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INTRODUCAO

A Secretaria Estadual da Saude de Mato Grosso do Sul (SES/MS) apresenta o
Relatdrio Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) do 1° Quadrimestre de 2023 (janeiro a
abril) relativo as acdes e servicos de satde do Estado de Mato Grosso do Sul.

Conforme a Portaria de Consolidacdo N° 1, de 28 de setembro de 2017, do Ministério
da Saude, que estabelece as diretrizes para o processo de planejamento no &mbito do Sistema
Unico de Saude (SUS), e o artigo N° 36, da Lei Complementar N° 141, de 13 de janeiro de
2012, o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) é um instrumento de
monitoramento e acompanhamento da execucdo do Plano Estadual de Saude (PES) e da
Programacdo Anual de Saude (PAS), e deve ser apresentado pelo gestor do SUS até o final dos
meses de maio, setembro e fevereiro, em audiéncia publica na Casa Legislativa do respectivo
ente da Federacé&o.

O DigiSUS Gestor - Modulo Planejamento (DGMP) foi disponibilizado para acesso
dos estados, municipios e Distrito Federal no inicio de maio de 2019, apds publicagdo da
Portaria N° 750, de 29 de abril de 2019, a qual regulamentou o seu uso. O DGMP deve ser
obrigatoriamente utilizado pelos estados, Distrito Federal e municipios para registro de
informacdes e documentos relativos ao Plano de Salde e a Programacao Anual de Salde; para
elaboracdo do Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - RDQA e do Relatorio Anual de
Gestdo — RAG. Por meio do DGMP todos os documentos e relatorios sdo enviados ao Conselho
de Saude para, em relagdo ao RDQA, inclusdo da andlise e apreciacdo (art. 41 da Lei
Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012) e, em relacdo ao RAG, para inclusao da anélise
e do parecer conclusivo, nos termos do § 1° do art. 36 da Lei Complementar n® 141/2012.

O DGMP substituiu os sistemas SARGSUS e SISPACTO, para fins de insercdo de
informagdes de documentos referentes ao ano de 2018 em diante. Assim, a estrutura do 1°
RDQA 2023 esta compatibilizada com o DigiSUS — Maddulo Gestor, a qual apresenta
informagdes semelhantes a estrutura do Relatério Anual de Gestdo (RAG).

Salienta-se que, tanto os resultados de producdo dos servicos sdo preliminares. Tal
situacdo ocorre em virtude da forma 15 de contabilizagdo dos dados de producéo, que sdo
regidos pelo Sistema de InformacGes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e pelo Sistema de
Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Estes sistemas registram a produgéo que pode
sofrer alteracGes até quatro (4) meses apds a data de realizacdo dos procedimentos ambulatoriais
e até seis (6) meses apos a data da alta da internacdo. E os dados de investigacdo dos dbitos
infantis e fetais, maternos, e de mulheres em idade fértil que somente se encerram com 0
fechamento anual da base de dados do Sistema de Informagéo de Mortalidade (SIM) nacional
(apds 18 meses do ano vigente), entre outras especificidades de outros indicadores.

Sinalizamos também que mantivemos a elaboragcdo de um relatério detalhado
descritivo como anexo do relatorio DigiSUS. Desta forma o estado elabora dois relatorios — um
conforme normatizado e outro com detalhamento de acGes e planilha de execugdo orgcamentaria.

As informacdes do 1° RDQA 2022 sdo apresentadas no DigiSUS Gestor - Modulo
Planejamento (DGMP) da seguinte forma: Identificagdo, Introducéo, Dados demogréficos e de
morbimortalidade; Dados da producdo de servicos no SUS; Rede fisica prestadora de servicos
ao SUS; Profissionais de Saude trabalhando no SUS; Programacdo Anual de Saude — PAS;
Indicadores de Pactuagdo Interfederativa; Execucdo Orcamentéria e Financeira; Auditorias e,
por fim, Analises e Consideracdes Gerais. No relatorio detalhado procuramos focar nas
consideracdes das areas técnicas em relagdo ao periodo.

A Coordenadoria de Planejamento agradece a todos os colaboradores da Secretaria de
Estado de Saude de Mato Grosso do Sul (SES/MS) que reuniram esforgos para a construcdo
deste instrumento de monitoramento e acompanhamento da execucdo do Plano Estadual de
Saude (PES) e da Programacdo Anual de Saude (PAS) 2023, que registra o trabalho,
constituindo, além do cumprimento de metas e a¢des de saude para 2023, memoria institucional
para esta Secretaria de Estado de Saude.
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DENTIDADE ORGANIZACIONAL

Vivemos em um Estado Democratico de Direito e nossa Constituicdo Federal

estabelece, em seu art. 196, que a saude € direito de todos e dever do Estado, garantido mediante

politicas sociais e econémicas que visem a reducédo do risco de doenca e de outros agravos e ao

acesso universal e igualitario as acdes e servicos para sua promocao, protecao e recuperacao.

E para cumprir o mandamento constitucional, os orientadores estratégicos

fundamentais que embasam as acOes desta Secretaria de Estado de Saude sdo definidos da

seguinte forma:

7~ MISSAO

Coordenar a politica de Saude no estado de Mato

Grosso do Sul em articulacdo com os municipios, de

forma regionalizada, com acesso as acgdes e servicos de

&saﬂde de qualidade, resolutiva e préxima as pessoas. /

/“VISAO DE FUTURO

Ser até 2023, modelo de exceléncia na gestédo
em saude, com praticas inovadoras, resolutivas e

democréticas que atendam as necessidades das pessoas

\do estado de Mato Grosso do Sul. j

VALORES

COMPROMISSO, ETICA, TRANSPARENCIA, EQUIDADE,
COMPETENCIA, QUALIDADE.
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DADOS DA PRODUCAO DE SERVICOS NO SUS - ANALISES E CONSIDERACOES

» Producéo de Atencédo Bésica
QUADRO 1. COMPLEXIDADE ATENCAO BASICA
Competéncia: janeiro a marco de 2023

. Sistema de Informacdo Ambulatorial (SIA)
Grupo de Procedimentos -
Quantidade Aprovada
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 125
03 Procedimentos clinicos 2.609
04 Procedimentos cirurgicos 10
Total 2.744

Fonte: SIA/Datasus/Tabwin.

Dos 18 estabelecimentos que apresentaram producdo de Atengdo Basica o mais
frequente foi o Hospital 19 de Marc¢o (Ribas do Rio Pardo) com 92,16% seguido do Hospital e
Maternidade de Inocéncia (Inocéncia) com 2,62%.

O procedimento mais frequente foi “0301100039 Aferi¢do de Pressdo Arterial” com
74,89% o segundo mais frequente foi “0301100152 Retirada de Pontos de Cirurgias (Por
Paciente)” com 17,02%, sendo que os dois procedimentos foram realizados somente pelo
Hospital 19 de Marc¢o (Ribas do Rio Pardo).

» Producéo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos Carater de
Atendimento: Urgéncia

QUADRO 2. PRODUCAO DE URGENCIA E EMERGENCIA POR GRUPO DE PROCEDIMENTOS
CARATER DE ATENDIMENTO: URGENCIA
Competéncia: janeiro a marc¢o de 2023

SIA SIH
Grupo de Procedimentos Qtde Valor Qtde AIH Valor

Aprovada | Aprovado (R$) | Aprovada | Aprovado (R$)
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 6.290 150.450,16 0 0,00
03 Procedimentos clinicos 11.899 93.233,64 5.937| 2.647.299,14
04 Procedimentos cirlrgicos 1.603 37.580,44 1.547 1.139.217,68
08 AcBes complementares da atencdo a salde 7 1.097,40 0 0,00
Total 19.799 282.361,64 7.484| 3.786.516,82

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

registrada em Boletim de Producdo Ambulatorial — Individualizado (BPA-1), pois em Boletim
de Producdo Ambulatorial — Consolidado (BPA-C) ndo € possivel verificar o quantitativo de
procedimentos realizados por carater de atendimento. O grupo de procedimento mais frequente
foi “03 Procedimentos Clinicos” com 60,10% seguido de “02 Procedimentos com finalidade
diagnostica” com 31,77%. O procedimento mais frequente do grupo “03 Procedimentos
Clinicos” foi “0301060061 Atendimento de Urgéncia em Atencao Especializada” com 67,90%,
seguido de “0301060118 Acolhimento com Classificagdo de Risco” com 16,52%.

