientificas, técnicas e administrativas, no dmbito hospitalar.

Aos profissionais da instituigdo séo ofertados diversos treinamentos em servigos e em educagdo
continuada a fim de responder as necessidades da sociedade e imprimir melhorias nos servigcos. O Hospital
optou por monitorar o indice de treinamento que pode ser visualizado na tabela abaixo:

INDICE DE TREINAMENTO GERAL.

INDICADOR: indice de treinamento (total geral)
META: indice de treinamento 1,16/mil Unidade de medida: percentual
MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
2,40 / mil 2,60 / mil 2,74 / mil 2,81/ mil
Média 2,64/ mil

*indice de treinamento: horas treinadas/mil horas trabalhadas.
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2022.

Os treinamentos, em sua maioria, referem-se a demanda dos profissionais, ntcleo de seguranca
do paciente e dos gestores (anexo 1). O treinamento por categorias (maio a agosto) se apresentou
conforme abaixo:
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o Enfermagem (média) 67,8 % o Administrativos (média) 9,7 %
o) Apoio (média) 16,8 % o Médico (média) 5,7 %
AVANCOS E DESAFIOS

O HRMS, como hospital de referéncia em atendimento a pacientes com COVID-19, seque garantindo a
assisténcia e propagacgdo de informagbes para o enfrentamento do Coronavirus.

Avancgos:

Iniciado o Servigo de Atendimento ao Cliente — SAC;

Implantado Comissdo de Avaliagédo Interna do HRMS;

Habilitagdo de 18 novos leitos de UTI adulto tipo II;

Adesdo dos servidores ao servigo ofertado: Prdticas integrativas: auricoloterapia, spiral taping,
florais, barra de acces e meditagédo;

SO #E

Desdfios:
Implementagdo das agoes planejadas em conjunto com as linhas assistenciais e demais setores
da instituigcdo;

<

INFORME COVID-19/HRMS

Observando o desenvolvimento da pandemia desde mar¢o/2020 no HRMS, constatamos o que
segue:

Considerando o periodo de maio a agosto de 2022, tivemos um total de 172 casos positivos para
COVID-19, sendo junho e julho os meses de maior incidéncia de casos positivos nos pacientes e servidores.
Consequentemente, no mesmo periodo houve aumento de OJbitos dos pacientes no quadrimestre
analisado.

Casos de pacientes confirmados positivos no HRMS.

Casos Positivos - Pacientes

400
251
179
200 ~
. . ............. 9Qececnnnnnannn, Becoretenaennann 17..... 2 -
0 S d e ... —
Janeiro Fevereiro Margo Abril Maio Junho Julho Agosto

Fonte: Nicleo de Vigildncia Epidemiolégica/HRMS; 2022.

CASOS DE SERVIDORES CONFIRMADOS POSITIVOS NO HRMS. NUCLEO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA/HRMS; 2022.

Casos Positivos - Servidores

400

259
2o ' 159 69 63
........ -4}_19 .
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Janeiro Fevereiro Margo Abril Maio Junho Julho Agosto

Fonte: Niicleo de Vigiléncia Epidemiolégica/HRMS; 2022.
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Obitos de pacientes por Covid-19 no HRMS. Niicleo de Vigildncia Epidemiolégica/HRMS; 2022.
Em relagdo aos dbitos de pacientes, observa-se um aumento considerdvel nos meses de junho e
julho, reduzindo a partir de agosto. Neste periodo nGo houve dbito de servidores.

100 81

Janeiro

Obitos de Pacientes por Covid-19

Fevereiro Margo Abril Maio Junho Julho Agosto

AVALIACAO DOS RESULTADOS
Apds avaliagGo das metas foi possivel constatar o aumento da produgdo ambulatorial e

hospitalar.

Com a implantagdo do SAC e da Comissdo de Avaliacdo Interna, estamos produzindo

informagdes relevantes para auxiliar os gestores na tomada de decisGo, melhorando, desta forma, os

servigos ofertados neste nosocémio.

OO NN WNR

26.

Eventos/A¢bes Realizadas no 22 quadrimestre / 2022

Treinamento realiza¢do de ECG;

Treinamento cuidados com o manuseio de quimioterdpicos;

Palestra 04 pilulas para uma vida financeira sauddvel;

Controle de infeccdo e uso racional de antimicrobianos;

Campanha higienizagdo das mdos;

Curso declaracdo de obito;

Treinamento equipe prime;

Palestra padronizagdo e documentos institucionais;

Treinamento bomba de infuséo;

Curso classificagdo de risco em obstetricia;

Treinamento portal do servidor;

Orientar e capacitar estagidrios académicos de enfermagem e fisioterapia;
Sobre normas institucionais, seguranga do paciente, biosseguranga e
Controle de infecgdo hospitalar;

Palestra valorizagdo do servico social;

Curso de puncgdio e cuidados com cateter totalmente implantdvel;

Oficina de cuidados paliativos;

Semana da enfermagem - saude baseado em evidencias;

Semana de enfermagem - business model - oportunidades e desafios na
Profissdo de enfermagem;

Semana da enfermagem - tecnologias leves e oportunidades e desafios da profissdo;
Semana da enfermagem - a importdncia do cuidar;

Treinamento de notificagdo no sistema estratégico sobre evento adverso;
Treinamento sobre prevenc¢do de quedas;

Palestra sobre a comisséo de ética;

Integracgdo de novos colaboradores - biosseguranga, normas e rotinas do HRMS, controle

de infecgbes, seguranga do paciente, segurancga do

27.
28.
29.

Trabalhador e sistema de informagées;
Oficina de lideranca enfermagem;
Treinamento realizagéo procedimento ECG;
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30.
31.
32.
33.
34.
35,
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.
43
44,
45,
46.
47.
48.
49,
50.
51.
52.
53,
54,
55,
56.
57.
58.
59,
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.
75.
76.
77.
78.
79.
80.
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Treinamento sobre preparo de colonoscopia;

Curso interpretacgdo de eletrocardiograma;

Treinamento sobre comissdo de ética;

Curso antimicrobiano - coleta de amostras bioldgicas;

Metas segurancga do paciente residente materno infantil;
Treinamento polivizumabe;

Curso de bandagem eldstica terapéutica;

Treinamento biosseguranga doutores palhagos;

Ferramenta 05 porqués — medicagdo;

Palestra sobre o SAD, objetivos, foco e miss@o;

Treinamento manuseio adequado da bomba de infusdo — CC;
Qualineo - palestra sobre hipotermia e oxigenoterapia;
Capacitagdo fortalecimento metas seqguranga do paciente;
Treinamento sistema estratégico;

Oficina CME;

Treinamento nutrigcdo parenteral;

Curso antimicrobiano - preven¢do e tratamento PAV;
Treinamento meta 02 sequrancas do paciente - comunicagdo efetiva;
Treinamento seguranga medicamentosa residéncia multi;
Treinamento ressuscitagdo cardiopulmonar;

Treinamento monitor hemodindmico ev 1000;

Palestra sobre custos/orcamento;

Treinamento exame fisico 4° andar;

Curso interpretacdo clinica de eletrocardiograma;
Treinamento de nutrigdo parenteral;

Treinamento nr32 equipe paineiras;

Treinamento nutrigdo parenteral;

Oficina lideranga gerentes enfermagem- feedback;

Palestra projeto de custos;

Curso segurancga do paciente — haoc;

Treinamento ressuscitac@o cardiopulmonar;

Curso antimicrobiano - preven¢do e tratamento de infeccdo do trato urindrio;
Roda de conversa meta 4- seguran¢a medicamentosa;
Treinamento medidas de prevengdo a iras — oncologia;
Treinamento roda de conversa 06 metas seguranga do paciente — nefrologia;

Curso acolhimento e classificagéo de risco - trés lagoas — upa e atengéo primdria;

Fortalecimento SAE e lideranga de enfermagem;

Treinamento de abastecimento do carro de emergéncia;

Treinamento exame fisico 4° andar;

Curso interpretagdo clinica de eletrocardiograma;

Treinamento de nutrigdo parenteral;

Treinamento nr32 equipe paineiras;

Treinamento nutrigdo parenteral;

Oficina lideranga gerentes enfermagem- feedback;

Palestra projeto de custos;

Curso seguranca do paciente — haoc;

Treinamento ressuscitagdo cardiopulmonar;

Curso antimicrobiano - preven¢do e tratamento de infeccdo do trato urindrio;
Roda de conversa meta 4- sequranga medicamentosa;

Treinamento medidas de preveng¢do a iras — oncologia;

Treinamento roda de conversa 06 metas seguran¢a do paciente — nefrologia;
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81. Curso acolhimento e classifica¢do de risco - trés lagoas — upa e atengdo primdria;
82. Treinamento de abastecimento do carro de emergéncia.

Meta 2.1.4: Assegurar 100% das unidades hospitalares contratualizadas conforme a politica estadual
da Atengdo Hospitalar do Estado de Mato Grosso do Sul.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de hospitais contratualizados na politica estadual da Atengéio
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 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Por meio da Diretoria-Geral de Atencdo Especializada, a Coordenadoria de Contratos de Servigos
de Saude tem como principal objetivo formalizar instrumentos contratuais, como Termo de
Contratualizagées, Contratos e Convénios, assim como seus aditivos, para prestagdo de servigos de saude
nas Unidades de Saude, seja contratualizadas ou contratada, com a finalidade de atendimento ao usudrio
do Sistema Unico de Saude — SUS.

A contratualizacdo é baseada na Politica Nacional de Atenc¢do 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 Reestruturag¢do e Contratualiza¢Go dos Hospitais e Filantrépicos no
Sistema Unico de Saude (HFSUS), em 2.007 o Estado de Mato Grosso do Sul institui o Programa Estadual
de ContratualizacGo dos Hospitais Publicos e Filantrdpicos do Sistema de Saude em Mato Grosso do Sul
(CONTRATMS), por meio da Resolugdo n® 774/SES-MS e 790/SES-MS de 2007.

Os servigos contratualizados sdo destinados a populagdo local e/ou referenciada de acordo com
as diretrizes nacional e estadual, por meio acompanhamento de indicadores e metas contratualizadas. Os
repasses de valores para manutengdo da contratualizacGo de unidades hospitalares sob gestdo estadual
sdo realizados com base na produgdo ambulatorial de internacdes hospitalares, devidamente
apresentados e aprovados mensalmente. Jd os repasses de valores para as unidades de saude sob gestdo
municipal, onde o Estado é interveniente, é realizado por meio de transferéncia fundo a fundo.

Estdo atualmente formalizados 46 (quarenta e seis) unidades de satde, sendo 36 (trinta e seis)
Hospitais de Pequeno Porte (HPP), 02 (dois) Hospitais Filantréopicos (HFSUS), 07 (seis) Hospitais
Contratualizados (CONTRATMS); 01 (um) Instituto do Rim que presta de servigos ambulatoriais de Terapia
Substitutiva, sendo que todos contratualizados/contratados estéo sob gestdo estadual.

Jd sob gestdo municipal, atualmente estdo contratualizados 12 (doze) hospitais contratualizados
por meio do Programa Estadual de Contratualizagdo dos Hospitais Publicos e Filantrdpicos do Sistema
Publico de Saude em Mato Grosso do Sul (CONTRATMS) e 15 (quinze) hospitais pelo Programa de
Reestruturagdo e Contratualizagdo dos Hospitais Filantrépicos no SUS (HFSUS), totalizando 27 hospitais
contratualizados, em 22 (vinte e dois) municipios.

As unidades hospitalares contratualizadas por meio do Programa Estadual de ContratualizacGo
dos Hospitais Publicos e Filantrépicos do Sistema Publico de Saude em Mato Grosso do Sul (CONTRATMS),
sdo distribuidas por Regibes de Saude, conforme o quadro a sequir:

Regido de Saude Politica/Programa Gestdo Municipio Unidade de Saude
Hospital Municipal de
Miranda Miranda Renato
Estadual .
Albugquerque Filho
Campo grande CONTRATMS - - ——
Bonito Hospital Jodo Bigaton
Municioal Rio Verde de Mato | Hospital Municipal
p Grosso Paulino Alves da Cunha
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Hospital Municipal de

Chapaddo do Sul Chapadiio do Sul

Costa Rica Fundagqo Hospitalar de
Costa Rica

Coxim Fundagdo Estatal de
Saude do Pantanal - HR

Jardim Hospital Marechal
Rondon

. . Hospital Municipal José

Sdo Gabriel do Oeste Valdir A. de Oliveira
Hospital Beneficente

Sidroldndia Dona Elmiria  Silvério
Barbosa

Deoddpolis Hospital Municipal Cristo

Rei

Sete Quedas

Hospital Municipal de

Estadual Sete Quedas
Fatima do Sul Hospital da SIAS
Iguatemi Hospital Sdo Judas Tadeu
Navirai II;I’ZT/?;ZI Municipal de
Dourados CONTRATMS
Municipal lvinhema H?spltal Municipal de
lvinhema
Fundagdo Servicos de
. Saude de Nova
Nova Andradina Andradina -  Hosp.
Regional
Fundagdo Hospitalar de
Eldorado Eldorado
Estadual Bataguassu I(_fglgniagzm dLlc;SSjanta
Trés lagoas CONTRATMS R 5 o
Municipal Aparecida do Taboado ¢

Aparecida do Taboado

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

a sequir:
Regidio de Saude Politica/Programa Gestdo Municipio Unidade de Satude
. Unidade Mista JodGo Carneiro
Bandeirantes
de Mendong¢a
Bodoguena Hospital Municipal Francisco
Sales
Dois Irmdos do Buriti Umqade M’S,tf’ de  Dois
Irmdos do Buriti
Nioaque Unidade Mista de Nioaque
Nova Alvorada do Sul l(-)l;):::fjal Municipal Francisca
CAMPO GRANDE HPP Estadual g

Pedro Gomes

Hospital Municipal de Pedro
Gomes

Hospital Municipal Oscar

Porto Murtinho . .
Ramires Pereira

Ribas do Rio Pardo Hosp./tal Municipal de Ribas
do Rio Pardo

Rochedo Unidade Mista de Saude
Senhor Bom Jesus da Lapa

Anastdcio ABRAMASTACIO

113



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

Hospital Sdo Vicente de

Bela Vist
ela Vista Paula
Soc.de Protegdo a
Camapud Maternidade e a Infancia de
Camapud
Hospital Beneficente Rita
Caracol Anténia Maciel Godoy
. Hospital e Maternidade
Rio Negro Idimaque Paes Ferreira
Fundag¢do Educacional e de
Sonora Saude de Sonora
Anténio Jodio Hospital Municipal Anténio

Jodo

Coronel Sapucaia

Hospital ~ Municipal  de
Coronel Sapucaia

Hospital Municipal Lourival

It 7]
apora Nascimento da Silva
Jutt Hospltal Municipal Santa
Luzia
Laguna Carapé Hospital M~um(:/pal de
Laguna Carapd
paranhos Hospital e Maternidade
Nossa Senhora da Conceigéo
Tacuru Hospltqi Municipal  Sdo
SebastiGo
Unidade  Mista  Sagrado
Taquarussu Coragdo de Jesus
DOURADOS HPP Estadual - — -
Vicentina Hospital Municipal Maria
dos Santos Bastos
Aral Moreira Hospital . e Maternidade
Santa Luzia
Anauriléndia Hospital Sagrado Coragdo de
Jesus
Angélica Asso’a'agao Beneficente de
Angélica
Caarapo Hospital SGo Mateus
L Hospital e Maternidade
Gléria de Dourados Nossa Senhora da Gléria
. Hospital SGo Francisco de
Itaquirai .
Itaquirai
Jatei Hospital Santa Catarina
Novo Horizonte do | Hospital e Maternidade
Sul Novo Horizonte
p Hospital Municipal Nossa
Agua Clara Senhora Aparecida
N Hospital e Maternidade de
Inocéncia Inocéncia
TRES LAGOAS HPP Estadual

Santa Rita do Pardo

U.M.S. Nossa Senhora do
Perpétuo Socorro

Brasildndia

Hospital Dr. Julio César
Paulino Maia

As unidades hospitalares contratualizadas por meio do Programa de Reestruturacéo e
Contratualizacdo dos Hospitais Filantrépicos no SUS (HFSUS), estdo localizadas nas seguintes Regides de
Saude, conforme o quadro a seguir:

Regido de Saude

Politica/Programa

Gestdo

Municipio

Unidade de Saude

CAMPO GRANDE

HFSUS

Estadual

Guia Lopes da
Laguna

Associagdo Lagunense de
Saude
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Associagdo
Aaui
Aquidauana qu./dcnvua.nense . de
Assisténcia Hospitalar
(AAAH)
. Associagdo  Beneficente
Aquidauana Ruralista de Assisténcia
Campo Grande Associa;do de Amp?ro. a
Municioal Maternidade e a Infdncia
p Associagdo de Auxilio e
Campo Grande Recuperagdo do
Hanseniano
Fundagdo Carmem
Campo Grande Prudente
de MS
. Sociedade Beneficente de
Maracaju .
Maracaju
Estadual Mundo Novo Hospital Dr. Bezerra de
Menezes
Amambai Hospital ' Regional
Amambai
Dourados Missdo Evangélica Caiud
DOURADOS HFSUS Hosp. Universitdrio de
. Dourados
Municipal Dourados
Dourados H.osp. Dr. e S. Goldsby
King
. . Associagdo  Beneficente
Rio Brilhante de Rio Brilhante
s Irmandade Santa Casa de
Cassildndia S g
Cassiléndia
TRES LAGOAS HFSUS Municipal Paranaiba Santa Casa de Paranaiba
Trés Lagoas Hospital Nossa Senhora
g Auxiliadora
Associagdo  Beneficente
CORUMBA HFSUS Municipal Corumbd de Corumbd — Santa Casa
de Corumbd

Um instrumento contratual 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, conforme demonstrado no quadro a seguir:

Regido de Saude Instrumento Gestdo Municipio Empresa
Instituto do Ril d
DOURADOS Contrato Estadual Ponta Pord nstituto ~O 'mae
Ponta Pord

No segundo quadrimestre de 2022 foram elaborados os Termos de Contratualizagéo e/ou
Aditivos ao Termo de Contratualiza¢do das unidades sob gestdo municipal, conforme demonstrado no
quadro a seguir:

Més Municipio Unidade
Aquidauana Associagdo Aquidauanense de Assisténcia Hospitalar
Aquidauana Associacdo Beneficente Ruralista de Assisténcia Médica Hospitalar
Maracaju Sociedade Beneficente de Maracaju
Dourados Missdo Evangélica Caiud
Maio Corumbd Associagdo Beneficente de Corumbd

115



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

Sidroléndia Hospital Beneficente Dona Elmiria Silvério Barbosa
lvinhema Hospital Municipal de lvinhema
Amambai Hospital Regional de Amambai
Junho
Trés Lagoas Hospital Nossa Senhora Auxiliadora
Chapaddo do Sul Hospital Municipal de Chapaddo do Sul
ol Navirai Hospital Municipal de Navirai

Trés Lagoas

Hospital Nossa Senhora Auxiliadora

Corumbad

Associagdo Beneficente de Corumbd

Rio Verde de Mato Grosso

Hospital Municipal Paulino Alves da Cunha

Jardim Hospital Marechal Rondon

Paranaiba Santa Casa de Misericérdia de Paranaiba
Sidroléndia Hospital Beneficente Dona Elmiria Silvério Barbosa
Amambai Hospital Regional de Amambai

Sdo Gabriel do Oeste

Hospital Municipal José Valdir A. de Oliveira

Cassildndia

Irmandade Santa Casa de Cassildndia

Corumbd

Associagdo Beneficente de Corumbd

Trés Lagoas

Hospital Nossa Senhora Auxiliadora

Rio Brilhante

Associagdo Beneficente de Rio Brilhante

No segundo quadrimestre de 2022 foram elaborados Termos Aditivos ao Termo de
Contratualizagdo das unidades sob a gestdo estadual, conforme demonstrado no quadro a sequir:

Més Objeto Municipio Unidade Hospitalar
Camapud Soc. de Protegdo e Mat. e a Infdncia de Camapud
Vicentina Hospital Municipal Maria dos Santos Bastos
Guia Lopes da Laguna | Associacdo Lagunense de Satde
Prorrogar Mundo Novo Soc. Beneficente Hospital Dr. Bezerra de Menezes
vigéncia Anaurildndia Hospital Sagrado Coragdio de Jesus
Maio Caarapo Hospital Beneficente SGo Mateus
Coronel Sapucaia Hospital Municipal Coronel Sapucaia
Nova Alvorada do Sul | Hospital Municipal Francisca Ortega
Ribas do Rio Pardo Hospital Municipal Ribas do Rio Pardo
Jatei Hospital Santa Catarina
Juti Hospital Municipal Santa Luzia
Novo Horizonte do Sul | Hospital e Maternidade de Novo Horizonte do Sul
Rio Negro Hospital e Maternidade Idimaque Paes Ferreira
Junho Taquarussu Unidade Mista Sagrado Coragdio de Jesus
Angélica Assoc. Beneficente de Angélica

Antoénio JoGo

Hospital Municipal de Anténio Jodo

Bataguassu Irmandade de Santa Casa de Bataguassu
Bela Vista Hospital Sdo Vicente de Paula
Bodoquena Hospital Munic. Francisco Sales
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C ’,f;’g :, "5:’ Brasildndia Hospital Julio Maia

Gloria de Dourados Hospital e Maternidade Mde Pobre Nossa Senhora da Gloria
Itapord Hospital Municipal Lourival Nascimento da Silva
Itaquirai Hospital Sdo Francisco de Itaquirai
Laguna Carapé Hospital Municipal de Laguna Carapd
Paranhos Hospital e Maternidade Nossa Senhora Conceigdo
Pedro Gomes Hospital Municipal de Pedro Gomes
Rochedo Unid. Mista de Saude Senhor Bom Jesus da Lapa
Sonora Fund. Ed. e de Saude de Sonora — Hospital Rachid Saldanha Derzi
Tacuru Hospital Municipal SGo Sebastitio
Agua Clara Hospital Nossa Senhora Aparecida
Bandeirantes Unidade Mista Jodo Carneiro de Mendong¢a

ralho C:;’Z’Oggf Caracol Hospital Beneficente Rita Antonia Maciel Godoy
Dois Irmdos do Buriti | Unidade Mista de Dois Irmdos do Buriti
Inocéncia Hospital e Maternidade de Inocéncia
Santa Rita do Pardo Unidade Mista de Saude N.Sra.do Perpétuo Socorro

Foram realizadas orientacbes aos gestores municipais de satde e/ou prestadores, sobre a
contratualizacdo, envolvendo temas como elaboracdo de Temos de Contratualizacdo e/ou Termos
Aditivos e Documento Descritivo.

A previsdo para o cumprimento, do cofinanciamento dos hospitais contratualizados ou
conveniados referente a Politica Nacional dos Hospitais de Pequeno Porte (HPP), Programa de
Reestrutura¢do e Contratualizagdo dos Hospitais Filantropicos do SUS (HFSUS) e o Programa Estadual de
Contratualizagdo dos Hospitais Publicos e Filantropicos do Sistema Publico de Saude em Mato Grosso do
Sul, foi cumprida em 100%.

No segundo quadrimestre de 2022 foram realizados cursos de capacitacdo, relacionados no
quadro abaixo, com participacdo do Coordenador de Contratos de Servigos de Saude.

Curso de Execugdo Orcamentdria Articulada ao
04/07/2022 Planejamento dos Planos Estaduais de Saude — Hospital | 40 h
Oswaldo Cruz

Servidor/coordenador: Edson da Mata Torres Filho

Meta 2.1.5: Apoiar técnica e financeiramente o processo de aprimoramento da Gestdo 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 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Acdo programada: GESTAO HOSPITALAR - Fortalecer os sistemas locais de saude do Estado, permitindo
oferta de servicos de referéncia na atengéo especializada e/ou estruturacdo fisica para o servico. Sem
entregas no periodo.
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Meta 2.1.6: Instituir Politica Estadual da Ateng¢édo Hospitalar no Estado de Mato Grosso do Sul.
Indicador de monitoramento da meta: Politica Estadual da Ateng¢éo Hospitalar publicada (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 1 unidade

Monitoramento
12quadrimestre 22 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Sem entregas neste exercicio.

Meta 2.1.7: Manter o apoio técnico e financeiro as unidades de satde para que cumpram seu papel na
rede de assisténcia.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de unidades de saude apoiadas (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% percentual

Monitoramento
12quadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Valores repassados _ Planilha anexa PAS 2022

> OBJETIVO 2.2: FORTALECER A POLITICA DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA

A Politica de Assisténcia Farmacéutica é conjunto de acbes voltadas a promogdo, prote¢do e
recuperacgdo da saude, tanto individual como coletiva, tendo o medicamento como insumo essencial e
visando o acesso e seu uso racional. E estas a¢oes envolvem a pesquisa, o desenvolvimento e a produg¢do
de medicamentos e insumos, bem como a sua sele¢éo, programagdo, aquisicéo, distribuigcdo, dispensagdo,
garantia da qualidade dos produtos e servicos, acompanhamento e avaliagdo de sua utilizagdo, na
perspectiva da obten¢do de resultados concretos e da melhoria da qualidade de vida da populagdo.

O fortalecimento da Politica de Assisténcia Farmacéutica se dd por meio do cumprimento da
responsabilidade estadual em adquirir os medicamentos bdsicos, estratégicos e especializados de sua
competéncia; pela efetivagdo do repasse estadual aos municipios para garantia do financiamento do
Componente Bdsico da Assisténcia Farmacéutica; através de apoio técnico mediante capacitagbes
voltadas a atualizagdo e qualificagdo em Assisténcia Farmacéutica nos municipios e regionais de saude;
além da garantia do acesso a medicamentos mediante viabiliza¢do da cadeia logistica, com a estruturagdo
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 Coordenadorias de
Assisténcia Farmacéutica Bdsica e Estratégica — CAFBE e Logistica Farmacéutica — CLF estdo apoiando a
Secretaria de Estado de Saude nas a¢ées referentes a pandemia da COVID-19. A Assisténcia Farmacéutica
é responsdvel pelo recebimento, armazenamento e distribuigdo dos medicamentos cloroquina 150mg,
hidroxicloroquina 400mg e testes rdpidos para Covid-19 advindos do Ministério da Saude e de aquisigdes
estaduais. Também estd responsdvel pelo monitoramento dos dados do kit intubagdo, andlise de estoque,
consumo e cobertura, bem como pela aquisicGo complementar a dos hospitais, recebimento de compras
estaduais e pautas advindas do Ministério da Saude, armazenamento e distribuicdo destes medicamentos
para pacientes internados em UTI por Covid-19, conforme legislacbes vigentes e pactuagoes.
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Meta 2.2.1: Assegurar 100% do fornecimento dos medicamentos estratégicos, bdsicos e especializados
conforme normas vigentes.

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

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Ac¢do: COMPONENTE ESPECIALIZADO - Atender a demanda dos pacientes habilitados e cadastrados no
Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica, conforme legislagdo vigentes, aquisi¢oes e
recebimentos dos medicamentos, em atendimento e conformidade com as Portarias de Consolidagdo n?
02/2017, Anexo E, Titulo IV — das regras de financiamento e execucéo do Componente Especializado da
Assisténcia Farmacéutica no dmbito do Sistema tnico de Satide (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 aquisi¢do ou recebimento de medicamentos
de acordo com as diretrizes das referidas Portarias, este componente é dividido em 3 (trés) grupos: 1A —
aquisico pelo Ministério da Saude e dispensacdo pela Casa da Saude, 1B — aquisi¢Go financiada pelo
Ministério da Saude e dispensagdo pela Casa da Saude e 2 - aquisi¢do financiada pelo Estado e dispensag¢do
pela Casa da Saude. A Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica Especializada - CAFE, no sequndo
quadrimestre de 2022, desenvolveu a¢des com objetivo de atender G demanda dos pacientes cadastrados
no Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica do Estado de Mato Grosso do Sul, que
atualmente conta com 26.221 pacientes ativos, totalizando 109.302 atendimentos em geral, considerando
as solicitagbes, renovagoes, adequagdes, avaliagées técnicas e autorizacdes, sendo que na Casa da Saude,
em Campo Grande, foram realizados 45.277 atendimentos, média de 520/dia, e as demais unidades de
saude, dentre elas 16 servigcos de atendimento renal, 10 Nucleos Regionais de Saude e as 78 Secretarias
Municipais de Saude do Estado e em Campo Grande - Hospital Regional, Farmdcia Escola HU, SEREDI,
CEM, CER APAE, IPED/APAE realizaram um quantitativo total de 64.025 atendimentos. No estado foram
dispensados 60.846 medicamentos. A CAFE, para atender a demanda da Componente Especializado de
Assisténcia Farmacéutica, tem programagéo orcamentdria total do ano de 2022 de RS 16.752.000,00,
executando no segundo quadrimestre 2022 o uso do recurso no valor de RS 1.742.290,12, totalizando
10,40% do recurso programado. A programacgdo orcamentaria estadual foi de RS 6.859.000,00 foi
utilizado recurso em aquisicdo de medicamentos no valor de RS 1.368.187,62 sendo utilizados 19,95% do
total do recurso programado. A programacéo orcamentdria de outras fontes foi de RS 9.893.000,00 e a
execucdo de RS 374.102,50, sendo utilizados 3,78% do total do recurso programado. Informamos que a
CAFE solicita as aquisi¢ées de medicamentos através de instrugdo de processos administrativos, conforme
as legislagdes vigentes e diretrizes da Secretaria de Estado de Administracdo - SAD e as licitagdes/pregdes
das aquisi¢cbes sdo centralizadas neste orgdo (SAD). Considerando a atualizagdo do fluxo e legislagées
estaduais referente as aquisicées da SES informamos que mantivemos a rotina programada de aquisigdo,
porém tivemos dificuldades na fluicGo dos processos, e os medicamentos foram adquiridos através do
consorcio especificado na meta 4.

Acdo: COMPONENTE ESTADUAL - Apoiar os 79 municipios para suprirem as necessidades, de acordo
com a demanda de medicamentos dos Protocolos Estadual em atendimento aos Programas Satde da
Mulher, Saude da Criangca, Dengue, Chikungunya e Zika, IST e Infec¢6es Oportunistas e demais
Programas de Satde. Todos os medicamentos de aquisicdo estadual necessdrios para os Programas
Saude da Mulher, Dengue, Chikungunya e Zika, IST e Infecgbes Oportunistas em pessoas vivendo com HIV
foram adquiridos e ofertados no 22 quadrimestre de 2022. A Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica
Bdsica e Estratégica — CAFBE programou para esta a¢do, na aquisigdo de medicamentos estratégicos, o
orcamento de RS 2.000.000,00, e a execugéo no 22 quadrimestre foi de RS 70.141,56, sendo utilizado 3,5%
do total do recurso programado.

119



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

Ac¢do: COMPONENTE BASICO NA PNAISP - Apoiar os municipios na atencdo integral a satide das pessoas
privadas de liberdade no sistema prisional - PT 2765/14. A CAFBE teve a programag¢éo orcamentdria com
fonte de recursos federal de RS 300.000,00, mas néo houve utilizacdo de recurso financeiro para aquisicdo
dos medicamentos do elenco pactuado na Resolugdo n? 120/CIB/SES de 18/08/2022 pois o Estado de Mato
Grosso do Sul ndo recebeu recurso do Ministério da Saude para execugdo da Assisténcia Farmacéutica
Bdsica na PNAISP devido o repasse ser unico e a transferéncia ministerial geralmente ocorrer no ultimo
quadrimestre do ano.

Foram realizadas liberagdes do antiviral Oseltamivir (Tamiflu), conforme solicitagées municipais
para tratamento de pacientes com SRAG (sindrome respiratéria aguda grave - hospitalizados) ou SG
(sindrome gripal) com fatores de risco. Mantendo estoque estratégico em cada municipio e nos NRS do
Estado para facilitar o acesso ao inicio oportuno do tratamento, de acordo com os critérios descritos no
Protocolo de Tratamento de Influenza 2017.

Meta 2.2.2: 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 agées
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 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Acdo: ASSISTENCIA FARMACEUTICA - Realizar capacitagdo anual para a Assisténcia Farmacéutica dos
Municipios e Estado. A CAFBE fez reunibes técnicas com a Assisténcia Farmacéutica de Secretarias
Municipais de Saude, servicos de referéncia e Ministério da Saude para alinhamento da execugdo da
Politica da Assisténcia Farmacéutica no Estado e discussdes nacionais, porém, sem custos para o Estado,
pois utilizou-se ferramentas virtuais para as atividades. Portanto, o recurso financeiro programado para
esta agdo (RS 79.000,00), néo foi executado durante o 22 quadrimestre.

A Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica Especializada — CAFE realizou orientagdes, suportes técnicos
e administrativos e supervisGo aos técnicos dos Nucleos Regionais de Saude - NRS e das unidades
descentralizadas do Componente Especializado de Assisténcia Farmacéutica (CEAF). No 22 quadrimestre
foi dado continuidade no processo de reorganizagdo do CEAF na microrregido de Dourados, com a
migra¢@o dos pacientes cadastrados no Nucleo Regional de Saude de Dourados para seus respectivos
municipios. Esta reorganizagdo estd viabilizando registros individuais, os quais sdo de extrema
importéncia para a gestdo da saude e planejamento de a¢des assistenciais e de aquisi¢des. Realizaram-se
reunibées via web conferéncia com a equipe da logistica, dando continuidade na implanta¢do do
“Programa do Remédio em Casa (PRC)” para a Microrregido de Campo Grande (Jaraguari, Terenos,
Bandeirantes, Chapaddo do Sul, Corguinho, Rio Negro, Bandeirantes, Maracaju, Sidroldndia, Camapud e
Costa Rica) e para os municipios de Paranaiba, Coxim, Nova Andradina e Ponta Pord. Foram realizadas
pesquisas de satisfacdo com a equipe da CAFE e com os usudrios em parceria com a Escola de Governo,
dando continuidade ao Programa de Qualidade de Vida do Trabalhador”. Foram realizadas vdrias
palestras para o aperfeicoamento profissional dos servidores da CEAF com os temas “Uso Andlogo de
GNRH no Tratamento da Puberdade Precoce”, “Treinamento do Manuseio e Aplicacdo do ELIGARD”,
“Atrofia Muscular Espinhal”, “Férum de Acesso Mato Grosso Do Sul”. Em agosto foram efetivados os
servidores aprovados no concurso, sendo lotado na CAFE: 1 odontdlogo, 2 farmacéuticos, 1 técnico
administrativo e 1 médico, que receberam treinamento para as dreas especificas, principalmente no setor
de avaliagdo e autorizacdo. Foram realizadas reuniées com as equipes de colaboradores dos setores de
atendimento, protocolo e autoriza¢do para melhoria dos fluxos de trabalho e orientagdo referentes a nova
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inser¢Go de medicagbes, conforme PCDT. A CAFE realizou orientagbes cotidianas presencialmente aos
usudrios e familiares. Com objetivo de qualificar e fortalecer a correta execu¢do do CEAF no Estado, de
acordo com a Portaria GM/MS ne 1.554/13 e dos Protocolos de Diretrizes Terapéuticas, deu-se
continuidade nas orienta¢bes e nas capacitagdes, realizou-se cadastramentos no sistema, de forma
presencial, via telefone, ou chamada de video, aos novos gestores de estoque das unidades de Assisténcia
Farmacéutica.

Acdo: ASSISTENCIA FARMACEUTICA: Adquirir equipamentos, insumos e materiais diversos para
operacionalizagéo e melhoria das atividades; melhoria/manutenc¢éo/readequagdo da estrutura fisica
propria e dos processos de controle, armazenamento, distribuigdo e dispensagdo na cadeia logistica dos
medicamentos e outros da demanda atual e futura da Assisténcia Farmacéutica. Foram adquiridos
insumos e material de expediente para atender demanda de organizagdo dos documentos e
desenvolvimento das ag¢bes programadas da Coordenadoria Geral de Assisténcia Farmacéutica, e as
Coordenadorias de Assisténcia Farmacéutica Especializada — CAFE, de Assisténcia Farmacéutica Bdsica e
Estratégica — CAFBE e Logistica Farmacéutica — CLF, no valor total de RS 15.013,64. A CAFBE utilizou RS
1.800,43 com servico de impressora. Foi gasto o valor de RS 13.675,00 com instalagédo de persianas nas
janelas dos setores da CAFE para melhoria das condicoes de trabalho e diminui¢Go dos reflexos solares
que incidiam nas telas de computadores. A CAFE utilizou, através de suprimentos de fundos, o valor de RS
2.525,31 na aquisi¢cdo de recipientes pldsticos para arquivar os recibos de dispensacdo dos medicamentos,
manutengdo do portdo de elevagcdo do estacionamento de servidores para melhoria no funcionamento
dos setores. Assisténcia Farmacéutica tem programagéo orcamentdria total do ano de 2022 de RS
1.150.000,00, executando no segundo quadrimestre 2022 o uso do recurso no valor de RS 33.014,38,
totalizando 2,87% do recurso programado.

Meta 2.2.3: Atender os 79 municipios do estado com repasse de recursos financeiros pactuados
referente ao componente de farmdcia bdsica.
Indicador de monitoramento da meta: Numero de municipios apoiados (monitoramento anual).
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 79 79 unidade

Monitoramento

1°quadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
33,33% 43,66%

Ac¢do: COMPONENTE BASICO - Repassar recurso em parcelas mensais a todos os municipios da Regido
de Saude de Campo Grande referente ao recurso tripartite do Componente Bdsico de Assisténcia
Farmacéutica. Os 34 (trinta e quatro) municipios (100%) da Regido de Saude Campo Grande foram
contemplados com o repasse estadual. A programacéo orcamentdria total do ano de 2022 é de RS
3.638.000,00 e a execugéio no 22 quadrimestre cumpriu o programado, repassando RS 1.199.032,96,
referente a 32,96% do valor anual programado. Além disso, foi efetuado um incremento pontual no
repasse do Componente Bdsico de Assisténcia Farmacéutica para financiamento dos medicamentos do
Programa Dengue, Zika e Chikungunya, conforme formalizado na Resolugéo n. 64/SES/MS, no valor de RS
0,27/habitante, totalizando RS 411.567,21 para a Regido de Campo Grande.

Ac¢do: COMPONENTE BASICO - Repassar recurso em parcelas mensais a todos os municipios da Regido
de Saude de Corumbd referente ao recurso tripartite do Componente Bdsico de Assisténcia
Farmacéutica. Os 2 (dois) municipios da Regido de Saude Corumbd (100%) foram contemplados com o
repasse estadual. A programacgdo orcamentdria total do ano de 2022 é de RS 334.000,00 e a execu¢do no
22 quadrimestre cumpriu o programado, repassando RS 106.015,92, referente a 31,74% do valor anual
programado. Além disso, foi efetuado um incremento pontual no repasse do Componente Bdsico de
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Assisténcia Farmacéutica para financiamento dos medicamentos do Programa Dengue, Zika e
Chikungunya, conforme formalizado na Resolucdo n. 64/SES/MS, no valor de RS 0,27/habitante,
totalizando RS 36.386,82 para a Regido de Corumbd.

Ac¢do: COMPONENTE BASICO - Repassar recurso em parcelas mensais a todos os municipios da Regido
de Saude de Dourados referente ao recurso tripartite do Componente Bdsico de Assisténcia
Farmacéutica. Os 33 (trinta e trés) municipios da Regido de Saude Dourados (100%) foram contemplados
com o repasse estadual. A programacdo orcamentdria total do ano de 2022 é de RS 2.021.000,00, e a
execugéo no 22 quadrimestre cumpriu o programado, repassando RS 664.190,40, referente a 32,87% do
valor anual programado. Além disso, foi efetuado um incremento pontual no repasse do Componente
Bdsico de Assisténcia Farmacéutica para financiamento dos medicamentos do Programa Dengue, Zika e
Chikungunya, conforme formalizado na Resolu¢do n. 64/SES/MS, no valor de RS 0,27/habitante,
totalizando RS 227.354,31 para a Regido de Dourados.

Ag¢do: COMPONENTE BASICO - Repassar recurso em parcelas mensais a todos os municipios da Regido
de Saude de Trés Lagoas referente ao recurso tripartite do Componente Bdsico de Assisténcia
Farmacéutica. Os 10 (dez) municipios da Regido de Saude Trés Lagoas (100%) foram contemplados com
o repasse estadual. A programacédo orcamentdria total do ano de 2022 é de RS 708.000,00, e a execugéo
no 22 quadrimestre cumpriu o programado, repassando RS 231.930,81, referente a 32,76% do valor anual
programado. Além disso, foi efetuado um incremento pontual no repasse do Componente Bdsico de
Assisténcia Farmacéutica para financiamento dos medicamentos do Programa Dengue, Zika e
Chikungunya, conforme formalizado na Resolucéo n. 64/SES/MS, no valor de RS 0,27/habitante,
totalizando RS 76.805,28 para a Regidio de Trés Lagoas.

Meta 2.2.4: Fortalecer o processo de compras compartilhadas de medicamentos via Consdrcio
Interestadual de Desenvolvimento do Brasil Central.
Indicador de monitoramento da meta: Processo de compras fortalecido (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 1 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA

Acdo: COMPONENTE ESPECIALIZADO - Aquisi¢cdo de medicamentos do componente especializado da
assisténcia farmacéutica para atender a demanda dos pacientes habilitados e cadastrados, conforme
legislagdes vigentes: As atas de registro de preco do Consorcio Interestadual de Desenvolvimento do Brasil
Central foram finalizadas, homologadas e liberadas para aquisicGo. A Coordenadoria de Assisténcia
Farmacéutica Especializada — CAFE realizou aquisicbes dos referidos medicamentos, conforme
planejamento e avaliacdo das necessidades. A CAFE, para atender a demanda da Componente
Especializado de Assisténcia Farmacéutica, tem programagdo or¢amentdria através do consorcio total do
ano de 2022 de RS 13.400.000,00, executado no 22 quadrimestre 2022 RS 1.326.988,73 — 9,57% do valor
programado. Sendo que a programacéo orcamentaria estadual foi de RS 10.400.000,00 e a execugdo de
RS 149.891,70 — 1,44%, do valor programado e a programagéo orcamentaria de outras fontes foram de
RS 3.000.000,00 e a execugéio de RS 1.132.590,53 — 37,75% do valor programado.
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Meta 2.2.5: Promover a adequacdo estrutural de 09 Nucleos Regionais de Saude (NRS) para atender a
assisténcia farmacéutica até 2023.

Indicador de monitoramento da meta: Numero 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
12quadrimestre 292 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022

NA NA

Acdo: ASSISTENCIA FARMACEUTICA — Readequar e apoiar as acées que visem adequagdo da estrutura
fisica das farmdcias/centrais de abastecimento farmacéutico nos Nucleos Regionais de Satde e
readequar a estrutura fisica da Central Estadual de Abastecimento Farmacéutico para atender
demanda atual e futura. A CAFBE ndo utilizou recursos financeiros para promog¢do de adequagdo
estrutural dos 9 (nove) NRS de MS durante o 22 quadrimestre de 2022, dos RS 368.000,00 programados.

Meta 2.2.6: 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 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
75% 75%

Acdo: ASSISTENCIA FARMACEUTICA - Mapear os processos de medicamentos na cadeia logistica: O
registro de todas as operag¢ées relacionadas aos processos que compdem a cadeia logistica, como
recebimento, armazenamento, distribuicdo e transporte entre setores do Estado (Casa da Satde e Nicleos
Regionais de Saude) e municipios, vem sendo realizado pela empresa Consorcio LIM — Logistica Inteligente
de Medicamentos contratada pela Secretdria de Estado de Saude. Neste quadrimestre, as entregas de
medicamentos foram realizadas nos estabelecimentos de saude de todos os municipios das microrregides,
exceto no municipio de Campo Grande, no qual a entrega foi realizada somente nas Unidades de
Tratamento Renal (UTR) e nas farmdcias do Componente Especializado e A¢cdo Judicial, localizadas na Casa
da Saude. Os demais estabelecimentos de satde do municipio de Campo Grande continuaram efetuando
a retirada na empresa Consorcio LIM. Para movimentagbes, emissGo de notas de saida e controle de
estoque dos medicamentos/insumos, é utilizado o sistema WMS, que é integrado ao sistema ILOGIX. Este
ultimo é o sistema disponibilizado para a Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica e demais dreas
técnicas da SES e tem como objetivo permitir o monitoramento de toda a cadeia logistica, desde os dados
do processo de compra, empenho, entregas, cobertura, até o envio dos pedidos de medicamentos a serem
distribuidos aos diversos estabelecimentos de saude, bem como subsidiar a tomada de decisbes.
Entretanto, para que o ILOGIX entregue todas as informagbes para a SES é necessdrio a integra¢do com
os sistemas de controle utilizados pela Coordenadoria de Logistica Farmacéutica (HORUS e SIGA) e pela
Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica Especializada — CAFE, Nucleos Regionais de Saude
(SISMEDEX), cujas solicitagbes e procedimentos necessdrios para a integracGo estdo sendo cobradas
constantemente. Sendo assim, no 22 quadrimestre/2022 a operacionalizacdo do sistema SIGA,
lancamento de entradas, saidas e emissGo de Demonstrativo Mensal de Operacées (DMO), foi efetuada
pela Coordenadoria de Logistica Farmacéutica. No segundo quadrimestre foram realizados 707
recebimentos, correspondendo a 1.116 itens, totalizando em valor RS 72.621.670,76, e foram distribuidos
2.327 itens, num valor total de RS 71.568.580, 19.
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» OBIJETIVO 2.3: Ampliar e melhorar o acesso das agbes e servigos de satde de forma
regionalizada e equénime
Meta 2.3.1: Assegurar 100% da oferta de hemocomponentes, assisténcia hemoterdpica e hematolégica
a populagdo do estado de Mato Grosso do Sul.

Indicador de monitoramento da meta: Assegurar 100% da oferta de hemocomponentes, assisténcia hemoterdpica
e hematoldgica a populagdo 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
2018 100% 100% da demanda a cada ano Percentual

Monitoramento

1°quadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
100% 100%

Neste quadrimestre, a Rede Hemosul prestou assisténcia hemoterdpica e hematoldgica assegurando os
servicos de captacdo e selecGo de doadores para coleta de sangue, triagem clinico-epidemioldgico,
producgdo e distribuicGio de hemocomponentes, além de cadastrar possiveis doadores de medula dssea
para todo o Estado do Mato Grosso do Sul.

Estas atividades foram executadas pela Rede Hemosul MS, levando em consideragdo os protocolos
e diretrizes bdsicas definidas pela Coordenag¢do Nacional de Sangue do Ministério da Saude.

Além do atendimento aqueles doadores que comparecem das unidades para fazer a sua doagdo,
diversas iniciativas complementares foram implementadas pela equipe da Rede Hemosul na busca de
novos doadores.

Foram realizadas 848 buscas ativas no sistema Hemovida e contatadas por telefone 132 doadores
fenotipados, para atender pacientes com alta complexidade no processo de transfusdo de sangue.

Foram realizadas 60 campanhas internas, junto a instituicbes parceiras a exemplo das forcas
armadas, clinicas, instituigdes religiosas, destas, duas foram realizadas na UCDB e na SEFAZ, dentre outras
que sempre atendem o chamado e contribuem muito para que nossos estoques sejam mantidos. Para
tanto foi concretizado ampla articula¢Go entre a equipe multiprofissional dos diversos setores para
atendimento a todos os casos apresentados na data do evento.

Foram realizadas seis campanhas de coleta externas, sendo 4 no municipio de Corumbd, 8 em
Coxim, 01 em Terenos, 01 em Camapud, 01 em Costa Rica, 01 em Rio Brilhante, 01 em Maracaju e 01 em
Rochedo resultando na coleta de 1.806 bolsas de sangue para o estoque da Rede Hemosul.

Neste quadrimestre foram enviadas e recebidas 318.672 mensagens para atendimento de
consultas e solicitagdo de orientagées a respeito dos critérios bdsicos para doagéo, esclarecimentos de
duvidas sobre periodo de doag¢bes antes do agendamento para realizar a doag¢do e outros.
Disponibilizamos ainda o atendimento Social a familia de 56 pacientes que receberam doagéo de sangue.

Importante registrar que foram disponibilizados hemocomponentes e hemoderivados para a rede
hospitalar publica e privada do Estado, conforme quadro demonstrativos abaixo:

QUADRO 21. PRODUGCAO REDE HEMOSUL

ATIVIDADES MAIO JUNHO JULHO AGOSTO TOTAL
COLETA

Candidatos a Doagéio 5.122 6.772 4.761 5518 22.173
Coletas Int. e Externas 4.223 5.585 4053 4.605 18.466
Aférese 21 24 8 18 71
SOROLOGIA

Exames Soroldgicos 35.720 43.936 33.056 36.704 149.416
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Inaptiddo Soroldgica 85 138 74 92 389
TESTE NAT

NAT Hemosul 4.367 5.493 4.132 4.588 18.580
NAT MT 5.455 5.952 5.087 5.190 21.684
Total de testes

IMUNOHEMATOLOGIA

Exames do Doador 4.366 5.573 4.102 4.748 18.789
Exames do Receptor 616 596 637 522 2.371
Total de Exames 4.982 6.169 4.739 5.270 21.160
FRACIONAMENTO

Produzido na Unidade 11.314 14.324 10.343 11.996 47.977
Recebido outras Unid. 2.200 2.232 2.010 2.104 8.546
DISTRIBUICAO

Distribui¢éo 8.890 8.877 8.846 9.059 35.672

Dos testes soroldgicos acima apresentados, neste periodo, foram realizados, 40.264 testes de
deteccéio de Acido Nucléico-NAT, sendo que 21.684 destes foram realizados para o Hemocentro do Estado
de Mato Grosso.

Destacamos ainda que, no periodo a Farmdcia Hemosul, distribuiu em média fatores de
coagulagdo para 189 (cento e oitenta e nove) pacientes de coagulopatias registrados em nosso cadastro
e Fenoximetilpenicilina para crian¢as de até cinco anos com diagndstico de doenca falciforme, conforme
quadro abaixo:

QUADRO 22. FARMACIA HEMOSUL — DISTRIBUICAO DE HEMODERIVADOS

Fator VIl (Ul) Fator IX (Ul) Fator Vw (Ul) Fator Vll a (KUI)
MES HEMOFILIA A HEMOFILIA B DOENCA DE  VON
WILLEBRAND

MAIO 653.000 173.200 - 2.600

JUNHO 673.000 140.400 7.000 600

JULHO 505.000 138.000 - 1.800

AGOSTO 697.000 268.800 - 3.050

TOTAL 2.528.000 720.400 7.000 5.710

Neste quadrimestre, o Setor de doadores de medula dssea captou e cadastrou 595 possiveis
doadores junto aos doadores de sangue. Além disso no periodo, foi possivel atender 56 solicitagdes de
coletas de amostras para confirmagdo de compatibilidade as quais foram encaminhadas para o REDOME.

Atualmente o setor de faturamento do Hemosul, dispée de contratos assinados com 115 Servigos
de Saude do Estado de Mato Grosso do Sul, para o fornecimento de sangue e hemocomponentes.
Recentemente foi elaborado e disponibilizado no site o Manual do Contratante, para melhor orientar os
interessados em receber sangue e hemocomponentes da Rede Hemosul.

Encontra-se em processo de finaliza¢éo a implantagdo da 1ISO 9001/2015 no Hemocentro Regional
de Dourados e Hemocentro Coordenador. Neste quadrimestre foram realizadas diversas reunides de
consultoria com o objetivo de ajustar os procedimentos adotados nas unidades bem como consolidar os
processos técnicos e administrativos.
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Meta 2.3.2: Reestruturar a Hemorrede do Estado do Mato Grosso do Sul até 2023.

Indicador de monitoramento da meta: percentual da rede reestruturada (manutengdo, reforma e aquisi¢do)
Monitoramento anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 20% Manutengdo e ou Reforma 40% das Percentual

instalagées da Rede Hemosul e renovagdo
50% do parque tecnoldgico da rede de frios
Monitoramento
1°quadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 202
NA NA NA
A¢oes desenvolvidas:

1. Apresentar projetos SICONV/Portarias para viabilizar recursos, acompanhamento da liberagdo
dos mesmos, junto ao Ministério da Saude, para aquisicGo de equipamentos e materiais
permanentes, com tecnologia apropriada de acordo com a legislagcdo vigente, e distribuir nas
unidades hemoterdpicas.

2. Viabilizar recursos para reformar as instalacdes e infraestruturas dds unidades de Aquidauana,
Corumbd, Dourados, Ponta Pord, Nova Andradina e anexo Hemosul.

3. Acompanhar e monitorar a execucdo junto a Agesul e ou outros executores.

Meta 2.3.3: 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 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Sem agoes no periodo. Valores informados na produgdo.

Meta 2.3.4: Reduzir 10% as internagdes por condigbes sensiveis a Atengdo Primdria a Saude (ICSAP) até
2023.

Indicador de monitoramento da meta: Numero absoluto de internacées por condigées sensiveis a Atengdo
Primdria (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2020 24.456 22.010 Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
8.444 NA

Para este indicador, intensificamos as estratégias com os municipios, o que resultou em agées
de impacto significativo na APS dos municipios, entre elas:

Retorno de visitas técnicas in loco para identificar fragilidades e fortalecer estratégias por meio
de apoio técnico. Neste sequndo quadrimestre os municipios visitados foram: Deoddpolis, Jatei, Fatima do
Sul, Gldria de Dourados, Pedro Gomes, Iguatemi. As pautas abordadas foram Acolhimento e Humanizagdo
da assisténcia na APS, estratificagGo de risco familiar, melhora dos indicadores no Previne Brasil,
alimentagdo do sistema e-SUS. Apds as visitas in loco, os municipios apresentaram propostas e empenho
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para a melhoria dos indicadores, sendo isso de suma importdncia para o cumprimento das metas do
previne Brasil.

Realizagdo de visita técnica institucional ao “Einstein Public Experience”, com o objetivo de
compartilhar a experiéncia na Seguranca do Paciente nos servicos da Ateng¢do Primdria a Saude e
Ambulatorial Especializado, com troca de experiéncias entre os Estados e a construgdo das premissas para
os nucleos municipais de segurancga. O encontro foi realizado em SGo Paulo, no dia 02 de agosto de 2022,
promovido pelo PlanificaSUS, a partir do Projeto de Apoio de Desenvolvimento Institucional do SUS —
PROADI-SUS.

Planejamento da oficina de Seguran¢a do Paciente na APS - esta articula¢Go acontece junto ao
CONASS e objetiva inicialmente a capacitacdo das Microrregides de Aquidauana e Jardim — Microrregides
que sdo contempladas com o PlanificaSUS, totalizando 12 municipios (Anastdcio, Aquidauana,
Bodoquena, Dois Irmdos do Buriti, Miranda, Nioaque, Bela Vista, Caracol, Bonito, Guia Lopes da Laguna,
Jardim e Porto Murtinho);

Articulagdo com a Rede de Ateng¢do Psicossocial, em amplo espectro, principalmente no que se
refere a popula¢do em situagdo de rua, por meio de capacita¢do e corresponsabilizagcdo da assisténcia
ofertada pelos profissionais da APS (essas acdes contam com oficinas, semindrios e produgdes audiovisuais
em processo de execugdo).

Participagdo no curso de Saude Mental na Atengdo Primdria - o encontro foi realizado em Séo
Paulo, no dia 25 a 29 de julho de 2022, promovido pelo Hospital Israelita Albert Einstein juntamente com
o programa do PlanificaSUS, com objetivo de formar multiplicadores para diminuir a lacuna de saude
mental no Estado do Mato Grosso do Sul.

As acgées desenvolvidas pela SES/MS seguem as diretrizes da Politica Nacional de Prdticas
Integrativas e Complementares (PICs) e da Politica Nacional de Promog¢do da Saude - ambas trabalham
com a promogdo, prevengdo e cuidado integral de agravos e fatores de risco que impactam na qualidade
de vida da populagéo, em todas as fases e ciclo de vida.

Meta 2.3.5: Assegurar o acesso da populagdo a assisténcia e aos servigos de saude especializados com
demanda reprimida, reorganizando e utilizando os servigos e estruturas existentes nas 4 Macrorregioes
de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢cbes programadas/executadas por macrorregiéio de
saude. (Monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 04 04 (desenvolver a¢des nas 4 unidade
macrorregides de satde)
Monitoramento
12 Quadrimestre 2° Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022

NA NA NA

A Rede de Urgéncia e Emergéncia desenvolveu diversas agcbes voltadas ao enfrentamento da
Covid-19 em dmbito estadual. As demandas trazidas pela Covid-19 exigiram reagées rdpidas e solu¢des
inovadoras no atendimento das urgéncias e emergéncias, neste contexto, esta SES repassou recursos para
investimento na Aten¢do Primdria em Saude, visando fortalecer os municipios na aquisicGo de
equipamentos de protecdo individual e estruturacdo das equipes no enfrentamento do Covid-19.
Trabalhou arduamente na identificagdo das estruturas hospitalares do Estado que tinham condicbes de
habilitar leitos de terapia intensiva, além de repassar recursos para adequacdo e custeio dos mesmos.
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Meta 2.3.6: Implantar estratégias integradas de atengdo e vigildncia em saude nos municipios de
fronteira.

Indicador de monitoramento da meta: Nimero de estratégias integradas de atengdo e vigildncia em saude
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
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022

NA NA NA

Foi realizada visita técnica de supervisdo ao municipio de Ponta Pord visando a organizagdo dos
fluxos de notificacdo imediata e resposta as emergéncias de saude publica de importdncia nacional e
internacional, bem como a apresentagdo de indicadores de qualidade de monitoramento ao CIEVS.

Destacamos, dentre as agdes, a visita técnica ao Nucleo de Vigildncia Epidemioldgica Hospitalar
de Ponta Pord para capacitagdo e fortalecimento da equipe acerca de rotina de servico do NVEH referente
a Portaria GM/MS n? 1.694 de 23 de julho de 2021, objetivando o monitoramento de Doencas, Agravos e
Eventos em Saude Imediatos dos NVEH vinculados a Rede Nacional de Vigildncia Epidemioldgica
Hospitalar, fortalecendo, especialmente, o processo de vigildncia na regido através de busca ativa das
notificagées compulsdrias e compulsdrias imediatas em dmbito hospitalar e estabelecendo os fluxos para
comunicagdo de Eventos de Saude Publica para as esferas municipais e estadual, bem como a orientagdo
da drea técnica de Vigildncia das Arboviroses para os NVEH. Na oportunidade foi realizada a entrega dos
equipamentos de informdticas doados pela RENAVEH Nacional aos Nucleos.

A equipe técnica da GTIDR realizou visita técnica e reunido com a Unidade Sentinela de SG para
Influenza do municipio de Ponta Pord com objetivo de fortalecer, reorganizar e orientar os profissionais
envolvidos quanto ao papel da estratégia sentinela e sua relevéncia para a saude publica.

Meta 2.3.7: Manter o apoio técnico e financeiro no atendimento pré-hospitalar e as urgéncias através
da articulagdo entre a gestdo municipal e estadual nas 4 Macrorregioes de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Numero de Macrorregiées de Saude apoiadas. Monitoramento Anual. A
meta do plano estadual estabelece como entrega o planejamento de a¢ées no Gmbito da RUE nas regibes de
saude.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 4 Manter 04 por exercicio Unidade
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022

NA NA NA

Garantimos os repasses para o cofinanciamento do Servigo de Atendimento Mdvel de Urgéncia
(SAMU) para as Regibes de Saude de Campo Grande (09 implantados: Aquidauana, Camapud, Campo
Grande, Coxim, Ribas do Rio Pardo, Rio Verde de Mato Grosso, Sdo Gabriel do Oeste, Sidroldndia e
Terenos); Corumbd (01 implantado); Dourados (04 implantados: Dourados, Navirai, Nova Andradina e
Ponta Pord) e Trés Lagoas (01 implantado: Trés Lagoas) conforme programado.

Como agdo estratégica, foi realizado o monitoramento e assinatura do novo Termo de
Cooperagdo com a SEJUSP, para realiza¢do de repasse mensal ao Corpo de Bombeiros de Mato Grosso do
Sul para apoio as acdes de resgate, urgéncia e emergéncia e demais acées em satde no estado.
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Meta 2.3.8: Apoiar 100% das acbes de Gestdo do Cuidado em d@mbito estadual nas 4 Macrorregides de

Saude

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢bes Gestdo do Cuidado apoiadas (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 04 100% Porcentagem
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

saude

Realizamos as sequintes a¢des para o cumprimento da meta programada:
A SES tem dado grande importéncia a atuagdo preventiva, de forma a viabilizar os servigos de
na sua integralidade, criando condicbes efetivas para consolidar este segmento, resgatando a

estratégia de saude da familia, e, ainda, ampliando a vigildncia a satude, em parceria com os municipios e
também no compromisso de apoiar a estrutura¢do das Redes de Aten¢do a Saude.

As acles de assisténcia a saude da CGGC no segundo quadrimestre continuaram sendo com

grande enfoque para o enfrentamento ao Coronavirus COVID-19, que apresentou um aumento
exponencial de casos e obitos nesse periodo e ainda persistindo. Esta Coordenadoria Geral deu
continuidade a programacdo de vdrias frentes de orientagées técnicas junto aos municipios do estado com
o apoio das diversas dreas de atengdo d saude da mesma.

O O O O O

o

Dentre as agcbes podemos citar;
Elaboragdo e revisdo de Notas Técnicas;
Levantamento e revisGo do Mapa Assistencial da Rede Municipal:
Levantamento da Organizagdo Hospital;
Elaboracdo e atualizagdo do Mapa de leitos clinicos e de UTI para COVID-19;
Realizagcdo de Webaulas pelo Telessatde para atualiza¢éo e capacitagcéo da gestdo e assisténcia
da APS;
Co-financiamento estadual as UBS com extensdo de hordrio;
Realizagéio de Oficinas para implementagdo do Guia Orientador para o enfrentamento da
pandemia Covid-19 na Rede de Aten¢do a Saude;
Apoio técnico aos municipios para construgdo e organizagdo do Fluxo Assistencial;
Contato com todos os municipios para validagdo dos Fluxos Assistenciais;
Articulagdo com os demais setores da SES no enfrentamento ao COVID-19 para melhor auxiliar as
SMS;
Mapeamento da quantidade dos Leitos de UTI jd disponiveis e a previsdo de implantagdo de novos
Leitos de UTI com auxilio aos gestores na habilitacdo e prorrogagdo das habilitacées junto ao
Ministério da Saude;
Continuidade no processo do Planificasus da APS e AAE da regidio de Aquidauana e Jardim junto
aos apoiadores do Hospital Alberto Einstein.
Articulagdo estadual no Projeto Lean nas Emergéncias, liderado pelo Hospital Sirio-Libanés, e que
visa a diminuic¢éo da lotacdo dos servigos de urgéncia e emergéncia, adaptado também a época
da pandemia pelo COVID-19, foi ofertado aos municipios de Aquidauana, Corumbd, Nova
Andradina, Navirai e Paranaiba.
Participacdo no Programa Rastrear, com capacitacdo dos municipios por web reunides e com
apoio técnico 24h por dia;
Participacdo no Programa Prosseguir, no apoio quanto ao monitoramento dos casos confirmados
juntos aos municipios e dos rastreios dos contatos.
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Meta 2.3.9: Assegurar que 100% das agoes relacionadas a captagdo e transplante de orgdos e tecidos
no estado sejam realizadas.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de ag¢des programadas/executadas por exercicio
(monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% Porcentagem
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

A Central Estadual de Transplantes de Mato Grosso do Sul (CET/MS) foi autorizada pelo
Ministério da Satde por meio da Portaria SAS/MS n2 447, de 11 de agosto de 1999. Suas atribuicées sdo
coordenar, normatizar, regulamentar e fiscalizar as atividades de transplante em dmbito estadual, bem
como, desenvolver agées de notificagdo, captagdo e distribuicto de érgdos 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 Gestdo Estratégica e tecnicamente ao
Sistema Nacional de Transplantes/Ministério da Satde. A Central de Transplantes
funciona diariamente, 24 horas ininterruptas.

As sofisticadas técnicas de transplante de OJrgdos e tecidos, que
representam um dos mais importantes avancos tecnoldgicos em saude,
contribuem para diminuir a mortalidade, aumentar a sobrevida e melhorar a
qualidade de vida de muitas pessoas. E inegdvel o impacto positivo que o
transplante tem na sociedade, sendo de suma importédncia o planejamento de
acées no sentido de efetivar o processo doagdo-transplante nos estados e
municipios, de forma a otimizar os recursos aplicados, ampliar estruturas para
essa finalidade e garantir que tais a¢oes sejam realizadas dentro dos principios éticos e legais.

A¢des desenvolvidas:

A pandemia de Covid-19, afetou a sociedade como um todo, em diferentes propor¢ées. E foi
incontestdvel o reflexo negativo da mesma na doagdo e transplante de drgdos e tecidos, nGo so no Brasil
como no mundo, onde houve uma queda dessa atividade e todos tiveram que se organizar dentro da nova
realidade para dar sequéncia ao servigo.

Com o advento da pandemia, o Sistema Nacional de Transplante/Ministério da Saude
estabeleceu novas Notas Técnicas para validag¢éo do doador de morte encefdlica para captagéo de drgdos
e tecidos, e para a captagdo de cdrneas de doadores com parada cardiorrespiratdria.

A CET/MS atua junto a populagéo e aos profissionais de saude. E, diante de todo este cendrio, se
realinhou dando continuidade as suas agbes via internet e neste periodo de pds-pandemia, onde
gradativamente voltamos as atividades presenciais, estamos realizando um trabalho de educagdo
continua com a populagéo, na divulgagdo, esclarecimento e orientagdo da importdncia da doagdo de
orgdos e tecidos para transplantes e promovendo capacitagdo aos profissionais envolvidos no processo
doagdo-transplante.

A CET/MS desenvolveu as sequintes agdes neste periodo:

o Distribui¢do de material informativo nas Unidades Bdsicas de Saude, Unidades Bdsicas de
Saude da Familia, Postos de Saude, Unidades de Satide, Unidades de Pronto Atendimento,
Delegacias de Policia e Igrejas.
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Participacdo semanalmente em reunides online organizadas pelo Sistema Nacional de
Transplantes/Ministério da Saude com os coordenadores estaduais de transplantes para
discusséo de assuntos pertinentes & Doagdo/Transplantes.

Reunidio com a Organizagéo de Procura de Orgdos e Tecidos-OPO, na CET/MS.

Reunibes na Escola de Saude Publica.

Participa¢Go em vdrias reunibes com o Sistema Nacional de Transplantes e Hospital
Israelita Albert Einstein sobre a Tutoria do Transplante Renal da Santa Casa de Campo
Grande.

Reunido da Associagéo Brasileira de Transplante de Orgédos — ABTO com os Coordenadores
das Centrais Estaduais de Transplantes.

Reunidio com Sistema Nacional de Transplantes sobre o Programa Qualidot.

Com o intuito de capacitar os profissionais da satude que fazem parte do processo doagéo-
transplantes, a CET/MS realizou treinamento para as Comissdes Intra-Hospitalares de
Doacéio de Orgdos e Tecidos para Transplantes (CIHDOTT), de Campo Grande
Participacdo na Campanha para Doadores Voluntdrios de Medula Ossea na Empresa
Tahto.

Participacdo no Férum Internacional de Transplantes de Orgdos em Floriandpolis.
Palestra na UNIGRAN para alunos da graduacéo de enfermagem.

Palestra na UFMS para alunos da pds-graduagdo.

Participacdio na Mesa Redonda organizada pela BPW-AssociacGo de Mulheres de
Negdcios e Profissionais para debater o Tema Doando Vidas: Orgédos, Sangue, Tecido e
Leite Materno, no saldo de Eventos da Faculdade Unigran, em Dourados

Foram realizadas entrevistas na midia para divulgagdo da doagdo de drgdos e tecidos e cadastro
de doadores voluntdrios de medula dssea (Jornal A Critica, TV Record, TV Morena, Jornal O Estado, FM

Educativa).

No 22 quadrimestre do ano de 2022 o total de doag¢des no Estado foi: PCR: 93 e ME: 07, e os
transplantes realizados foram: Cérnea: 103 e Rim: 03.

Os drgdos e tecidos que ndo sdo utilizados no estado sdo ofertados para a Central Nacional de
Transplantes (CNT) em Brasilia-DF, que faz a distribui¢do nacional.

Neste ano foram disponibilizados para outros Estados: 01 coragdo, 01 figado, 07 rins e 11

corneas.

No periodo de maio a agosto foram cadastrados 595 doadores voluntdrios de medula dssea.

Meta 2.3.10: Apoiar 100% as agcdes que visem a redu¢do das demandas assistenciais de atengdo
hospitalar especializada, com base nas necessidades regionais.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de ag¢bées apoiadas que visem a redugcdo das demandas
assistenciais. Monitoramento anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% Porcentagem
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA NA

Sem agdes para o periodo.
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Meta 2.3.11: Assegurar o atendimento de 100% das solicitaces de Tratamento Fora do Domicilio — TFD,
conforme critérios regulamentados.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de solicitacoes 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
2020 100% 100% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2020
NA NA NA 100%

A Geréncia de Tratamento Fora de Domicilio (GTFD) é responsdvel pelo apoio e suporte aos
pacientes cadastrados no Sistema Unico de Saude (SUS) cuja complexidade das suas patologias néo
encontram atendimento dentro do estado de Mato Grosso do Sul.

Neste contexto, a Secretaria de Estado de Saude, através desta Geréncia, e normatizada pela
Portaria n2 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 ou insuficiéncia de servicos no estado, quando esgotados todos os meios de tratamento na
rede publica de satde (SUS) dentro do estado de MS.

No 22 quadrimestre de 2022, o estado continuou a execug¢@o das agdes previstas neste exercicio,
como o fornecimento de passagens aéreas e rodovidrias, bem como o de ajuda de custo; traslados dos
corpos de pacientes de TFD, em caso de dbito em outros Estados da Federagdo; além do acionamento de
transporte avangado a vida (UTI Aérea), quando hd a urgencializacdo do paciente assistido por esta
Geréncia.

Meta 2.3.12: Atualizar a Programacgdo de Ag¢oes e Servigos de Satide da Assisténcia de Média e Alta
Complexidade.

Indicador de monitoramento da meta: Programagdo de A¢oes e Servigos 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
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA

Sem agdes no periodo.

Meta 2.3.13: Criar 502 novos leitos hospitalares estaduais até 2023.

Indicador para monitoramento e avalia¢éo da meta: percentual de execugdo da obra de construgéio do hospital

regional de Trés Lagoas. Fonte SES/MS. Monitoramento quadrimestral.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida Resultado 2021
2019 71,39 % 100% de execugdo % de execugdo 100%
Monitoramento
1°quadrimestre 29 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
98,59% de execugdo 98,59% de execugdo
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No acompanhamento de execugdo da OBRA DE CONSTRUCAO DO HOSPITAL REGIONAL DE TRES
LAGOAS no més de Julho de 2021, tivemos a 5292 medicdo, representando um percentual corrigido de
98,59%. Para a finalizagdo da obra, a AGESUL estd preparando a juntada de documentos, conforme
MANUAL PROCEDIMENTOS GESTAO PATRIMONIO IMOBILIARIO-MS_2017-19-EDICAO-5 legais p/
“entrega” definitiva da obra.

A execugdo do HOSPITAL REGIONAL DE TRES LAGOAS (15.687 m2) estd prevista no PES 2020-
2023 como prioridade, dada a importdncia da unidade hospitalar para o municipio de Trés Lagoas e para
toda a regido de saude, que totaliza 10 municipios e uma populagdo de cerca de 300 mil pessoas.

Juntamente com a execug¢do da obra, outro aspecto de suma importéncia desenvolvido durante
o0 ano de 2019 e 2020 foi o cadastro de propostas de PROGRAMA/ACAO do MINISTERIO DA SAUDE para
aquisi¢céo de equipamentos médico-hospitalares, que totalizam RS 34.890.428,00 e 3.653 itens (ano de
2019) e RS 1.775.572,00 e 14 itens (ano de 2020). As propostas foram aprovadas pelo Ministério da Satide
e tiveram seus depdsitos realizados durante o ano de 2020. Foram abertos 25 processos para compra de
materiais e equipamentos médico-hospitalares, com execug¢do finalizada de 57% dos itens.