Com relagdo a producdo hospitalar do total de internacdes, 85,00% foram atendimento
de urgéncia. Os procedimentos de carater de atendimento de urgéncia mais frequentes foram:
“0411010034 Parto Cesariano” com 11,48%, seguido de “0310010039 Parto normal” com
10,29% e 0303140151 Tratamento de Pneumonias ou Influenza (Gripe)” com 8,75%



» Producéo de Atencéo Psicossocial por Forma de Organizagao

DUADRO 3. PRODUCAO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL POR FORMA DE ORGANIZACAO

Forma organizacdo: 030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial, 030317 Tratamento dos
transtornos mentais e comportamentais

Competéncia: janeiro a marco de 2023

SIA SIH
Qtde

Forma de Organizagio Qtde Valor AlH Valor
Aprovad | Aprovad Aprovad Aprovad

a o (R$) P a o (R$)
030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 40| 102,00 0 0,00
030317 Tratamento dos transtornos mentais e 0 0,00 17| 1.21555

comportamentails

Total 40| 102,00 17| 1.215,55

Fonte: SIA e SIH/Datasus/Tabwin.

Os procedimentos descritos no quadro acima foram realizados em estabelecimentos
sob Gestao Estadual, a forma de organizagdo “030317 Tratamento dos transtornos mentais e
comportamentais” ¢ um procedimento hospitalar e foi realizado no Hospital Regional Dr. José
de Simone Netto, em Ponta Pord. E a forma de organizagdo “030108 Atendimento /
Acompanhamento psicossocial” foi realizada pelo Hospital Municipal Dr Altair de Oliveira
(Antonio Jo&o).

» Producédo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de
Procedimentos
QUADRO 4. PRODUGCAO DE ATENGAO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA E HOSPITALAR POR
GRUPO DE PROCEDIMENTOS
Competéncia: janeiro a marc¢o de 2023

SIA SIH
. Valor Qtde
Grupo de Procedimentos Qtde Aprovada | Aprovado AlH Apro\\j:clj?)r (R9)
(R$) Aprovada
01 Acdes de promocéo e prevencao em saude 189 59,40 0 0,00
02 Procedimentos com finalidade diagnoéstica 285.647| 3.656.142,03 0 0,00
03 Procedimentos clinicos 320.734| 2.908.079,62 5.968| 2.660.611,19
04 Procedimentos cirdrgicos 3.118 334.394,08 2.837| 2.068.074,78
05 Transplantes de orgaos, tecidos e células 1.200 545.345,62 0 0,00
06 Medicamentos 3.722.272| 1.481.192,63 0 0,00
07 Orteses, proteses e materiais especiais 141 186.800,41 0 0,00
08 Acdes complementares da atencéo a saude 30.780 968.434,05 0 0,00
Total 4.364.081 | 10.080.447,84 8.805| 4.728.685,97

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 janeiro a
margo/2023 é de 4.364.081 que corresponde ao montante de R$ 10.080.447,84 (dez milhdes,
oitenta mil, quatrocentos e quarenta e sete reais e oitenta e quatro centavos). J& a producgdo
hospitalar aprovada ¢é de 8.805 internacBes que corresponde ao montante de R$ 4.728.685,97
(quatro milhdes, setecentos e vinte e oito mil, seiscentos e oitenta e cinco reais e noventa e sete
centavos). A frequéncia de procedimentos clinicos superam os procedimentos cirdrgicos tanto
ambulatoriais como hospitalares.



» Producéo de Assisténcia Farmacéutica

DUADRO 5. SUBGRUPO PROCED: 0604 COMPONENTE ESPECIALIZADO DA ASSISTENCIA
FARMACEUTICA
(Esse item refere-se ao Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica, sob gestéo da esfera
estadual. Portanto, ndo h& producgdo sob gestdo municipal).

Competéncia: janeiro a marco de 2023

. Sistema de Informacdo Ambulatorial
Grupo de Procedimentos

Qtde Aprovada Valor Aprovado (R$)
06 Medicamentos 3.722.272 1.481.192,63
Total 3.722.272 1.481.192,63

Fonte: SIA/Datasus/Tabwin.

O valor de produgdo do CAFE - Farmacia Especializada (CNES 0021806)
correspondeu nas competéncias janeiro a margo/2023 a 112,82% do valor repassado pelo Fundo
Nacional de Saude (FNS), em relacdo a Portaria publicada pelo Ministério da Saude, referente
ao financiamento para aquisicdo de medicamentos do Componente Especializado da
Assisténcia Farmacéutica.

» Producéo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

QUADRO 6. FINANCIAMENTO VIGILANCIA EM SAUDE
Competéncia: janeiro a marco de 2023

. Sistema de Informacdo Ambulatorial
Grupo de Procedimentos
Qtde Aprovada Valor Aprovado (R$)
01 Acdes de promocdo e prevencao em sadde 155 0,00
02 Procedimentos com finalidade diagnoéstica 10.723 0,00
Total 10.878 0,00

Fonte: SIA/Datasus/Tabwin.
A producdo ambulatorial da Vigilancia Sanitaria refere-se ao Grupo de Procedimentos

01, sendo o mais frequente o procedimento “0102010170 Inspec¢do dos estabelecimentos
sujeitos a vigilancia sanitaria” com 68,39%, seguido de “0102010145 Inspecao sanitaria de
hospitais” com 11,61%. Ja a producdo ambulatorial da Vigilancia em Salde do Lacen refere-
se aos procedimentos de Diagndstico em vigilancia epidemioldgica e ambiental, estes
procedimentos ndo preveem valores financeiros, mas a sua informacéo se faz necesséria para o
repasse de recursos do Grupo de Vigilancia em Saude. Nas competéncias janeiro a margo/2023,
o procedimento “0213010720 Pesquisa de SARS-COV-2 POR RT - PCR* correspondeu a
30,59% seguido de “0213010402 Isolamento do Virus da Influenza “ com 25,85% e
“0213020033 Analise de Coliformes e Bactérias Heterotroficas em Agua “ com 19,21%.

O Hospital e Maternidade de Inocéncia (Inocéncia) e o Hospital Regional Dr. José de
Simone Netto (Ponta Pord) apresentaram producao do procedimento “0214010163 Teste rapido
para detec¢do de SARS-COV-2"; o Hospital Regional Dr. José de Simone Netto (Ponta Pora)
apresentou producdo dos procedimentos “0213010178 Histoquimica p/ Identificacdo de
Hepatite C” € 0214010120 Teste Rapido para Dengue IGG/IGM.
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2. REDE FISICA PRESTADORA DE SERVICOS AO SUS - ANALISES E
CONSIDERACOES

QUADRO 7.POR TIPO DE ESTABELECIMENTO E GESTAO
Competéncia marco de 2023

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Total

w
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Hospital Geral

Unidade Mista

Clinica/Centro de Especialidade

Unidade de Apoio Diagnose e Terapia (SADT isolado)
Unidade Mével Terrestre

Farmécia

Central de Gestdo em Salde

Centro de Atencdo Hemoterapia e ou Hematologica
Telessaude

Laboratdrio de Saude publica

Central de Regulacdo do Acesso

Central de Notificacdo, Captacao e Distrib. de Orgaos Estadual
Total

Fonte: SCNES/Datasus/Tabwin.
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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. O tipo de estabelecimento “Central de Gestdo em Saude” refere-se aos Nucleos
Regionais de Saude e a Secretéria de Estado de Saude.