Indicador para monitoramento e avaliagdo da meta: percentual de execugéo da obra de construgdo do Hospital

Regional de Dourados. FONTE SES/MS. Monitoramento quadrimestral.
Ano base Linha de Base | Meta do PES 2020-2023 Unidade de | Resultado 2021
Medida
2019 9,42% 100% DE EXECUGAO % DE EXECUCAO | 100% DE EXECUCAO
Monitoramento
1%quadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
53,04% de execugdo 56,07% de execugdo

A execugdo do HOSPITAL REGIONAL DE DOURADOS no més de JUNHO de 2022 alcangou a 452
medigdo, representando um percentual de 56,07%;

Buscando atender ao proposto no PES 2020-2023, a obra de constru¢éo do HOSPITAL REGIONAL
DE DOURADOS, com previséo de 7.547,77 m? e ampliagéo de mais 3.422 m? para a 3¢ etapa (ampliagéo
de 90 leitos de enfermaria e 20 leitos de UTI), é fundamental para a ampliacdo de leitos publicos no
municipio de Dourados e toda sua regiGo de satde, com 33 municipios e popula¢do 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 atuagdo junto a empresa contratada para
manutengdo da execug¢lo da obra de construgdo do HOSPITAL REGIONAL DE DOURADOS, buscando
solugées para pendéncias existentes e/ou outras que surgirem no transcorrer da execugdo.

Meta 2.3.14: Executar o Plano de Reforma e Ampliagdo 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 base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida Resultado 2021
2019 0 100% % 50%

Monitoramento
12quadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022

NA NA
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No Hospital Regional de Mato Grosso do Sul — HRMS, em Campo Grande, estdo em andamento
07 (sete) projetos de reforma, mais outros 02 (dois) projetos de construgdo, que se relacionam ao Centro
de Reabilitagéo, com dreas de ambulatérios, 6 salas cirurgicas, drea de ensino/pesquisa, 30 leitos
internagdo, 10 leitos UTI, Setor de Farmdcia, Setor de Reabilitagdo e Apoio Logistico e Técnico.

Em andamento estd a execugdo de Projetos de Ampliagdo e Reforma do Hospital Regional de
MS-HRMS conforme segue: estdo em andamento 07 (sete) projetos de reforma, mais outros 02 (dois)
projetos de construgdo, que se relacionam ao Centro de Reabilitagdo, com dreas de ambulatdrios, 6 salas
cirurgicas, drea de ensino/pesquisa, 30 leitos internagdo, 10 leitos UTI, Setor de Farmdcia, Setor de
Reabilitagdo 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 & Caixa Econémica Federal-CEF com a apresentagéo do Projeto
Bdsico e Licengas, até a execug¢@o e aprova¢do dos Projetos Executivos para abertura do Processo
Licitatorio junto a Agéncia Estadual de Gestdo de Empreendimentos-AGESUL.

Foram apresentados a Caixa Econémica Federal-CEF, no primeiro quadrimestre de 2022,
documentacdo acerca da REPROGRAMACAO de trés projetos. Sdo eles: REFORMA DA CENTRAL DE
MATERIAL ESTERELIZADO-CME, REFORMA DO SETOR DE HEMODIALISE e REFORMA DA FACHADA DO
HRMS, todos eles aprovados a REPROGRAMACAO. A AGESUL apresentou as respectivas licitacdes para a
execucdo das obras, estando agendadas para 15/09 (duas) e 29/09/22 (uma). Apds essa etapa, restard a
emiss@o da ordem de inicio de servigo.

No segundo quadrimestre de 2022 foi apresentada a Caixa Econbémica Federal-CEF,
documentacdo acerca da REPROGRAMACAO de mais um projeto, a Reforma do 82 andar do HRMS, jé em
fase final de andlise.

Meta 2.3.15: Executar o Plano de estruturagéo das Unidades de Ateng¢do 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 satide no ESTADO de Mato Grosso
do Sul. Fonte SES/MS. Monitoramento anual.

Ano base | Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida Resultado 2021
2019 0 100% % 30%

Monitoramento

1°quadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
80% 80%

No Laboratdrio Central de Mato Grosso do Sul — LACEN, temos programado 01 (uma) reforma e
01 (uma) amplia¢do, além do Hemosul Coordenador que estad prevista 01 (uma) reforma e a Construgdo
do Centro de Verificagdo de Obito-SVO.

Em Ponta Pord, estamos trabalhando para a amplia¢do de enfermarias do Hospital Regional.

Para a execugdo de investimentos de aquisicdo de equipamentos médico-hospitalares para as
unidades de saude de gestdo estadual, foi contemplado, mediante Emenda Parlamentar Federal e/ou
Recurso de Programa do Ministério da Satide nos anos de 2019 e 2020, um montante de RS 87.529.759,00,
com depdsito total do recurso. Foram contempladas as seguintes unidades:

Hospital Regional de MS, com RS 39.551.989,00 (2.113 itens);

Hospital de Cirurgias da Grande Dourados com RS 3.556.173,00 (216 itens);
Hospital Regional de Ponta Pord com RS 7.755.597,00 (1.063 itens);
Hospital Regional de Trés Lagoas com RS 36.666.000,00 (3.667 itens);

Em andamento estd a execugdo de Projetos de ConstrugGo, Ampliacdo e Reforma em diferentes
unidades de Saude: Laboratorio Central-LACEN (reforma e ampliacdo), Hemocentro de Dourados e de
Campo Grande (reforma), Hospital de Ponta Pord (amplia¢éo) e Centro de Diagndstico e Centro de
Especialidade de Dourados (construgdo).
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Foram emitidas 04 ordens de inicio de servico para o andamento dos respectivos Projetos, 01
dos processos foi enviado para a AGESUL para licitagGo da execugdo da obra e outros 02 projetos ainda
dependem de reprogramacgéo e/ou retirada de cldusula suspensiva junto ¢ CEF.

Resultado+Homologacgdo Licitagdo :

1. CONSTRUCAO Centro de Diagndstico e Centro de Especialidade Médica de Dourados =
ORDEM DE INICIO DE SERVICO-0IS —em 01/02/2022;

2. REFORMA Hemocentro Campo Grande = ORDEM DE INICIO DE SERVICO-OIS — em
06/12/2021;

3. AMPLIACAO Enfermarias Hospital de Ponta Pord = ORDEM DE INICIO DE SERVICO-OIS — em
13/12/2021;

4. REFORMA Hemocentro Dourados

Licitagdo com resultado FRACASSADO em 08/08/2022 = aguardando repeticéo da LICITACAO;

5. Laboratoério Central-LACEN (1. Projeto de Ampliagdo + 1. Projeto de Reforma)

Projeto em Execugdo p/ RETIRADA CLAUSULA SUSPENSIVA junto a CEF (1);

No segundo quadrimestre de 2022 foi apresentada a Caixa Econémica Federal-CEF a
documentacéo acerca da REPROGRAMACAO de mais um projeto: Reforma do IACEN, jé em fase final de
andlise.

Todos os recursos referentes a Propostas de Emenda Parlamentar Federal e/ou Programa do
Ministério da Saude do ano de 2019/2020 , tiveram executados padroniza¢do de itens, estudo técnico
preliminar, termo de referéncia e abertura de processo, como segue:

Abertura de Processo de Licitagdo para execucdo de Proposta de EMENDA PARLAMENTAR
FEDERAL-EPF e/ou Programa referente o ano de 2019 e 2020, para aquisicdo de equipamento para as
unidades de saude:

Hospital Regional de Ponta Pord - RS 5.471.397,00 + RS 2.284.200,00 (2020);
Hospital de Cirurgias da Grande Dourados - RS 3.556.173,00;
Hospital Regional Trés Lagoas - RS 34.890.428,00 + RS 1.775.572,00 (2020).

Foram abertos e/ou estiio em execugdo 42 processos, com execugdo atual em:

Hospital Regional de Ponta Pord — 87,77% de execugdo;
Hospital de Cirurgias da Grande Dourados — 82,67% de execugdo;
Hospital Regional Trés Lagoas — 87,72% de execugéo

Todos os recursos referentes a Propostas de Emenda Parlamentar Federal e/ou Programa do
Ministério da Saude do ano de 2019, tiveram executados padronizag¢do 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 RS 38.068.638,00, recurso
efetivamente depositado.

FORAM ABERTOS 75 PROCESSOS PARA AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS E ESTAO EM
ANDAMENTO.
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DIRETRIZ 3: IMPLEMENTAR A ORGANIZACAO DA ASSISTENCIA ESPECIALIZADA E HOSPITALAR,
POR MEIO DAS REDES DE ATENCAO A SAUDE

» OBIJETIVO 3.1: Fortalecer as Redes de Atengdo a Saude por meio da regionalizagdo.
Meta 3.1.1: Implementar as ag¢oes propostas na Rede de Atengdo Psicossocial em Saude Mental, com
articulagdo de diversos pontos de atengdo a Saude para pessoas com sofrimento ou transtorno mental
e com necessidades decorrentes do uso/ abuso/dependéncia de crack, dlcool e outras drogas nas 4
Macrorregides de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Numero de macrorregiées com agées implementadas. Monitoramento anual

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 04 04 unidade
Monitoramento
12quadrimestre 29 quadrimestre 39 quadrimestre Anual 2022
NA NA

No intuito de implementar as propostas da rede, bem como dar continuidade nas acdes
programadas para 2022 e na perspectiva de alcancar as acbes planejadas, foram desenvolvidas, no
quadrimestre, acgdes do projeto de prevencdo do suicidio, acompanhamento e monitoramento, junto aos
municipios, de servicos relacionados as agées de qualificagdo e formagdo para o fortalecimento da rede,
cofinanciamento dos dispositivos da RAPS, capacitacbes aos servicos e trabalhadores do SUS para a
melhoria dos processos de trabalho e oferta de cursos de educagcdo permanente, conforme descritos
abaixo:

e Projeto Estadual de Prevengdo do Suicidio

Foram realizadas capacitagées on-line de Preven¢do ao Suicidio, baseado no Projeto de
Prevenc¢éo ao Suicidio para toda a rede RAPS do Estado. Aconteceram 3 encontros com as seguintes
temdticas: Eixo I: Vigildncia e Qualificagdo da Informagdo; Eixo Il: Prevengdo do Suicidio e Promog¢éo da
Saude e Eixo Ill: Gestéo e Cuidado.

Essas capacitagdes visaram promover o conhecimento da temdtica aos trabalhadores do SUS,
preparar os servigos, orientando para organizagéo e fluxo de atendimento, tendo em vista a Campanha
do setembro amarelo do préximo quadrimestre.

Para isso, também se fez necessdria a realiza¢Go de duas reuniées do Comité Estadual de
Prevengdo do Suicidio, para apresentag¢do do Relatdrio Final do Projeto de Prevengdo do Suicidio Mato
Grosso do Sul e aprovagdo dos membros para encaminhamento ao Ministério da Saude. Também foram
discutidas a continuidade e novas propostas de acées até dezembro de 2022.

® Quadlificagdo em saude mental aos trabalhadores do SUS e redes intersetoriais.

Em parceria com a Escola de Saude Publica, foi finalizada, no més de agosto, a Ill turma da Pos-
GraduagéGo em Saude Mental e Atengdo Psicossocial, realizada pela Escola de Saude Publica Dr. Jorge
David Nasser (ESP) em parceria com a Geréncia da RAPS, com encontros mensais presenciais e atividades
na modalidade on-line, sendo lancado, neste mesmo més, o edital para o processo seletivo da proxima
turma. Essa a¢do tem impacto na melhoria de acées e servicos nos municipios participantes, e, para além
da qualificagGo profissional, também promove a importdncia do cuidado em saude mental, levando a
reflexdo para os demais trabalhadores do SUS, culminando em implantagéo e implementacgdo de servigos.

A pds-graduacdo, por meio da | Amostra em Saude Publica: Transformagdes Possiveis, trouxe a
oportunidade dos discentes apresentarem suas experiéncias locais para os demais profissionais da rede
de atengdo psicossocial do estado.

Iniciamos abertura de inscri¢cbes para o curso Formag¢éGo em Grupo Comunitdrio no SUS, para o
qual estdo sendo disponibilizadas 40 vagas na modalidade hibrida e tendo como publico alvo os
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trabalhadores do SUS de nivel superior que compdem a RAPS. Esse curso vem com o propdsito de melhorar
e otimizar os atendimentos em saude mental na atengdo primdria, dando subsidios e metodologia aos
profissionais para realizarem prevengcdo em saude em seus territorios.

A drea técnica também firmou parceria com as universidades para a¢des do projeto PPSUS Saude
na Fronteira, que foram realizadas no municipio de Porto Murtinho com as temdticas especificas de uso
de dicool e outras drogas e o autismo. Esse projeto visa auxiliar o municipio em questdo na organiza¢Go
de seis servicos devido a demanda existente da rota biocednica.

e Apoio, monitoramento e acompanhamento na implantagéo e implementagédo da RAPS.

Tendo em vista a dificuldade demandada pelos profissionais de urgéncia e emergéncia no Estado
no que tange ao atendimento de crises psiquidtricas, foi estabelecido um grupo de trabalho entre
Defensoria Publica-Geral do Estado, Secretaria do Estado de Justica e Seqguranga Publica, Policia Militar,
Corpo de Bombeiros, Centro Integrado de Operagées de Seguranga, Secretaria Municipal de Saude, SAMU
e a Procuradora Geral do Estado, culminando na publicagdo do Acordo de Cooperaclo Técnica n®
06/DPGE/2022 para implementacdo e efetivacdo do Protocolo de Atendimento de internagdes
involuntdrias (judiciais e extrajudiciais) e Urgéncias e Emergéncias em Saude Mental no dmbito Pré-
hospitalar no municipio de Campo Grande. Este protocolo seque como referéncia para o Estado.

Em relagdo a continuidade das ag¢des relacionadas as pessoas com transtornos mentais em
conflito com a lei, atuamos efetivamente nos trabalhos da EAP, participando de reuniées quinzenais para
discussdo de casos, que culminaram em capacita¢oes dos servigos e reunibes on-line entre SES, EAP e
municipios que realizam acompanhamento dos pacientes que estdo em medida de seguran¢a
ambulatorial/liberdade condicional e que estdo em acompanhamento nos CAPS ou outros servicos de
saude mental do interior do estado. Todo esse trabalho da EAP é levado e apresentado as reunides do
Reintegra junto ao Ministério Publico Estadual, Defensoria Publica Estadual e Tribunal de Justica.

Nos meses de abril, maio e junho aconteceram as Conferéncias Municipais, Macrorregionais e
Estadual de Saude Mental realizadas pelos Conselhos de Saude, com participacdo efetiva da SES por meio
da drea técnica da Rede Psicossocial. Citamos: participa¢éo nas reunides da comissdo de organiza¢do das
Conferéncias; participacdo como palestrante com a apresenta¢do da RASP e dos Eixos nas quatro
macrorregides: Trés Lagoas, Campo Grande, Corumbd e Dourados; participagdo nas reunides para
compilagdo das propostas juntamente com a Comissdo de Relatoria; realizagdo da Pré-Conferéncia,
evento hibrido para a RAPS/MS: alinhando o Cuidado com escuta qualificada e Redugdo de Danos com a
participa¢do do Domiciano Siqueira; participagdo como mediadora na mesa e relatoria na 52 Conferéncia
Estadual de Saude Mental; Roda de Conversa com CAPS ad IV e Consultdério na Rua de Campo Grande
sobre Redugdo de Danos com o Domiciano Siqueira.

As conferéncias vieram como suporte nas discussées de implementacgdo e implantacdo da Rede
Psicossocial no Estado, trazendo as dificuldades, as experiéncias exitosas, refletindo sobre as politicas
vigentes e trazendo novas propostas de melhorias para o cuidado em saude mental no pais.

Promovemos, no quadrimestre, reunibes sobre o autismo: uma com o0s profissionais da
Educagdo, a respeito da Carteirinha para os TEAs, e outra com a Associagdo de pais de TEA sobre as
necessidades de atendimento. Essa acdo tem como proposta iniciar no proximo quadrimestre a instituigdo
de um grupo de trabalho para posteriormente elaborarmos a linha de cuidado para atendimento do
espectro do autismo.

Como apoio as agbes municipais, participamos do Semindrio Municipal sobre Saude Mental na
APS no municipio de Maracaju e do 12 Semindrio de Saude Mental de Bataypord: Cuidar da Mente é Cuidar
da Vida.

Desenvolvemos capacitagbes on-line para os CAPS | de Navirai, Bonito e Maracaju com as
temdticas: Portarias, funcionamento e organizagdo dos respectivos servigos, Técnico de Referéncia e
Grupos. Duas reunides on-line com o CAPS | de Caarapd para discussdo de caso. Visitas técnicas para fins
de melhoria nos processos de trabalho no municipio de Corumbd (CAPS I, CAPS ad, CAPS ij e Equipe
Consultério na Rua, Residéncia Terapéutica e equipe da UAA). Visita técnica para discussdo de caso com o
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Rede Intersetorial de Nioaque juntamente com a equipe EAP para acolherem um paciente que foi
desinternado.

Mantivemos as representagées em conselhos e comités, dos quais citamos: Comité Estadual de
Combate a Tortura, Comisséo Municipal de Saude Mental de Campo Grande, Comissdo Estadual de Saude
Mental (CES) e do Conselho Estadual Antidrogas. Deste ultimo fomos parceiros na XXIV Semana Nacional
de Politicas Sobre Drogas e VIII Semana Estadual de Prevengdo as Drogas no que diz respeito a
organizag¢@o, mediag¢Go e ministrantes.

Fortalecemos parcerias com algumas instituicdes, dentre elas o Conselho Regional de Psicologia,
para organizar parceria e agenda dos eventos alusivos ao 18 de maio referentes a luta antimanicomial.
Essa parceria nos trouxe o convite para participagdo de apresentacdo de trabalho no 82 Congresso
Brasileiro de Satde Mental — ABRASME, que ocorreu entre os dias 21 e 24/07/2022.

Participamos do | Encontro de Equipes de Consultorio na Rua do Centro Oeste: Intercdmbios
Dialdgicos: Construindo uma Clinica Inventiva e Afetiva, do qual também fomos organizadores.

Diante do exposto, a Rede de Atencgdo Psicossocial atinge o objetivo do quadrimestre, dando
continuidade e finalizagdo a algumas ag¢des anteriores, bem como promovendo novas, conforme
planejamento e adequando-se as necessidades demandadas pelos municipios do Estado.

Meta 3.1.2: Manter apoio aos 79 municipios do Estado com cofinanciamento para as acoes das Redes
de Atencgdo a Saude.
Indicador de monitoramento da meta: Numero de municipios apoiados. Monitoramento anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 79 Manter 79 por exercicio Unidade

Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA

Foram realizados repasses de contrapartida aos componentes e pontos de Atengdo das Redes de
Atengdo a Saude no que tange a Rede de Atengdo Psicossocial (CAPS, Residéncias Terapéuticas, Unidades
de Acolhimento e Consultério na Rua), @ Rede de Urgéncia e Emergéncia (UPA e SAMU) e a Rede de
Cuidado as Pessoas com Deficiéncia (CER e Oficinas Ortopédicas), no intuito de subsidiar o custeio de agdes
e servigos para a estruturacGo e fortalecimento das redes nos municipios com pontos de atengdo
habilitados nas macrorregides de saude do Estado de Mato Grosso do Sul.

Meta 3.1.3: Apoiar a implantagédo/implementacgéo e qualificagéo das Redes de Atengédo a Sadde (RAS)
nas 4 Macrorregides de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: N 2 de Macrorregioes apoiadas. Monitoramento: Anual

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 04 04 Unidade
Monitoramento
12 Quadrimestre 29 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA

Foi dada continuidade nas ag¢bes do projeto PLANIFICASUS, implantado nas microrregiées de
Saude de Aquidauana e Jardim em conjunto com a equipe do Albert Einstein. No que tange a APS, iniciamos
a fase 8 nas unidades laboratoriais do territorio. Na Atengdo Ambulatorial Especializada realizamos
acompanhamento e monitoramento dos atendimentos (giro) as gestantes e criangas nos centros de
referéncia de Aquidauana e Jardim.
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Meta 3.1.4: Coordenar 100% das acbes das Redes de Atencdo a Saude em ambito estadual nas 4
Macrorregides de Saude.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢des das Redes de Atengdo a Saude coordenadas.
Monitoramento: Anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 0 Manter 100% por exercicio Percentual

Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

O objetivo das RAS é promover a integragdo sistémica, de a¢des e servicos de saude com provisdo
de atencdo continua, integral, de qualidade, responsdvel e humanizada, bem como incrementar o
desempenho do Sistema, em termos de acesso, equidade, eficdcia clinica e sanitdria; e eficiéncia
econémica. Neste contexto, esta Coordenadoria juntamente com 5 redes prioritdrias realiza apoio técnico
aos municipios do Estado, de modo a reafirmar como estratégia de reestrutura¢éo do sistema de saude
tanto no que se refere a sua organiza¢do, quanto na qualidade e impacto da atengdo prestada, bem
como discussoes de problemas no Grupo Condutor estadual de Redes de Aten¢do a Saude.

Todas as discussées pertinentes as redes prioritdrias foram conduzidas por meio do Grupo
Condutor Estadual das Redes de Atencgdo de Satde, com foco na operacionalizagdo destas nos territdrios,
assim como em grupos condutores municipais, reunides focais, considerando: diagndstico, necessidades,
prioridades e desenhos de cada rede, levantados por gestores, profissionais e servigos.

A Coordenadoria de Redes de Aten¢do a Saude promoveu, no quadrimestre, a discussdo para o
cuidado no territério por meio de cursos ofertados e reunibes com os municipios com o objetivo de
promover a aten¢do continua, integral, humanizada para garantir acesso e atendimento de qualidade a
populagdo do Estado. Foram realizadas reuniées do Grupo Condutor Estadual das Redes de Atencgdo a
Saude, bem como das redes prioritdrias, no qual discutimos e debatemos a organizagdo dos servicos nas
regibes, bem como a implementagdo e implantagdo dos pontos de aten¢do das 05 redes prioritdrias,
dando continuidade ao quadrimestre anterior.

REDE DE CUIDADO AS PESSOAS COM DEFICIENCIA

Ao avaliarmos o segundo quadrimestre de 2022, constatamos que o Estado, através da Rede de
Cuidados as Pessoas com Deficiéncia, vem atendendo as pessoas com necessidades especiais do Estado
de Mato Grosso do Sul.

Foram realizados repasses de contrapartida aos componentes da Rede de Cuidado as Pessoas
com Deficiéncia, no intuito de subsidiar o custeio de agbes e servigos para a estruturagdo e fortalecimento
das redes nos municipios com pontos de atengdo habilitados nas macrorregibes de saude do Estado de
Mato Grosso do Sul.

O Programa de Assisténcia aos pacientes ostomizados, através do Convénio em parceria com o
CER IV/APAE-CG, contempla todos os pacientes ostomizados do estado (1458 pacientes/maio 2022),
dispensando equipamentos, ofertando atendimento especializado e qualificando os profissionais das
regibes do Estado, objetivando a melhoria do atendimento aos pacientes, sendo a Rede de Cuidados as
Pessoas com Deficiéncia responsdvel pela organiza¢Go e acompanhamento do referido Convénio com
objetivo de atender a demanda em dmbito estadual, sempre primando pela qualidade e agilidade do
atendimento a esses usudrios.

No referido periodo, foi realizada visita técnica ao CER IV em Campo Grande, dando apoio para
a organizagdo do Servico de Atendimento a Pessoa Ostomizada, bem como no municipio de Dourados
para a organizagdo do servigo para realiza¢éo das reversdes de ostomia dos pacientes do Estado de Mato
Grosso do Sul que possuam indicagdo clinica para este procedimento.

Programamos Capacitagées “Cuidados Bdsicos com Estomias e Uso dos Equipamentos
Coletores”, executadas nos municipios de Trés Lagoas, Navirai e Jardim, afim de melhorar a qualidade do
atendimento aos pacientes.
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Ainda no municipio de Dourados, participamos de reunibes com a equipe técnica do Ministério
da Saude e servidores da Secretaria Municipal de Saude de Dourados para tratar das diligéncias
encaminhadas ao municipio através da Area Técnica da Rede da Pessoa com Deficiéncia do MS
relacionadas a implantacdo do CER, o qual ainda ndo foi efetivado pelo municipio. Também participamos
de audiéncia junto ao Ministério Publico para tratativas do inquérito Civil n° 06.2022.00000177-0, a fim
de tratar sobre a estruturagdo da politica publica voltada a saude das criangas e adolescentes com
Transtorno do Espectro Autista (TEA) no municipio de Dourados.

No que tange ao autismo, realizamos reunido com a Sub-Secretaria de Politicas Publicas para as
pessoas com Deficiéncia e SESAU para tratar do cadastro nacional e da carteirinha de identificacéo dos
pacientes com TEA.

A Rede de Cuidados a Pessoas com Deficiéncia ofereceu, durante todo o periodo do
quadrimestre, apoio técnico a todos os municipios e profissionais envolvidos no servico de ostomia do
Estado (CER, SISREG, Nucleo Regional de Saude, Enfermeiros, Assistente Social

Enquanto drea técnica estadual, auxiliamos e organizamos a realiza¢do de Oficinas Ortopédicas
Itinerantes em parceria com o CER/APAE, atendendo os municipios com o fornecimento drteses, proteses
e meios auxiliares de locomog¢do com acesso e solicitagdo das OPMs via SISREG. Aconteceram no
quadrimestre 09 oficinas nos municipios de: Nova Andradina, Trés Lagoas, Corumbd, Paranaiba, Ponta
Pord, Navirai, Aquidauana, Coxim e Jardim.

A Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia participa do Grupo Condutor Municipal da Pessoa
com Deficiéncia e do Grupo Condutor Estadual por meio de reuniées mensais e bimestrais,
respectivamente. Participa também do Conselho Estadual da Pessoa com Deficiéncia e faz parte da
Comissdo de Mobilizagdo, Articulacdo e Divulgagdo do CONSEP. A Geréncia da Rede de Atengéio a Pessoa
com Deficiéncia-RAPD faz parte da CAC — ComissGo de Acompanhamento-Metas Quantitativas e
Qualitativas do municipio de Campo Grande, sendo que a referida comissdo (SES e SESAU) realizou
monitoramento no CER/APAE/CG e Cotolengo no segundo quadrimestre de 2022.

Para melhoria dos servicos e ampliagdo de agdes, iniciamos reuniées com IPED/APAE com intuito
de firmar convénio para realiza¢Go de exames genéticos, o qual ainda se definird posteriormente. Reunido
com UCDB para solicitag¢@o junto ao Ministério da Saude de habilitacdo do CER Il na instituigdo.

A Rede de Atencdo a Pessoa com Deficiéncia-RAPD manteve continuidade nas demais atividades
pertinentes a drea técnica, tais como: elaboracdo de pareceres de emendas parlamentares, convénios e
termos de fomento, bem como ofertou suporte técnico aos 79 municipios nas suas mais diversas
necessidades dentro da Rede da Pessoa com Deficiéncia.

REDE DE ATENCAO AS PESSOAS COM DOENCAS CRONICAS

A Rede de Aten¢do a Saude das Pessoas com Doengas Crénicas - RASPDC tem como eixo
estratégico de trabalho o apoio técnico aos municipios, a Atengdo Especializada, a Atengdo Tercidria e das
equipes da Atengdo Primaria a Saude (APS) como a ordenadora do cuidado e coordenadora das redes de
atengdo a saude. Contempla as dreas de oncologia, doenga renal crénica, cardiovascular e obesidade.

Na drea da oncologia, participamos da 19 Oficina Nacional de Apoio a Implementagédo das A¢bes
de Prevencdo e Controle do Cdncer do Colo de Utero. Reforcamos a parceria e necessidade de trabalho
conjunto com a Coordenadoria de A¢bes em Satide — SES/MS para alcance dos indicadores do Previne
Brasil, em especial o indicador 4.

Seguimos realizando o monitoramento da Portaria GM/MS N¢ 3.712 em 26/10/21 (A¢bes de
Rastreamento e deteccdo dos cdnceres de Colo de utero e de mama) no que tange ao prazo estipulado
pelo ministério da satde para o cumprimento das metas estabelecida aos 14 municipios (Aquidauana,
Campo Grande, Costa Rica, Coxim, Jardim, Corumbd, Dourados, Caarapo, Nova Andradina, Navirai, Ponta
Pord, Paranaiba, Cassildndia e Trés Lagoas) que receberam custeio para a melhoria da rede de preven¢do
ao Cdncer de Colo Uterino e Mama, objetivando um aumento de, no minimo, 30% do percentual da
produgdo de cada um dos procedimentos preconizados para as a¢ées de rastreamento e detecgdo precoce
do céncer do colo do ttero e Mama, conforme o ano base, no SIA/SUS e no SIH/SUS, de 2019, qualificando
os processos de trabalho e aumentando o acesso da popula¢éo para uma melhor resolutividade da rede.
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Participamos da 12 Oficina Nacional de Apoio a Implementagdo das A¢bes de Prevengdo e
Controle do Céncer do Colo de Utero. Reforcamos a parceria e a necessidade de trabalho conjunto com a
Coordenadoria de A¢ées em Saude — SES/MS para alcance dos indicadores do Previne Brasil, em especial
o indicador 4.

Esta drea técnica seque acompanhando as tratativas referentes a possibilidade de transicéo da
oncologia do Hospital Regional para o Hospital do Céncer Alfredo Abrdo, bem como os andamentos das
obras, previsdo e planejamento das atividades, além de participarmos das reunibes de CMS (CG) e CES
quando esta pauta é mencionada. Outra demanda frequente desta pauta é a atualizagdo de informagées
através de oficios ao Ministério Publico Estadual. Realizada reunido de apoio técnico ao representante do
Hospital do Amor de Nova Andradina sobre possibilidade de habilitagdo de um mamdgrafo fixo. Realizada
interface junto ao Ministério da Saude em relacéo a esta demanda.

Em relagdo a linha de cuidado renal, mantivemos o monitoramento dos estabelecimentos
habilitados de TRS com o objetivo de acompanhamento e avaliacGo do acesso e da qualidade destes
servicos, identificando a necessidade de melhorias quanto a qualificaco da rede e oferta de
atendimentos, tendo em vista o aumento da demanda. Também compilamos os dados obtidos pelo
formuldrio de diagndstico de rede de servicos de TRS por meio da plataforma do Google Drive da atenc¢éo
especializada em DRC e dos servicos de Hemodidlise no Estado de Mato Grosso do Sul. Foram realizadas
reunides técnicas para apoio aos municipios de Costa Rica para habilitagcdo de servigo junto ao Ministério
da Saude e de Navirai para apoio a implantagdo de servigo de TRS. Criado o GT da DRC para a construgdo
da Linha de cuidado estadual da DRC. Houve participagdo desta drea técnica na ReuniGo da Cdmara
Técnica do CONASS com as pautas de DRC e Oncologia (30/08).

Na drea cardiovascular, o Projeto de Tele Eletrocardiograma, em parceria com o Telessaude MS,
teve seqguimento e realizou-se o acompanhamento das demandas e do perfil dos resultados por meio de
reunibes técnicas com a Coordenadoria de Telessaude. A drea técnica desta Rede participou da 19 Oficina
de Estratégia Cardiovascular (ECV) na APS, promovida pela Coordena¢do Geral de Doencas Crénicas na
APS do Ministério da Satide, sobre a Portaria GM/MS n? 2105 de 30 de junho de 2022.

Na drea da obesidade, sequimos compondo e acompanhando o Grupo de Trabalho (GT) da
construgdo da Linha de cuidado estadual de Sobrepeso e Obesidade, na fase de construgdo de diagndstico
situacional.

Dentre as a¢bes técnicas e administrativas, mantivemos o suporte e orientagdes aos municipios,
a articulagdo com as demais dreas técnicas para fortalecimento das acées e a elaboragdo de Pareceres de
Emendas Parlamentares com objetivo de melhorar o atendimento prestado aos usudrios do SUS.

REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA

Garantimos os repasses para o cofinanciamento do Servigo de Atendimento Mdvel de Urgéncia
(SAMU) para as Regibes de Saude de Campo Grande (09 implantados: Aquidauana, Camapud, Campo
Grande, Coxim, Ribas do Rio Pardo, Rio Verde de Mato Grosso, Sdo Gabriel do Oeste, Sidroldndia e
Terenos); Corumbd (01 implantado); Dourados (04 implantados: Dourados, Navirai, Nova Andradina e
Ponta Pord) e Trés Lagoas (01 implantado: Trés Lagoas), conforme programado.

Como agdo estratégica, foi realizado o monitoramento e assinatura do novo Termo de
Cooperagdo com a SEJUSP para realizagdo de repasse mensal ao Corpo de Bombeiros de Mato Grosso do
Sul para apoio as agbes de resgate, urgéncia e emergéncia e demais agées em sadde no estado.

Foram realizados os repasses para o cofinanciamento das Unidades de Pronto Atendimento
(UPA) para as Regibes de Satude de Campo Grande (- 06 unidades de Campo Grande e 01 unidade de
Sidroldndia); Corumbd (01 unidade de Corumbd); Dourados (01 unidade de Dourados) e Trés Lagoas (01
unidade de Trés Lagoas), conforme programado.

Iniciamos, em conjunto com a drea de atencGo ambulatorial e hospitalar, um estudo para a
construgdo de um plano estadual de leitos no intuito de organizar os servicos e estabelecer critérios e
metas para subsidio de cofinanciamento para os proximos anos. Essa acGo caminha em sincronia com a
atualizacdo do Plano de Acdo Regional de Urgéncia e Emergéncia.
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Para apoiar e implementar as acdes da Rede de Urgéncia e Emergéncia, considerando sua
estruturacdo, foram programadas e executadas as seguintes agoes:

Demos continuidade na formulagéo de cronograma para discussées de atualiza¢éo do Plano de
Acdo Regional da Rede de Urgéncia e Emergéncia, com cronograma de atividades junto as microrregioes
de saude para repactuagdo de servicos e agbes, sendo discutida inicialmente no grupo condutor estadual
das redes de atengdo a saude.

Realizamos duas visitas técnicas aos Hospitais Regionais de Dourados e Trés Lagoas para a agdo
das discussbes que envolvem e abordam temdticas ligadas a RUE, bem como para estabelecer prazos e
metas para o cumprimento em Trés Lagoas e para fiscalizar o desdobramento da planilha de execu¢do da
obra de Dourados.

Em conjunto com a Escola de Saude Publica, iniciamos planejamento para oferta de curso de
classificagdo de risco aos municipios, prioritariamente aos profissionais de urgéncia/emergéncia e rede
hospitalar.

REDE CEGONHA

Afim de apoiar, qualificar, monitorar e avaliar a implanta¢do e implementagdo das agbes da
Rede Cegonha nas 04 macrorregibes de saude, com base na programag¢do, foram realizadas e executadas
no quadrimestre:

- Participagdo efetiva da drea técnica nas Reunibes do Comité Estadual de Prevenc¢do da
Mortalidade Materna e Infantil-CEPMMI/MS, no qual realizamos estudos e caso-6bito, com diversos
atores, para melhoria dos atendimentos as mulheres e criangas nos municipios, culminando na
organizagéo de protocolos/diretrizes e qualificando os atendimentos.

- A drea técnica também firmou parceria com as universidades para agcbes do projeto PPSUS
Saude na Fronteira, que estéo sendo realizadas no municipio de Porto Murtinho com diversas temdticas,
dentre elas a saude da mulher, crianca, adolescente e linha materno infantil. Para isso, iniciamos, junto
ao grupo de trabalho, uma proposta de ag¢bes para essas temdticas para serem executadas no
quadrimestre seguinte. Esse projeto visa auxiliar o municipio em questdo na organizagdo de seus servicos
devido a demanda existente da rota biocednica.

Tendo em vista a publicagdo pelo Ministério da Saude da atualizacdo da rede Cegonha por meio
da RAMI, temos discutido em todas as frentes (municipios, Cosems e Conass) sobre as mudancgas propostas
para implementacdo efetiva da rede no estado. Para tanto, participamos semanalmente de reuniées com
o Ministério da Saude para tirar duvidas sobre a RAMI.

No que tange a organizagdo e fluxos de servicos e atendimentos, pactuamos em CIB a Grade de
Vinculagdo Referenciada de Cuidados Especificos. Os Servicos AGAR (HRMS/HUMAP/Santa Casa) como
referéncia clinica na Linha de Cuidado e atendimento da Rede Hospitalar de referéncia para Gestante de
alto risco da Macrorregional de Campo Grande.