QUADRO 8. POR NATUREZA JURIDICA
Rede fisica de estabelecimentos de salide por natureza juridica, sob gestdo estadual

Competéncia margo/2023

Natureza Juridica Freguéncia
1. Administracdo Publica 58
102-3 Orgéo Publico do Poder Executivo Estadual ou do Distrito Federal 33
124-4 Municipio 25
2. Entidades Empresariais 3
206-2 Sociedade Empreséria Limitada 3
3. Entidades sem Fins Lucrativos 20
306-9 Fundacéo Privada 1
399-9 Associacdo Privada 19
Total 81

Fonte: SCNES/Datasus/Tabwin.
O Quadro acima mostra a natureza juridica dos estabelecimentos de saide no Mato

Grosso do Sul, sob gestéo estadual, e no item “Municipio” refere-Se aos 19 (dezenove) hospitais
municipais e 6 (seis) unidades mistas com gestdo dupla. A “Administragio Publica — Orgdo
Publico do Poder Executivo Estadual ou do Distrito Federal” refere-se aos Nucleos Regionais
de Saude (9); Nucleos Hemoterapicos (10); Hemocentro Regional de Dourados e Hemosul;
CEREST; Nucleo Tec Cientif do Programa Telessaude Brasil Redes em MS; Lacen, Farméacia
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 Regulacao da Assisténcia e Secretaria de Satde (onde sdo langados
0s procedimentos do Tratamento Fora Domicilio).
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3. PROFISSIONAIS DE SAUDE TRABALHANDO NO SUS
CONSIDERACOES

- ANALISES E

QUADRO 9. OCUPACAO DE PROFISSIONAIS SUS CADASTRADOS NOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB

GESTAO ESTADUAL, COMPETENCIA MARCO/2023

Ocupacao Multiplo

Profissional Atende SUS

111220 Secretario-Executivo 1
111410 Dirigente do servigo publico estadual e distrital 1
114105 Dirigente de partido politico 5
121010 Diretor geral de empresa e organizacdes (exceto de interesse publico) 1
123105 Diretor administrativo 32
123110 Diretor administrativo e financeiro 3
131205 Diretor de servicos de salde 58
131210 Gerente de servicos de salde 18
142105 Gerente administrativo 9
142205 Gerente de recursos humanos 1
142325 RelagBes publicas 1
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 2
213205 Quimico 1
214205 Engenheiro civil 1
221105 Bidlogo 17
221205 Biomédico 24
2231G1 Médico Cardiologista Intervencionista 1
223204 Cirurgido dentista - auditor 8
223208 Cirurgido dentista - clinico geral 3
223232 Cirurgido dentista - odontologista legal 1
223268 Cirurgido dentista - traumatologista bucomaxilofacial 3
223272 Cirurgido dentista de saude coletiva 1
223288 Cirurgido dentista - odontologia para pacientes com necessidades especiais 1
223305 Médico veterinario 1
223405 Farmacéutico 92
223415 Farmacéutico analista clinico 112
223445 Farmacéutico hospitalar e clinico 5
223505 Enfermeiro 648
223510 Enfermeiro auditor

223530 Enfermeiro do trabalho

223535 Enfermeiro nefrologista

223545 Enfermeiro obstétrico 14
223560 Enfermeiro sanitarista 2
223605 Fisioterapeuta geral 65
223625 Fisioterapeuta respiratoria

223660 Fisioterapeuta do trabalho

223710 Nutricionista 45

223810 Fonoaudiologo

223905 Terapeuta ocupacional
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225103 Médico infectologista

225109 Médico nefrologista 15
225112 Médico neurologista 5
225115 Médico angiologista 1
225120 Médico cardiologista 30
225124 Médico pediatra 63
225125 Médico clinico 714
225127 Médico pneumologista 1
225133 Médico psiquiatra 1
225135 Médico dermatologista 1
225136 Médico reumatologista 1
225140 Médico do trabalho 1
225148 Médico anatomopatologista 1
225150 Médico em medicina intensiva 7
225151 Médico anestesiologista 147
225155 Médico endocrinologista e metabologista 3
225165 Médico gastroenterologista 1
225170 Médico generalista 3
225180 Médico geriatra 1
225185 Médico hematologista 2
225203 Médico em cirurgia vascular 11
225210 Médico cirurgido cardiovascular 1
225220 Médico cirurgido do aparelho digestivo 3
225225 Médico cirurgido geral 122
225230 Médico cirurgido pediatrico 1
225235 Médico cirurgido plastico

225240 Médico cirurgido toracico

225250 Médico ginecologista e obstetra 91
225255 Médico mastologista 2
225265 Médico oftalmologista 61
225270 Médico ortopedista e traumatologista 34
225275 Médico otorrinolaringologista

225280 Médico coloproctologista

225285 Médico urologista 13
225290 Médico cancerologista cirurgico 2
225305 Médico citopatologista 2
225310 Médico em endoscopia 8
225320 Médico em radiologia e diagnéstico por imagem 30
225340 Médico hemoterapeuta 2
239415 Pedagogo 1
239430 Supervisor de ensino 1
241005 Advogado 2
241040 Consultor juridico 1
251510 Psicologo clinico 15
251520 Psicologo hospitalar 1
251540 Psicologo do trabalho 1
251605 Assistente social 44
252105 Administrador 11
252205 Auditor (contadores e afins) 4
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252210 Contador

252305 Secretaria executiva

252405 Analista de recursos humanos

313220 Técnico em manutencao de equipamentos de informatica

317110 Programador de sistemas de informacéo

1
1
1
261110 Assessor de imprensa 1
1
2
1

317205 Operador de computador (inclusive microcomputador)

322205 Técnico de enfermagem 1088
322215 Técnico de enfermagem do trabalho 2
322230 Auxiliar de enfermagem 163
322250 Auxiliar de enfermagem da estratégia de sadde da familia 1
322605 Técnico de imobilizacdo ortopédica 7
324115 Técnico em radiologia e imagenologia 112
324120 Técnblogo em radiologia 12
324205 Técnico em patologia clinica 56

324220 Técnico em Hemoterapia

325105 Auxiliar técnico em laboratério de farmacia

325210 Técnico em nutricdo e dietética

351305 Técnico em administracéo

4
2
325115 Técnico em farmacia 3
1
1
4

351605 Técnico em seguranca no trabalho

352210 Agente de saude publica 25
354205 Comprador 1
410105 Supervisor administrativo

411005 Auxiliar de escritério, em geral 49
411010 Assistente administrativo 365
413115 Auxiliar de faturamento 49

414105 Almoxarife

415105 Arquivista de documentos

420135 Supervisor de telemarketing e atendimento

421105 Atendente comercial (agéncia postal)

422105 Recepcionista, em geral 191

422110 Recepcionista de consultério médico ou dentario 18

422205 Telefonista

422210 Teleoperador

510205 Supervisor de lavanderia 1
512115 Empregado doméstico faxineiro 11
513205 Cozinheiro geral 8
513220 Cozinheiro de hospital 77
513425 Copeiro 2
513430 Copeiro de hospital 32
513505 Auxiliar nos servicos de alimentacdo 10
514120 Zelador de edificio 5
514225 Trabalhador de servigos de limpeza e conservagdo de areas publicas 80
514310 Auxiliar de manutencéo predial 9
514320 Faxineiro 171
515110 Atendente de enfermagem 18
515135 Socorrista (exceto médicos e enfermeiros) 6
515140 Agente de Combate as Endemias 15
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515210 Auxiliar de farméacia de manipulagéo 6
515215 Auxiliar de laboratorio de analises clinicas 49

515220 Auxiliar de laboratério de imunobiolégicos 2
516305 Lavadeiro, em geral 12
516310 Lavador de roupas a maquina 10
516325 Passador de roupas em geral 2
516340 Atendente de lavanderia

516345 Auxiliar de lavanderia 24

516405 Lavador de roupas
517310 Agente de seguranca
517330 Vigilante

517410 Porteiro de edificios

517420 Vigia 59
521130 Atendente de farmécia - balconista 62
710205 Mestre (construcéo civil) 1
782305 Motorista de carro de passeio 16
782310 Motorista de furgdo ou veiculo similar 101
782320 Condutor de Ambulancia 59
782405 Motorista de 6nibus rodoviario 2
818110 Auxiliar de laboratério de analises fisico-quimicas 1
950205 Encarregado de manutencdo elétrica de veiculos 1
Total 5.751

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 ocupacao segundo o Cddigo
Brasileiro de Ocupacao (CBO), tendo em vista que um mesmo profissional pode ser cadastrado
em mais de uma ocupacdo, e a maior ocorréncia sao os profissionais médicos, principalmente
em hospitais que dispbe apenas de dois ou trés profissionais e 0 mesmo desempenha varias
ocupacdes tais como: clinico, pediatra, cirurgido geral, ginecologia obstetra e anestesiologista.
No caso de anestesiologista o artigo 2° da Portaria SAS-MS n° 98, de 26 de mar¢o de 1999,
autoriza o registro de médicos na seguinte forma: “Fica autorizado o cadastramento para a
realizacdo de atos anestésicos médicos registrados nos Conselhos Regionais de Medicina,
mesmo que ndo possuam titulacdo de especialista em anestesiologia, naqueles municipios em
que ndo existem profissionais titulados ou cujo nimero 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 18,62%, seguido “de 7225125 Médico Clinico” com o 12,42% e “223505
Enfermeiro” com 11,27%.

No periodo de janeiro a abril/2023, 96,59% de solicitagBes de movimentacdo de
cadastro no SCNES foram atendidas. Os motivos da ndo incluséo / alteracao / excluséo referem-
se a falta de documentacdo e registro no conselho de classe em Mato Grosso do Sul e
profissional ndo incluso no SCNES.

Conforme mostra o quadro abaixo, 97,54% referem-se as solicitacbes de
movimentacao de cadastro de profissionais, destaque para a Regido de Saude de Dourados com
38,48%, seguido da Regido de Saude de Trés Lagoas com 35,81%, e Regido de Saude de Campo
Grande com 25,71%.
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RAFICO 1. SOLICITACAO DE MOVIMENTACAO DO CADASTRO DOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO
STADUAL, POR TIPO E REGIAO DE SAUDE
Competéncia: janeiro a abril de 2023

600 - 518
500 -

482

400 - 346

300 -

200 -

100 9

(@]
q

Regido Campo Grande Regido Dourados Regido Trés Lagoas

B Profissional M Servicos H OQutros

Fonte: SCNES e Setor Operacional de Cadastro de Estabelecimentos de Saide/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

A Regido de Saude de Dourados representou 38,70% de solicitacdo de movimentacao
do cadastro, seguido da Regido de Saude de Trés Lagoas com 35,58%, e a Regido de Saude de
Campo Grande com 25,72%.

GRAFICO 2. SOLICITACAO DE MOVIMENTACAO DO CADASTRO DOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB
GESTAO ESTADUAL, POR REGIAO DE SAUDE

Competéncia: janeiro a abril de 2023

Regido Campo
Grande
25,72%

Regido Trés
Lagoas
35,58%

Regido Dourados
38,70%

Fonte: SCNES e Setor Operacional de Cadastro de Estabelecimentos de Saide/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.
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. EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA - ANALISES E
ONSIDERACOES

Os valores apurados serdo informados no SIOPS, transmitidos bimestralmente e
cumulativamente, sendo que 0s 12% a serem aplicados em Ac0es e Servicos Publicos de Saude
(ASPS) pelo gestor estadual, conforme LC 141/2012, devem ser atingidos até o final do ano e
demonstrados pelo SIOPS do 6° bimestre.  Devido ao atraso na liberacdo do sistema SIOPS
pelo Ministério da Saude, os dados bimestrais de 2023 ainda ndo foram entregues e
homologados.

Os dados utilizados para a composicao do Relatério do 1° Quadrimestre de 2023 foram
extraidos do Sistema de Planejamento e Finangas (SPF) em 16/05/2023, ou seja, antes da
publicacdo dos relatdrios exigidos pela Lei de Responsabilidade Fiscal (LRF) n°® 101/2000,
conforme art. 52 e também 83° do art. 165 da Constituicdo Federal. Desta forma, os dados
apresentados estdo sujeitos a alteracdes, que poderdo ocasionar diferencas nos valores.

CONSIDERAC;()ES SOBRE A PORTARIA STN N° 710/2021, QUE ESTABELECE A
CLASSIFICAQAO DAS FONTES OU DESTINAQ@ES DE RECURSOS A SER
UTILIZADA POR ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS

A partir do ano de 2023 o Estado de Mato Grosso do Sul passa a observar o que
determina a Portaria Conjunta STN/SOF n° 20, de 23 de fevereiro de 2021, que visa estabelecer
a padronizacao das fontes ou destinacdes de recursos no ambito da Unido, dos Estados, do
Distrito Federal e dos Municipios.

Assim, os Estados, Distrito Federal e Municipios passam a utilizar a relacdo de Fontes
de Recursos estabelecida pela Portaria n°® 710, de 25 de fevereiro de 2021 da Secretaria do
Tesouro Nacional (STN). Sendo de observancia obrigatoria, considerando o disposto no art. 3°
da Portaria Conjunta STN/SOF n° 20, de 2021.

O objetivo da padronizacdo nacional das fontes ou destinacdo de recursos é criar um
controle mais efetivo com a rastreabilidade dos recursos publicos, possibilitando a
comparabilidade entre os entes da federacdo e promovendo o controle social.

Resumidamente para o ano de 2023 teremos as seguintes alteracdes nos codigos e
nomenclaturas das Fontes de Recursos:

Até 0 ano de 2022 A PARTIR DO ANO DE 2023
Cdbdigo Descrigdo da Fonte Cdbdigo Descrigdo da Fonte
100 Recursos Ordinarios (Recursos 500 Recursos ndo Vinculados de Impostos (RECURSOS
do Tesouro) LIVRES (NAO VINCULADOS) - Recursos do
Tesouro

248 Receita Fundo a Fundo da | 600, | Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS
Salde (Recursos de Outras | 601, | provenientes do Governo Federal - Blocos de

Fontes) 602, | Manutencao/Estruturacdo das A¢des e Servicos

603 Publicos de Salde; e Blocos de
Manuteng¢do/Estruturacéo destinados ao enfrentamento
da COVID-19 no hojo da a¢do 21CO0. (Recursos
Vinculados a Saude)

281 Convénios Diversos e outras 631 | Transferéncias do Governo Federal referentes a

transferéncias (Recursos de Convénios e Instrumentos Congéneres vinculados a
Outras Fontes) Salde (Recursos Vinculados a Salde)

240 Recursos Diretamente 659 Outros Recursos Vinculados a Salde (Recursos
Arrecadados  (Recursos de Vinculados a Saude)

Outras Fontes)
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103 Recursos Proveniente da Lei n° 799 Outras Vinculagbes Legais (Demais Vinculacbes
2.105/2000-FIS (Recursos do Legais)
Tesouro)

Desta forma, para a apuracéo do indice de aplicagcdo em AcGes de Servicos Publicos de
Saude (ASPS) serdo consideradas as Despesas executadas na Fonte de Recurso identificada
pelo codigo “500 - Recursos nao vinculados de Impostos”, bem como, associada ao Codigo de
Acompanhamento da Execucdo Orgamentaria (CO) com o Marcador “1002 Identificagdao das
despesas com agdes e servigos publicos de saude”.

O Cddigo de Acompanhamento da Execucdo Orcamentaria (CO) ou Marcador é
utilizado apenas na fase da despesa para a identificacdo das despesas que compordo o célculo
para cumprimento do limite constitucional da salide e sempre serd associado a fonte de recursos
500 - Recursos ndo vinculados de Impostos.

EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA
4.1. Execucdo Orcamentaria — Funcdo 10-Saude

TABELA 1. EXECUCAO ORCAMENTARIA POR FONTE DE RECURSO, 1° QUADRIMESTRE DE 2023 (JANEIRO A

ABRIL).
F o
ontede . criciio da Fonte de Recurso  EMPENHADO LIQUIDADO PAGO
Recurso
500 Recursos de impostos e

Marcador 1002 transferéncias de impostos 618.945.498,14 464.528.355,64 461.112.804,62

500 outros Recursos de  impostos e
Marcadores transferéncias de impostos
gopr  ansferéncias Fundo a Fundo 34.975.220,90 18.255.245,64 16.344.944,35
de Recursos do SUS
o3 llansferencias do  Governo 4.096.437,68 58.945,00
Federal referentes a Convénios
eso ~ Demals recursos vinculados & g4 090 6465 20.670.208,88 19.833.070,04
Salde (Arrecadagéo Prépria)
Outros recursos vinculados por
lei (FIS-Saude Lei 2.105/00)

3.870.509,76 -

799 53.513.064,24 53.513.064,24 53.513.064,24

Totais 751.799.397,22 557.025.819,40 550.803.883,25

Fonte: SPF, 2023

* Consideradas as Fontes de Recursos 600, 601, 602 e 603.