Nos dias 04 e 05/08, a drea técnica participou do 12 Congresso pelo Pacto Humanizado da
Defensoria Publica de Mato Grosso do Sul, no qual foram abordadas as temdticas: - Assisténcia ao Parto
e Nascimento- uma agenda para o Século XXI, Palestrante: Carmen Simone Grilo Diniz; - Violagdo aos
Direitos das Mulheres na Aten¢do ao Parto e Nascimento, Palestrante: Valéria Eunice; - Fortalecendo os
Movimentos de Mulheres para o combate a Violéncia Obstétrica, Palestrante: Thais Roque Sagin
Lazzaroto; - O Ensino e a Prdtica da Obstetricia para uma Nova Forma de Nascer, Palestrante: Edson
Borges; - Como promover experiéncias positivas de parto, Palestrante: Angela Amanda Nunes Rios.

Foram realizados levantamentos das unidades de APS e AAE a gestante nos 21 municipios
legiveis a habilitagdo no nosso estado para compor o Desenho da Rede Materno Infantil. Estes
levantamentos foram apresentados em reunido junto ao Ministério da Saude e representante do IFF.
Execugdo de cursos oferecidos pela Escola de Governo, estudo de bibliografias, portarias com a finalidade
de elaborar Plano de Parto de Mato Grosso do Sul.

Realizacdo de viagem para Jardim/MS, por meio do PlanificaSUS, objetivando visitar as unidades
de expansdo para acompanhamento dos processos, bem como para realizagdo da pré-tutoria com os
proximos passos.
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Conforme projeto Bem Nascer, a drea técnica deu continuidade na orientagdo e divulgagdo da
implantagéo de Centros de Referéncia da Mulher e Crianga. Para isso, analisou os planos de agbes
municipais recebidos, culminando na aprova¢do de centros para os municipios de Campo Grande,
Dourados, Paranaiba, Jardim e Aquidauana. Para esses centros estdo sendo repassados recursos
financeiros para o custeio dos servigos.

» OBJETIVO 3.2: Desenvolver o planificaSUS como estratégia de qualificacéo dos
processos de gestdo em saude de maneira integrada.
Meta 3.2.1: Implantar a metodologia do Planificasus nas 04 macrorregides de satde do Estado.

Indicador de monitoramento da meta: nimero de macrorregioes com a metodologia implantada
(monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 unidade
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Com o objetivo de dar continuidade a implanta¢do da metodologia de Planificagdo da Atengdo
a Saude, proposta pelo CONASS, nos 12 municipios que compdem as microrregides de saude de
Aquidauana e Jardim, que finalizaram a Fase 1 do PlanificaSUS, fortalecendo o papel da Aten¢do Primdria
a Saude e da atencGo ambulatorial especializada na organizacdo da Rede de Atencdo a Saude no SUS, a
SES aderiu a 29 fase do Projeto neste novo triénio 2021-2023 da Sociedade Brasileira Israelita Beneficente
Albert Einstein (SBIBAE).

Para tanto, foram realizadas as seguintes etapas:
° Etapa 7 — Autocuidado Apoiado na APS e AAE nas Unidades Laboratodrio
. Etapa 3 — Macroprocesso da imunizagdo nas Unidades de expanséo

DIRETRIZ 4: IMPLEMENTAR ACOES ATRAVES DE GESTAO PROPRIA NOS SERVICOS DE SAUDE
PUBLICOS DE MATO GROSSO DO SUL

OBJETIVO 4.1: Aprimorar a execugdo das politicas de saude com os municipios para
qualificar o acesso aos servigos de saude

Meta 4.1.1: Promover a adogéo de estratégias inovadoras que se voltem a melhorar a efetividade das
agoes 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
12 Quadrimestre 29 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Sem agoes no periodo.
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Meta 4.1.2: Fortalecer a relagdo interfederativa garantindo a governangca regional em 100% das
Macrorregides de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Macrorregioes de Saude com governanca regional fortalecidas
(monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 Unidade
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Apoio técnico aos municipios, de acordo com as necessidades apresentadas nos colegiados
macrorregionais (CIR) e apoiar as atividades da Cdmara Técnica da CIB e as reunibes da CIR/CIB, conforme
calenddrio.

Meta 4.1.3: Apoiar e integrar 100% das ag¢des e os servicos de saude em dmbito municipal, estadual e
regional, promovendo atengdo a saude com qualidade e resolutividade no acesso.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de ag¢bes apoiadas e integradas (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% Manter 100% percentual
Monitoramento
12 Quadrimestre 2° Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Acbes programadas: ATENCAO A SAUDE - Operacionalizar a SGAS no apoio aos municipios e unidades de
assisténcia a saude para execugdo de atividades que fortalecam o sistema de satde, Redes de Atenc¢dio a
Saude e estruturac¢do da atengdo especializada; APOIO ATENDIMENTO AMBULATORIAL E HOSPITALAR -
Apoiar os municipios e unidades de assisténcia a saude para execugdo de atividades que fortalecam o
sistema estadual de saude e a estruturagdo da atengdo especializada; IAE - Pl - Incentivo para a Atengdo
Especializada aos Povos Indigenas (IAE-Pl). Recurso financeiro do Bloco de Custeio das A¢des e Servigos
Publicos de Saude a ser incorporado ao Grupo de Atengdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e
Hospitalar (MAC), do Estado do Mato Grosso do Sul e Municipio de Iguatemi; FAEC - Co-financiar servicos
ambulatoriais e hospitalares de unidades contratadas - FAECda Regido de Saude de DOURADOS ( 02
Unidade Clinica do Rim; APOIO AOS MUNICIPIOS - Repassar mensalmente aos municipios, conforme Lei n®
4.170/12 e Lein® 2.105/00 recurso destinado pelo Estado para aplicacdo vinculado na drea de satide 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, construgdo, reforma, amplia¢Go 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 tramitacdo).

Com objetivo de apoiar e integrar 100% das ages e os servigos de saude em dmbito municipal
estadual e regional, promovendo aten¢éo a saude com qualidade e resolutividade no acesso, foi criado o
repasse financeiro estadual, em cardter excepcional, através da Resolugdo N° 33/SES/MS de 21 de junho
de 2021, publicado no Didrio Oficial 10.544 - Edigdo Extra para o fortalecimento das a¢bes de vacinag¢éo
contra a Covid-19 no dmbito de Mato Grosso do Sul.
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» OBJETIVO 4.2: Qualificar a Gestdo da Saude
Meta 4.2.1: Estruturar 09 Ntcleos Regionais de Satude (NRS) até 2023

Indicador de monitoramento da meta: Numeros de NRS estruturados/ano (monitoramento anual)
Programado para 2022: manutengdo 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
2022 2021 09 unidade
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA NA

A meta do plano estadual estabelece como uma de suas entregas a estruturacéo dos 09 Nucleos
Regionais de Saude-NRS até 2023.

Para o exercicio do 22 quadrimestre de 2022, consta no planejamento local dos NRS a realizagdo
da manutencdo corretiva dos 09 nucleos, que estd sendo cumprida conforme os ntcleos solicitam
suprimentos de fundos para execucgdo de acées de manutencgdo corretiva em cardter de urgéncia.

Ressalta-se a importdncia da estruturagcdo fisica para que os NRS possam desenvolver a
articulagGo microrregional, principalmente no apoio as dreas técnicas da SES, no processamento de
informagdo via sistemas oficiais de dados, na liberagdo de seus espacos fisicos para realizacio de
treinamentos e oficinas e visando o fortalecimento da regionalizacdo das acbes e servigcos de saude de
competéncia estadual em cada regido de saude.

Meta 4.2.2: Assegurar a implantagdo de 04 estratégias de fortalecimento dos canais de comunicag¢do
entre os Nucleos Regionais de Saude (NRS), equipamentos estaduais e SES.

Indicador de monitoramento da meta: Numeros de estratégias implantadas.

Programado para 2022: implantagdo de 01 estratégia de fortalecimento de canais de comunicagdo entre os NRS,
equipamentos estaduais e SES

Monitoramento anual .

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2022 2021 04 unidade
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA NA

A meta do plano estadual estabelece como entrega assegurar a implantacdo de 04 estratégias
de fortalecimento dos canais de comunica¢do entre os Nucleos Regionais de Saude (NRS), equipamentos
estaduais e SES.

No exercicio do 2° quadrimestre de 2022 as a¢des programadas foram realizadas, buscando
assegurar a implantagéo de estratégia de fortalecimento dos canais de comunicagéo através da intranet,
melhoria da conectividade nos espagos internos dos nucleos e aquisigGo de novos equipamentos
multimidia, garantindo agilidade na comunicagéo entre os NRS, os setores da SES e os demais drgdos da
gestdo estadual.
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Meta 4.2.3: Assegurar 100% do direito ao acesso a saude, cumprindo de maneira dgil 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
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Planilha Financeira anexa — PAS 2022.

Meta 4.2.4: 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
12 Quadrimestre 29 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

A proposta denominada Projeto Integra SUS foi aprovada e homologada através da Portaria

3.065 de 11 de novembro de 2020. Desta forma, sequindo as condi¢oes gerais estabelecidas no projeto,
foi instituido o Grupo Condutor — CG, através da Resolucdo “P” SES n.? 91 de 02 de mar¢o de 2021 DO
10.433 (anexol), composto por representantes da equipe Secretaria de Estado de Saude — SES/MS,
Conselho de Secretarias Municipais de Satide — COSEMS/MS e Superintendéncia Estadual do Ministério da
Saude de Mato Grosso do Sul, grupo este responsdvel pela elaboragdo deste documento denominado
Plano Metodoldgico, apresentado e aprovado em reunido da Comissdo Intergestores Bipartite — CIB MS.

Construimos e revisamos o Plano Metodoldgico, apresentando proposta detalhada de execugdo
deste projeto, contendo: as atribuigcées das equipes de trabalho, detalhamento das a¢bes de educagdo
permanente e oficinas, proposta de suporte técnico, cronograma fisico e financeiro e metodologia de
monitoramento e avaliagdo para elaboragdo do Planejamento Integrado por macrorregido, fortalecendo
o processo de regionalizagdo, organizac@o e gestdo das Redes de Atengdo a Saude (RAS), com vistas a
atender as principais condicées crénicas e outros eventos agudos que acometem a populagdo.

Contratamos a equipe prevista, e estamos organizando o inicio das oficinas.

Neste 22 quadrimestre continuamos com as atividades do Grupo Condutor Estadual, sequino o
calenddrio do PRODI-SUS do Hosital Beneficéncia Portuguesa.

Meta 4.2.5: Apoiar tecnicamente 100% dos municipios para utilizagdo do Sistema de Informagéo sobre
Or¢amentos 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

12 Quadrimestre 29 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
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NA NA NA

O suporte técnico prestado pelas dreas técnicas é permanente e atende todos os municipios do
estado. Ndo hd programagdo de capacitacdo presencial agendada, apenas a manutencgdo do suporte via
canais digitais e emissdo de notas técnicas.

Meta 4.2.6: Coordenar o processo de elabora¢éo, monitoramento e avaliagdo de 100% dos Instrumentos
de Planejamento do SUS

Indicador de monitoramento da meta: percentual de municipios apoiados (monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% percentual
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

A meta estabelecida no PES 2020-2023 demonstra o empenho do estado em coordenar o
processo de planejamento no dmbito do SUS, apoiando a implementagdo de um processo permanente e
sistemdtico, que integra e qualifica as acbes do SUS nas trés esferas, com vistas a subsidiar a tomada de
decis@o por parte de seus gestores. Para isso, mantemos o apoio técnico aos 79 municipios na elabora¢do
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 relagdo as Emendas Parlamentares Estaduais, mantivemos as a¢des de orientacdo e suporte
técnico para os municipios e entidades, bem como a parceria com os assessores parlamentares para a
qualifica¢do dos planos de trabalhos e o cumprimento do estabelecido na legisla¢éo vigente, respondendo
sempre que demandado as solicitacbes dos drgdos e apoiando a equipe da SES na emissdo dos pareceres
técnicos.

Meta 4.2.7: Assegurar 100% do apoio administrativo necessdrio para o desenvolvimento das atividades
da SES

Indicador de monitoramento da meta: nimero de macrorregioes com a metodologia implantada
(monitoramento anual).

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0] 4 unidade
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Planilha Financeira anexa — PAS 2022.
Meta 4.2.8: Assegurar 100% dos servigos proprios de saude em funcionamento

Indicador de monitoramento da meta: numero 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
12 Quadrimestre 29 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA
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Otimizagdo dos Processos de Gestdo Administrativa do Fundo Estadual de Saude (folha de
pagamento e manuteng¢do administrativa) — Planilha anexa — PAS 2022.

Meta 4.2.9: Implantar a gestdo da inteligéncia estratégica no dmbito da SES

Indicador de monitoramento da meta: numero 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
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

Sem agdes no periodo.

DIRETRIZ 5: AMPLIAR A CAPACIDADE DE MONITORAMENTO, AVALIACAO E CONTROLE
PUBLICO, VISANDO A GESTAO POR RESULTADOS

» OBJETIVO 5.1: Qualificar as acoes de Regulagdo, Contratualiza¢éo, Monitoramento,
Avaliagdo e Auditoria.

Meta 5.1: Realizar 100 % das visitas técnicas de acompanhamento das metas contratualizadas ou
contratadas com os estabelecimentos de satide sob gestéo estadual.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de visitas técnicas realizadas (monitoramento anual)
Agbes programadas para o exercicio de 2022: 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 Unidade de Medida
2021 100% 100% Percentual
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA

Fonte: Geréncia de Controle da Contratualizacdo/CECAA-DGCSUS-SES.
Andlises e Consideragoes:

A CECAA programou o acompanhamento semestral de 44 (quarenta e quatro) unidades
hospitalares contratualizadas por metas e 01 (uma) unidade hospitalar contratada por produgdo. No
primeiro quadrimestre do corrente ano foi emitida a Comunicagdo Interna — Circular GCC/SES n° 54, de
20/06/2022 (vigente até o momento), a fim de designar equipes de auditores para a realizagdo do
acompanhamento supracitado.

Os Relatdrios de Visita Técnica do 22 quadrimeste emitidos em maio, junho e julho do
corrente ano referem-se ao periodo de andlise de julho a dezembro de 2021, ja os relatdrios emitidos
em agosto referem-se ao periodo de andlise de janeiro a junho de 2022.

O acompanhamento foi realizado por meio de visitas técnias, conforme demostra o
quadro a seguir:
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Descricdo da Atividade

Més de emissdo

Estabelecimento de Satde Municipio do Relatério

Relatério de Visita Técnica n° 3.772/2022 - . . .
. Hospital Municipal Maria dos Santos X . .
Acompanhamento do cumprimento de metas Bastos Vicentina Maio/2022
contratualizadas (HPP)
Hospital Municipal Nossa Senhora p .
Relatério de Visita Técnica n° 3.773/2022 — (HFSUS) P P . Agua Clara Maio/2022
Aparecida
Relatério de Visita Técnica n° 3.774/2022 - sociedade Beneficente Hospital Dr
Acompanhamento do cumprimento de metas P ’ Mundo Novo Maio/2022
. Bezerra de Menezes
contratualizadas (HFSUS)
Relatério de Visita Técnica n° 3.777/2022 -
Acompanhamento do cumprimento de metas | Hospital Rachid Saldanha Derzi Sonora Maio/2022
contratualizadas (HPP)
Relatdrio de Visita Técnica n° 3.778/2022 — Hospital e Maternidade Novo Horizonte Novo Horizonte do
Acompanhamento do cumprimento de metas Sul Maio/2022
contratualizadas (HPP)
Relatério de Visita Técnica n® 3.779/2022 — Unidade Mista de Satide de Dois Irm Dois Irméos d
Acompanhamento do cumprimento de metas nica Ae. Ista de Saude de Dois Irmaos O'.S .rmaos ° Maio/2022
. do Buriti Buriti

contratualizadas (HPP)
Relatério de Visita Técnica n® 3.781/2022 —

I ! ! . / Hospital Beneficente Rita Antonia Maciel .
Acompanhamento do cumprimento de metas Godo Caracol Maio/2022
contratualizadas (HPP) v
Relatério de Visita Técnica n® 3.785/2022 —

. / Hospital Municipal e Maternidade Nossa .
Acompanhamento do cumprimento de metas e Paranhos Maio/2022
R Senhora da Conceigdo
contratualizadas (HPP)
Relatdrio de Visita Técnica n° 3.786/2022 — . § o,
. Associagdo Beneficente de Itaquirai —
Acompanhamento do cumprimento de metas . - . Itaquirai Junho/2022
. Hospital Sdo Francisco
contratualizadas (HPP)
Relatério de Visita Técnica n® 3.787/2022 — . . )
. / Beneficéncia Hospitalar de Bela Vista —
Acompanhamento do cumprimento de metas . . Bela Vista Junho/2022
R Hospital Sdo Vicente de Paula
contratualizadas (HPP)
Relatdrio de Visita Técnica n°® 3.790/2022 -
. / Hospital Sociedade de Protegdo a
Acompanhamento do cumprimento de metas . A . ~ Camapuad Junho/2022
R Maternidade e Infancia de Camapua
contratualizadas ((HPP)
Relatdrio de Visita Técnica n°® 3.791/2022 —
Acompanhamento do cumprimento de metas Instituto Sagrado Coragdo de Jesus Anaurilandia Junho/2022
contratualizadas (HPP)
Relatdrio de Visita Técnica n°® 3.794/2022 — . n
. Hospital Municipal Renato Albuquerque
Acompanhamento do cumprimento de metas Filho Miranda Junho/2022
contratualizadas (HPP)
Relatério de Visita Técnica n° 3.795/2022 - ,

I s I . / Unidade Mista de Satide Senhor Bom

Acompanhamento do cumprimento de metas Rochedo Junho/2022
. Jesus da Lapa

contratualizadas (HPP)

Relatdrio de Visita Técnica n° 3.796/2022 —

Acompanhamento do cumprimento de metas Unidade Mista Sagrado Coracdo de Jesus | Taquarussu Junho/2022

contratualizadas ((HPP)

Relatério de Visita Técnica n° 3.798/2022 — Associagdo Beneficente de Rio Negro —

Acompanhamento do cumprimento de metas Hospital e Maternidade Idimaque Paes Rio Negro Junho/2022

contratualizadas (HPP)

Ferreira
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Relatdrio de Visita Técnica n® 3.799/2022 —

Acompanhamento do cumprimento de metas Hospital Municipal Oscar Ramires Pereira | Porto Murtinho Junho/2022
contratualizadas (HPP)
Relatdrio de Visita Técnica n° 3.800/2022 —
Acompanhamento do cumprimento de metas Hospital e Maternidade Santa Luzia Aral Moreira Junho/2022
contratualizadas (HPP)
Relatdrio de Visita Técnica n° 3.801/2022 —
Acompanhamento do cumprimento de metas Unidade Mista Aroldo Lima Couto Nioaque Junho/2022
contratualizadas (HPP)
Relatdrio de Visita Técnica n° 3.802/2022 — . . . .
. Hospital Municipal Lourival Nascimento
Acompanhamento do cumprimento de metas da Silva Itapora Junho/2022
contratualizadas (HPP)
Relatério de Visita Técnica n° 3.805/2022 — | dad
Acompanhamento do cumprimento de metas Hospital Municipal Francisca Ortega Nova Alvorada do Junho/2022
. Sul
contratualizadas (HPP)
Relatdrio de Visita Técnica n° 3.807/2022 —
Acompanhamento do cumprimento de metas Hospital Municipal de Pedro Gomes Pedro Gomes Junho/2022
contratualizadas (HPP)
Relatério de Visita Técni ©3.793/2022 Associagdo Beneficente Ruralista de
Ae atorlo he lsita decnlca n 7 p - Assisténcia Hospitalar de Anastacio - Anastacio Julho/2022
compan .amento o cumprimento de metas ABRAMASTACIO
contratualizadas (HPP)
Relatdrio de Visita Técnica n° 3.803/2022 —
Acompanhamento do cumprimento de metas Hospital Municipal Coronel Sapucaia Coronel Sapucaia Julho/2022
contratualizadas (HPP)
Relatdrio de Visita Técnica n° 3.806/2022 —
Acompanhamento do cumprimento de metas Hospital Municipal Jodo Bigaton Bonito Julho/2022
contratualizadas (CONTRATMS)
Relatério de Visita Técnica n® 3.816/2022 —
Acompanhamento do cumprimento de servigos Hospital Sdo Judas Tadeu Iguatemi Agosto/2022
contratados
Relatério de Visita Técnica n® 3.821/2022 —
Acompanhamento do cumprimento de metas Hospital Municipal Francisco Sales Bodoquena Agosto/2022
contratualizadas (HPP)
Relatério de Visita Técnica n® 3.822/2022 —
Acompanhamento do cumprimento de metas Hospital Municipal Cristo Rei Deodapdlis Agosto/2022
contratualizadas (CONTRATMS)
Relatdrio de Visita Técnica n°® 3.823/2022 —
. Irmandade da Santa Casa de
Acompanhamento do cumprimento de metas L, Bataguassu Agosto/2022
R Misericérdia de Bataguassu
contratualizadas (CONTRATMS)
Relatdrio de Visita Técnica n°® 3.824/2022 —
Acompanhamento do cumprimento de metas Hospital Municipal de Laguna Carapd Laguna Carap3 Agosto/2022

contratualizadas (HPP)

Fonte: Geréncia de Controle da Contratualizagdo /CECAA-DGCSUS-SES.

Foram emitidos, no primeiro quadrimestre, 20 (vinte) documentos de Registro Descritivo de
Reunido — RDR, que tem por finalidade o registro das informagées contidas no Termo de
Contratualizacéo (TC) e da reunido da Comissdo de Acompanhamento da Contratualizagdo (CAC) e
Comissdo Municipal de Acompanhamento da Contratualizagéo (CMAC) , relatando as dificuldades
identificadas para consecucdo das metas e objetivos constantes no TC e do respectivo Documento
Descritivo (DD) parte integrante do TC, e para o registro de recomendacdes e/ou sugestdes de acbes
como: rever metas, necessidade de investimento, rever pactuagcbes entre gestores, cobrar
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implementacdo de obrigag¢des das parte, realizacdo de auditoria, entre outros.

Més de emissao

Descri¢do da Atividade Estabelecimento de Saude Municipio
i¢ ivi i u unicipi do RDR
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal Santa Casa da Misericérdia de A .
Cassiland Maio/2022
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Cassilandia. asstiandia aio/
Registro Descritivo de Reunido - Comissdao Municipal Sociedade Beneficente do Hospital Nossa | Trés Lagoas Maio/2022
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Senhora Auxiliadora
zegAlstro Des:ltlvo (:e Seléma? -tCor|T1|ssa~o l\g:/:r(l:pal Santa Casa da Misericérdia de Paranaiba Paranaiba
e Acompanhamento da Contratualizagdo ( ) Maio/2022
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal Hospital Municipal de Chapadsio do Sul chapadio do Sul
o ospital Municipal de Chapad&o do Su apadéo do Su
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Maio/2022
Registro Descritivo de Reunido - Comissdao Municipal Hospital M hal Rond Jardi
s ospital Marechal Rondon ardim
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Maio/2022
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal Sociedade Beneficente do Hospital Tras L
o x rés Lagoas
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Municipal Nossa Senhora Auxiliadora & Junho/2022
Regi D iti R ido - issdo Municipal
egistro Descritivo de Reunido Corr.'nss?o unicipa Fundagdo Estatal de Salide de Aparecida Aparecida do
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC)
do Taboado - FESAT Taboado Junho/2022
Registro Descritivo de Reunido - Comissdao Municipal
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Hospital do Cancer Alfredo Abrdo Campo Grande
Junho/2022
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Santa Casa de Misericérdia de Paranaiba Paranaiba
Junho/2022
Registro Descritivo de Reunido - Corr.ussio Municipal Santa Casa de Misericordia de o
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) A Cassilandia
Cassilandia Junho/2022
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Hospital Marechal Rondon Jardim
Junho/2022
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Hospital Municipal de Chapaddo do Sul Chapadao do Sul
Julho/2022
Registro Descritivo de Reunido - Comissdao Municipal
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Associagdo Beneficente de Rio Brilhante Rio Brilhante
Julho/2022
Regi Descriti Reuniio - <sh0 Municipal
egistro Descritivo de Reunido Con.’nssaNO unicipa Santa Casa de Misericérdia de o
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Sa Cassilandia
Cassilandia Julho/2022
Registro Descritivo de Reunido - Corr.usseio Municipal Associacio Beneficente Ruralista de .
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) A . . Aquidauana
Assisténcia Médica e Hospitalar Julho/2022
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Santa Casa de Misericérdia de Paranaiba Paranaiba
Julho/2022
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Santa Casa de Corumba Corumba
Julho/2022
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Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Hospital Municipal de Chapaddo do Sul Chapaddo do Sul
Agosto/2022
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Santa Casa de Misericérdia de Paranaiba Paranaiba
Agosto/2022
Registro Descritivo de Reunido - Comissdao Municipal
EBIStro LJescritivo de Reunido orT1|ssa~o unicipa Fundagdo Estatal de Salde de Aparecida Aparecida do
de Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC)
do Taboado - FESAT Taboado Agosto/2022

Fonte: Geréncia de Controle da Contratualiza¢do /CECAA-DGCSUS-SES.

Além das atividades suprarelacionadas, foi ofertado treinamento para operacionalizagdo da
ferramenta de tabulagdo de dados do DATASUS, Tabwin, para técnicos da Secretaria de Estado de Saude
e técnicos das Secretarias Municipais de Satde, no periodo de 29 a 31/08/22, com particpa¢do de 19
técnicos.

Meta 5.2: Realizar o controle da produgcdo ambulatorial (reviséo, autoriza¢Go e processamento) em
100% dos estabelecimentos de saude proprios, contratualizados ou contratos sob gestdo estadual.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de atividades de controle da produgdo ambulatorial
realizadas (monitoramento anual)

Acbes programadas para o exercicio de 2022: Realizar mensalmente o controle da produgdo ambulatorial
(revisdo, autoriza¢do e processamento) de todos os estabelecimentos de satde proprios, contratualizados ou
contratados sob gestdo estadual.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2021 100% 100% Percentual
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informagédo em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

Andlises e Consideragoes:

As agoes realizadas visam o cumprimento das metas constantes da Programagéo Anual de Saude
2022, cujos objetivos correspondem as atividades de revisdo, autoriza¢do e processamento da produgdo
ambulatorial e andlise e atualizacGo cadastral dos estabelecimentos de saude sob gestdo estadual.

O controle da produ¢do ambulatorial dos estabelecimentos de satde sob gestdo estadual é
realizado mediante atividades de revisdo, autorizacdo e processamento. A Resolucdo n 084/SES, de 25
de julho de 2022, define que as revisGes e autorizagées da producdo ambulatorial e hospitalar dos
estabelecimentos de saude contratados e contratualizados sob gestdo estadual, realizadas pela CECAA,
serdo efetuadas por conferéncia, em meio digital, das planilhas de pacientes atendidos.

Cabe esclarecer que os dados do SIA, SIH e CIHA referem-se as competéncias de abril a
julho/2022, tendo em vista que a competéncia agosto/2022 serd revisada e processada no més de
setembro/2022, jé os dados do SCNES compreendem as competéncias de maio a agosto/2022.

O quantitativo de estabelecimentos de saude que apresentam produgdo ambulatorial para ser
revisada mensalmente totaliza 53 (cinquenta e trés). Contudo, pode ocorrer a falta do encaminhamento
da produgdo por parte dos estabelecimentos de saude, sendo possivel a apresentacGo no més
subsequente, desde que seja encaminhada uma justificativa, o que pode ocasionar alteragdo na
quantidade de estabelecimentos para menor ou maior, conforme expde o quadro a seguir:
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TABELA 39.NUMERO DE ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL, QUE APRESENTARAM PRODUGAO NAS COMPETENCIAS
ABRIL A JULHO/2022,

abr/22 maio/22 jun/22 jul/22
Produgao
(Qtde) (Qtde) (Qtde) (Qtde)
SIA-SUS 50 47 51 52

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informagéo em Satide/CECAA-DGCSUS-SES.

Em abril/2022, a Unidade Mista Jodo Carneiro Mendong¢a (Bandeirantes) e o Hospital Municipal
de Sete Quedas ndo apresentaram produg¢do e nem oficio com justificativas; e o Hospital Municipal 19 de
Margo (Ribas do Rio Pardo) também ndo apresentou produgdo, mas enviou oficio com justificativas.

Em maio/2022, a Unidade Mista Jodo Carneiro Mendon¢a (Bandeirantes) ndo apresentou
produg¢do e nem encaminhou oficio com justificativa e os cinco estabelecimentos de saude enumerados a
sequir, também ndo apresentaram produgdo, todavia justificaram por meio de oficio:

- Hospital e Maternidade Santa Luzia (Aral Moreira);

- Hospital Municipal Dr. Altair de Oliveira (Anténio Jodo);

- Hospital Municipal 19 de Margo (Ribas do Rio Pardo);

- Unidade Mista de Satide Senhor Bom Jesus da Lapa (Rochedo); e

- Hospital Municipal de Sete Quedas.

Em junho/2022, a Unidade Mista Jodo Carneiro de Mendon¢a (Bandeirantes) e Hospital
Municipal 19 de Marco (Ribas do Rio Pardo) ndo apresentaram produg¢do, mas enviou oficio com
justificativas.

Na competéncia julho/2022, o Hospital Municipal de Sete Quedas néo apresentou produgéo,
mas enviou oficio com justificativas.

As andlises a sequir, referentes ao Sistema de Informagdo Ambulatorial (SIA), consideram dois
aspectos: Produgdo apresentada e aprovada dos estabelecimentos de saude sob gestdo estadual, por
Regidio de Saude e os resultados da autorizagdo e revisdo pelos auditores e autorizadores da CECAA.

O Quadro abaixo expde a producGo ambulatorial por grupo de procedimentos, entre os quais, o
mais frequente por quantidade aprovada foi o grupo 06 - Medicamentos com 84,9%, seguido do grupo 03
- Procedimentos clinicos com 7,2% e do grupo 02 - Procedimentos com finalidade diagndstica com 7,0%.
A producdo referente ao grupo “06 — Medicamentos” é do estabelecimento CAFE Farmdcia Especializada
(CNES 0021806).

O Grupo “03 — Procedimentos clinicos”, abrangeram 7,2% do total da produgéo aprovada nos
estabelecimentos sob gestdo da SES/MS e corresponde as consultas, acompanhamentos e atendimentos
de urgéncia em atencgdo especializada. Esta produgdo foi maior na RegiGio de Campo Grande (47,1%,),
seguida da Regido de Dourados (43,4%) e Trés Lagoas (9,5%). A produgdo do Grupo “04 — Procedimentos
cirurgicos” correspondeu a 0,07% do total aprovado.

O Quadro seguinte mostra os respectivos valores de produgéo, conforme Tabela de
Procedimentos, Orteses, Préteses e Materiais Especiais do SUS, contudo, registra-se que o repasse
financeiro aos estabelecimentos de saude ocorre mediante o cumprimento de metas de produgdo,
constantes nos Termos de Contratualiza¢Go firmados com a SES-MS.
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Quantidade de procedimentos ambulatoriais apresentados/aprovados nos estabelecimentos
de saude sob gestdo estadual, por regi@o de saude de atendimento, segundo o grupo de procedimentos,
competéncias abril a julho/2022.

Regido de Saude de Campo

Regido de Saude de

Regido de Saude de Trés

tidade Total
Grande Dourados Lagoas Quantidade Tota
Grupo de Procedimentos
Qtde Apres | QtdeAprov Qtde Apres | QtdeAprov Qtde Apres | QtdeAprov Qtde Apres | QtdeAprov
01 Agdes de promogdo e
prevengdo em saude 283 283 - - - - 283 283
02 Procedimentos com
finalidade diagndstica 246.408 246.408 93.757 93.744 8.774 8.774 348.939 348.926
03 Procedimentos clinicos 168.533 168.533 155.358 155.358 33.749 33.749 357.640 357.640
04 Procedimentos cirdrgicos
1.136 1.136 1.952 1.952 315 315 3.403 3.403
05 Transplantes de drgdos,
tecidos e células 745 745 - - - - 745 745
Medi t

06 Medicamentos 4208098 |  4.208.098 - - - -| 4208098 |  4.208.098
07 Orteses, préteses e materiais
especiais - - 165 165 - - 165 165
08 Agbes complementares da
atengdo a saude 36.293 36.293 - - - - 36.293 36.293
Total

4.661.496 4.661.496 251.232 251.219 42.838 42.838 4.955.566 4.955.553

Fonte: SIA-SUS-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagéo Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Valores dos procedimentos ambulatoriais apresentados/aprovados nos estabelecimentos de
saude sob gestdo estadual, por regido de saude de atendimento, segundo o grupo de procedimentos,
competéncias abril a julho/2022.

G de P . Regido de Saude de Campo Regido de Saude de Dourados Regido de Saude de Trés Lagoas Valor Total
rupo de Fr Valor Apres Valor Aprov Valor Apres Valor Aprov Valor Apres Valor Aprov Valor Apres Valor Aprov
(R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$)
01 Agdes de promogdo e
prevengdo em saude 5,40 5,40 - - 5,40 5,40
02 Procedimentos com finalidade
diagndstica 3.497.793,50 3.497.793,50 579.680,63 579.366,03 65.999,48 65.999,48 4.143.473,61 4.143.159,01
03 Procedimentos clinicos
1.358.856,01 1.358.856,01 | 2.297.946,06 | 2.297.946,06 181.156,90 181.156,90 3.837.958,97 3.837.958,97
04 Procedimentos cirlirgicos
105.940,89 105.940,89 236.021,81 236.021,81 8.053,57 8.053,57 350.016,27 350.016,27
05 Transplantes de orgdos, tecidos
e células 24.859,50 24.859,50 - - 24.859,50 24.859,50
Medi
06 Medicamentos 1.469.762,26 1.469.762,26 - - 1.469.762,26 1.469.762,26
07 Orteses, proteses e materiais
especiais - 197.550,45 197.550,45 - 197.550,45 197.550,45
08 Agdes complementares da
atengdo a saude 1.111.902,30 1.111.902,30 - - 1.111.902,30 1.111.902,30
Total
ota 7.569.119,86 7.569.119,86 | 3.311.198,95 | 3.310.884,35 255.209,95 255.209,95 | 11.135.528,76 | 11.135.214,16

Fonte: SIA-SUS-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagéo Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.
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Os Quadros abaixo mostram a quantidade de procedimentos ambulatoriais por tipo de
financiamento e por Regido de Saude, sendo o tipo mais frequente, em relacdo a quantidade aprovada, a
“Assisténcia Farmacéutica” com 84,9%, sequido do financiamento de “Média e Alta Complexidade (MAC)”
com 14,3%. Destaca-se que a MAC abrange os procedimentos clinicos e com finalidade diagndstica
realizados, principalmente, nos Servicos de Atengdo as Urgéncias e Emergéncias dos hospitais sob gestdo
da SES-MS.

Em relagdo ao valor aprovado, os procedimentos com tipo de financiamento “Média e Alta
Complexidade (MAC)” representaram 70,7% do valor total da produgdo processada nos estabelecimentos
de saude sob gestdo da SES-MS, sequido daqueles com financiamento do “Fundo de A¢bes Estratégicas e
Compensagdes FAEC” com 16,1% e “Assisténcia Farmacéutica” com 13,2%.

O valor de produgdo da CAFE - Farmdcia Especializada (CNES 0021806) correspondeu nos meses
de abril a julho/2022, a 137,8% do valor repassado pelo FNS. No Quadro abaixo consta o comparativo do
valor de produgdo da CAFE em relagdo ao das Portarias publicadas pelo Ministério da Saude, relativas ao
financiamento para aquisico de medicamentos do Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica.

Repasse de recursos financeiros do Componente Assisténcia Farmacéutica Especializada
(CAFE) e respectivo valor de produgéo aprovada — abril a julho/2022.

Competéncia Abr/22 Mai/22 Jun/22 Jul/22 Total
Produgdo CAFE - valor aprovado 324.705,82 480.949,44 320.602,65 343.504,35 1'469'762’2
Valor mensal: Portaria GM/MS n2 1.002, de 1.066.347.0
06.05.2022 - abril a junho/2022 e Portaria 233.697,03 233.697,03 233.697,03 365.255,91 T ’0
GM/MS n2 3.137, de 27.07.2022 - julho/2022.
o = =
% do v'alor da produgdo em relagdo ao das 138,9 205,8 137,2 94,0 137,8
portarias

Fonte: SIA-DATASUS-TABWIN e Portarias GM-MS.