No 1° Quadrimestre de 2023 os valores executados na Funcdo 10-Sadde, foram:
Empenhado R$751.799.397,22 (Setecentos e Cinquenta e Um Milhdes e Setecentos e Noventa
e Nove Mil e Trezentos e Noventa e Sete Reais e Vinte e Dois Centavos), Liquidado
R$557.025.819,40 (Quinhentos e Cinquenta e Sete Milhdes e Vinte e Cinco Mil e Oitocentos e
Dezenove Reais e Quarenta Centavos) e Pago R$550.803.883,25 (Quinhentos e Cinquenta
Milhdes e Oitocentos e Trés Mil e Oitocentos e Oitenta e Trés Reais e Vinte e Cinco Centavos).

A execucdo com Recursos de Impostos e Transferéncias de Impostos (Recursos
Estaduais) com o Marcador de Identificagdo das despesas com acdes e servicos publicos de
salde (ASPS) foi de: Empenhado R$618.945.498,14 (Seiscentos e Dezoito MilhGes e
Novecentos e Quarenta e Cinco Mil e Quatrocentos e Noventa e Oito Reais e Quatorze
Centavos); Liquidado R$464.528.355,64 (Quatrocentos e Sessenta e Quatro Milhdes e
Quinhentos e Vinte e Oito Mil e Trezentos e Cinquenta e Cinco Reais e Sessenta e Quatro
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entavos); e Pago R$461.112.804,62 (Quatrocentos e Sessenta e Um Milhdes e Cento e Doze
il e Oitocentos e Quatro Reais e Sessenta e Dois Centavos).

GRAFICO 3. VALORES EMPENHADOS, LIQUIDADOS E PAGOS POR FONTE DE RECURSO DA FUNGAO SAUDE, 1°
QUADRIMESTRE 2023 (JANEIRO A ABRIL).

EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA POR FONTE DE
RECURSO 12 Quadrimestre 2023
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600.000.000,00
500.000.000,00
400.000.000,00
300.000.000,00
200.000.000,00
100.000.000,00

NN
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impostos e impostos e Fundo a do Governo recursos recursos
transferéncias transferéncias  Fundo de Federal vinculados a vinculados por
deimpostos deimpostos Recursosdo  referentesa Saude lei (FIS-Satide
(CO 1002) Sus Convénios (Arrecadacdo Lei 2.105/00)
Prépria)
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Fonte: SPF, 2023

GRAFICO 4. DESEMBOLSO (PAGAMENTO) POR FONTE DE RECURSO DA FUNCAO SAUDE, 1° QUADRIMESTRE 2023
(JANEIRO A ABRIL).

PAGAMENTOS POR FONTE DE RECURSO - 12 Quadrimestre 2023

Recursos de
impostos e
transferéncias de
impostos (CO 1002)
83,71%

Transferéncias
Fundo a Fundo de
Recursos do SUS

2,97%

Demais recursos
vinculados a Sadde
(Arrecadagdo
Prépria)
3,60%

Outros recursos
vinculados por lei
(FIs-Sadde Lei
2.105/00)
9,72%

Fonte: SPF, 2023

O total desembolsado (Pago) no 1° Quadrimestre de 2023 foi de R$550.803.883,25
(Quinhentos e Cinquenta Milhdes e Oitocentos e Trés Mil e Oitocentos e Oitenta e Trés Reais
e Vinte e Cinco Centavos).

Podemos observar no Grafico 4 que o maior desembolso ocorreu na Fonte do Tesouro
Estadual (Fonte 500), correspondente a 83,71% dos pagamentos efetuados, enquanto que oS

recursos repassados pelo Fundo Nacional de Saude (Fundo a Fundo) representam 2,97%
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Fontes 600, 601, 602 e 603 ) e 0s recursos referentes a ressarcimentos por servicos realizados,
ransferidos pelo Ministério da Saide via Fundo Nacional de Salde e de arrecadagdo propria
correspondem a 3,60% (Fonte 659). Ja os pagamentos com recursos do FIS-Salde representam
9,72%.

4.2.Execucdo Orcamentaria por Categoria de Gasto; Grupo de Natureza de Despesa (GND) e

Modalidade de Aplicagéo
4.2.1. Execucdo por Categoria de Gasto e por Fonte de Recurso

TABELA 2. EXECUCAO ORCAMENTARIA POR CATEGORIA DE GASTO DA FUNCAO SAUDE POR FONTES DE
RECURSO, 1° QUADRIMESTRE 2023 (JANEIRO A ABRIL).

Execucdo por Grupo de Natureza de Despesa (GND) - 12 Quadrimestre 2023

Grupo de Natureza 9 9
P Fonte de Recurso Empenhado % por Liquidado % por Pago % por
de Despesa Cat. Cat. Cat.
500.1002 [Recursos deimpostos e 165.902.052,78 164.010.684,40 163.351.263,76
PESSOAL E transferéncias de impostos
ENCARGOS gop |Transferéncias Fundoa 329.969,86 329.969,86 329.969,86
SOCIAIS Fundo de Recursos do SUS
Total 166.232.022,64 |22,11%| 164.340.654,26 |29,50%| 163.681.233,62 (29,72%
JUROSE 5001002 |R€CUrsos deimpostos e 76.570,28 76.570,28 76.570,28
ENCARGOS DA transferéncias de impostos
DIVIDA Total 76.570,28 | 0,01% 76.570,28 | 0,01% 76.570,28 | 0,01%
5001002 |R€CUrsos deimpostos e 446.251.557,55 300.115.173,25 297.484.792,87
transferéncias de impostos
500 RecursosA dl? |mpos-tos e 3.640.881,77 ) )
transferéncias de impostos
goo |/ransferéncias Fundoa 29.709.769,68 17.248.291,78 15.788.482,49
Fundo de Recursos do SUS
OUTRAS DESPESAS anci
631 Transferéncias do Governo 2.837.894,60 ) )
CORRENTES Federal referentes a
gs9 |Pemais recursos vinculados| - 5¢ 398 66 5o 20.670.208,88 19.833.070,04
a Saude (Arrecadacdo
799 |Outros recursos vinculados | g3 513 g4 54 53.513.064,24 53.513.064,24
por lei (FIS-Saude Lei
Total 572.351.834,34 | 76,13%| 391.546.738,15 (70,29%| 386.619.409,64 |70,19%
500.1002 [Recursos deimpostos e 6.649.863,05 260.473,23 134.723,23
transferéncias de impostos
500 RecursosA dl? |mpos-tos e 229.627,99 ) )
transferéncias de impostos
INVESTIMENTOS gop |ransferéncias Fundoa 4.935.481,36 676.984,00 226.492,00
Fundo de Recursos do SUS
631 Transferéncias do Governo 1.258.543,08 58.945,00 )
Federal referentes a
Total 13.073.515,48 | 1,74% 996.402,23 | 0,18% 361.215,23 | 0,07%
Recursos de impostos e
X 500.1002 . . .
AMORTIZACAO DA transferéncias de impostos 65.454,48 65.454,48 65.454,48
DIVIDA Total 65.454,48 | 0,01% 65.454,48 | 0,01% 65.454,48 | 0,01%
TOTAL 751.799.397,22 | 100%| 557.025.819,40 | 100%| 550.803.883,25 | 100%

Fonte: SPF, 2023

Verifica-se maior execugdo em “Outras Despesas Correntes” empenhado 76,13% e
pago 70,19% do total de despesas, seguido de “Pessoal e Encargos Sociais” empenhado 22,11%
e pago 29,72% do total de despesas executadas.
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Em Outras Despesas Correntes sdo realizados gastos tais como: a) transferéncias de
ecursos aos municipios (fundo a fundo) e entidades; b) materiais de consumo farmacoldgicos
e hospitalares; c¢) locacdo de equipamentos de infraestrutura da rede digital de imagens estadual;
d) Contratos de Gestdo Hospitalar; e €) outras despesas de custeio da estrutura da SES e
Funsau/HRMS.

4.2. Pagamentos por Grupo de Natureza de Despesa e Modalidade de Aplicagéo

GRAFICO 5. PAGAMENTOS EFETUADOS POR GRUPO DE NATUREZA DE DESPESA E MODALIDADE
DE APLICACAO DA DESPESA EXECUTADA NA FUNCAO SAUDE, 1° QUADRIMESTRE 2023
(JANEIRO A ABRIL).

PAGAMENTO POR GRUPO DE NATUREZA DE DESPESAE
MODALIDADE DE APLICA(;I\O
12 Quadrimestre 2023

Pessoal e Encargos
Sociais (Aplic.

Diretas) Aplicagbes Diretas
29,72% (Outras)
__— 28,29%

Juros, Encargos e
Amort. Divida
(Aplic. Diretas)

0,03%

Investimentos
(Aplic. Diretas)
0,07%

Transf. a Municipios
(Convénios e FIS-
Satde)
8,76%

Transf. a
Transf. a

Instituicbes
Privadas sem Fins Municipios-Fundo a
Lucrativos Fundo
12,71% 20,42%

Fonte: SPF, 2023

O total desembolsado (Pago) no 1° Quadrimestre de 2023 foi de R$550.803.883,25
(Quinhentos e Cinquenta Milhdes e Oitocentos e Trés Mil e Oitocentos e Oitenta e Trés Reais
e Vinte e Cinco Centavos).

Ao analisarmos as Modalidades de AplicacGes (Grafico 5), o maior desembolso
ocorreu em Aplicagdes Diretas (DESPESAS CORENTES) 28,29%, relativo a custeio da
estrutura da SES/MS e FUNSAU/HRMS e acBes executadas diretamente pelas areas técnicas.

Em Aplicacbes Diretas sdo consideradas as despesas tais como: Agua e Esgoto;
Energia elétrica; Telefonia; Servigo de logistica de almoxarifado, distribuicéo e dispensacao de
medicamentos; Combustiveis e lubrificantes; Manutengéo de veiculos; Correios; Licencas de
Software; Contratos de gestéo hospitalar; Contrato para operacionaliza¢do da Unidade de Apoio
das AcOes de Regulacdo do Acesso do Complexo Regulador Estadual da SES; Limpeza e
conservacdo; Material de limpeza; Locagdo de maquinas e equipamentos; Material de
expediente; Material Farmacoldgico, hospitalar, quimico e laboratorial; Medicamentos e
materiais médico-hospitalares; Manutencdo de bem moveis e iméveis; Passagens aéreas e
terrestres; Outsourcing de impressdo (locacdo de impressoras); Suprimento de Fundo; dentre
outras despesas relacionadas ao custeio da estrutura da SES/MS e FUNSAU/HRMS.
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Os gastos com Pessoal e Encargos Sociais representam 29,72% dos valores pagos.
As Transferéncias a Municipios Fundo a Fundo correspondem a 20,42%. As
Transferéncias a Municipios através de Convénios, Hospitais Contratualizados (Contrat) e
Hospitais de Pequeno Porte (HPP) equivalem a 8,76%. As Transferéncias a Instituicdes
Privadas (Contribuicdes e Convénios) corresponderam a 12,71%.

Os Juros, Encargos e Amortizacdo da Divida representam 0,03% e sdo relativos ao
pagamento de parcelamento de INSS Patronal.

Os gastos com Investimentos correspondem a 0,07% e sdo relativos a: 1)
Equipamentos e materiais permanentes para 0 HRMS/Funsau; 2) Aparelhos e equipamentos
hospitalares para banco de leite do HRMS/Funsau; 3) Aparelhos e equipamentos hospitalares
para HR Dourados; 4) Aparelhos e equipamentos hospitalares para HR Trés Lagoas.

4.3.Execucdo Orgcamentaria da Func¢do Saude por Programa

TABELA 3. EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA POR PROGRAMA E FONTES — 1° QUADRIMESTRE 2023
(JANEIRO A ABRIL).

Execugdo por Programa - 12 Quadrimestre 2023

0
Programa Fonte de Recursos Empenhado % por Liquidado % por Pago % por
Prog. Prog. Prog.
GESTAOE 5001002 |ReCUss deimpostos e 176.104.086,13 143.730.149,89 143.300.231,22
MANUTENCZ\O transferéncias de impostos
11 Demais recursos vinculados a 106.741.44 1.546.14 77.203.14
DASESE 6%9 Salde (Arrecadacdo Propria) 06.741, 81.546, 203,
VINCULADAS Total 176.210.827,57 | 23,44%| 143.811.696,03 | 25,82%| 143.377.434,36 | 26,03%
OPERACOES 55 1007 |Recursos deimpostos e 142.024,76 142.024,76 142.024,76
905 |ESPECIAIS transferéncias de impostos
OUTROS Total 142.024,76 | 0,02% 142.024,76 | 0,03% 142.024,76 | 0,03%
y 500.1002 | ReCUrsos deimpostos e 428.327.957,50 315.240.270,59 312.389.568,51
PROMOGAO, transferéncias de impostos
PREVENGAOE | eop |Iansferénciasfundoafundo | 34 543779 45 17.542.293,52 16.082.484,23
PROTEC/:\O A de Recursos do SUS
2043 ¥ Demais recursos vinculados a
ASSISTENCIA 659 | arrecadacto Préorial 36.291.925,06 20.588.662,74 19.755.866,90
INT,EGRALA 799 Ogtros rec’ursos.vmculados por 8.513.064,24 8.513.064,24 8.513.064,24
SAUDE lei (FIS-Saude Lei 2.105/00)
Total 503.136.718,22 | 66,92%| 361.884.291,09 | 64,97%| 356.740.983,88 | 64,77%
5001002 |ReCUs0s deimpostos e 5.544.204,72 5.015.205,93 5.006.025,66
transferéncias de impostos
Transferéncias Fundo a Fundo
A 600 35.968,12 35.968,12 35.968,12
2044 GES,TAO DA de Recursos do SUS ’ ’ ’
SAUDE i
799 |Outros recursos vinculados porf g 440 099 o9 45.000.000,00 45.000.000,00
lei (FIS-Saude Lei 2.105/00)
Total 50.580.172,84 | 6,73% 50.051.174,05 | 8,99% 50.041.993,78 | 9,09%
500.1002 |ReCUTsos deimpostos e 8.827.225,03 400.704,47 274.954,47
transferéncias de impostos
500 Recursos de impostos e 3.870.509.76
INVESTINDO EM transferéncias de impostos T
2045, gop |ransferéncias Fundoa Fundo 4.935.481,36 676.984,00 226.492,00
SAUDE de Recursos do SUS ! ! !
631 Transferéncias do Govern? A 4.096.437,68 58.945,00
Federal referentes a Convénios
Total 21.729.653,83 | 2,89% 1.136.633,47 | 0,20% 501.446,47 | 0,09%
TOTAL 751.799.397,22 100%| 557.025.819,40 100%| 550.803.883,25 100%

Fonte: SPF, 2023
Na Tabela 3 os valores empenhados com maior representatividade ocorrem em:

1) Promocéo, Prevencéo e Protecdo a Assisténcia Integral a Saude 66,92%;
2) Gestdo e Manutencdo da SES e Vinculadas 23,44%); e
3) Gestdo da Saude 6,73%.
Para melhor entendimento sobre a composicao dos valores em cada Programa, seguem
observagoes:
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estdo e Manutencdo da SES e Vinculadas (11) - Valores relativos a Folha de Pagamento e
Encargos (Ageprev / INSS); Termo de Fomento visando a formacao e insercdo de adolescentes
no mercado de trabalho — Instituto Mirim de Campo Grande; Locagdes de imoveis, Servicos de
comunicacdes (telefonia / dados), &gua, energia elétrica, servigos de tecnologia da informacao
e comunicacao; Combustiveis e outros.

OperagOes Especiais Outros Encargos Especiais (905) - Relativo ao parcelamento de INSS
Patronal (Parcelamento e encargos).

Promocdo, Prevencdo e Protecdo a Assisténcia Integral & Saude (2043) - Contribuigdes as
Instituicdes Privadas; Convénios, Servicos de Limpeza Hospitalar; Locacdes de maquinas de
equipamentos; Materiais Farmacoldgico, Hospitalar, Laboratorial e Quimico; Medicamentos;
Servico de Apoio Administrativo, Técnico e Operacional do TELESSAUDE; Prestacdes de
Servicos Médicos, Hospitalares, Odontologicos e Laboratoriais; Transferéncias Fundo a Fundo
a Municipios, e outras despesas com de acdes de atencdo a salde, vigilancia em saulde,
prevencao e controle de doencas e atencdo a saude de forma regionalizada.