Quantidade de procedimentos ambulatoriais apresentados/aprovados nos estabelecimentos
de saude sob gestdo estadual, por regiéo de satide de atendimento, segundo o tipo de financiamento,
competéncias abril a julho/2022.

Regido de Saude de Regido de Saude de Regido de Saude de Trés .
Quantidade Total
Campo Grande Dourados Lagoas
Tipo de Financiamento tde tde
p Qtde Apres | Qtde Aprov Q Qtde Aprov | Qtde Apres | Qtde Aprov Q Qtde Aprov
Apres Apres
01 Atengdo Basica (PAB)
64 64 1734 1734 18 18 1816 1816
02 Assisténcia Farmacéutica
4208 098 4208 098 - - - -1 4208098 4208 098
04 FAEC
745 745 6978 6978 - - 7723 7723
05 Incentivo - MAC
47 47 - - - - 47 47
06 (MAC)
422 524 422 524 242 177 242 164 42 761 42 761 707 462 707 449
07 Vigilancia em Saude
30018 30018 343 343 59 59 30420 30420
Total
4.661.496 4.661.496 251232 251219 42 838 42838 | 4.955 566 4955 553

Fonte: SIA-SUS-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informag&o Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Valores dos procedimentos ambulatoriais apresentados/aprovados nos estabelecimentos de
saude sob gestdo estadual, por regido de saude de atendimento, segundo o tipo de financiamento,
competéncias abril a julho/2022.

Valor Total
Regido de Saude de Campo Grande Regido de Saude de Dourados Regido de Saude de Trés Lagoas Sonond
Tipo de Fi Apr jo e Aprovado
F
D Valor Apres I Valor Aprov Valor Apres I Valor Aprov Valor Apres I Valor Aprov Valor Apres | Valor Aprov
(RS) | (RS) (RS) | (R$) ®R) | (rS) (RS) I (RS)
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02 Assisténcia Farmacéutica 1.460.762,26 1.469.762,26

1.469.762,26 1.469.762,26

04 Fundo de Agdes Estratégicas

e Compensagdes FAEC 24.859,50 24.859,50 1.762.901,47 1.762.901,47 - - 1.787.760,97 1.787.760,97
06 Média e Alta Complexidade

(MAC) 6.074.498,10 6.074.498,10 1.548.297,48 1.547.982,88 255.209,95 255.209,95 7.878.005,53 7.877.690,93
Total

7.569.119,86 7.569.119,86 3.311.198,95 3.310.884,35 255.209,95 255.209,95 | 11.135.528,76 11.135.214,16
Fonte: SIA-SUS-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagdo Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Conforme mostra o quadro abaixo, o subgrupo de procedimentos mais frequente foi “0604
Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica” com 84,92%, sequido de “0301 Consultas /
Atendimentos / Acompanhamentos” com 6,31% e “0213 Diagndstico em laboratdrio clinico” com 3,40%.

Dentro do subgrupo “0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos” por tipo de
financiamento MAC, o procedimento mais frequente foi “0301060061 Atendimento de Urgéncia em
Atencdo Especializada” com 35,82%, sequido de “0301060118 Acolhimento com classifica¢éo de risco”
com 30,95% e “0301100012 Administra¢Go de Medicamentos na Atengdo Especializada” com 20,10%.

Quantidade de procedimentos ambulatoriais aprovados nos estabelecimentos de saude sob gestdo
estadual, por regido de satde de atendimento e tipo de financiamento, segundo subgrupo do
procedimento - competéncias abril a julho/2022.

Incentiv Assist.

Vig em Satde PAB o-MAC e FAEC MAC
SubGr'Upo de Regido Regido Regla ToFaI Regido Regido Reg[a Regido Regido Regido Regido Regido Regido RngBO Total
Procedimentos Campo o Trés Vig Campo oTrés | Total Campo Total Trés Total geral
Dourado Dourado Campo Campo Dourado Campo Dourado
Grand Lagoa em Grand Lagoa PAB Grand FAEC Lagoa MAC
s . s Grande Grande s Grande s
a s satde e s e s
0101 Agdes
coletivas/individuai 0 ] 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 2 2
s em saude
0102 Vigilancia em 234 0 o| 23 0 0 0 0 47 0 0 0 0 0 0 0 0 281
saude
0201 Coleta de 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 10 0 10 1
material
0202 Diagnéstico 168.61
em laboratério 0 ) 0 [ 19 12 0 il 0 0 0 0 0 97.777 68.286 2.548 : 1 168.642
clinico
0203 Diagnéstico
por anatomia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 842 0 0 842 842
patologica e
citopatologia
0204 Dizgnéstico 0 0 0 0 0 o o o o 0 o 0 0| 4431| 10920 | 3447 | 18798 | 18.798
por radiologia
0205 Diagndstico 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 o| 2274 3632 | 515 | 6421 6.421
por ultrasonografia
0209 Diagndstico 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 734 0 734 734

por endoscopia
0211 Métodos
diagnésticos em 0 0 0 [ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1.464 9.800 912 12.176 12.176
especialidades
0212 Diagnéstico e
procedimentos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 o| 1096 6| 1289 | MO% | 110048
especiais em 3 8
hemoterapia
0213 Diagndstico
em vigilancia 29.63
N P 29.630 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 29.630
epidemioldgica e 0
ambiental

0214 Diagndstico

P, 154 343 59 556 0 0 0 0 0 0 0 0 0 164 0 4 168 724
por teste rapido
0301 Consultas /
Atendimentos / 0 0 0 [ 45 1.688 13 1'72 0 0 0 0 0 133'7§ 146.182 30'9: 310'82 312.640
Acompanhamentos
0302 Fisioterapia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 536 550 0 1.086 1.086
0303 Tratamentos
clinicos (outras 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 162 0 163 163
0305 Tratamento 0 0 0 0 0 0 0 0 ) 0 o| 6o | & 0 3 0 3 6.031
em nefrologia 8
0306 Hemoterapia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 34.197 23 2.778 36.998 36.998
0309 Terapias 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 722 | 722 0 0 0 0 722
especializadas
0401 Pequenas
cirurgias e cirurgias
de pele, tecido 0 0 0 0 0 52 5 37 0 0 0 0 0 1.027 1373 294 2.694 2.731
subcuténeo e
mucosa
0404 Cirurgia das
vias aéreas
superiores, da face, 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 1 33 12 46 47
da cabega e do
pescogo
0405 Cirurgia do 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 108 311 0 219 419
aparelho da visdo
0406 Cirurgia do
aparelho 0 0 0 0 0 0 0 0 [ 0 0 0 0 0 0 3 3 3
circulatério
0408 Cirurgia do
sistema 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1

osteomuscular
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0415 Outras

0 o 0 o 0 o 0 o 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1
cirurglas

0417 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 138 0 138 138
0418 Cirurgia em 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 63 63 0 0 0 0 63

nefrologia

0501 Coleta e
exames para fins de
doagdo de orgdos, 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 745 0 745 0 0 0 0 745
tecidos e células e
de transplante
0604 Componente
Especializado da 4.208.09 4.208.09
Assitencia 8 8
Farmaceutica
0702 Orteses,

proteses e

materiais especiais 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 165 165 0 0 0 0 165
relacionados ao ato

cirurgico

0803 Autorizagio / 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0| 36293 0 0| 36293 | 36203
Regulagdo

Total 30.018 343 59 30'43 64 1.734 18 1'8: 47 4'208'03 745 6.978 7'7: 422'52 242.164 42.7;; 707‘4; 4'955'5:

Fonte: SIA-SUS-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagdo Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Valores dos procedimentos ambulatoriais aprovados nos estabelecimentos de saude sob gestto
estadual, por regido de satde de atendimento e tipo de financiamento, segundo subgrupo do
procedimento - competéncias abril a julho/2022.

Assist. Farmac FAEC MAC
" . Regido i e e e N
SubG de Proced t Total |
ubGrupo de Procedimentos Regidao Campo e Regiao Total FAEC Regidao Campo Regiao Regiao Trés Total MAC otal gera
Grande Dourados Grande Dourados Lagoas
Grande
0101 Agoes coletivas/individuais 0,00 0,00 0,00 0,00 5,40 0,00 0,00 5,40 5,40
em salde
0201 Coleta de material 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 152,73 0,00 152,73 152,73
Sﬁr?izc:'ag”““w em laboratrio 0,00 0,00 0,00 0,00 967.199,66 |  243.702,86 7.371,86 | 1.218.274,38 | 1.218.274,38
0203 Diagnbstico por anatomia 0,00 0,00 0,00 0,00 14.844,46 0,00 000 | 14.84446 14.844,46

patoldgica e citopatologia
0204 Diagndstico por radiologia 0,00 0,00 0,00 0,00 34.437,27 84.868,21 26.637,77 145.943,25 145.943,25
0205 Diagnostico por
ultrasonografia

0209 Diagnédstico por endoscopia 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 48.571,94 0,00 48.571,94 48.571,94
0211 Métodos diagndsticos em

0,00 0,00 0,00 0,00 64.531,20 99.323,95 14.223,00 178.078,15 178.078,15

e 0,00 0,00 0,00 0,00 7.539,60 |  102.644,10 467950 | 114.863,20 |  114.863,20
especialidades
0212 Diagnastico e procedimentos 0,00 0,00 0,00 0,00 | 2.409.077,31 102,24 | 13.083,35 | 2.422.262,90 | 2.422.262,90
especiais em hemoterapia
0214 Diagndstico por teste rapido 0,00 0,00 0,00 0,00 164,00 0,00 4,00 168,00 168,00
0301 Consultas / Atendimentos /
Acompanhamentos 0,00 0,00 0,00 0,00 805.954,39 |  746.473,58 | 137.908,90 | 1.690.336,87 | 1.690.336,87
0302 Fisioterapia 0,00 0,00 0,00 0,00 2.503,12 2.642,42 0,00 5.145,54 5.145,54
0303 Tratamentos clinicos (outras
especialidades) 0,00 0,00 0,00 0,00 1,48 6.117,64 0,00 6.119,12 6.119,12
0305 Tratamento em nefrologia 0,00 0,00 | 1325217,56 | 1.325.217,56 0,00 213,63 0,00 213,63 | 1.325.431,19
0306 Hemoterapia 0,00 0,00 0,00 0,00 550.397,02 118,07 | 43.248,00 | 593.763,09 |  593.763,09
0309 Terapias especializadas 0,00 0,00 | 21716316 | 217.163,16 0,00 0,00 0,00 0,00 | 217.163,16

0401 Pequenas cirurgias e cirurgias
de pele, tecido subcutdneo e
mucosa 0,00 0,00 0,00 0,00 22.602,46 32.702,74 7.637,88 62.943,08 62.943,08
0404 Cirurgia das vias aéreas
superiores, da face, da cabega e do

pescogo 0,00 0,00 0,00 0,00 5,63 435,27 296,25 737,15 737,15
0405 Cirurgia do aparelho da visdo 0,00 0,00 0,00 0,00 83.332,80 177.794,38 0,00 261.127,18 261.127,18
0406 Cirurgia do aparelho

circulatério 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 89,58 89,58 89,58
0408 Cirurgia do sistema

osteomuscular 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 28,42 0,00 28,42 28,42
0415 Outras cirurgias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 29,86 29,86 29,86
0417 Anestesiologia 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.090,70 0,00 2.090,70 2.090,70
0418 Cirurgia em nefrologia 0,00 0,00 22.970,30 22.970,30 0,00 0,00 0,00 0,00 22.970,30

0501 Coleta e exames para fins de
doagdo de orgdos, tecidos e células

e de transplante 0,00 24.859,50 0,00 24.859,50 0,00 0,00 0,00 0,00 24.859,50
0604 Componente Especializado da
Assitencia Farmaceutica 1.469.762,26 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 1.469.762,26

0702 Orteses, préteses e materiais
especiais relacionados ao ato

cirrgico 0,00 0,00 197.550,45 197.550,45 0,00 0,00 0,00 0,00 197.550,45
0803 Autorizagdo / Regulagdo 0,00 0,00 0,00 0,00 1.111.902,30 0,00 0,00 | 1.111.902,30 1.111.902,30
Total 1.469.762,26 24.859,50 | 1.762.901,47 | 1.787.760,97 6.074.498,10 | 1.547.982,88 255.209,95 | 7.877.690,93 | 11.135.214,16

Fonte: SIA-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagdo Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Os grdficos abaixo mostram o percentual de glosas aplicadas durante a revisdo/autorizagdo da
produgcdo ambulatorial dos estabelecimentos de saude sob gestdo estadual realizada pelos
auditores/autorizadores da Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliacéo e Auditoria (CECAA), sendo a
de maior frequéncia as glosas técnicas, com 86,28%, e os principais motivos sGo: sem a comprovagdo do
atendimento/exame; sem informacgdo do CNS do paciente; duplicidade de langamento do procedimento;
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cirurgias ambulatoriais sem a descri¢Go de informacbes que identifiquem o tamanho, profundidade e
material utilizado na realizagdo do procedimento; sem informacbées nos campos obrigatdrios; sem
informacgées do quadro clinico / hipétese diagndstica; nome na relagdo nominal diferente do BPA-I; CBO
divergente ao cadastro no CNES; CNS do profissional invdlido; por ser procedimento sem financiamento
elencado na atengdo bdsica. Jd o segundo tipo mais frequente foi “Cadastro”, com 13,72%, e refere-se a
profissional ndo cadastrado no CNES do estabelecimento de satde e servico / classificacdo ndo
cadastrados no CNES do estabelecimento de saude.

A Regidio de Saude de Dourados representou 41,89% do total de glosas, seguido da Regido de
Campo Grande, com 32,40%, e da Regido de Trés Lagoas, com 25,70%.

GRAFICO 19. RESULTADO DA REVISAO/AUTORIZACAO AMBULATORIAL DOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL —
QUANTITATIVO E PERCENTUAL, POR TIPO DE GLOSA - COMPETENCIA: ABRIL A JULHO/2022

Reg Instr Inad/

Parametros Fi . 0 0.00% Cadastro; 8.307;
estabelecidos; 0; inanc; ©; 6,907 13,72%
0,00%
Glosa Técnica; 52.243;
86,28%
= Cadastro = Glosa Técnica Parametros estabelecidos Reg Instr Inad/ Financ

Fonte: SIA-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagdo Ambulatorial /GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

GRAFICO 20. RESULTADO DA REVISAO/AUTORIZACAO AMBULATORIAL DOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL —
QUANTITATIVO, POR TIPO DE GLOSA E REGIAO DE SAUDE - COMPETENCIA: ABRIL A JULHO/2022

20.966
16.977
14.300
4.401
2.642 1.264
0 0 0 0 0 0
E -
Cadastro Glosa Técnica Parametros estabelecidos Reg Instr Inad/ Financ
B Regido Campo Grande Regido de Dourados M Regido Trés Lagoas

Fonte: SIA-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagdo Ambulatorial /GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.
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Meta 5.3: Realizar o controle da produg¢do de internacdo hospitalar (revisdo, autorizacdo e
processamento) em 100% dos estabelecimentos de satide proprios, contratualizados ou contratados sob
gestdo estadual.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de atividades de controle de internagdo hospitalar realizadas
(monitoramento anual). Agées programadas para o exercicio de 2022: Realizar mensalmente o controle da
produgdo de internagdo hospitalar (revisdo, autorizagdo e processamento) de todos os estabelecimentos de satude
proprios, contratualizados ou contratados sob gestdo estadual.

Ano Base Linha de Base Meta do PES Unidade de Medida
2020-2023
2021 100% 100% Percentual
Monitoramento
12 Quadrimestre 29 Quadrimestre 39 Quadrimestre Anual 2022

NA NA

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informagdo em Satude/CECAA-DGCSUS-SES.
Andlises e Consideragoes:

O controle da produgdo hospitalar dos estabelecimentos sob gestdo estadual é realizado
mediante as atividades de revisdo, autoriza¢cdo e processamento, bem como o processamento da
produg¢do hospitalar em regime néo SUS.

A Resolugcéo n® 084/SES, de 25 de julho de 2022, define que as revisées e autorizacbes da
produc¢do ambulatorial e hospitalar dos estabelecimentos de saude contratados e contratualizados sob
gestdo estadual, realizadas pela CECAA, serdo efetuadas por conferéncia, em meio digital, das planilhas.

O quantitativo de estabelecimentos de saude que estdo aptos a apresentar a producgdo
hospitalar totaliza 48, a partir da competéncia junho/2022. Todavia, pode ocorrer a auséncia do
encaminhamento da producdo por parte dos estabelecimentos 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 sequir:

Producio o Mai/22 Jun/22 Jul/22
i (Qtde) (Qtde) (Qtde) (Qtde)
SIH-SUS 43 23 " 14

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informacio em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

A Unidade Mista de Saude Senhor Bom Jesus da Lapa, do municipio de Rochedo, ndo apresentou
produgdo hospitalar no segundo quadrimestre de 2022.

A Unidade Mista JoGo Carneiro de Mendong¢a, do municipio de Bandeirantes, ndo apresentou
produgdo hospitalar nas competéncias abril, maio, junho e julho (com justificativa).

O Hospital Regional da Costa Leste Magid Thome, do municipio de Trés Lagoas, foi inserido no
SCNES na competéncia junho/2022, porém ainda ndo apresentou a producgdo das internagées realizadas.

O Hospital Municipal Dr. Altair de Oliveira, do municipio de Antonio Jodo, nGo apresentou
produgdo hospitalar na competéncia abril/2022 (sem justificativa) e julho/2022 (com justificativa).

O Hospital e Maternidade Santa Luzia, do municipio de Aral Moreira, ndo apresentou produgdo
hospitalar na competéncia maio/2022, todavia apresentou justificativa.

O Hospital Municipal de Sete Quedas néo apresentou produgdo hospitalar nas competéncias
abril e maio/2022 e néio apresentou justificativa.

O Hospital Municipal Maria dos Santos Bastos apresentou, na competéncia junho/2022, o
arquivo da produgdo com a versdo incorreta do SISAIHO1, ndo sendo possivel o processamento no SIHD2.
O hospital enviou oficio justificando.

As andlises realizadas em relagGo a autorizag@o dos Espelhos de AIH’s, e processamento no
SIHD2 foram feitas sob dois aspectos: o da produ¢do apresentada e aprovada dos estabelecimentos de
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saude sob gestdo estadual, por Regido de Saude, e dos resultados da autoriza¢do e revisdo pelos auditores
e autorizadores da CECAA.

Conforme mostra o Quadro abaixo, no periodo, as unidades hospitalares da Regido de Saude de
Dourados representaram 66,67% de espelhos de AIH apresentados, seguido de Campo Grande com
25,87% e de Trés Lagoas com 7,47%.

A Regido de Saude de Dourados tem a maior produgdo, tendo em vista que 50% dos
estabelecimentos estdo nessa regiGo e também o maior numero de leitos e complexidade, seguida da
Regidio de Campo Grande, com 37,5%, e da Regido de Trés Lagoas com 12,5%.

O percentual de aprovacgdo foi de 90,36%, enquanto o de bloqueio/rejeicdo correspondeu a
9,64%, com destaque para “profissional auténomoy/vinculado néo cadastrado”, “ndo autorizado para
realizar o procedimento”; “informacées ou registros incompativeis”, “total de didrias superior ao periodo
de internag¢do na competéncia informada” e “outros motivos”.

Producgdo hospitalar dos estabelecimentos de satde sob gestdo estadual, apresentado x aprovado,
por Regido de Saude — competéncias abril a julho/2022

i , % Qtde. Qtde. % Qtde. Rejeigdo / % o
Regiao de Saude | Qtde. Apres. e e e Blogueio Rejeicio % Aprovado
Campo Grande 3.274 25,87% 3.090 27,02% 184 5,62% 94,38%
Dourados 8.438 66,67% 7.556 66,07% 882 10,45% 89,55%
Trés Lagoas 945 7,47% 791 6,92% 154 16,30% 83,70%
Total 12.657 100,00% 11.437 100,00% 1.220 9,64% 90,36%

Fonte: SIHD-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informac&o Hospitalar/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Os motivos de rejei¢cdo sdo apresentados no Quadro a sequir, de maneira a explicitar o Quadro
acima de Producgdo apresentada x aprovada. O item “Ndo autorizado para realizar o procedimento”
refere-se a rejeicGo por problemas de cadastro, tais como: profissional nGo cadastrado, profissional com
carga hordria superior a 168 horas, profissional com mais de dois vinculos publicos.

Motivos de bloqueio/rejeicéo dos estabelecimentos de satide sob gestéo estadual, no processamento
do SIHD2 e por Regiéio de Satide — competéncias abril a julho/2022

Motivo bloqueio Reg(i:g::;npo Dngiaic:)s Reffgz::és Total
NAO ESPECIFICADO 15 143 41 199
DUPLICIDADE 5 4 3 12
AGRAVO 0 15 0 15
SOLICITAGCAO DE LIBERACAO 0 2 0 2
AGRAVO E SOLICITACAO DE LIBERAGAO 0 1 0 1
BLOQUEADO EM PROCESSAMENTO ANTERIOR 0 9 0 9
DUPL.REINTERNACAO, MESMO CID< 3 DIAS 0 5 0 5
NAO AUTORIZADO PARA REALIZAR O PROCEDIMENTO 31 150 53 234
DUPL. PROCED. JA INCL EM OUTRA AIH NESTE PROCESS 0 1 0 1
PERMANENCIA A MENOR INJUSTIFICADA 1 29 0 30
CANCELADA EM OUTRO PROCESSAMENTO 0 22 0 22
PARA AUDITORIA NO PRONTUARIO 0 1 0 1
INFORMAGOES OU REGISTROS INCOMPATIVEIS 96 207 5 308
PROCEDIMENTOS DE HOSPITAL/DIA 0 1 0 1
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ALTA PEDID/OBIT/TRANSF/EVAS C/1D PROC MP>2D =12 AT 0 14 1 15
OUTROS MOTIVOS 36 278 51 365
Total 184 882 154 1.220

Fonte: SIHD-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informag&o Hospitalar/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Conforme mostra o quadro abaixo, o subgrupo de procedimentos mais frequente no periodo foi
o0 “0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades) ”, com 49,53%, seguido de “0411 Cirurgia
obstétrica”, com 11,48%, e “0310 Parto e nascimento”, com 9,35%. Os procedimentos mais frequentes do
subgrupo “0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades)”, foram: “0303140151 Tratamento de
pneumonias ou Influenza (gripe)”, com 26,57%, sequido de “0303150050 Tratamento de Outras Doengas
do Aparelho Urindrio”, com 8,08%, e “0303140046 Tratamento das Doengas Crénicas das Vias Aéreas
Inferiores”, com 5,52%.

Frequéncia da produgdo hospitalar dos estabelecimentos de satide sob gestdo estadual, por subgrupo
de procedimentos, Regido de Saude e tipo de financiamento — Competéncias abril a julho/2022

AL e Total Geral ‘
. Reria Reria
SubGrupo de Procedimentos Regido Total :fé:O Regido c:ﬁ:az Total EAEC 5 MAC
Dourados FAEC Dourados p MAC
Lagoas Grande

0201 Coleta de material 0 0 0 3 0 3 3
0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos 0 0 30 462 141 633 633
0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades) 0 0 428 3.652 1.585 5.665 5.665
0304 Tratamento em oncologia 0 0 6 48 17 71 71
0305 Tratamento em nefrologia 0 0 66 126 86 278 278
0308 Tratamento de lesdes, envenenamentos e outros, decorrentes de 0 0 19 123 63 210 210
causas externas

0310 Parto e nascimento 0 0 50 747 272 1.069 1.069
0401 Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutaneo e 0 0 0 3 19 2 2
mucosa

0403 Cirurgia do sistema nervoso central e periférico 0 0 0 26 7 33 33
0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabega e do 0 0 0 39 0 39 39
pescogo

0406 Cirurgia do aparelho circulatério 0 0 0 56 2 58 58
0407 Cirurgia do aparelho digestivo, orgdos anexos e parede abdominal 52 52 14 720 229 963 1.015
0408 Cirurgia do sistema osteomuscular 0 0 22 503 34 559 559
0409 Cirurgia do aparelho geniturinario 0 0 8 247 132 387 387
0410 Cirurgia de mama 0 0 0 2 4 6 6
0411 Cirurgia obstétrica 0 0 147 684 482 1.313 1.313
0412 Cirurgia toracica 0 0 0 7 3 10 10
0413 Cirurgia reparadora 0 0 0 3 0 3 3
0415 Outras cirurgias 0 0 1 53 &) 63 63
Total 52 52 791 7.504 3.090 | 11.385 11.437

Fonte: SIH-Datasus-Tabwin.

Valores processados referentes a produgdo hospitalar dos estabelecimentos de saude sob gestdo
estadual por subgrupo de procedimentos, Regido de Satide e tipo de financiamento
— Competéncias abril a julho/2022

FAEC MAC Total
Geral

SubG de Pi di t ia ia ial
g de roceimencs
FAEC Dourados > MAC

s Lagoas Grande

161



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

0201 Coleta de material 0,00 0,00 0,00 578,98 0,00 578,98 578,98
0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos 0,00 0,00 | 1.444,25 | 26.564,96 6.669,69 | 34.678,90 34.678,90
0.00 0.00 169.137, | 2.583.032, | 631.916,0 | 3.384.086, | 3.384.086,
0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades) ! ! 74 94 0 68 68
0304 Tratamento em oncologia 0,00 0,00 | 1.012,53 | 15.038,81 5.489,94 | 21.541,28 21.541,28
15.782,8 111.721,5
0305 Tratamento em nefrologia 0,00 0,00 3 77.006,89 | 18.931,85 7 111.721,57
0308 Tratamento de lesGes, envenenamentos e outros, decorrentes de 0,00 0,00 | 4572,03 | 4055621 | 13.774,31 | 58.902,55 58.902,55
causas externas
25.004,6 | 360.486,8 | 125.145,4 | 510.636,8
0310 Parto e nascimento e nEs 0 3 0 3 SUOIEREE
0401 Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutaneo e 0,00 0,00 0,00 500,72 5.486,89 5.987,61 5.987,61
mucosa
0403 Cirurgia do sistema nervoso central e periférico 0,00 0,00 0,00 9.038,12 244134 | 11.479,46 11.479,46
0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabega e do 0,00 0,00 0,00 | 36.814,72 0,00 | 36.814,72 | 3681472
pescogo
0406 Cirurgia do aparelho circulatério 0,00 0,00 0,00 | 33.216,20 1.114,19 | 34.330,39 34.330,39
117.518, | 117.518, 555.663,2 | 133.104,1 | 695.317,2
0407 Cirurgia do aparelho digestivo, orgdos anexos e parede abdominal 17 17 BEERE 6 6 7 i
455.573,5 474.435,8
0408 Cirurgia do sistema osteomuscular Bt 0,00 I 7 R 0 CREAER
119.797,3 180.533,0
0409 Cirurgia do aparelho geniturinario ot 0.00 e e 8 SOABE 6 180.533,06
0410 Cirurgia de mama 0,00 0,00 0,00 1.046,37 1.221,23 2.267,60 2.267,60
94.717,0 | 400.346,3 | 280.142,7 | 775.206,1
0411 Cirurgia obstétrica ot ey 1 8 6 5 TBANAE
0412 Cirurgia toracica 0,00 0,00 0,00 | 42.561,81 3.104,47 | 45.666,28 45.666,28
0413 Cirurgia reparadora 0,00 0,00 0,00 980,60 0,00 980,60 980,60
100.951,2
0415 Outras cirurgias 0,00 0,00 521,77 | 92.209,51 8.219,94 2 100.951,22
117.518, | 117.518, | 332.384, | 4.851.014, | 1.302.717, | 6.486.116, | 6.603.635,
Total 17 17 80 26 89 95 12

Fonte: SIH-Datasus-Tabwin.

Quanto a produ¢do em regime ndo SUS — Sistema de Comunicagdo de Informagdo Hospitalar
e Ambulatorial (CIHA), o quadro abaixo apresenta a producdo hospitalar e ambulatorial dos Hospitais
Filantrdpicos e privados sob Gestdo Estadual, nas competéncias abril a julho/2022, periodo em que
foram informados 6.284 atendimentos realizados, sendo que 93,81% referem-se aos atendimentos
ambulatoriais (atendimento ambulatorial individualizado + consolidado) e 6,19% as internagées.

As informagdes referentes as competéncias abril a julho/2022 foram coletadas do Sistema
CIHAO2 e ndo por meio do TabWin, tendo em vista que ndo estdo disponiveis os arquivos de produgdo
pelo DATASUS. Conforme informagdo da drea técnica do Ministério da Saude, existe um tempo de trés
a quatro meses para que as informagdes sejam carregadas no Programa TabWin.

Para fins de esclarecimento, conforme consta nas Orientagbes Técnicas CIHA em sua versdo
4, definidas pelo Ministério da Saude, os procedimentos que serdo registrados de forma individualizada
sdo os de Instrumento de Registro: 02-BPAIl, 03-AlH principal, 06-APAC principal. J& os procedimentos
de Instrumento de Registro=01-BPAC serdo registrados de forma consolidada. E os procedimentos de
Instrumento de Registro 03-AlH principal sdo considerados de Modalidade Interna¢do, tendo como
quantidade padrdo igual a 1 (um).

Quadro - Produgdo de Atendimento em regime ndo SUS dos estabelecimentos sob gestdo estadual,
por modalidade de atendimento e estabelecimento de saude — Competéncias abril a julho/2022

CIHA - abril a julho 2022
Estabelecimento Municicio CNES {\mbulatorlal Hospltalir Total
Indiv. Consol. | Internagao

ABRAMASTACIO Anastacio 2620111 0 0 6 6
Hosp. Sagrado Coragdo de Jesus Anaurilandia 2376652 21 72 9 102
ABA Angélica 2376598 * * * *
Santa Casa de Bataguassu Bataguassu 2371782 * * * *
Soc. Hosp. S3o Lucas Bataypora 2376768 * * * *
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Hosp. de Bela Vista Bela Vista 2376458 14 0 19 33
Hosp. Jodo Bigaton Bonito 2376474 0 16 8 24
Hosp. Julio Cesar Brasilandia 2371065 149 20 26 195
Hosp. Sao Mateus Caarapd 2376091 5.121 152 188 5.461
Soc. De Prot. Mat. Inf. Camapua Camapuad 2536587 0 15 3 18
Hospital SIAS Fatima do Sul 2558610 91 139 52 282
Hosp. Nossa S. da Gléria Gloria de Dourados 2591340 0 0 0 0
Hosp. Edelmira N. de Oliveira Guia Lopes da Laguna 3249336 0 3 1 4
Hosp. Sao Judas Tadeu Iguatemi 2374226 0 0 58 58
Hosp. Sao Francisco Itaquirai 2536838 0 15 19 34
Hospital Santa Catarina Jatei 2558408 * * * *
Hospital e Maternidade Novo Horizonte | Novo Horizonte do Sul 3250415 * * * *
Clinica do Rim Ponta Pora 3150372 49 18 0 67
Hosp. IDIMAQUE Rio Negro 2710455 * * * *
Hosp. Rachid Saldanha Derzi Sonora 2361027 * * * *
Total 5.445 450 389 6.284

Fonte: Setor Operacional do Sistema de Comunicagdo de Informagdo Hospitalar e Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Legenda:

- * Estabelecimento ndo apresentou informagdo.
- Zero (0) estabelecimento ndo realizou atendimento no periodo.

O quadro abaixo mostra o quantitativo de procedimentos ambulatoriais e o numero de
pacientes internados no periodo de abril a julho/2022. Esses dados informados no Sistema CIHA sdo
utilizados para a comprovagdo do percentual de atendimentos (minimo de 60%) destinados aos
usudrios do SUS, requisito necessdrio para os estabelecimentos privados sem fins lucrativos que atuam
na drea da saude obter a Certificacdio como Entidades Beneficentes de Assisténcia Social na drea da

Saude (CEBAS).

A certificacdo pode ser concedida para as pessoas juridicas de direito privado, sem fins
lucrativos, que atuem nas dreas de saude, educagdo e assisténcia social.

Quadro - Produgdo quantidade de Procedimentos em regime ndo SUS dos

estabelecimentos sob gestdo estadual, por modalidade de atendimento e estabelecimento de
saude — Competéncias abril a julho/2022

CIHA - abril a julho 2022
Ambulatorial Hospital
Estabelecimento Municipio CNES = LLTIELTE WAL E_" Total
Indiv. Consol. Internagdo
*
Hosp. Rachid Saldanha Derzi Sonora 2361027 * * *
. T 2.836
Hosp. Julio Cesar Brasilandia 2371065 149 2.661 26
*
Santa Casa de Bataguassu Bataguassu 2371782 * * *
« . 58
Hosp. Sdo Judas Tadeu Iguatemi 2374226 0 0 58
~ . 11.336
Hosp. Sao Mateus Caarapo 2376091 5.121 6.027 188
] ] 33
Hosp. de Bela Vista Bela Vista 2376458 14 0 19
5 o . 51
Hosp. Jodo Bigaton Bonito 2376474 0 43 8
*
ABA Angélica 2376598 * * *
. - 378
Hosp. Sagrado Coragdo de Jesus Anaurilandia 2376652 21 348 9
*
Soc. Hosp. Sdo Lucas Bataypora 2376768 * * *
= = 21
Soc. De Prot. Mat. Inf. Camapua Camapua 2536587 0 18 3
« ) i 490
Hosp. Sao Francisco Itaquirai 2536838 0 471 19
Hospital Santa Catarina Jatei 2558408 * * * *
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*
Hospital e Maternidade Novo Horizonte | Novo Horizonte do Sul | 3250415 * * *
. - 1.909
Hospital SIAS Fatima do Sul 2558610 91 1.766 52
Hosp. Nossa S. da Gléria Gléria de Dourados 2591340 0 0 0 0
ABRAMASTACIO Anastacio 2620111 0 0 6 6
*
Hosp. IDIMAQUE Rio Negro 2710455 * * *
- . ~ 608
Clinica do Rim Ponta Pord 3150372 49 559 0
. . . 12
Hosp. Edelmira N. de Oliveira Guia Lopes 3249336 0 11 1
Total 5.445 11.904 389 17.738

Fonte: Setor Operacional do Sistema de Comunicagdo de Informagdo Hospitalar e Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES

Com relagcdo a regularidade do envio da produgdo pelos estabelecimentos de satude dos
atendimentos em regime ndo SUS, verifica-se que houve discreta melhora no cumprimento do
cronograma estabelecido pela Resolugdo SES/MS n? 001/2022, que define, para o ano de 2022, os
prazos para encaminhamento da produgdo, mas que precisa ser melhorado. A ndo apresenta¢do da
produgdo regular pode acarretar em obstdculo a Certificacdo das Entidades Beneficentes de Assisténcia
Social na drea da Saude (CEBAS), problema que seria facilmente resolvido se houvesse cumprimento
das datas de envio das remessas, jd que as remessas encaminhadas fora do prazo implicam em
reprocessamento més a més, ndo so do estabelecimento em atraso, mas de todos os estabelecimentos,
e o envio da base consolidada novamente. Em alguns casos é preciso reprocessar de dois a trés anos
anteriores, e para cada competéncia reprocessada, deve-se aguardar o processamento da base
encaminhada para, a sequir, encaminhar nova base.

No periodo supracitado, treze hospitais apresentaram produ¢do, o que representa 65% dos
estabelecimentos — conforme grdfico abaixo.

GRAFICO 21. ESTABELECIMENTOS SOB GESTAO ESTADUAL QUE APRESENTARAM E OS QUE NAO APRESENTARAM PRODUCAO
DE ATENDIMENTO EM REGIME NAO SUS — COMPETENCIAS ABRIL A JULHO/2022

35%

65,000%

B Apresentou Produgdo B N3o Apresentou Produgao

Fonte: Setor Operacional do Sistema de Comunicagao de Informagao Hospitalar e Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

164



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

META 5.4: ATENDER 100% DAS SOLICITACOES DEMANDADAS PELAS SECRETARIAS MUNICIPAIS DA SAUDE E PELOS
HOSPITAIS VINCULADOS AO SUS, PARA A CAPACITACAO DE SERVIDORES/COLABORADORES QUANTO A OPERACIONALIZACAO
DOS SISTEMAS DE INFORMACAO EM SAUDE (SIA, SIH E SCNES).