Gestdo da Saude (2044) - Relativo a qualificacdo das acdes e servicos de salde, com 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 Salde (2045):
- Reforma da Escola Técnica do SUS Prof? Ena de Araudjo Galvdo em Campo Grande;
- Equipamentos e materiais permanentes para 0 HRMS/Funsau;
- Aparelhos e equipamentos hospitalares para banco de leite do HRMS/Funsau;
- Aparelhos e equipamentos hospitalares para HR Dourados; e
- Aparelhos e equipamentos hospitalares para HR Trés Lagoas.

5. PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE - PAS 2023

DIRETRIZ 1: Garantir a¢cdes de promocao a saude, por meio do fortalecimento e integracéo
da Atencéo Primaria e da Vigilancia em Saude.
» OBJETIVO 1.1: Ampliar o acesso e qualidade da Atencdo Primaria a
Saude
Meta 1.1.1: Aumentar em 400% o nimero de teleconsultorias em relacdo ao ano de 2017

Indicador de monitoramento da meta: NUmero absoluto de teleconsultorias realizadas.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2017 133 532 Ne° absoluto/unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
243

Na oferta de Telediagndstico em Eletrocardiograma no periodo de janeiro a abril de
2023 foram implantados 03 pontos de Tele ECG, sendo 01 novo ponto em Dourados, 01 ponto
em Corguinho e 01 ponto em Chapadao do Sul.
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Foram realizados pelos pontos ja implantados no 1° quadrimestre de 2023, 3.905
exames de urgéncia e 8.605 eletivos totalizando 12.510 exames no periodo, conforme a
plataforma nacional de telediagnostico (PNTD).

Desde o inicio da oferta em novembro de 2021 contabilizamos 38 municipios
implantados, com 54 pontos e um total de 33.740 exames de telediagndstico em ECG no Estado
do Mato Grosso do Sul (PNTD). Sendo que no periodo de janeiro a abril de 2023 foi implantado
a oferta de telediagnostico em dermatologia nos municipios de Caarapé e Antbnio Jodo,
totalizando 15 municipios e 22 pontos que disponibilizam o servi¢o no estado.

No sentido de incentivar o uso desta oferta, a equipe do ndcleo tem realizado
webconferéncias com os gestores e regulacdo, apresentando dados, realizando diagndstico
situacional e esclarecendo a importancia do estabelecimento do fluxo para utilizagao do servigo,
no sentido de qualificar e otimizar o atendimento conforme a classificacao de risco evidenciada
nos laudos. Quando necessario, além do apoio a distancia a equipe tem retornado aos
municipios para novas capacitacdes e reativacdo do servico.

Outra proposta do estado para incentivo na implantacdo deste servi¢o € o recurso
disponibilizado pela SES/MS, cujo valor foi reajustado a partir de margo 2023, para incentivo
a adesdo da oferta e compra do equipamento.

No periodo de janeiro a abril de 2023, manifestaram interesse pelo servico 16
municipios, dos quais 06 municipios da macrorregido de Dourados (Aral Moreira, Coronel
Sapucaia, Sete Quedas, Anaurilandia, Paranhos, e Rio Brilhante) e 10 da macrorregido de
Campo Grande (Dois Irmaos do Buriti, Porto

Murtinho, Rio Verde, Miranda, Alcinopolis, Corguinho, Caracol, Coxim, Figueirdo e
Rochedo). Apds manifestacdo de interesse foram realizadas webconferéncias com 14 destes
municipios para esclarecimentos do funcionamento do servico e envio de documentacao para
recebimento do incentivo.

No periodo de janeiro a abril de 2023, foram realizados por meio da plataforma de
telediagnostico, 569 exames de teledermatologia, 209 do municipio de Corumba e com
destague o municipio de Trés Lagoas que apds organizacdo do fluxo realizou 234 exames no
quadrimestre.

Vale evidenciar que o servico de telediagnédstico em Dermatologia no municipio de
Trés Lagoas apoiado pelo Nucleo de Telessaude de Mato Grosso do Sul participou como
experiéncia exitosa “ Teledermato: um caminho inovador entre a Aten¢do Primaria a Satde e a
Atencdo Especializada” da 8* Mostra Aqui tem SUS! COSEMS MS e foi selecionado para
a oficina que acontecerd durante 0 XXXVII Congresso do CONASEMS, a ser realizado entre
os dias 16 e 19 de julho, em Goiania.

Com relacdo ao projeto de Assisténcia Médica Especializada, PROADI-SUS em
parceria com o Hospital Albert Einstein, acompanhado pelo Nucleo Telessaude MS e apoiada
pela Coordenacdo de Atencdo Basica da SES/MS, cujo o intuito € prover suporte diagnostico e
terapéutico a regides remotas e carentes de recursos medicos especializados as implantagdes
tiveram inicio em fevereiro de 2023.

No estado do Mato Grosso do Sul foram selecionados 20 municipios: Porto Murtinho,
Sete Quedas, Nioaque, Jardim, Paranhos, Guia Lopes, Miranda, Tacuru, Dois Irmaos do Buriti,
Coronel Sapucaia, Caracol, Corumba, Anastacio, Bonito, Bodoquena, Bela Vista, Aral Moreira,
Antbnio Jodo, Aquidauana e Ponta Pord, priorizando regides de saude que desenvolvam a
Planificacdo da Atencdo a Saude e que apresentam insuficiéncia na oferta de assisténcia
especializada, para as condic¢des de saude prevalentes.

23




Dos 20 municipios, 13 tiveram o servico implantado entre fevereiro e abril de 2023
om um total de 243 teleinterconsultas no estado. Dos municipios implantados, Ponta Pora foi

0 que mais utilizou o servico com um total de 145 atendimentos. Os municipios com menor
numero de atendimentos por més (uma ou nenhuma teleinterconsulta) foram: Bonito, Jardim,
Dois Irméos do Buriti e Porto Murtinho. E, no més de fevereiro foram 08 atendimentos, em
marc¢o 40 e em abril, 195 atendimentos conforme demonstrado nos graficos abaixo.

GRAFICO 7. TOTAL DE EXAMES EM FEVEREIRO DE

2023
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Fonte: Secretaria de Estado de Salide- SES/MS. abril de 2023.
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GRAFICO 6. TOTAL DE EXAMES EM MARCO DE 2023
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Fonte: Secretaria de Estado de Satude- SES/MS. abril de 2023.
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GRAFICO 8. TOTAL DE EXAMES EM ABRIL DE 2023
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Producdo de Telediagnostico no Mato Grosso do Sul — Teledermatologia e Tele ECG,
no periodo de janeiro a abril de 2023, conforme dados da Plataforma Nacional de
Telediagndstico (PNTD).

PRODUCAO - TELEDERMATOLOGIA / MUNICIPIO E MACRORREGIAO
PNTD — Janeiro a Abril /2023
Macrorregido de Trés Lagoas
Data de . N° de pontos de
. ~ Municipio . Lo N° exames
implantacdo telediagndstico implantados
10/2019 Trés Lagoas 04 (2 temporarios) 234
09/2021 Agua Clara 01 0
10/2021 Brasilandia 04 (3 temporarios) 0
09/2021 Cassilandia 01 2
05/2021 Inocéncia 01 0
04/2021 Santa Rita 01 3
03/2021 Selviria 01 0
02/2022 Paranaiba 01 33
06/2022 Aparecida do Taboado 01 1
Bataguassu 02(01temporario) 6
Total exames Teledermatologia na macrorregido de Trés Lagoas 279
Macrorregido de Corumbé
Data de Municipio N° de pontos de N exames
implantacéo telediagndstico implantados
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09/2021 Corumba 01 209
07/2021 Ladario 01 69
Total exames Teledermatologia na macrorregido de Corumba
278
Macrorregido de Dourados
Data de Municipio N° de pontos de N° exames
implantacéo telediagndstico implantados
10/2022 Douradina 01 0
03/2023 Caarap6 01 11
04/2023 Antbnio Jodo 01 01
TOTAL 14 municipios 22
Total de exames Teledermatologia na macrorregido de Dourados 12
Total de exames Teledermatologia no estado do MS no periodo 569