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de capacitag¢bes realizadas (monitoramento anual)

Ac¢dbes programadas para o exercicio de 2022: Atender as solicitagdes demandadas pelas Secretarias Municipais
da Saude e pelos hospitais vinculados ao SUS, para a capacita¢éo de servidores/colaboradores quanto a
operacionalizacdo dos Sistemas de Informagéo em Saude (SIA, SIH e SCNES,).

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2021 100% 100% Percentual
Monitoramento
12 Quadrimestre 292 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA

Fonte: Geréncia de Controel dos Sistemas de Informagéo em Satide/CECAA-DGCSUS-SES.

Andlises e Consideragoes:

A titulo de apoio técnico foi oferecido capacitacbes aos servidores das secretarias
municipais de saude e aos técnicos dos hospitais sob gestdo estadual, conforme mostra o quadro a seguir:

Numer
Tema Data da realizagdo Setor / Municipio Fungao MR
pessoas
Cassilandia, Navirai, Tacuru,
Aparecida do  Taboado,
Capacitagdo do SISAIHO1 02/06/2022 Bandeirantes, Rio Verde de | Técnicos 14
Mato Grosso, Aral Moreira e
Itaquirai
Capacitagdo SCNES 05/08/2022 Bandeirantes Técnico 1
Capacitagdo sobre as rotinas instituidas e
processo de trabalho para revisdo e Novos Auditores
autorizacdo da produgdo ambulatorial dos 29/07/2022 Campo Grande que tomaram 2
Estabelecimentos de Saude sob gestdo da posse
SES-MS.
Capacitagdo sobre as rotinas instituidas e .
- x Enfermeira e
processo de trabalho para revisdo e novos auditores
autorizagdo da produgdo ambulatorial dos 08/08/2022 Campo Grande e Trés Lagoas. 6
- . ~ que tomaram
estabelecimentos de saude sob gestdo da osse
SES-MS. p

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informac3o em Satde/CECAA-DGCSUS-SES.

Para realizagGo de reunibes e das capacitagbes supracitadas foi utilizada a plataforma de
videoconferéncia com participagdo dos técnicos da SMS e estabelecimentos de saude e também por via
presencial, no laboratdrio de informdtica da Coordenacgdo Estadual de Regulagdo Assistencial.

Foram emitidas as orientagées técnicas relacionadas no quadro a sequir, que tem por finalidade
cooperar tecnicamente com as secretarias municipais de saude e com os estabelecimentos de saude
contratualizados sob gestdo estadual:

o
gT Assunto Estabelecimento Municipio Data OT
711 Revisdo da'produgao Hospltafl Municipal Nossa Senhora Agua Clara 20/05/2022
ambulatorial Aparecida
712 Revisdo da'produgao Unidade Mista Nossa Sra. do Perpétuo Santa Rita do Pardo 20/05/2022
ambulatorial Socorro
713 | LEITOS DE UTI SMS de Amambai Amambai 21/06/2022
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714 Revisdo da. produgdo Unidade Mista Sagrado Coragdo de Taquarussu 28/06/2022
ambulatorial Jesus
Revica =

715 | evisa0 dalprodugao Hospital e Maternidade de Inocéncia Inocéncia 28/06/2022
ambulatorial

716 Revisdo dal produgdo Hospital Regional Dr. José de Simone Ponta Pora 29/07/2022
ambulatorial Netto

717 Revisdo da' produgdo Hospital Oscar Ramires Pereira Porto Murtinho 29/07/2022
ambulatorial

718 Revisao da'produgao Hospital Municipal Francisca Ortega Nova Alvorada do Sul | 29/07/2022
ambulatorial

720 Revisao da' produgdo Hospital e Maternidade de Inocéncia Inocéncia 23/08/2022
ambulatorial
Rovica =

721 evisao dalprodugao Hospital Municipal Francisca Ortega Nova Alvorada do Sul | 25/08/2022
ambulatorial
Revisa =

72 | Revisdo da produgdo Hospital 19 de margo Ribas do Rio Pardo 25/08/2022
ambulatorial
Revisa a i Mi hor B

493 | Revisdo da.produgao Unidade Mista Senhor Bom Jesus da Rochedo 25/08/2022
ambulatorial Lapa

724 | Revisdo da produgdo Hospital Rachid Derzi Sonora 25/08/2022
ambulatorial

725 Revisao da.produgao Hospital Municipal Demétria Ramos Pedro Gomes 25/08/2022
ambulatorial

726 Revisdo da.produgao Hospital Lourival Nascimento Itapora 25/08/2022
ambulatorial
Revica =

727 |hoVisa0 da.produgao Hospital Municipal Idimaque Ferreira Rio Negro 25/08/2022
ambulatorial
Revica =

728 | Revisdo da produgdo Hospital Santa Catarina Jatei 25/08/2022
ambulatorial

729 Revisdo da.produgéo Hospital Regional Dr. José de Simone Ponta Por3 25/08/2022
ambulatorial Netto
Revisdo d duga . . ~ .

730 | V540 aa producao Hospital Municipal Sdo Sebastido Tacuru 30/08/2022
ambulatorial

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informacgdo em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

Foi realizada a captura de dados da produgdo ambulatorial e hospitalar, a fim de subsidiar
decis@o do gestor e como ferramenta de planejamento, conforme mostra o quadro a sequir:

Dados tabulados

Més/Ano

Estabelecimento/municipio

Produgdo hospitalar da competéncia de mar¢o/2022, referente
ao método diagndstico por Colangiopancreatografia
Retrograda Endoscopica (02.09.01.001-0) e
Colangiopancreatografia Retrograda Endoscopica Terapéutica
(04.07.03.025-5) - CPRE, para fins de verificagdo de
cumprimento de termos contratuais estabelecidos no 52 Termo
Aditivo ao Contrato de Gestdo n2 01/2020, para verificagdo da
produgdo apresentada com a efetivamente aprovada, tanto em
frequéncia com em valores.

maio/2022

Hospital Regional Dr. José de
Simone Netto

Producdo hospitalar da competéncia de abril2022, referente ao
método diagndstico por Colangiopancreatografia Retrograda
Endoscépica (02.09.01.001-0) e Colangiopancreatografia
Retrograda Endoscopica Terapéutica (04.07.03.025-5) - CPRE,
para fins de verificagdo de cumprimento de termos contratuais
estabelecidos no 52 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n®
01/2020, para verificagdo da produgdo apresentada com a
efetivamente aprovada, tanto em frequéncia com em valores.

junho/2022

Hospital Regional Dr. José de
Simone Netto
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Produgdo hospitalar da competéncia de maio/2022, referente
ao método diagndstico por Colangiopancreatografia
Retrograda Endoscdpica (02.09.01.001-0) e
Colangiopancreatografia Retréograda Endoscdpica Terapéutica
(04.07.03.025-5) - CPRE, para fins de verificagdo de | jyho/2022 | HOSPItal Regional Dr. José de
cumprimento de termos contratuais estabelecidos no 52 Termo Simone Netto

Aditivo ao Contrato de Gestdo n2 01/2020, para verificagdo da
produgdo apresentada com a efetivamente aprovada, tanto em
frequéncia com em valores.

Producdo hospitalar da competéncia de junho/2022, referente
ao método diagndstico por Colangiopancreatografia
Retrograda Endoscopica (02.09.01.001-0) e
Colangiopancreatografia Retrégrada Endoscdpica Terapéutica ]
(04.07.03.025-5) - CPRE, para fins de verificagdo de | agosto/2022 | HOSPItal Regional Dr. José de
cumprimento de termos contratuais estabelecidos no 52 Termo Simone Netto

Aditivo ao Contrato de Gestdo n2 01/2020, para verificagdo da
producdo apresentada com a efetivamente aprovada, tanto em
frequéncia com em valores.

Producdo hospitalar de cirurgias eletivas e de urgéncias de alta
complexidade de ortopedia e neurologia do Estado de Mato
Grosso do Sul, por municipio de residéncia e Regido de Saude, agosto/2022
periodo de 2018, 2019, 2020, 2021 e janeiro a junho/2022, Lagoas
solicitacdo por meio da Cl 163/CAAH/SES

Campo Grande / Dourados / Trés

Producdo hospitalar por municipio de residéncia realizado pela
Santa Casa de Campo Grande, e o percentual dos pacientes
residentes em Campo Grande e dos pacientes residentes no
interior do estado, referente ao periodo de janeiro a agosto/2022 | Santa Casa de Campo Grande
dezembro/2021 e janeiro a abril/2022. Solicitagdo do Diretor
Geral — DGCSUS em exercicio.

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informag&do em Satide/CECAA-DGCSUS-SES.

Meta 5.5: Realizar avaliagdo de programas ou politicas de saude desenvolvidas no dmbito estadual
em uma das 04 (quatro) dreas: Saude Mental, Oncologia, Terapia Renal Substitutiva, Odontologia
Especializada ou Reabilita¢do Especializada.
Indicador de monitoramento da meta: Nimero de programas ou politicas de satde avaliados (monitoramento
anual)
A¢bes programadas para o exercicio de 2022: Realizar anualmente avaliagéo de programas ou
politicas de saude desenvolvidas no dmbito estadual em uma das dreas: Saude Mental, Oncologia,
Terapia Renal Substitutiva, Odontologia Especializada ou Reabilitagdo Especializada.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2021 00 04 Unidade
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 39 Quadrimestre Anual 2022
NA NA

Fonte: Geréncia de Avaliagdo em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

Andlises e Consideragdes:

A pandemia da COVID-19 obrigou a manuten¢do da suspenséo da programacéo de atividades
presenciais desde 2020 até parte de 2022; em especial a avalia¢do da Saude Bucal Especializada nos
Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEQ) do Estado de Mato Grosso do Sul.

A partir de maio de 2022, iniciou-se as atividades para a avalia¢do da Saude Bucal Especializada
nos CEOs e o planejamento para a avaliacéo dos estabelecimentos habilitados em Aten¢do Especializada
em Doenca Renal Crénica (DRC) - Terapia Renal Substitutiva — TRS, com designagées emitidas para a
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composicéio das equipes. E importante ressaltar que o planejamento dessas atividades incluiu reunides
com as dreas técnicas da SES/MS (Satde Bucal e Rede de Doengas Crénicas).

Quanto a avaliagdo da Saude Bucal Especializada nos CEOs:
As equipes para realizagdo das visitas técnicas foram compostas por dois ou trés Auditores de
Servicos de Saude; sendo que os instrumentos de avalia¢do e os 18 estabelecimentos que serdo/foram

visitados constam dos quadros a sequir:

Estudo e instrumentos elaborados para a Avaliagdo dos CEOs, no 22 quadrimestre de 2022.

Descrigdo da Atividade Més/conclusio da atividade
Instrumento sobre Capacidade instalada / Equipe / Referéncia do CEO Junho/2022
Instrumento Matriz Avaliativa do CEO Julho/2022
Instrumento Avaliacdo de Usuarios do CEO Julho/2022
Instrumento Avaliacdo de Trabalhadores do CEO Julho/2022

Fonte: Geréncia de Avaliagdo em Satide/CECAA-DGCSUS-SES.

Municipios, CEOs existentes e visitas programadas/realizadas pelos Auditores de Servigos de Satde,

no 22 quadrimestre de 2022.

Municipio Estabelecimento I:N:: Situagao
Regiao de Saude de Campo Grande
Sidrolandia Centro de Esp Odontoldgicas Tipo | CEO | 2371812 | Visita programada
Zaec;t(;abrlel do Centro de Especialidades Odontoldgicas 5814618 | Visita realizada
Coxim Centro de Especialidades Odontoldgicas 2482703 | Visita realizada
Aquidauana Centro de Especialidade Odontolégica Waldir Ravaglia 3918505 | Visita realizada
Campo Grande |Sesau CEO Il Cidade Morena Dr Maria de Lourdes M Minei 24368 Visita programada
Campo Grande |Sesau CEO Il Guanandy Dr Edio de Figueiredo 7262493 | Visita programada
Campo Grande |Sesau CEO Il Nova Bahia Dr Jose Carlos Ortolan Junior 6595278 | Visita programada
Campo Grande |Sesau CEO Il Silvia Regina Dr Ruda Azambuja Santos 2673975 | Visita programada
Campo Grande |Sesau CEO Ill Centro de Especialidades Odontoldgicas 6576400 | Visita programada
Regiao de Saude de Corumba
Corumba Centro de Especialidades Odontoldgicas Azis Tajher lunes 3733300 | Visita realizada
Regido de Saude de Dourados
Dourados Centro Odontoldgico Especialidade 2710919 | Visita programada
Navirai Centro de Especialidades Odontoldgicas 2374277 | Visita programada
Nova Andradina | Centro de Especialidades Odontoldgicas Romualdo Jareta 5611253 | Visita programada
Ponta Pora Centro de Especialidade Odontoldgica 3486761 | Visita programada
Regido de Saude de Trés Lagoas

Trés Lagoas Centro de Esp Odontologicas Dr Antonio Gongalves 2756927 | Visita programada
Cassilandia Centro de Esp Odontoldgica Dr Epaminondas Luiz Cardoso 5608767 | Visita programada
Aparecida do CEO Dr Leozorio Rodrigues de Almeida Neto 7061099 | Visita programada
Taboado
Paranaiba Centro Odontoldgico 2375893 | Visita programada

Fonte: Geréncia de Avaliagdo em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

No periodo analisado, ndo houve emissdo de Relatdrios finalizados referentes as

avaliagdes nos CEOs.
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Quanto a avaliagdo dos estabelecimentos com Terapia Renal Substitutiva:

As equipes que realizarGo as visitas técnicas foram compostas por dois Auditores de
Servicos de Saude ou um Auditor e um Autorizador, sendo que os instrumentos que serdo aplicados nas
visitas e os 16 estabelecimentos a serem visitados constam dos quadros a sequir:

Estudo e instrumentos elaborados para a Avaliagdo dos estabelecimentos com Terapia Renal
Substitutiva, no 22 quadrimestre de 2022.

Descrigcao da Atividade Més/conclusido da atividade
Instrumento para Avaliagdo de Parametros e Indicadores da TRS Agosto/2022
Instrumento de Avaliagdo dos estabelecimentos de saide com DRC Agosto /2022
Instrumento Avaliagdo de Usuarios do Estabelecimento com TRS Agosto /2022
Instrumento Avaliagdo de Trabalhadores do Estabelecimento com TRS Agosto /2022

Fonte: Geréncia de Avaliagdo em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

Municipios e Lista de estabelecimentos com TRS, no 22 quadrimestre de 2022.

Municipio Estabelecimento | N° do CNES
Regiao de Saude de Campo Grande

Campo Grande EBSERH Hosp. Univ. Maria Aparecida Pedrossian 0009709
Campo Grande Hospital Regional de Mato Grosso Do Sul 0009725
Campo Grande MED RIM 0021733
Campo Grande PRO RENAL 0009989
Campo Grande Santa Casa 0009717
Campo Grande DAVITA Servicos de Nefrologia Campo Grande Ltda 2695146
Costa Rica *conforme informacdo da area técnica da SES X

Coxim Hospital Regional Dr Alvaro Fontoura Silva 6426190
Aquidauana Hospital Da Cidade 2659417

Regiao de Saude de Corumba
Corumba RENAL MED 2376245
Regido de Saude de Dourados
Dourados CENED Centro de Nefrologia de Dourados Ltda 7877854
Dourados UCM Unidade Critica Médica 7035969
Ponta Pora CLINICA DO RIM 3150372
Regido de Saude de Trés Lagoas

Trés Lagoas Hospital Nossa Senhora Auxiliadora 2756951
Bataguassu Centro de Hemodialise de Bataguassu 0151564
Paranaiba INEPAR 3113426

Fonte: Geréncia de Avaliagdo em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

Na atividade acima, as equipes encontram-se na fase de validagdo de todos os
instrumentos e programagdo das visitas técnicas a serem realizadas.

Demais Atividades:

Foi designada uma equipe composta por quatro Auditores para a realizagdo de estudo e
elaboragdo de instrumentos a serem aplicados nas Visitas Técnicas de Avaliagdo dos estabelecimentos
habilitados na drea de Saude Mental e Oncologia. Neste quadrimestre foi concluido um instrumento,
conforme mostra o quadro a seguir:
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Estudo e instrumento elaborado para a Avaliagdo dos estabelecimentos na drea de
Saude Mental
Descrigdo da Atividade Més/conclusio da atividade

Instrumento de Avaliagdo do Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS) Agosto/2022
Fonte: Geréncia de Avaliagdo em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

Como suporte as demandas extraordindrias, as equipes da CECAA produziram também:

. - P . Més/conclusdo

Descrigdo da Atividade Orgdo Municipio da atividade
Parecer n® 682/2022/CECAA/SES Conselho Municipal de Saude Fatima do Sul Maio/2022
Parecer n° 683/2022/CECAA/SES Secretaria Municipal de Satde Rio Verde de Mato Maio/2022

Grosso
Relatério de Visita Técnica n°
.780/2022 - Verificaga
3 8.O/~0 .erl |caga9 e(o.u Hospital Regional Dr. José de - .
avaliagdo de servigos assistenciais . Ponta Pora Maio/2022
. Simone Netto

prestados por estabelecimentos de
saude
Relatério de Visita Técnica n°
3'79.7/%022 i \{erlflcag,ao. efou Hospital Dr. e Sra. Goldsby King | Dourados Junho/2022
avaliacdo de servigos publicos de
saude

Fonte: Geréncia de Avaliagdo em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.

A Visita Técnica para Avaliag¢do de Servico Publico de Satde de Oncologia, no municipio de
Dourados — MS, encontra-se em andamento.

Meta 5.6: Realizar avaliagdo da prestagéo de contas em 100% dos Contratos de Gestdo firmados pela
SES com prestadores de servigos de saude.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de prestagées de contas avaliadas (monitoramento anual)
A¢bes programadas para o exercicio de 2022: Realizar avaliagdo trimestral/quadrimestral da presta¢éo de contas
dos Contratos de Gestdo 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 Unidade de Medida
2021 100% 100% Percentual
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA

Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestdo/CECAA-DGCSUS-SES.
Andlises e Consideragées:

Em conformidade com a Lei Estadual n® 4.698/2015, alterada pela Lei Estadual n®
5.726/2021, o Estado de Mato Grosso do Sul, por intermédio da Secretaria de Estado de Saude, contratou
Organizagdes Sociais de Satude — 0SS para o gerenciamento do Hospital Regional Dr. José de Simone Netto
(HRDJSN), do Hospital Regional de Cirurgias da Grande Dourados (HRCGD), do Hospital Regional de Trés
Lagoas (HRTL) e da Unidade de Apoio das A¢ées de Regulacdo do Acesso do Complexo Regulador Estadual
(CORE).

A seqguir estdo relacionados os Contratos de Gestéio e Termos Aditivos vigentes no segundo
quadrimestre de 2022:

° Firmado emergencialmente com Associagdo Beneficente Nossa Senhora da Saude
para gerenciamento da Unidade de Apoio das A¢bes de Regulagdo do Acesso do CORE: Contrato de
Gestdo 01/2021, assinado em 02/12/2021, com vigéncia até 31/05/2022.
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. Firmado com ACQUA, para gerenciamento do Hospital Regional Dr. José de
Simone Netto — Ponta Pord: Contrato de Gestdo n2 01/2020 e Termos Aditivos n® 62, 79, 99, 119,
132 149, 15%2e 16°, 17°, 182, 192 e 20°.

. Firmado com Instituto Social Mais Saude para gerenciamento do Hospital
Regional de Cirurgias da Grande Dourados: Contrato de Gestdo n® 02/2020, Termos Aditivos n9° 5¢,
62e 79 e 12 Termo de Apostilamento.

. Firmado com Instituto ACQUA para gerenciamento do Hospital Regional de Trés
Lagoas: Contrato de Gestdo n® 01/2022, assinado em 08/04/2022, e 12 Termo Aditivo, assinado em
14/07/2022.

Sobre a prestagcdo de contas quadrimestral dos Contratos de Gestdo com os hospitais,
estes sdo analisados do ponto de vista assistencial, verificando-se o cumprimento das metas de produgdo,
desempenho e qualidade, e do ponto vista juridico, administrativo, financeiro e contabil, verificando-se o
cumprimento das obrigagcbées contratuais, tendo como resultado a emissGo de dois Relatérios
Informativos: um de Avaliagdo Assistencial e um de Andlise Contabil Financeira. Para o Contrato de Gestdo
com a Associagcto Beneficente Nossa Senhora da Saude, pela natureza de sua atuacdo e pelas regras
contratuais especificas, é elaborado um unico Relatério Informativo setorial para cada trimestre, o
econbémico-financeiro. Apds, as respectivas Comissbes de Avaliagdo elaboram Parecer conclusivo.

Logo, conforme processo de trabalho, no quadrimestre estavam programados 06 (seis)
relatdrios de avaliagdo de prestacbes de contas dos Contratos de Gestdo firmados com as Organizagées
Sociais de Saude, como seque: 02 (dois) referente a Associa¢do Beneficente Nossa Senhora da Saude, 02
(dois) referentes ao Instituto Acqua e 02 (dois) referentes ao Instituto Social Mais Saude (ISMS).

No periodo de maio a agosto de 2022 foram elaborados, pelos setores de
acompanhamento, os relatorios relacionados no quadro a sequir:

Atividade | Contrato n? | 0SS | Assunto

Junho

Relatério Informativo n@ Analise Contabil e Financeira — Prestacdo de Contas do

1/2021 ABN , .

3.808/2022 01/20 55 periodo de dezembro de 2021 a fevereiro de 2022.
Julho

Relatério Informativo n@ Analise Contabil e Financeira — Presta¢do de Contas do

01/2021 ABNSS , .
3.809/2022 / periodo de margo a maio de 2022.

Andlise de documentos de controle e Avaliagdo —

Relatério Informativo ne Anadlise da Organizagdo Social frente ao cumprimento

02/2020 ISMS das metas assistenciais de produc¢do, desempenho e
3.810/2022 . . o .
qualidade, referente ao periodo de janeiro a abril de
2022.
Agosto

Andlise de documentos de controle e Avaliagdo —

Relatério Informativo ne Analise da Organizagdo Social frente ao cumprimento

01/2020 Acqua das metas assistenciais de producdo, desempenho e
3.814/2022 . , o )
gualidade, referente ao periodo de janeiro a abril de
2022.
Relatério Informativo ne Andlise de Documentos de Controle — Prestacdo de
02/2020 ISMS Contas Contabil e Financeira referente ao periodo de

3.818/2022 janeiro a abril de 2022.

Andlise de Documentos de Controle — Prestacdo de
01/2020 Acqua Contas Contabil e Financeira referente ao periodo de
janeiro a abril de 2022.

Relatorio Informativo n2
3.819/2022

Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestdo/CECAA-DGCSUS-SES.

Além dos relatdrios suprarelacionados, foram emitidos outros documentos como:
Orientagdo Técnica (2), Parecer (1) e Relatdrios de Visitas Técnicas ou Informativos (11).

| Atividade | Contrato n? | 0SS | Assunto
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Maio
Andlise  de Documentos de  Controle -
Relatério Informativo n@ 02/2020 ISMS Acompanhamento mensal do cumprimento das metas
3775/2022 de producdo, desempenho e qualidade referente a
competéncia de fevereiro de 2022.
Andlise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n? 02/2020 ISMS Acompanhamento mensal do cumprimento das metas
3776/2022 de producgdo, desempenho e qualidade referente a
competéncia de marco de 2022.
Relatério Informativo ne Andlise de Documentos de Controle - Controle (\e
3782/2022 01/2020 Acqua acompanhamento de Contrato de Gestdo, referente a
competéncia de janeiro de 2021.
Junho
Relatério Informativo ne Andlise de Documentos de Controle — Controle ?
3783/2022 01/2020 Acqua acompanhamento de Contrato de Gestdo, referente a
competéncia de fevereiro de 2022.
Andlise  de Documentos de  Controle -
Relatério Informativo n@ 02/2020 ISMIS Acompanhamento mensal do cumprimento das metas
3788/2022 de producdo, desempenho e qualidade referente a
competéncia de abril de 2022.
Andlise  de Documentos de  Controle -
Relatério Informativo n@ 02/2020 ISMS Acompanhamento mensal do cumprimento das metas
3789/2022 de producdo, desempenho e qualidade referente a
competéncia de maio de 2022.
Relatério de  Visita 02/2020 ISMS Acompanhamento da execugdo de servigos
Técnica n2 3792/2022 cadastrados realizado no més de junho de 2022.
Julho
Relatério Informativo ne Andlise de Documentos de Controle — Controle (\e
3811/2022 01/2020 Acqua acompanhamento de Contrato de Gestdo, referente a
competéncia de margo de 2022.
Relatério Informativo ne Andlise de Documentos de Controle — Controle (‘e
3812/2022 01/2020 Acqua acompanhamento de Contrato de Gestdo, referente a
competéncia de abril de 2022.
Agosto
Parecer ne Prestacdes de contas do Contrato de Gestdo n. 01/2021
687/2022/CECAA- 01/2021 ABNSS do periodo de 02 de dezembro de 2021 a 01 de junho
DGCSUS-SES-MS de 2022.
- = P 5
Slrlg,e/gtgzg;;c;iilca n gigggg Al;?/lusa Contratos firmados entlje as Organiz'ag(?e.s Sociais e
DGCSUS-SES-MS 01/2022 Acqua seus prestadores de servigcos — pessoa juridica.
Orientagdo Técnica n? 01/2020 Acqua Prestacbes de contas das Organizagdes Sociais de
719/2022/CECAA- 02/2020 ISMS Saude em relagdo aos Contratos de Prestagdo de
DGCSUS-SES-MS 01/2022 Acqua Servigos Médicos para os Hospitais.
Andlise  de Documentos de  Controle —
Relatério Informativo n@ 02/2020 ISMS Acompanhamento mensal do cumprimento das metas
3815/2022 de producdo, desempenho e qualidade referente a
competéncia de junho de 2022.
Analise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n? Acompanhamento mensal do cumprimento das metas
3820/2022 01/2020 Acqua de producdo, desempenho e qualidade referente a
competéncia de maio de 2022.

Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestdo/CECAA-DGCSUS-SES.
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O Quadro a seguir mostra os repasses financeiros efetuados no periodo de maio a agosto

de 2022 em favor das Organizag¢des Sociais de Saude contratadas:

Valor (R$)
Més CG01/2022 CG01/2021 CG 02/2022 NSSAUDE CG01/2020 CG 02/2020
. . Reconhecimento Inst Acqua
Inst Acqua HRTL| NSSAUDE NSSAUDE de Dividas HRDJSN ISMS Total (R$)
Emergencial
Maio 6.766.680,71 829.492,31 7.377.943,87 1.111.442,72 16.085.559,61
Junho 6.766.680,71 428.873,97 5.676.343,87 1.111.442,72 13.983.341,27
Julho 6.766.680,71 1.184.989,06 8.034.274,60 1.111.442,72 17.097.387,09
Agosto 6.766.680,71] 658139,43 1.184.989,06| 1.066.854,98 7.680.878,18 1.276.592,72 18.634.135,08
Total 27.066.722,84 1.087.013,40] 2.369.978,12 1.896.347,29] 28.769.440,52] 4.610.920,88| 65.800.423,05

Meta 5.7: Realizar 100% das fases de auditoria, conforme a singularidade da ag¢édo.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de fases de auditorias realizadas (monitoramento anual).
Acbes programadas para o exercicio de 2022: Realizar auditorias conforme demanda e programacdo da CECAA.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2021 100% 100% Percentual
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditorias/CECAA-DGCSUS-SES.

Andlises e Consideragoes:

As atividades realizadas no seqgundo quadrimestre de 2022 referem-se as agdes de
auditoria ordindria, extraordindria, apuracGo de denuncia e visita técnica de acompanhamento de
recomendacdes de auditoria.

Para melhor compreensdo do rol de atividades desenvolvidas neste periodo, houve um
detalhamento das ocorréncias, onde consta, na sequéncia, a pormenorizacdo das acbes no texto em tela.

Considerando nova solicitagdo do Sistema Nacional de Auditoria, por meio do OFICIO N2
90/2022/MS/SEAUD/DENASUS/MS, de 29 de abril de 2022, o Processo Administrativo n® 27/002164/2014
— Secretaria Municipal de Saude de Ponta Pord/MS - foi desarquivado, sendo designada equipe de
auditores da Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliagdo e Auditoria para subsidiar a elaboragdo de
resposta conclusiva quanto ao questionamento do Fundo Nacional de Saude/MS. A atividade foi finalizada
por meio do Oficio n® 5458/CECAA/GAB/SES/2022, datado de 29 de agosto de 2022, contendo as
informagdes solicitadas e enviado ao SEAUD/MS.

O Processo Administrativo n® 27/009443/2021 — Hospital Sdo JuliGo, de Campo
Grande/MS, foi desarquivado para juntada do Oficio n® 409/2022/GAB-PGJ, datado de 28 de abril de 2022,
sendo rearquivado em sequida.

Jd o Processo Administrativo n® 27/001677/2019 — Secretaria Municipal de Satde de
Camapud/MS - foi desarquivado por duas vezes: a primeira para juntada e envio de resposta ao Oficio n.
441/2022/GAB-PGJ, de 28 de abril de 2022, e a sequnda para a juntada do Oficio n® 741/2022/GAB-PGJ,
de 23 de junho do ano em curso, sendo rearquivado posteriormente.

Do mesmo modo, o Processo Administrativo n® 27/001231/2018 — Hospital Sdo Judas
Tadeu de Iguatemi/MS e Hospital Beneficente Dr. Bezerra de Menezes de Mundo Novo/MS, foi
desarquivado para juntada do OFICIO 004/CMSI/2022, de 07 de junho/2022, sendo rearquivado logo apds.
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Tendo em vista o recebimento do Oficio N2 481/2022/MPF/CRA/MS/SYYD, de 03 de
agosto de 2022, o Processo Administrativo n® 27/002755/2015 — Renal Med de Corumbd/MS - foi
desarquivado para elaboracgdo da resposta em atendimento ao referido expediente, sendo rearquivado na
sequéncia.

Em cumprimento ao definido na Ata de Audiéncia de Conciliagdo de 17 de margo de 2022,
autos da A¢do Civil Publica n® 0000618-67.2007.8.12.0008 — Poder Judicidrio do Estado de Mato Grosso
do Sul — Comarca de Corumbd — Vara da Fazenda Publica e de Registros Publicos, foi designada equipe de
auditores da Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliagdo e Auditoria, por meio da Comunicagdo
Interna Circular n® 175/CECAA/SES, de 06 de abril de 2022 e Comunicag¢do Interna n® 200/2022/GAB/SMS,
na mesma data, para Andlise de Documentos de Auditoria e/ou de Controle e/ou de Avaliagdo, com o
objetivo de identificar se hd subfinanciamento na Contratualiza¢do da ABC, sendo formalizado o Relatdrio
Informativo n® 3.784/2022, o qual foi encaminhado para a Procuradoria do Estado/MS para conhecimento
e adogdo de providéncias que julgar pertinentes, no dmbito daquela instdncia.

Foi designado por meio da Comunicagdo Interna — C| CECAA/SES n® 376/2022, um Auditor
de Servicos de Saude para participar da 292 Etapa do Programa Nacional de Preven¢éo a Corrupg¢do:
Controles Preventivos, sendo que, ao final da etapa supracitada serd elaborado relatdrio executivo
(atividade em andamento).

O quadrimestre foi finalizado com 05 (cinco) Processos Administrativos em tramita¢do,
sendo 03 (trés) de auditoria de apurac¢do de denuncias, 01 (um) de auditoria ordindria e 01 (um) de
auditoria extraordindria, conforme demonstrado no quadro a seguir:

Orgdo Unidade
N2 Processo Demandante | Responsavel pela . Finalidade Encaminhamentos Status
. Auditada
Auditoria
Ouvidoria V:rI;a Técnica
Estadual do P
NN - acompanhame Processo encontra-se
27/004073/201
/00 0. 3/. 018 Protocolo n2 | CECAA/DGCSUS/SE nto L. do com a equipe para a ~
(Auditoria TFD/SES Relatério  de o Em execugao.
L 2795365 — e | S/MS . realizagdo da
Extraordinaria) . Auditoria .
MPE de Sido . atividade.
Gabriel  do Extraordindria
Oeste VF SISAUD n.
238/19.
Formalizado o
Andlise e | Parecer n. 689/2022,
elaboracdo de|de 22/08/2022, e
Ministério parecer da | encontra-se em fase
27/0015‘55/.2019 Publico CECAA/DGCSUS/SE SMS de Comissdo de el.aboragao dos ,
(Auditoria Estadual de S/MS Porto Permanente de | expedientes para os | Concluido.
Ordinaria) Porto Murtinho Analise de | encaminhamentos,
Murtinho Processos, conforme
conforme IN n. | asseverado na
008/2014. conclusdo do
referido parecer.
Formalizado o
Andlise e | Parecer n. 688/2022,
elaboracdo de|de 22/08/2022, e
parecer da | encontra-se em fase
27/001811/2019 - ~
(Auditoria de CECAA/DGCSUS/SE SMS de Comissdo de eI.aboragao dos )
- Coren-MS Porto Permanente de | expedientes para os | Concluido.
Apuracgdo de S/MS . . .
A Murtinho Analise de | encaminhamentos,
Dendncia)
Processos, conforme
conforme IN n. | asseverado na
008/2014. conclusdo do
referido parecer.
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Visita Técnica
de
Ouvidoria acompanhame
27004394/2021 Estadual do nto do Processo encontra-se
(Auditoria de CECAA/DGCSUS/SE | CES — L. com a equipe para a .
. Sus - Relatério  de . Em execugao.
Apuragdo de S/MS FUSUS N realizacdo da
Dentincia) Protocolo n? Apuragdo de atividade
4063172 Dendncia n. ’
3.588/2021 -
Versao Final.
Apurar nao
conformidades .
Formalizado o
detectadas L. .
ela equipe de Relatdrio Versdao
. pela equip Final n. 3.650/2022,
Hospital auditores da datado de
27007312/2021 Sao CECAA quando .
(Auditoria de Componente CECAA/DGCSUS/SE | Francisco na realizagdo 10/05/_2022’ que foi ,
Aburacio de Estadual de $/MS de da  visita de encaminhado  para | Concluido.
puracdo Auditoria . . SES, via DGCSUS,
Denuncia) Itaquirai- HPP, relativas a . -
MS cobranca para Hospital sdo
. . ¢ Francisco, a SMS de
indevida e mau .
atendimento a Itaquiral € ao
(. COSEMS.
usuarios do
SUS.
Apur,ar . Formalizado o
denlncia de L. .
Ouvidoria <Ubosta Relatério Versao
27002813/2022 Estadual do irrz ularidade Unica n. 3.804/2022, Concluido e o
(Auditoria de CECAA/DGCSUS/SE g .. .| datado de .
~ SuUsS - HRMS em aquisi¢cdo . | processo foi
Apuragdo de S/MS 10/06/2022, que foi )
o Protocolo n? de  produtos . arquivado.
Denuncia) 4583428 or meio de encaminhado  para
?om " SES, via DGCSUS,
. p DGGE e para o HRMS.
publica.

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditorias/CECAA-DGCSUS-SES.

Os quadros a seguir demonstram o resumo de atividades realizadas no 22 quadrimestre
do ano em curso, sendo que no primeiro quadro constam as atividades gerenciais por tipificagdo e no
quadro seguinte os processos em tramitagdo, por programagdo.

Atividades gerenciais por tipificacdo

Atividades Gerenciais por Tipificagao Quantidade
Desarquivamento de processos para analise/resposta a solicitacdo externa 06
Designagdes de equipes 02
Parecer 02
Processos Administrativos arquivados 01
Rearquivamento de processos apds atendimento a solicitagGes externas 05
Relatdrio de Auditoria de Apuracdo de Denuncia (Versdo Final) 01
Relatério de Auditoria de Apuracdo de Dentncia (Versdo Unica) 01
Relatério Informativo — analise documental (participacdo da GAUD/sem processo) 01
Relatdrio de Captura de Dados de Sistema de Informagdes 01
Total 20

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditorias/CECAA-DGCSUS-SES.

Processos em Tramitagdo (por programagdo)

Auditoria
Programagao Apuraf;ao‘de Ordinaria Extraordinaria Analitica
Denuncia
Aguardando Relatdrio (Visita Técnica) 01 - 01 -
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Aguardando encaminhamentos 01 01 - -
Aguardando programar acompanhamento 01 - - -
Processos em Tramitagao 03 01 01 -

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditorias/CECAA-DGCSUS-SES.

As principais atividades realizadas no 22 quadrimestre de 2022, concernentes as agdes de

auditoria ou a elas relacionadas, estéo descritas nos Quadros a seguir:
Acoes de Auditoria

';:2:2227({ Atividade Estab(: Eii:/‘ - Municipio | Objeto Situagao Atual
Relatério de Apurar ndo conformidades
Apuragao detectadas pela equipe de
de Hospital Sdo auditores da CECAA quando na
27/007312/2021 | Denuncia n. | Francisco de Itaquirai realizagdo da visita de HPP, | Concluida.
3.650/2022 | Iltaquirai relativas a cobranga indevida e
(Versdo mau atendimento a usuarios do
Final) SUS.
Relatério de
/(-j\suragao Apurar denlncia de suposta
27/002813/2022 | Dentincia n. | HRMS Campo irregularidade em aquisigdo de | -\
Grande produtos por meio de compra
3.804/2022 Sy
(Versdo publica.
Unica)
. Elaborar parecer da Comissdo
27/001555/2019 Parecer n. ijcr?t?n?d Porto Permanente de Andlise de Concluid
/ / 689/2022 Sa:g:ma € Murtinho Processos, conforme IN n2 oncluida.
008/2014.
. Elaborar parecer da Comissdo
27/001811/2019 Parecer n. :/Iosp'lt'al 10 Porto Permanente de Andlise de Concluid
/ / 688/2022 Ral::ilfézaPer:?far Murtinho Processos, conforme IN n2 oncluida.
008/2014.

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditorias/CECAA-DGCSUS-SES.

Além das atividades de Auditoria Extraordindria, Ordindria e de Apuragdo de Denuncia

em andamento, foram emitidos os relatdrios relacionados no quadro a sequir:

Atividade Orga?/ Municipio Objeto
Estabelecimento
Relatério de Solicitagdo demandada pela Secretéria-Adjunta da SES para a
Captura de elaboracdo de Relatério Informativo contendo os dados de
Dados em Hospitais Campo Grande internagdes do municipio de Aquidauana, quanto aos
Sistema(s) de encaminhamentos para o municipio de Campo Grande,
Informacgdo(des) referente aos anos de 2014 a 2022.
Andlise de Documentos de Auditoria e/ou de Controle e/ou de
Avaliagdo, em cumprimento ao definido na Ata de Audiéncia de
Relatério Associagdo Conciliagdo de 17 de margo de 2022, autos da Acdo Civil Publica
Informativo n2 Beneficente — Santa Corumba n2 0000618-67.2007.8.12.0008 — Poder Judicidrio do Estado de
3.784/2022 Casa Mato Grosso do Sul — Comarca de Corumba — Vara da Fazenda

Publica e de Registros Publicos, com o objetivo de identificar se
ha subfinanciamento na Contratualizagdo da ABC.

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditorias/CECAA-DGCSUS-SES.

No quadrimestre nGo houve autuag¢Go de novos Processos Administrativos para a

realizagdo de Auditoria e foi arquivado 01 (um) Processo Administrativo, desarquivados 06 (seis) e, ainda,
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houve 05 (cinco) rearquivamentos, apds atendimentos de solicitagdes externas, conforme detalhado nos

quadros a sequir.

Processos Arquivados
iz Atividade Orga'o / Municipio Assunto Motivo
Protocolo Estabelecimento
Arquivamento,
Apuragdo de Campo . . considerando a
27/002813/2022 , HRMS Administrativo ) .
Denuncia Grande improcedéncia da
dendncia.
Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditorias/CECAA-DGCSUS-SES.
Processos Desarquivados
Pr Srga
R Atividade 0 ga.cv / Municipio Assunto Motivo
Protocolo Estabelecimento
Apuragdo de secretaria !?Jistzr;lau“;ad:nviopadr:
27/001677/2019 P , C' Municipal de Camapud Administrativo | ] L
Denuncia Satde resposta ao Oficio n?
441/2022/GAB-PGJ.
Apuracio de Secretaria Desarquivado  para
27/001677/2019 DZnL'Jngcia Municipal de Camapud Administrativo | juntada do Oficio n®
Saude 741/2022/GAB-PGJ.
Desarquivamento
para atendimento a
. solicitagdo do
Auditoria secretaria Componente Federal
27/002164/2014 Municipal P Pora | A 3o Basi .
/002164/20 Extraordinaria u,n|C|pa de onta Pora tengao Basica de Auditoria (OFICIO
Saude N©
090/2022/MS/SEAUD
/ DENASUS/MS).
Desarquivamento
para responder ao
Auditoria Alta MPF de Corumba
27/002755/201 Renal M 3 .
/002755/2015 Ordinaria enal Med Corumba Complexidade (OFICIO Ne
481/2022/MPF/CRA/
MS/SYYD).
Desarquivamento,
A a Hospital Sa j
27/009443/2021 | APuracdo de ospital 5ao Campo Administrativo | P2r3  Juntada - do
Denuncia Julido Grande Oficio ne
409/2022/GAB-PGJ.
Hospital S3o .
. . Desarquivamento,
Auditoria Judas Tadeu e lguatemi e | Registro ara  iuntada  do
27/001231/2018 L Hospital Dr. Mundo Incompativel par )
Extraordinaria Bezerra de Novo em Prontuario OFICIO
004/CMSI/2022.
Menezes
Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditorias/CECAA-DGCSUS-SES.
Processos Rearquivados
SIEEEE)) Atividade Orga.o / Municipio Assunto Motivo
Protocolo Estabelecimento
o Hospital Sdo Judas Iguatemi e Registro . .
27/001231/2018 Audltorla? (. Tadeu e Hospital Dr. | Mundo Incompativel em _Rearquwamento apos
Extraordinaria L. juntada de documentos.
Bezerra de Menezes | Novo Prontuario
Apuragdo de Secretaria Rearquivado apds envio
27/001677/2019 P , g. . , Camapua Administrativo de resposta ao MPE e
Denuncia Municipal de Saude .
juntada de documentos.
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Apuracgdo de Secretaria o - . Rearquivamento apds a
27/001677/2019 Denuncia Municipal de Saude Camapud Administrativo juntada de documentos.
o Rearquivado apds envio
Audit . Alt

27/002755/2015 . .I <?r|.a Renal Med Corumba a . de resposta ao MPF de

Ordinaria Complexidade .,

Corumba.
27009443/2021 Apuragdo de Hospital So Julido | S2MP° Administrativo Rearquivamento, - apos
Denuncia Grande juntada de documentos.

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditorias/CECAA-DGCSUS-SES.

A vista do exposto, vale destacar que as atividades desenvolvidas foram fruto de
demandas de vdrias instdncias que, por meio dos seus resultados, buscaram orientar a corre¢do de
distor¢des que porventura tenham sido detectadas, no intento de se fortalecer a gestdo do Sistema Unico
de Saude - SUS, colaborando sempre para a eleva¢do da qualidade da ateng¢do a saude prestada aos
cidaddos, a busca da garantia de acesso ao sistema publico de saude e a correta alocagdo e utilizagdo dos
recursos financeiros de forma adequada, pois, antes de tudo, a Auditoria é uma importante ferramenta
de apoio a gestdo do SUS no Mato Grosso do Sul.

Meta 5.8: Capacitar 100% dos servidores da CECAA, objetivando o desenvolvimento e a valoriza¢éo
do capital intelectual dos servidores.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de servidores capacitados (monitoramento anual).
Agles programadas para o exercicio de 2022: Proporcionar a capacitacdo dos servidores da CECAA por meio de
participagdo em cursos, oficinas, seminarios, congressos, entre outros.

Ano Base Linha de Base Meta do PES Unidade de Medida
2020-2023
2021 100% 100% Percentual
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA

Fonte: Geréncia de Normatizagéo e Cooperagéo Técnica/DGCSUS-SES.

Andlises e Consideragées:

Foi amplamente divulgado a todos os servidores da DGCSUS cursos de qualificagdo na
modalidade EAD e presencial, oferecidos gratuitamente por Orgdos publicos e instituicées
governamentais.

O quadro a seguir mostra o quantitativo de servidores capacitados no segundo
quadrimestre do ano em curso:

Curso/Treinamento Modalidade Periodo de realizacdo Qt(?e de
servidores
Turma | — 02 a 04/05/2022 24
Programa Tabwin Turma Il — 04 a 06/05/2022
Turma | —29 a 31/08/2022 02
er;g?or:‘na;f;ij:;':t_e::;: :ca Médiae | o ocencial 06 e 10/06/2022 01
22 Férum Nacional de Exceléncia em
Gestdo de Contratos com 27 e 28/06/2022 05
Organizagdes Sociais.

Fonte: Geréncia de Normatizagdo e Cooperagdo Técnica/DGCSUS-SES.
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Meta 5.9: Realizar Encontro da Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliagdo e Auditoria da
DGCSUS.
Indicador de monitoramento da meta: Numero de encontros realizados (monitoramento anual)
A¢bes programadas para o exercicio de 2022: Realizar um (01) Encontro Anual da Coordenadoria Estadual de
Controle, Avaliagdo e Auditoria da DGCSUS.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de
Medida
2021 01 04 Unidade
Monitoramento
12 Quadrimestre 29 Quadrimestre 39 Quadrimestre Anual 2022
NA NA

Fonte: Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliagdo e Auditoria/DGCSUS-SES.

Andlises e Consideragoes:
O Encontro Anual da Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliagdo e Auditoria serd
realizado no 32 quadrimestre do ano em curso.

Meta 5.10: Assegurar 100% das condigcoes operacionais na execug¢éo das atividades da CECAA-
DGCSUS e demandas extraordindrias.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de atividades executadas (monitoramento anual)

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2021 100% 100% Percentual
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA

Fonte: Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliagéo e Auditoria/DGCSUS-SES.

Andlises e Consideragoes:

No periodo foram oferecidas condigées operacionais necessdrias aos auditores da SES
para a realizagdo de atividades de controle, avalia¢do e auditoria, com o fornecimento de material de
expediente, servigo de reprografia, telefonia, tecnologia da informacdo, veiculos, didrias e estrutura fisica.

No periodo, foram adquiridos bens para a estrutura¢do da DGCSUS e setores vinculados,

como seque:
Processo N2 Descri¢ao
27/005583/2022 Aquisicdo de Eletrodoméstico (frigobar)
27/009000/2021 Aquisicdo de mobilidrios
27/000725/2022 Aquisi¢do de persianas

Fonte: Geréncia de Normatizagdo e Cooperagdo Técnica/DGCSUS-SES.

Cabe ressaltar que o apoio técnico das geréncias e Coordena¢do da CECAA foi
fundamental para a concretizagdo das atividades da Diretoria-Geral de Controle no SUS (DGCSUS).

Meta 5. 11. Implementar a Politica Estadual de Regulag¢édo
Indicador de monitoramento da meta: Percentual dos Municipios do Estado de Mato Grosso do Sul com a
Implementagdo da Politica Estadual de Regulagéo. Monitoramento Anual.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2020 70% 90% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 22 quadrimestre 32 quadrimestre Anual 2022
NA NA NA 70%
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No 29 quadrimestre de 2022, a estratégica de execugdo da Implementagdo da Politica Estadual
de Regulacdo continuou a sofrer algumas adequagcbes em decorréncia do Decreto n® 15.391, de 16 de
margo de 2020, que dispGe sobre as medidas tempordrias a serem adotadas, no dmbito da Administragdo
Publica do Estado de Mato Grosso do Sul, para a prevengdo do contdgio da doenga COVID-19 e para o
enfrentamento da emergéncia de saude publica de importdncia internacional decorrente do Coronavirus
(SARS-CoV-2), no territdrio sul-mato-grossense.

Visando minimizar o risco de disseminagcdo deste virus, e procedendo a continuidade das
estratégias de execugdo da Implementag¢do da Politica Estadual de Regulacdo, a Coordenadoria de
Regulacdo Estadual realizou treinamentos e/ou capacita¢des por web-conferéncia e continuou com os
atendimentos das solicitagées e orientagdes via contato telefénico e e-mail.

Retomou as agbes para a elaboracGo da Programagdo Assistencial de Média e Alta
Complexidade no Estado de Mato Grosso do Sul, com atendimento aos Municipios para orientacoes
quanto a PPI, andlise das solicitagdes de municipios para mudancas da PPl/Assisténcia e pactuacéo em
CIB e gestdo do acompanhamento, junto ao Ministério da Saude, dos recursos MAC no Sistema SISMAC.
Foi atualizado o Grupo de Trabalho para continua¢Go da elabora¢do e discussdGo da Programagdo
Assistencial da Média e Alta Complexidade do Estado de Mato Grosso do Sul.

Manteve a gestdo e o acompanhamento das solicitagcdes de Leitos SRAG/COVID-19 SUS de modo
a vislumbrar a real situa¢do das vagas e transferéncias dos pacientes ora requlados, assim como a revisdo
dos fluxos regulatérios dos Leitos SRAG/COVID-19 SUS conforme a implantacdo de novos Leitos
SRAG/COVID-19 SUS.

Retomada do processo regulatdrio das consultas e cirurgias eletivas nas especialidades de
Cirurgia Geral e Ortopedia no Hospital Regional de Cirurgias da Grande Dourados e dos exames de
endoscopia e colonoscopia no Hospital Regional de Ponta Pord, assim como as consultas na especialidade
Vascular.

Treinamento no Sistema CORE — Mddulo de Ambulatorial e Mddulo de Leitos aos técnicos dos
municipios e Unidades Credenciadas que aderiram ao Projeto “OPERA MS” e “EXAMINA MS”.

A digitacdo e regulacdo dos procedimentos cirurgicos eletivos e procedimentos com finalidade
diagndstica (exames) ofertados no Projeto “OPERA MS” e “EXAMINA MS”.

Efetuamos, de forma rotineira e constante, a gestdo dos processos administrativas, financeiros
e de RH pertinentes as atividades da CERA.

DIRETRIZ 6: GARANTIR E IMPLEMENTAR ACOES DE PARTICIPACAO E CONTROLE SOCIAL NO SUS

» OBIJETIVO 6.1: Fortalecer a Gestdo Participativa e o Controle Social no SUS
Meta 6.1.1: Apoiar 100% da realizag¢éo das Conferéncias Municipais de Saude

Indicador de monitoramento da meta: : Percentual de Conferéncias Municipais de Satude apoiadas pelo CES/SES
(monitoramento anual).

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2022 2021 100% Porcentagem
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA NA

A meta do plano estadual estabelece como entrega o apoio do CES na realizagéio de 100% das
Conferéncias Municipais de Saude, conforme proposta aprovada pelo Conselho Estadual de Saude no
Regimento Interno da 52 Conferéncia Estadual de Saude Mental de Mato Grosso do Sul.

Para o exercicio do 22 quadrimestre de 2022 consideramos a realizagdo das etapas Conferéncias
Macrorregionais de Saude Mental, que ocorreram nas seguintes datas e sede de macros, com a presen¢a
dos 79 municipios: 05 e 06 de maio, Trés Lagoas; 16 e 17 de maio, Campo Grande; 19 e 20 de maio,
Corumbd e 26 e 27 de maio, Dourados.
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Meta 6.1.2: Realizar 100% das Conferéncias e Plendrias em Saude

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de participacdo em enventos programados/ assegurada
(monitoramento anual).

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2022 2021 100% unidade
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022

NA NA NA NA

A meta do plano estadual estabelece como entrega a realizacdo de Conferéncias e Plendrias no
estado com apoio do CES.

No exercicio do 22 quadrimestre de 2022 realizamos as etapas Conferéncias Macrorregionais de
Saude Mental, que ocorreram nas seguintes datas e sede de macros: 05 e 06 de maio, Trés Lagoas; 16 e
17 de maio, Campo Grande; 19 e 20 de maio, Corumbd e 26 e 27 de maio, Dourados.

Também foi realizada no 22 quadrimestre a etapa estadual da 52 Conferéncia Estadual de Saude
Mental de Mato Grosso do Sul, que ocorreu no periodo de 22 a 23 de junho, com a presenca de 360
delegados e convidados.

O CES cumpriu sua programag¢do com a realiza¢do da X!l Plendria de Conselhos de Saude de Mato
Grosso do Sul, que ocorreu entre os dias 17 a 18 de agosto, em Campo Grande.

Meta 6.1.3: Assegurar 100% de participa¢éo em eventos pertinentes ao controle e a participagdo social
no nivel Municipal, Estadual e Nacional, conforme agenda do Ministério da Saude, Conselhos de Saude
e orgdos dfins.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de participagdo em eventos asseguradas

Programado para 2022: NA (monitoramento anual).

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2022 2021 100% Percentual
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

A meta do plano estadual estabelece como entrega a garantia da participagéo em eventos de
membros do CES.

No 29 quadrimestre de 2022 as agles previstas foram realizadas, conforme calenddrio anual
aprovado pelo pleno do CES.

Ocorreram reunies ordindrias e extraordindrias, atendendo a solicitagdo da Mesa Diretora do
CES e tanto de forma presencial quanto on line, das comissbes permanentes e do Pleno do CES.

Meta 6.1.4: Manter 100% do funcionamento do Conselho Estadual de Saude nas ag¢ées de Controle
Social
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de agées Percentual de a¢oes de Controle Social realizadas
Programado para 2022: manter 100% do funcionamento do CES nas suas agbes de controle social programadas
Monitoramento anual.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2022 2021 100% Percentual
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA NA

A meta do plano estadual estabelece como entrega o funcionamento de 100% das a¢bes de
controle social do CES.

No exercicio do 29 quadrimestre de 2022, conforme calenddrio anual aprovado pelo pleno do
CES, ocorreram reunides ordindrias e extraordindrias atendendo a solicitagdo da Mesa Diretora do CES,
tanto de forma presencial quanto on line, das comissées permanentes e do Pleno do CES.
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A parte administrativa do CES desenvolveu as agdes no quadrimestre, tendo havido um aumento
no seu quantitativo de recursos humanos, tanto terceirizados quanto concursados, para melhor apoiar a
realizag¢do das reuniées com a convocagdo, organizagdo, assessoramento e encaminhamentos.

» OBIJETIVO 6.2: Fortalecer a ouvidoria do SUS
Meta 6.2.1: Ampliar os canais de escuta para a sociedade com implantacéo/implementagéo e
qualificagcdo de Ouvidorias em 79 municipios do Estado.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de Ouvidorias Municipais Implantadas/implementadas e
qualificadas. Programado para 2022: capacitagdo de novas ouvidorias e implementagdo das ouvidorias do SUS
existentes
Monitoramento anual.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2022 2021 79 unidade
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre Anual 2022

NA NA NA NA

A meta do plano estadual estabelece como entrega a ampliagdo dos canais de escuta para a
sociedade com a implantagcdo e/ou implementacéo e qualificagcéo de ouvidorias nos 79 municipios do
Estado.

As ag¢bes programadas no 22 quadrimestre de 2022 estdio sendo desenvolvidas de acordo com a
proposta da Coordenagdo Geral da Ouvidora-Geral do SUS do Ministério da Saude, que estabeleceu como
prioridade aos estados a implantagcdo do novo Sistema OuvidorSUS e a adesdo de novos municipios a
Ouvidoria do SUS.

Meta 6.2.2: Coordenar 100% das agoes para o efetivo funcionamento do Servigo Estadual de Ouvidoria

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢des de ouvidoria coordenadas.
Programado para 2022: coordenar 100% das agdes garantindo o funcionamento efetivo do servigo de ouvidoria
Monitoramento anual

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2022 2021 100% porcentagem
Monitoramento
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 39 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA NA

A meta do plano estadual estabelece como entrega a coordenagdo estadual de 100% das
agdes para o efetivo funcionamento do servico estadual de Ouvidoria do SUS.

As agbes constantes no Plano de Acdo a Ampliagdo e Qualifica¢do das Ouvidorias do SUS do
29 quadrimestre em 2022 foram executadas conforme orientagdes da Coordenacgdo Nacional da Ouvidoria
do SUS, com a realiza¢do de treinamentos on line para implantacdo do novo Sistema OuvidorSUS e a
capacitagdo de facilitadores no Sistema OuvidorSUS, o que fortalecerd o servico estadual de ouvidoria do
SUS em Mato Grosso do Sul.

DIRETRIZ 7: GARANTIR A IMPLEMENTACAO DAS POLITICAS DE GESTAO DO TRABALHO E
EDUCACAO NA SAUDE

» OBIJETIVO 7.1: Implementar a politica de gestéo do trabalho e educagéio na satde
Em busca de um Sistema Unico de Satde (SUS) mais humanizado, efetivo e equdnime, seja no
dmbito da gestdo, da atengdo ou da educagéo, a formagdo e a qualificagdo dos profissionais da saude sdo
fatores essenciais para a promog¢do de uma boa qualidade de vida para as pessoas. Por isso, as iniciativas
educacionais na drea da saude vém contribuindo, progressivamente, com a formagdo da forga de trabalho
e com o desenvolvimento institucional
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Os processos de educagdo continuada e de educagdo permanente desenvolvidos pelas Escolas
de Saude Publica, vinculadas as Secretarias Estaduais de Saude, em todo o territdrio nacional, tém se
constituido como norteadores de transformagbes no Sistema de Saude.

Dessa forma, a Diretoria-Geral de Gestdo do Trabalho e Educagéo na Saude (DGGTES), por meio
da Escola de Saude Publica Dr. Jorge David Nasser (ESP/MS), da Escola Técnica do SUS Prof? Ena de Aratjo
Galvdo (ETSUS) e da Coordenadoria Estadual do Telessaude, tem organizado e desenvolvido a sua
programagdo 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, tendo como ponto central das a¢des o usudrio do SUS.

o A Escola de Saude Publica Dr. Jorge David Nasser (ESP/MS) tem
® Q em suas atribuicbes propor, coordenar e executar diagndstico de
’,)/)/ necessidades de formag¢do qualificacdo de recursos humanos para
A A o SUS; executar programas de pds-graduacdo lato e stricto sensu,
A \ em nivel de atualiza¢do e aperfeicoamento, estudos e pesquisas
objetivando a produg¢éo de conhecimentos e a intervengdo que
visem a melhoria da atencgdo, dos servigos de saude e da qualidade
de vida; atividades de extensdo objetivando o desenvolvimento de
comunidades, a interagdo com a comunidade em que se insere e a integragdo com outras instituices de
ensino; além de executar convénios, acordos e contratos com organizagbes governamentais e ndo
governamentais, privadas, nacionais e estrangeiras, e ainda, com instituicbes de ensino superior, visando
o intercdmbio e a cooperacGo em atividades de ensino, estudos, pesquisas e demais programas
compreendidos em seu dmbito de atuacdo em Mato Grosso do Sul.

ESCOLA DE SAUDE PUBLICA
DR. JORGE DAVID NASSER

Meta 7.1: Promover 100% das agées de Educagdo Permanente no SUS para qualificar os profissionais
no periodo de 2020 a 2023.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de agdes de educagdo permanente implementadas e/ou
realizadas (monitoramento anual).

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
12 Quadrimestre 29 Quadrimestre 39 Quadrimestre Anual 2022
NA NA NA

ACAO PROGRAMADA: GERENCIA DE EDUCACAO PERMANENTE EM GESTAO E ATENCAO A
SAUDE - Promover a qualificacdo dos trabalhadores e gestores do Sistema Unico de Satide, bem como
o controle social.

1. CURSO ATUALIZACAO DA IMUNIZACAO CONTRA A COVID-19: VACINA JANSSEN | JOHNSON &
JOHNSON

Este curso tem por objetivo qualificar os trabalhadores do Sistema Unico de Satide quanto

d vacinagdo contra a covid-19, principalmente no que tange ao imunizante Janssen | Johnson & Johnson.

. Modalidade: educagdo a distdncia, autoinstrucional.
° Carga hordria: 10 horas.

. Inicio: 12/06/2021.

. Inscritos: 225 (duzentos e vinte e cinco).
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2. CURSO ATUALIZACATO DA IMUNIZACATO CONTRA A COVID-19: VACINA PFIZER/COMIRNATY
Este curso tem por objetivo orientar os trabalhadores do Sistema Unico de Saude quanto
a vacinagdo contra a Covid-19 no que tange & Vacina Pfizer/Comirnaty.

° Modalidade: educac¢do a distdncia, autoinstrucional.
. Carga hordria: 10 horas.

o Inicio: 19/05/2021

. Inscritos: 493 (quatrocentos e noventa e trés)

3. CURSO ENFRENTAMENTO DA SIFILIS NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE
Este curso tem por objetivo qualificar os trabalhadores da saude sobre o enfrentamento
da sifilis e sua transmissdo vertical na aten¢éo primdria a saude, realizando a articulagdo necessdria entre
vigildncia em saude e assisténcia.

. Modalidade: educagdo a distdncia, autoinstrucional.
o Carga hordria: 25 horas.

° Inicio: 16/07/2021

. Inscritos: 208 (duzentos e oito)

4. CURSO O QUE E O SUS — UMA INTRODUCAO SOBRE O SISTEMA BRASILEIRO DE SAUDE
Este curso tem por objetivo qualificar trabalhadores do SUS quanto a constru¢do historica
do SUS, bem como seus principios organizativos.

° Modalidade: educag¢do a distdncia, autoinstrucional.
. Carga hordria: 40 horas.

. Inicio: 08/02/2021

° Inscritos: 615 (seiscentos e quinze)

5. CURSO IMUNIZACAO CONTRA A COVID-19 NO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL (VACINAS

CORONAVAC E ASTRAZENECA)
Este curso tem por publico alvo trabalhadores do SUS responsdveis pela vacinagdo contra

a Covid-19 nos municipios do Estado de Mato Grosso do Sul e visa qualificd-los quanto aos processos de
imunizagéo contra a Covid-19.

° Modalidade: educagéo a disténcia, autoinstrucional.

. Carga hordria: 20 horas.
Inicio: 01/02/2021
Inscritos: 715 (setecentos e quinze)

6. CURSO MANEJO DE FERRAMENTAS DE TECNOLOGIAS DA INFORMACATO E COMUNICACAO
Este curso visa qualificar os trabalhadores da Secretaria de Estado de Saude de Mato
Grosso do Sul (SES/MS) quanto ao manejo das ferramentas de Tecnologias da Informagdo e Comunicagéo,
tdo utilizadas em tempos em que o distanciamento social é a melhor escolha.

) Modalidade: educagdo a distdncia, autoinstrucional.
. Carga hordria: 10 horas.

. Inicio: 09/06/2021

. Inscritos: 177 (cento e setenta e sete)

7. CURSO QUALIFICACAO DOS GESTORES DAS UNIDADES DE SAUDE

Este curso visa qualificar gerentes e profissionais com fungdo gerencial em unidades de saude da
meédia e alta complexidade e sistematizar conhecimentos e experiéncias em geréncia de unidades e
tecnologias de gestGo da clinica e do cuidado em saude. Modalidade: educagdo a distdncia,
autoinstrucional.

. Carga hordria: 180 horas.
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° Inicio: 06/12/2021
. Inscritos: 286 (duzentos e oitenta e seis)

8. CURSO SIFILIS: DIAGNOSTICO E TRATAMENTO
Este curso visa qualificar os trabalhadores da saude sobre o diagndstico e tratamento
adequado da sifilis na ateng¢do primdria a saude, baseado em evidéncias cientificas.

° Modalidade: educac¢do a distdncia, autoinstrucional.
. Carga hordria: 25 horas.

o Inicio: 16/07/2021

. Inscritos: 256 (duzentos e cinquenta e seis)

9. POS-GRADUACAO LATO SENSU EM SAUDE PUBLICA

Este curso visa qualificar trabalhadores em satde da rede de atengdo do Sistema Unico de Satide
com capacidade critico-reflexiva de propor, analisar e executar as agoes, servicos, projetos e programas
de promogdo, protecdo e recuperagdo da satde a partir dos fundamentos do Sistema Unico de Satde.

Publicamos o Edital de Selegdo n® 1, de 16 de maio de 2022, e o Edital de Selecdo n® 3, de 14 de
julho de 2022, para preenchimento das 30 vagas ofertadas. O primeiro edital encerrou as etapas e estamos
em andamento com o segundo.

. Modalidade: presencial.
. Carga hordria: 390 horas.
° Previsdo de inicio: novembro/2022.

10. POS-GRADUACAO LATO SENSU EM SAUDE MENTAL E ATENCAO PSICOSSOCIAL

O objetivo é qualificar trabalhadores em satde da rede de aten¢do psicossocial do Sistema Unico
de Saude com capacidade critico-reflexiva de propor, analisar e executar as agdes, servigcos, projetos e
programas de promogdo, protecéo e recuperacdo da satide a partir dos fundamentos do Sistema Unico de
Saude.

Publicamos o Edital de Selegdo n® 2, de 16 de maio de 2022, e o Edital de Selecdo 42 3, de 14 de
julho de 2022, para preenchimento das 30 vagas ofertadas. O primeiro edital encerrou as etapas e estamos
em andamento com o segundo.

. Modalidade: presencial.
. Carga hordria: 390 horas.
) Previsdo de inicio: novembro/2022.

11. POS—GRADUACATO LATO SENSU EM SAUDE DO TRABALHADOR

Este curso tem o objetivo qualificar trabalhadores em satide da rede do Sistema Unico de Satde
com capacidade critico-reflexiva de propor, analisar e executar as agdes, servicos, projetos e programas
no dmbito da saude do trabalhador, incorporando as relacées entre produgdo-ambiente-saude,
considerando o trabalho como determinante do processo saude-doenca.

Publicamos o Edital de Selegéio n® 5, de 17 de agosto de 2022, e estamos na etapa das inscrigdes.

. Modalidade: presencial.
. Carga hordria: 435 horas.
° Previsdo de inicio: novembro/2022.

. Vagas: 40 (quarenta).

12. CURSO FORMACAO EM GRUPO COMUNITARIO NO SUS
Este curso visa qualificar trabalhadores em saude da rede de atencdo psicossocial do
Sistema Unico de Satde do Estado de Mato Grosso do Sul na metodologia da terapia comunitdria
integrativa.
° Modalidade: hibrido, com momentos presenciais e virtuais.
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. Carga hordria: 52 horas.
. Vagas: 40 (quarenta)

o Inicio: 15/09/2022.

. Término: 21/10/2022

13. CURSO CAPS — CARACTERISTICAS E FERRAMENTAS DE TRABALHO

Em fase de contratagdo, este curso tem como objetivo qualificar trabalhadores da saude que
atuam nos Centros de Atencéo Psicossocial (CAPS) da rede do Sistema Unico de Satde do (SUS) do Estado
de Mato Grosso do Sul. A ser executado na modalidade de educagdo a distdncia, autoinstrucional, com
previsdo para ser lancado em noventa dias.

14. CURSO FORMACATO PARA REGISTRADOR DE CANCER

Em fase de finaliza¢do, este curso tem por objetivo qualificar trabalhadores da saude que atuam
nos Registros Hospitalares de Cdncer (RHC) da Rede de Oncologia (Unidade de Assisténcia de Alta
Complexidade de Oncologia - UNACON), do Sistema Unico de Saude (SUS) do Estado de Mato Grosso do
Sul, para garantir a qualidade e confiabilidade dos dados sobre céncer produzidos pelo Registro Hospitalar
de Céncer.

. Modalidade: Educag¢do a distdncia - autoinstrucional
. Carga hordria: 05 (cinco) horas.
° Previsdo de inicio: outubro/2022.

15. CURSO LBGT+ E A INTEGRALIDADE DO CUIDADO.

Em fase de contratagdo, este curso visa qualificar trabalhadores da saude que atuam na rede do
Sistema Unico de Saude (SUS) do Estado de Mato Grosso do Sul quanto & Politica Nacional de Satde
Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais +.

° Carga hordria: 40 (quarenta) horas.
. Modalidade: Educacdo a distdncia - autoinstrucional
° Previsdo de inicio: Dezembro/2022.

16. QUALIFICACAO EM URGENCIA E EMERGENCIA

Este projeto possui duas agbes, sendo os objetivos: a)Compreender o acolhimento com
classifica¢do de risco como uma diretriz da Politica Nacional de Humanizagdo e como ferramenta para
organizagdo do servigo de saude; b) Qualificar trabalhadores da Rede de Urgéncia e Emergéncia para o
suporte bdsico e avancado de vida nas unidades de satde do Estado de Mato Grosso do Sul.

A acdo de acolhimento com classificacdo de risco estd em fase de contrata¢Go para o
atendimento das demandas reprimidas. Ja a sequnda acdo estd em fase de tratativas com o Corpo de
Bombeiros Militar de Mato Grosso do Sul para a disponibiliza¢Go de instrutores, conforme Termo de
Cooperagdo Técnica n® 05/2021.

17. DIAGNOSTICO PRECOCE DE CANCER BUCAL
Em fase de planejamento, este projeto tem por objetivo qualificar cirurgibes-dentistas da
rede bdsica do SUS para o diagnédstico precoce de céncer bucal e para isso prevé-se duas agbes: a) tedrica
- desenvolvida na modalidade de educagdo a disténcia, autoinstrucional; b) prdtica - desenvolvida na
modalidade presencial, nas regibes de satde. Prevé-se que tenha inicio no més dezembro deste ano.

18. CURSO ANEMIA FALCIFORME - IDENTIFICACAO, DIAGOSTICO E TRATAMENTO

Em fase de construgdo do projeto pedagdgico, este curso tem por objetivo qualificar as equipes
da rede bdsica do SUS a identificar, diagnosticar e tratar a anemia falciforme. Prevé-se que seja iniciado
no més de dezembro do presente ano.

19. PESQUISA SAUDE MENTAL RELACIONADA AO TRABALHO — PROJETO CUIDANDO DE MIM:
PERCEPCAO DOS DIFERENTES PARTICIPANTES
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Esta pesquisa tem por objetivo analisar o processo de implementacéo de uma a¢éo em saude
para trabalhadores e seu impacto na saude de trabalhadores, na perspectiva dos diferentes atores
envolvidos. A coleta e andlise de dados foi realizada, estando em fase de elaboracéo do artigo para
submissdo.

20. PROJETO IMPLEMENTACAO DAS TECNOLOGIAS DA INFORMACAO E COMUNICACAO NA
ESCOLA DE SAUDE PUBLICA DR JORGE DAVID NASSER
Este projeto visa implementar as a¢des de educa¢Go na saude que fazem uso das
tecnologias de informagdo e comunicagdo desenvolvidas pela Escola de Saude Publica Dr. Jorge David
Nasser. Em execugdo desde agosto, prevé-se que tenha duragdo de 12 meses.

E como gerente da Geréncia de EducacGo Permanente em Gestdo e Atengdo a Saude, componho
a Comissdo de IntegracGo Ensino-Servico;, membro do Grupo Condutor das Redes de Atengdo a Saude;
Presidente da Comisséo Propria de Avaliagdo; editora-adjunta da Revista de Satde Publica do Mato Grosso
do Sul; membro do Grupo Condutor do Planejamento Regional Integrado;, membro do grupo de trabalho
da Linha de Cuidado do Sobrepeso e Obesidade; gerente de Projetos e Indicadores no Contrato de Gestdo.

ACATO PROGRAMADA 2020 - NUCLEO DE PESQUISA E EXTENSAO EM SAUDE - Apoiar as atividades de
pesquisa e extenséo no dmbito da Secretaria Estadual de Satde/MS e estruturar o Nicleo de Pesquisa
e Extensdo em Saude.

PESQUISA, EXTENSAO E INOVACAO EM SAUDE

Com o objetivo de implementar a pesquisa e extensdo como forma de subsidiar a qualificagdo
dos profissionais do SUS, a Geréncia de Pesquisa Extens@o e Inovacdo em Saude realizou atividades
programadas no 22 quadrimestre de 2022, apresentadas no Quadro 01 abaixo.

QUADRO 1. ACOES DO 22 QUADRIMESTRE, GPEIS/ESP/MS 2022.

Item Acdo Programada
Organizagdo da chamada temdtica para a primeira edigdo da Revista de Saude
1 Publica de Mato Grosso do Sul (RSPMS), referente ao ano de 2022.

2 Participagdo dos técnicos em eventos cientificos

3 Realizagdio de atividades de pesquisa e extensGo na perspectiva da integragdo
ensino-servigo-comunidade

4 Realizagdio de eventos cientificos e agbes educativas conforme as necessidades dos
servigos.

5 Integragdo e apoio as dreas técnicas da Secretaria de Estado da Saude de Mato
Grosso do Sul (SES/MS).

6 Gerenciar o fluxo de pesquisas cientificas nas Estruturas Bdsicas da SES/MS.

Fonte: GPEIS/ESP/MS.

Item 1 — Organizagdo da seqgunda edicdo da Revista de Saude Publica de Mato Grosso do Sul
(RSPMS), referente ao ano de 2022.

No 2° quadrimestre foi divulgada a chamada temdtica para submissdo de trabalhos sobre Saude
Materno-Infantil (Figura 1), visando a elaboragdo da primeira edicdo de 2022. A chamada foi divulgada
no més de julho, com término no més de agosto.
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Figura 1. Banner de divulgagdo da chamada temdtica da RSPMS, 2022.
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Fonte: Prépria.

Item 2 — Participagdo dos técnicos em eventos cientificos.

Com o objetivo de aprimorar as competéncias dos técnicos da ESP/MS, todos os técnicos da
GPEIS participaram do XXXVI Congresso Conasems em Campo Grande, Mato Grosso do Sul, entre os dias
12 a 15 de julho de 2022. A certificagdo encontra-se na figura 2. A programagdo contou com grandes
mesas sobre temas importantes para a gestdo municipal e estadual do SUS, a saber: Fortalecimento da
Atengdo Bdsica, o SUS e a pandemia da Covid-19, Financiamento e Gestdo, além de atividades paralelas
sobre Regionalizagdo, Assisténcia Farmacéutica, Saude Mental, Judicializagéo e Emendas Parlamentares.

Figura 2. Certificago de participagdo no XXXVI Congresso Conasems em Campo Grande, 2022.

“

CONGRESSO
CONASEMS om

Certificamos que INARA PEREIRA DA CUNHA, CPF: 034.082.391-77 participou do XXXVI
Congresso Nacional de Secretarias Municipais de Salide, realizados entre os dias 12 a 15
de julho de 2022, no Shopping Bosque dos Ipés, em Campo Grande/MS, na qualidade de
CONGRESSISTA.
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Fonte: Prépria.

Item 3 — Realizagdo de atividades de pesquisa e extens@o na perspectiva da integragdo ensino-
servigo-comunidade.

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 Didrio Oficial Eletrénico n.
10.336, de 30 de novembro de 2020, foram contemplados com este fomento 27 projetos de pesquisas de
diferentes instituigées 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 3 abaixo.
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Figura 3. Aprovagdo 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 0 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 Salde
de Mato Grosso do Sul - SES/MS, em parceria com o Ministério da Salde - MS, por melo do Departamento de
Ciéncia e Tecnologia da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacdo e Insumos Estratégicos em Salde - DECIT/
SCTIE/MS e com o Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico - CNPg, tornam publico a
HOMOLOGACAQ DO RESULTADO FINAL dos 27 (vinte e sete) projetos aprovados, em ordem decrescente de nota,

da respectiva chamada.

PROJETOS APROVADOS:
TITULO DO PROJETO Recrutamento de académicos para atuacio no enfrentamento a
COVID-19: analise do programa “o Brasil conta comigo”
PESQUISADOR Inara Pereira da Cunha
CPF 034.082.391-77
INSTITUICAO EXECUTORA |CDRHSC/SES
EIXO TEMATICO Redes de Atencdo & Salide
ORCAMENTO APROVADO R$ 9.907,82
RESULTADO PRILIMINAR  |82,50

Fonte: Didrio Oficial Eletrénico n. 10.336, de 30 de novembro de 2020.

No 2° quadrimestre de 2022, a GPEIS/ESP/MS manteve as parcerias para a elaboragdo e
execug¢do de projetos de pesquisa de forma multicéntrica. Houve o acréscimo de dois projetos de pesquisa,
a saber: “Andlise de dados do Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade dos Centros de
Especialidades Odontoldgicas (PMAQ-CEOQ)” e “Telessaude em dermatologia na Aten¢do Primdria a Saude:
diagnéstico situacional em Trés Lagoas/MS”. Assim, durante o periodo relatado estdo sendo realizados os
projetos de pesquisa mencionadas no Quadro 2.

PROJETOS DE PESQUISA DA GPEIS/ESP COM PARCERIAS MULTICENTRICAS.

Fonte: Propria.

ESP/MS e

FIOCRUZ/MS Em execugdo.

ESP/MS e UFMS (Trés

Em execugdo.
Lagoas) €

FIOCRUZ/MS, UEMS, ~
Em execugdo

UFMS e ESP/MS
FIOCRUZ/MS e Em execuciio
ESP/MS £dao.
UFMS, ESP/MS Em execugdo.
UFMS (Trés Lagoas), N
ESP/MS Em execucdo.
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Quanto as atividades de extensdo, a GPEIS/ESP/MS encontra-se em negocia¢co com a
Universidade Federal de Mato Grosso do Sul (UFMS) e com a Area Técnica das Prdticas Integrativas,
Complementares em Saude da Coordena¢do de Acbes em Saude para a construgdo de um projeto de
extensdo sobre auriculoterapia e outras prdticas integrativas, nos publicos de servigos de saude.

Item 4 - Realizagdo de eventos cientificos conforme as necessidades dos servigos.

Durante o 2° quadrimestre do ano, a GPEIS/ESP/MS submeteu a proposta de evento “Ill mostra de
programas de residéncias em saude - “Desafios e oportunidades em tempos de crise sanitdria”, para a
Chamada Fundect N° 11/2022 - PAE- MS 2022 - Selecio de Propostas para Realiza¢do de Eventos
Cientificos, Tecnoldgicos e de Inovagdo no Estado de Mato Grosso do Sul.

Ainda no mesmo periodo, foram realizadas atividades educativas no formato de webaulas,
conforme o acordo de cooperacdo realizando entre a SES/MS e o Conselho Regional de Odontologia (CRO).
A GPEIS/ESP/MS construiu um plano de trabalho para realizagdo de webaulas. O projeto, conhecido como
“QualificaOdonto na APS” estd sendo realizado no formato de palestras on-line com profissionais do CRO
para as equipes de saude bucal do estado de MS. No 2° quadrimestre foram realizadas trés webaulas
(Figura 4).

BANNER DE DIVULGACAO DO “QUALIFICAODONTO NA APS”, 2022.

@ a E DR®. ROSANA MARA GIORDANO BARROS
- DR*. ANA CAROLINA LYRIO A
« 4 | 30/06 g ) 26/07 ‘

ke / 14130 ude de

Fonte: Propria.
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DR. MARIO BALDO

PUBLICO-ALVO

PRECISA DE SUPORTE TECNICO?
4042:247

ACESSO:
i A ‘ telessaude.saude.ms.gov.br/forms/participe

.
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Fonte: propria.

190



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

Item 5 — Integragdo e apoio as dreas técnicas da SES/MS.

A GPEIS/ESP/MS, em conjunto com a Coordenacéo-Geral de Satude Bucal/DESF/SAPS/MS e a
UFMG, participou da reunido sobre o projeto de levantamento de saude bucal, conhecido como
“SB Brasil 2020”. O objetivo da reunido foi atualizar o calenddrio do levantamento que estd ocorrendo nos
municipios:

Antbnio Jodo, Bandeirantes, Brasildndia, Campo Grande, Corumbd, Costa Rica, Dourados,
Iguatemi, Jardim, Maracaju, Navirai, Paranhos, Ponta Pord, Rio Negro, Sidroldndia, Trés Lagoas,
Alcindpolis. O calenddrio encontra-se na Figura 5. A GPEIS seqgue apoiando o levantamento em curso.

Ainda no mesmo periodo, e atendendo a demanda da Geréncia Estadual de Alimentagdo e
Nutrigdo, incluiremos dois cursos do projeto: “Rede de Enfrentamento e Controle da Obesidade no dmbito
da Atengdo Bdsica no estado do Mato Grosso do Sul”, da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul, na
modalidade on-line e autoinstrucional no ambiente moodle da ESP.

Cabe ressaltar ainda, a participacdo da GPEIS/ESP/MS na Comissdo Prépria de Avaliagdo (CPA),
e nas atividades mensais de acompanhamento do credenciamento da ESP/MS.

Figura 5. Cronograma do levantamento nacional de saude bucal — SB Brasil, 2020.
Cronograma

Janeiro

Organizacéo do material para coleta de dados pela UFMG e
evento de lancamento S8 Brasi

Setembro a outubro
Anglise dos dados coletados.

Fonte: Ministério da Saude, 2022.

Item 6 — Gerenciar o fluxo de pesquisas cientificas nas Estruturas Bdsicas da Secretaria de
Estado da Saude de Mato Grosso do Sul.

A Secretaria de Estado de Satde de Mato Grosso do Sul (SES/MS), por meio da Resolugéo n®
61/SES/MS, publicada no Didrio oficial n® 10.286, de 24 de setembro de 2020, p. 05 a 08, regulamentou
a realizag¢do de pesquisas cientificas nas organizagdes de Satde e na estrutura bdsica da SES/MS. A partir
disso, os pesquisadores passaram a cumprir todas as normativas dispostas na Resolugdo n® 61, que
também estabeleceu o fluxo de autoriza¢Go para a realizagéo 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 Inovagcdo em Satde (GPEIS/ESP/SES), é a responsdvel pela tramitagéo de todos os projetos no
dmbito da instituicdo.

Durante o 2°quadrimestre de 2022 foram preenchidas 12 fichas de solicitacéGo de anuéncias de
pesquisas, totalizando, ao longo dos anos, 90 pesquisas com anuéncia da secretdria para a realizagdo dos
estudos.
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Na figura 4, é possivel visualizar que a maioria dos estudos conduzidos com dados das dreas
técnicas concentram-se na Coordenadoria Estadual de Vigildncia Epidemioldgica (34%), especialmente do
Centro de Informacées Estratégicas em Vigildncia em Saude (CIEVS), sequido do Laboratdrio Central de
Saude Publica (24%), e da Coordenadoria-Geral da Rede Hemosul (10%).

Distribui¢do das pesquisas com anuéncia conforme as dreas técnicas da SES/MS, 2022 (n=90).
Area Técnica da SES/MS

M Escola de Saude Publica

B Geréncia da Rede de Atengdo
Psicossocial

m Coordenadoria-Geral da Assisténcia
Farmacéutica

B Coordenadoria Estadual de
Vigilancia Epidemioldgica

M Geréncia de Satde Bucal

™ Laboratério Central de Salide
Publica
B Coordenadoria-Geral da Rede

Hemosul

B Geréncia de Imunizagado

B Coordenadoria estadual de
transplantes

B Coordenadoria de A¢Ges em Saude

B Coordenadoria Estadual de
Vigilancia em Saude do

Trabalhador
B Coordenadoria de Gestdo de

Pessoas

m Coordenadoria de Gestdo e
Servigos, Materiais e Transporte.

B Coordenaria Estadual de Vigilancia
em Saude Ambiental e Toxicoldgica

Centro de Informagdes Estratégicas
em Vigilancia em Saude

Fonte: Prépria.

GERENCIA DE FORMACAO E ACOMPANHAMENTO PEDAGOGICO — GFAP/ESP

O segundo Quadrimestre de 2022 compreendeu os meses de maio a agosto de 2022 com agbes
para aprimorar a Gestdo no SUS presente na DIRETRIZ 7, que visa garantir a implementacgdo das Politicas
de Gestdo do Trabalho e Educagéio na Saude com o OBJETIVO 7.1: Implementar a politica de gestdo do
trabalho e educagdo na saude com agbes 4074 - Gestdo do Trabalho e Educagdo na Saude, dentre elas
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consta os programas de Residéncia médica uni e multiprofissional e formag¢do e acompanhamento
pedagdgico.

A GFAP participou das agcbes no Comité Estadual de Prevengdo da Mortalidade Materna e Infantil
de MS - CEPMMI/MS e outras relacionada ao CONASS.

Realizou agbes das propostas previamente estabelecidas, como:

Os cursos de Residéncia multiprofissional Cuidados Continuados Integrados e Reabilita¢Go Fisica;
Residéncia em Enfermagem-Obstétrica; Residéncia médica em Medicina da Familia e Comunidade;
Residéncia médica em Clinica Médica estdo em andamento com as turmas de R1 e R2. Residéncia médica
em Oftalmologia com R1, R2 e R3. O programa de Residéncia em Saude da Familia com foco em
populagbes indigenas com R1. Quadro 1.

PROGRAMAS DE RESIDENCIA EM SAUDE APOIADA PELA SES. CAMPO GRANDE —MS. 2022.

Programa de | R1 R2 Total
Residéncia

Enfermagem 06 04 10
Obstétrica

Cuidados Continuados | 14 14 28
Integrados

Reabilitagdo Fisica 07 07 14
Medicina da Familia e | 03 02 05

Comunidade

Clinica Médica 04 04 08
Oftalmologia 03 03 R3 =03 total: 09
Saude da Familia 05 - 05

- Curso de acolhimento aos ingressantes contratados na DGGTES no periodo de 31 de maio a 05
de setembro de 2022, com a participagdo de 14 pessoas;

- Curso autoinstrucional de 80 h para os servidores da SES que consta no Plano de Gestdo de
Desempenho  Individual ~ (PGDI), com inicio em marco de 2022. Acesse link:
https://www.saude.ms.gov.br/ead-venha-conhecer/

- Participagdo com a Escolagov, na preparagdo do curso de especializacGo em Gestdo Hospitalar.

- Outras atividades como Curso de Capacita¢do “Taxonomia e Exame de Infec¢do Natural por
Tripanossomatideos”.

A Geréncia Técnica de Entomologia da Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores/CECV e a
Escola de Saude Publica “Dr. Jorge David Nasser” realizaram o Curso de Capacitagdo “Taxonomia e Exame
de Infec¢do Natural por Tripanossomatideos” no auditdrio/laboratério da CECV de Campo Grande/MS,
qualificando os trabalhadores para a identificagdo dos vetores infectados pelo Trypanosoma cruzi e para
o processo de trabalho da vigildncia no controle da Doenga de Chagas.

Foram realizadas trés turmas nos periodos de 16 a 20/05/22, 06 a 10/06/2022 e 18 a 22/07/22,
totalizando 36 servidores (11 de Campo Grande; 3 de Bela Vista, 2 de Paranaiba, Jardim, Coxim, Aparecida
do Taboado e Dois Irmdos do Buriti; 1 de Aquidauana, Anastdcio, Corumbd, Amambai, Bonito, Cassildndia,
Maracaju, Miranda, Sidroldndia, SGo Gabriel do Oeste, Ponta Pord e Trés Lagoas).

A Escola de Saude Publica participou do Semindrio de Avaliagdo Parcial do Programa Pesquisa
para o SUS (PPSUS), da chamada da Fundect 08/2020, nos dias 29/06 e 30/06/2022, com andlise de 31
projetos de pesquisa e do Semindrio de Avaliacdo Final, da chamada de 03/2016, nos dias 03/08 a
04/08/22, com andlise de 25 projetos de pesquisa.
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Também estd em andamento o Curso de Formagdo de Conselheiros de Saude, que encontra-se
na fase de produgdo de conteudos e de formag¢do de turma de 40 vagas, distribuidas nas quatro
macrorregides de saude.

Outra atividade da GFAP/Escola de Saude Publica Dr Jorge David Nasser sdo os eventos
cientificos na drea de saude publica, com participacdo na organizagdo cientifica:

- 62 Meeting Nacional de Farmdcia Clinica juntamente com a Coordenadoria Estadual de
Assisténcia Farmacéutica (CAF), de 22 a 23 de setembro, de forma presencial e com o objetivo de
aprimorar agbes e avangar na implementagdo dos Servigos Clinicos Farmacéuticos. O evento terd como
tema central “Transversalidade das acbes farmacéuticas: Politica e Estratégias para enfrentamento dos
problemas de saude”. Neste periodo, foi realizado a avalia¢Go dos resumos submetidos ao evento;

- Participagcdo no Fortalecimento das Escolas Estaduais de Saude Publica (ESP), com a Rede
Colaborativa de Escolas de Saude Publica (Redecoesp). Criagdo de um espago para as ESP e estd aberta ao
publico desde o dia 07 de junho. Essa participagdo é via CONASS.

- Participag¢do do XXXVI Congresso Conasems , ocorrido em Campo Grande-MS, entre os dias 12
e 15 de julho, e que contou com gestores, trabalhadores e profissionais do SUS de todos os estados do
pais.

- Participagdo nas edi¢des da Revista de Saude Publica de Mato Grosso do Sul;

- Participagdo, em andamento, no curso de Gestdo de Residéncias em saude do Hospital Sirio-
libanés.

Neste quadrimestre, a GFAP, juntamente com outras gerencias, estiveram articulando a
viabilizagcGo de estratégias de fortalecimento da Escola de Saude Publica Dr. Jorge David Nasser.

Dando continuidade as a¢bes da Politica de Gestdo do Trabalho e

AW/ETSUS ESCOLATECN|CA DO SUS \\ ‘Educagc"vo na Saude, a Escola Técnica do SUS Prof?. Ena de Araujo Galvdo

7 \ apresenta a seguinte execugdo de atividades no 22 quadrimestre de 2022:
i /
Vﬁ Acdes programadas ETSUS 2022.
Item Ac¢do Programada 2022

] Realizar a formagdo de Técnicos em Enfermagem em Mato Grosso do Sul para uma turma com até 30
alunos.

Realizar o 12 Encontro Estadual do Programa de Qualificagdo para Agentes Indigenas de Satde (AlS)

2 e Agentes Indigenas de Saneamento (AISAN) para apresentacdo dos trabalhos desenvolvidos e

encerramento deste programa para até 350 pessoas.

Ofertar o Cursos de Seguranca do paciente para profissionais de nivel médio nas Macrorregiées Campo
Grande, Dourados, Trés Lagoas e Corumbd para quatro turmas com até 30 alunos cada .

Realizar oficinas de educag¢éo permanente em saude com enfoque nas redes de atengdo a saude
4 destinada aos profissionais de nivel médio nas Macrorregibes de satde de Campo Grande, Dourados,
Trés Lagoas e Corumbd para até 1.000 alunos.

Realizar aquisi¢do de materiais para utilizagdo da equipe técnica e auxilio nas atividades desenvolvidas

> nos cursos ofertados.
6 Realizagcdo de oficina para "Atualiza¢do do Plano Politico Pedagdgico da Escola Técnica do SUS
"Professora Ena de Aradjo Galvdo"
7 (investimento): aquisigdo de materiais para modernizagdo da ETSUS.
Realizagdo Curso de atualizagdo para equipes da estratégia de saude da familia: a pandemia da covid-
8 19 no contexto das institui¢oes de longa permanéncia nas Macrorregiées de Campo Grande, Dourados,

Trés Lagoas e Corumbd para atender 40 turmas.
9 (investimento): Reforma da cobertura da edificagdo da ETSUS
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Realizagdo de cursos do projeto "Trilhas do Conhecimento"” na modalidade EAD, nas Macrorregibes
10 de Campo Grande, Dourados, Trés Lagoas e Corumbd com a possibilidade de outras Unidades
Federadas.

Realizagdo de cursos do projeto "Satide na Educagdo" na modalidade EAD nas escolas de ensino médio
do Estado de Mato Grosso do Sul.

12 Curso Técnico de Orteses e Préteses

Realizar especializagéo Pos Técnico em Unidade de Terapia Intensiva em Mato Grosso do Sul com uma
turma de 30 alunos.

Fonte: PAS, 2022

11

13

Item 01 - Formagdo de Técnicos em Enfermagem.

Esta acdo, para ser executada, necessitava, primeiramente, da ampliagdo do prazo de concesséo
e de reconhecimento do Curso Técnico em Enfermagem da Escola Técnica do SUS por meio de tramitagdo
processual junto ao Conselho Estadual de Educacéo de Mato Grosso do Sul (CEE/MS), que demanda um
certo tempo para tal concessdo.

Isso foi obtido por meio da Deliberacdo CEE/MS N. ¢ 12.458, de 19 de Agosto de 2022 que
“Aprova o Projeto Pedagdgico do Curso e amplia o prazo de concessdo do ato de Reconhecimento do Curso
Técnico em Enfermagem — Eixo Tecnoldgico: Ambiente e Saude — Educagdo Profissional Técnica de Nivel
Meédio, da Escola Técnica do SUS Professora Ena de Araujo Gdlvdo, localizada no municipio de Campo
Grande, MS, ” e publicada no Didrio Oficial do Estado n.2 10.913, de 12 de agosto de 2022.

A citada Formagdo dos profissionais serd realizada, inicialmente, no municipio de Amambai/MS
e a documentacgdo legal exigida pelo CEE/MS para essa execugdo estd sendo providenciada.

Os termos de cooperac¢do técnica entre as partes envolvidas, relacionadas ao local de
desenvolvimento das aulas e ao estdgio que irdo ocorrer em Amambai e no Hospital Regional de Mato
Grosso do Sul (HRMS), ja foram publicados por meio do Extrato de Acordo de Cooperacdo
Ne01/FUNSAU/2022 com o HRMS, do Extrato do Termo de Cooperacéo Técnica n. 03/ETSUS/2022 e do
Extrato do Termo de Cooperagdo Técnica n. 04/ETSUS/2022 com o Municipio de Amambai.

Item 02 - 12 Encontro Estadual do Programa de Qualificagdo para Agentes Indigenas de Saude (AlS) e
Agentes Indigenas de Saneamento (AISAN)

Com relagdo ao curso de Qualificacdo para Agentes Indigenas de Satde (AlS) e Agentes Indigenas
de Saneamento (AISAN), foi reiniciada a execugdo das turmas a partir de julho, tendo em vista o fato de
terem sido suspensas em fungdo dos casos da Covid-19 nas comunidades indigenas do estado. A data
provdvel de encerramento serd no més de outubro. Assim, apds a conclusdo, serd realizado o presente
item 2.

Item 03 - Curso de Seguranga do paciente.

Apds a realizagcdo de processo de credenciamento, que exige o cumprimento legal de diversas
etapas administrativas para a possibilidade de se contratar profissionais, esta agdo encontra-se na fase
de convocagdo de profissionais e contrata¢do dos que atuardo no referido curso. Tal acdo tem como
objetivo qualificar os profissionais de nivel médio sobre seguranca do paciente como um tema
fundamental para tornar o cuidado mais seguro e prevenir os eventos adversos nos servigos de satde, com
previsdo para iniciar em novembro deste ano, atendendo a demanda da Secretaria Municipal de Satde de
Campo Grande, ofertando 120 vagas.

Item 04 - Oficinas de educagéo permanente em satide com enfoque nas redes de atengdo a saude.

Assim como a a¢do do item 03, apds a realizagdo de processo de credenciamento, que exige o
cumprimento legal de diversas etapas administrativas para a possibilidade de se contratar profissionais,
este processo educativo encontra-se na fase de convocagdo de profissionais e contratagdo dos que atuardo
no referido curso. O curso de Doengas Crénicas na Rede de Ateng¢do a Saude também serd ofertado na
modalidade EAD, direcionado aos trabalhadores de nivel médio e demais profissionais das equipes de
saude do estado, e tem previsGo de inicio para novembro deste ano.
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Item 05 e 07 - Aquisi¢do de materiais para utiliza¢do da equipe técnica.

Em fase de aquisicdo de materiais que iro auxiliar nos processos de trabalho dos servidores da
escola, apds a reforma que estd sendo executada na sede da instituicGo. A agdo também tem como
finalidade o acolhimento dos servidores que assumiram recentemente cargos na escola, em decorréncia
de concurso publico.

Item 06 - Atualizagdo do Projeto Politico Pedagdgico da Escola Técnica do SUS.

O ultimo Projeto Politico Pedagdgico da Escola (PPP) é de 2014 e necessita de atualizagdo, sendo
uma exigéncia do CEE/MS para aprovagdo de cursos técnicos. A agdo encontra-se em fase de
planejamento e o evento para elaboragéo de novo documento serd realizado em parceria com a Secretaria
de Estado de Educagdo, com previsdo para o més de novembro deste ano.

Item 08 - Curso de atualizagdo para equipes da estratégia de saude da familia: a pandemia da covid-19
no contexto das instituicoes de longa permanéncia.

E necessdrio considerar que algumas atividades foram programadas previamente & ocorréncia
da pandemia da COVID-19, como é o caso do item 8, e que devido ao tempo decorrido até seu cendrio
atual, que apresenta maior controle e queda do numero de casos, gracas a imunizacdo da populagdo,
alguns ajustes e reformula¢ées foram necessdrios, visto que tais atividades jd ndo atendem as
necessidades anteriormente diagnosticadas.

Item 09 - Reforma da cobertura da edificagdo da ETSUS.
Conforme novo calenddrio informado pela AGESUL, a reforma encontra-se em
andamento, com previsdo de entrega para o més de dezembro deste ano.

Item 10 - Cursos do projeto "Trilhas do Conhecimento" na modalidade EAD

O projeto “Trilhas do Conhecimento” tem como finalidade organizar itinerdrios formativos dos
trabalhadores de nivel médio, que, ao realizarem Cursos de Formagdo Inicial e Continuada (FIC), podem
futuramente aproveitar tais qualificagées em cursos de carga hordria mais densa, como cursos técnicos.

Um dos cursos que fazem parte do projeto supracitado é o da vacina BCG, que se encontra em
fase de contratagdo. Essa qualificagdo serd ofertada em parceria com a Coordenagdo Estadual de
Imunizag¢Go na modalidade hibrida, ou seja, na modalidade EAD com momentos presenciais e direcionada
aos profissionais das equipes de satde do estado, com previsdo de inicio para novembro deste ano.

Também faz parte do presente projeto o Curso Cuidados com Feridas e Curativos para APS, que
serd ofertado na modalidade EAD em formato auto instrucional, com parte da carga-hordria realizada
através de oficina com prdtica in loco.

Item 11 - Cursos do projeto "Saude na Educagéo" na modalidade EAD

Esta agdo foi inicialmente planejada para ser realizada em parceria com a Secretaria de Estado
de Educacdo (SED), tendo sido inclusive uma demanda solicitada pelos profissionais da educagdo frente a
pandemia da Covid-19, que necessitava de a¢des educativas e de informagdes destinadas a professores e
a comunidade em geral sobre a prevengdo, o cuidado e o combate da citada doenga, bem como outros
assuntos de interesse relacionados. Assim como ocorreu com o item 8, devido ao tempo decorrido até o
cendrio atual, que apresenta maior controle e queda do numero de casos, gracas a imunizacdo da
populacdo, alguns ajustes e reformulacdes foram necessdrios, visto que tais atividades ja ndo atendem
mais as necessidades anteriormente diagnosticadas.

Item 12 — Curso Técnico Ortese e Protese

A Escola Técnica do SUS Professora Ena de Araujo Galvdo realizou, em agosto de 2022, a
ceriménia de colagdo de grau da primeira turma de "Técnicos em Orteses e Préteses” de Mato Grosso do
Sul, resultado da parceria entre a Secretaria de Estado de Saude com o Ministério da Saude, com o
Instituto de Comunica¢do e Informagdo Cientifica e Tecnoldgica em Saude (ICICT- Fiocruz), com a
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Secretaria de Estado de Educag¢do e com o Centro Especializado ﬁ;},}r:;
em Reabilita¢do da APAE de Campo Grande. @ QL . 7/ ’-"'Z-",;t\
“oneile )

A Escola Técnica do SUS Professora Ena de Araiijo Galvao ﬁ’

tem a honra de convida-lo para a cerimonia de colacao de
grau da primeira turma de Técnicos em Orteses e Proteses
de Mato Grosso do Sul.

Item 13 — Especializagdo Pos Técnico em Unidade de Terapia
Intensiva (UTI)

Estd em fase de elaboragdo do projeto para concessdo
e reconhecimento do Curso Pds Técnico em UTI da Escola Técnica
do SUS, por meio de tramita¢do processual junto ao Conselho
Estadual de Educag¢do de Mato Grosso do Sul (CEE/MS)

Além das atividades acima elencadas, a escola participou, através de seus representantes, em
todos os meses do quadrimestre das seguintes reuniées: Comité de Mortalidade materno-infantil, Grupo
Condutor da RAS, CIES e reunides da RETSUS.

CURSO
No periodo de maio-agosto 2022 o Curso EAD de Qualificagdo em Saude da Familia teve 37
profissionais inscritos e 03 concluintes, em sua totalidade conta, atualmente, com 1.532 inscritos e 520

concluintes.
NUCLEO TECNICO CIENTIFICO DO PROGRAMA
/AN TELESSAUDE
BRASIL REDES
" Mato Grosso do Sul

GRAFICO 22. CURSO DE QUALIFICACAO EM SAUDE DA FAMILIA EAD

Curso de Qualificacao em Saude da Familia

1600 1532

1400
1200
1000

800
520

600
200 445

400
10 233
200 7365 395333 44 34| 334811 34 46 16161810 3018 4428 160 2115 1818 1§ 17 0 30 52 121
0 B b o B el = = @ B a e = m =m
v

O . "y " " Y O %e %e " %e 9 97 9% 13 4% 9% 13 13 >
AR N N ARSI I U S S G U
‘\0 Q@! é\% v\@ @'b \\)Q N S V\O QE’ K & \&b v‘g @’b N W ?‘%

W Inscritos W Concluintes Total Inscritos Total concluintes

FONTES: HTTPS://SMART.TELESSAUDE.UFRN.BR/ - HTTP://EAD.SAUDE.MS.GOV.BR/

Em 23 de Margo de 2022 langamos o Curso EAD de Feridas e Curativos para a AtengGo Primdria
em Saude. No periodo de maio-agosto 2022, teve 52 profissionais inscritos e 32 concluintes. Atualmente,
temos 255 profissionais inscritos e 55 concluintes.
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GRAFICO 23. CURSO EAD DE FERIDAS E CURATIVOS PARA A ATENGAO PRIMARIA EM SAUDE

Curso de Feridas e Curativos para a APS
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Web aulas

No periodo de maio-agosto foram realizadas 14 webs aulas, tendo a participacdo de 1.632
profissionais. As temdticas das webs aulas emergem das necessidades dos profissionais que atuam na APS,
bem como dos direcionamentos das dreas técnicas da Secretaria de Estado de Saude (SES), da Escola de
Saude Publica “Dr Jorge David Nasser” e da Escola Técnica do SUS “Professora Ena de Araujo Galvdo”. As
solicitagées de Web Aulas sdo realizadas por meio de formuldrio que se encontra indexado no site NT MS.
Apds o preenchimento do formuldrio de solicitacdo, € verificada a disponibilidade de agenda e produzido
banner para divulgag¢do, que ocorre via mala direta, Instagram e Facebook.

Entre os temas abordados se destacam: Monkeypox, Satde de Bucal, Hepatite Aguda Grave em
Criangas e Arboviroses.

14 Web aulas com 1632 profissionais participantes

Is.
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Gréafico — web Aulas — Fontes: https://smart.telessaude.ufrn.br/ - https://telessaude.saude.ms.gov.br/forms/participe
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Meta 7.2: Realizar 01 (um) concurso publico para reestruturar 100% da necessidade do corpo técnico da
rede estadual de saude.
Monitoramento anual.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 1 100% unidade
Monitoramento
12 Quadrimestre 29 Quadrimestre 39 Quadrimestre Anual 2022

NA NA NA 01

Em 11 de janeiro de 2022, foi autorizado pelo Governador deste Estado, mediante Decreto n.
15.854, de 10 de janeiro de 2022, a realizacdo de concurso publico de provas e titulos, com o intuito de
dar provimento a 201 (duzentos e uma) vagas, conforme especificagdo abaixo:

Cargos Fung¢oes Vagas
Auditor de Servigos de Saude Auditor de Servigos de Saude 14 (quatorze)
Fiscal de Vigildncia em Saude Fiscal de Vigildncia em Saude 7 (sete)
Analista  de  Desenvolvimento | 6 (seis)
Profissional
Arquiteto 1 (um)
Assistente Social 4 (quatro)
Biclogo 4 (quatro)
Cirurgido Dentista - 20 horas 5 (cinco)
Enfermeiro 27 (vinte e sete)
Especialista de Servicos de Saude Farmacéutico 3 (trés)
Farmacéutico-Bioquimico 20 (vinte)
Fonoaudidlogo 1(um)
Gestor de Servigos de Saude 18 (dezoito)
Meédico - 20 horas 13 (trés)
Nutricionista 2 (dois)
Psicélogo 5 (cinco)
Meédico Veterindrio 1(um)
Sanitarista 9 (nove)
Assistente de Servigos de Saude 50 (cinquenta)
Assistente de Servigos de Satide Técnico de Enfermagem 3 (trés)
Técnico de Laboratdrio 5 (cinco)
Auxiliar de Servigos de Saude Agente Condutor de Veiculos 3 (trés)
Total de vagas 201

Ja em 13 de abril de 2022, foi publicado o Edital n. 1/2022 — SAD/SES, tornando publica a abertura
do concurso publico, o qual obedeceu ao seguinte cronograma:

Atividade/Fase Descrigdo Data prevista para inicio | Data  prevista  para

encerramento

Periodo de Inscri¢ées 13/04/2022 11/05/2022 (Até
23h59min)

Periodo de impressdo,

reimpressdo e pagamento | 13/04/2022 12/05/2022  (conforme

do DAEMS rede bancdria)

Periodo para a solicitagdo

de isencdo da taxa de | 13/04/2022 18/04/2022 (Até

inscrigdo 23h59min)

Publicagéio do resultado
das solicitagées de | 04/05/2022
isengo da taxa de
inscrigé@o
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Inscricbes e Isenglo da
Taxa de InscrigGo

Periodo para postagem de
laudo  médico  (link)-
Candidatos PCD

13/04/2022

11/05/2022

Publicagdo da relagdo
preliminar dos candidatos
inscritos no  Concurso
Publico

18/05/2022

Periodo para corre¢éo de
eventuais erros
cadastrais, omissées ou
outras inconsisténcias de
dados

18/05/2022

19/05/2022

Publicagéo da relagdo dos
candidatos inscritos no
Concurso Publico

25/05/2022

Fase I: Prova Escrita
Objetiva

Convocagdo  para a
realizagdo da  Prova
Escrita Objetiva e
divulgagdo do
ensalamento

25/05/2022

Realizagdo da  Prova
Escrita Objetiva

29/05/2022

Publicagdio do Gabarito
Oficial ~ Preliminar  da
Prova Escrita Objetiva

31/05/2022

Periodo Recursal

31/05/2022

| 01/06/2022

Publicagdo do Gabarito
Oficial Definitivo da Prova
Escrita Objetiva

10/06/2022

Publicagéo do Resultado
da Prova Escrita Objetiva

10/06/2022

Fase Il: Prova de Titulos

Convocagdo para
realizagdo da Prova de
Titulos

10/06/2022

Fase Il: Prova de Titulos

Entrega  dos Titulos
(online)

10/06/2022

10/06/2022

Publicagdo Resultado
Preliminar da Prova de
Titulos

23/06/2022

Periodo Recursal

23/06/2022

| 24/06/2022

Publicagéo do Resultado
dos recursos da Prova de
Titulos

28/06/2022

Classificagdo Final

Publicagdo e
homologagdo da
Classificacdo Final dos
candidatos aprovados em
todas as fases do
Concurso Publico

28/06/2022200

Salientamos que apds homologagdo do certame, convocagdo e posse dos candidatos aprovados,
houve um impacto de 12% no quadro de vagas deste drgdo.
Ademais, cabe informar que o concurso em questdo tem um prazo de validade de 2 (dois) anos,
podendo ser prorrogado por igual periodo, conforme necessidade da Administracdo. Portanto, as vagas
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poderdo ser ampliadas caso haja interesse da Administragdo, disponibilidade de vagas e or¢camento
financeiro com a folha de pagamento de pessoal.

Meta 7.3: Implementar na sua totalidade, o Plano de Cargos Carreiras e Saldrio PCCS, Lei 5.175/2018
para os trabalhadores estaduais do Sistema Unico de Sadde.

Indicador de monitoramento da meta: Plano de Cargos Carreiras e Saldrio PCCS atualizado (monitoramento
anual.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 1 100% unidade
Monitoramento
12 Quadrimestre 29 Quadrimestre 39 Quadrimestre Anual 2022

NA NA NA

Sem programagdo para o periodo.
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