TELEDIAGNOSTICO EM CARDIOLOGIA /MUNICIPIO E MACRORREGIAO - PRODUCAO
—TELE ECG - PNTD - Janeiro a Abril/ 2023

Macrorregido de Corumba

Data de Municioi N° de pontos de telediagndstico o

; ~ unicipio - N° exames

implantagéo implantados
08/2022 Corumba 02 64 urgentes / 9leletivos

Total 01 municipios 02 pontos -
macrorregido
Total Geral 38 municipios 54 pontos implantados
Total de exames Tele ECG na macrorregido de Corumba 155
Total de exames Tele ECG no periodo no MS 12.510

Fonte: Plataforma Nacional de Telediagnéstico

TELEDIAGNOSTICO EM CARDIOLOGIA /MUNICIPIO E MACRORREGIAO - PRODUGAO —
TELE ECG - PNTD — Janeiro a Abril/ 2023
Macrorregido de Dourados
N° de pontos de
Data de implantacéo Municipio telediagnéstico N° exames
implantados
04/2022 Caarap6 03 15 urgentes /193 eletivos
04/2022 Douradina 01 92 urgentes / 27 eletivos
04/2022 Fatima do Sul 02 17 urgentes /123 eletivos
04/2022 Nova Andradina 01 01 urgente / 191 eletivos
04/2022 Rio Brilhante 01 270 urgentes /265 eletivos
05/2022 Deodépolis 01 56 urgentes /128 eletivos
05/2022 Itapora 01 288 urgentes / 182 eletivos
05/2022 Jatei 01 04 urgentes /46 eletivos
05/2022 Antdnio Joao 02 181 urgentes / 96 eletivos
05/2022 Tacuru 01 70 urgentes/ 109 eletivos
06/2022 Gloria de 02 34 urgentes / 260 eletivos
Dourados
06/2022 Dourados 01 48 urgentes / 566 eletivos
06/2022 Taquarussu 01 14 urgentes / 12 eletivos
08/2022 Ponta Pora 02 126 urgentes/ 663 eletivos
09/2022 Japord 01 49 urgentes/02 eletivos
10/2022 Amambai 01 62 urgentes/ 489 eletivos
10/2022 lvinhema 01 05 urgentes/ 02 eletivos
10/2022 Angélica 01 180 urgentes/ 04 eletivos
Total macrorregido 18 municipios 25 pontos -
Total de exames Tele ECG na macrorregido de Dourados 4.870
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GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

TELEDIAGNOSTICO EM CARDIOLOGIA /MUNICIPIO E MACRORREGIAO - PRODUCAO —
TELE ECG - PNTD - Janeiro a Abril/ 2023
Macrorregido de Dourados
N° de pontos de
Data de implantacéo Municipio telediagnéstico N° exames
implantados
04/2022 Caarap6 03 15 urgentes /193 eletivos
04/2022 Douradina 01 92 urgentes / 27 eletivos
04/2022 Fatima do Sul 02 17 urgentes /123 eletivos
04/2022 Nova Andradina 01 01 urgente / 191 eletivos
04/2022 Rio Brilhante 01 270 urgentes /265 eletivos
05/2022 Deodapolis 01 56 urgentes /128 eletivos
05/2022 Itapora 01 288 urgentes / 182 eletivos
05/2022 Jatei 01 04 urgentes /46 eletivos
05/2022 Ant6nio Jodo 02 181 urgentes / 96 eletivos
05/2022 Tacuru 01 70 urgentes/ 109 eletivos
06/2022 Gloria de 02 34 urgentes / 260 eletivos
Dourados
06/2022 Dourados 01 48 urgentes / 566 eletivos
06/2022 Taquarussu 01 14 urgentes / 12 eletivos
08/2022 Ponta Pora 02 126 urgentes/ 663 eletivos
09/2022 Japora 01 49 urgentes/02 eletivos
10/2022 Amambai 01 62 urgentes/ 489 eletivos
10/2022 lvinhema 01 05 urgentes/ 02 eletivos
10/2022 Angélica 01 180 urgentes/ 04 eletivos
Total macrorregido 18 municipios 25 pontos -
Total de exames Tele ECG na macrorregido de Dourados 4.870

fonte: Plataforma Nacional de Telediagndstico

Meta 1.1.2: Aumentar a razao de exames citopatoldgicos do colo do Utero em mulheres
de 25 a 64 anos para 0,65 até 2023.

Indicador de monitoramento da meta: Razéo de exames citopatoldgicos do colo do utero em mulheres de 25 a
64 anos na populacdo residente de determinado local e a populacdo da mesma faixa etéria.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2020 0,07 0,65 Razéo
Monitoramento
1°quadrimestre* 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

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

Indicador de monitoramento da meta: Razéo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres
de 50 a 69 anos e populacdo da mesma faixa etéria.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2020 0,089 0,34 Razdo
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Para o cumprimento das metas 1.12 e 1.1.3, realizamos neste periodo acdes de
capacitacdo, conscientizacdo, mobilizacdo, monitoramento, acdes as quais estdo voltadas para
aarticulacéo das parcerias e fortalecimento do vinculo com sociedade de classes e areas afins
buscando reduzir a razdo da mortalidade materna, ampliar a razdo de exames citopatolégicos
do colo do utero em mulheres de 25 a 64 anos e aumentar a razdo de exames de mamografia
por meio das parcerias supracitadas, buscando, portanto, a promogéo da salde, prevencgéo de



agravos, diagndstico precoce, tratamento adequado, reabilitacdo e a manutengdo da satde no
stado de Mato Grosso do Sul.

No més de marco foram promovidas diferentes acdes voltadas para a Campanha Mundial
de Prevencéo do Cancer de Colo do Utero, conhecida como Marco Lilés.

Para marcar o inicio das a¢des, no dia 08 de marco foi realizada uma acgéo alusiva em
conjunto com a CAORC - Coordenadoria de Apoio aos Orgdos Colegiados que contou com a
participacdo da Secretaria Patricia Cozzolino (Secretaria de Assisténcia Social e Direitos
Humanos) e Benhur Ferreira, Secretario Executivo da Secretaria de Assisténcia Social e Direitos
Humanos. Na ocasido ocorreu a Palestra “Dia Internacional da Mulher” para as servidoras sobre
salde como direito preconizado pela Constituicdo Federal e ofertada a assisténcia por meio do
SUS - Politica Nacional de Atencéo Integral a Sadde da Mulher. O tema também foi abordado na
campanha MARCO LILAS para conscientizacdo quanto a luta contra o cancer de colo do Gtero
e a necessidade de realizacdo do exame Papanicolau prioritariamente nas mulheres com faixa
etaria de 25 a 59 anos de idade. Referido também todos os exames de rotina que sao
disponibilizados e solicitados gratuitamente pelo SUS nas unidades de atengdo primaria, bem como
Mamografia para rastreio e diagnostico de casos de Cancer de Mama, exames de sangue, fezes e
urina, testes rapidos para HIV, Sifilis, Hepatite B e C, testes rapidos de gravidez, e demais
atendimentos gratuitos como a atengdo a saude sexual e a salde reprodutiva, gravidez, parto e
puerpério e prevencdo de agravos, diagndstico e tratamento de doencas infectocontagiosas como a
tuberculose e hanseniase e as doengas crénicas como a hipertenséo arterial e diabetes mellitus.

Ainda realizamos acOes de assessoria técnica e apoio institucional e desenvolvimento de
acOes de mobilizacdo social, informacdo, educacdo e comunicacdo. Os municipios foram
estimulados a realizarem mobilizacdes pertinentes ao més alusivo de combate ao Céancerdo colo
do utero.

Realizado o monitoramento e orientagdes aos municipios pertinentes ao sistema de
informacdo SISCAN plataforma web para solicitacdo, registro de resultados de exames, histérico
e controle de Exames de mamografia e citopatolégico de colo de Gtero com alteracgéo.

Prestada assessoria técnica e institucional ao municipio de Nova Andradina para
Habilitacdo do Servico Diagnostico de Cancer de Mama pelo Hospital de Amor de Nova
Andradina, o qual hoje realiza mais de 11.330 mamografias/ ano (quantitativo extraido  da base
de dados ano base 2022: DEF+C\TabWin\SIA\Producdo_Ambulatorial. DEF).

Meta 1.1.4: Ampliar a cobertura populacional estimada de saude bucal na Atencao
Primaria para 82% até 2023

Indicador de monitoramento da meta: Cobertura populacional estimada de satde bucal na Atencdo Primaria.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 78,58% 82% %
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

A Equipe técnica da Secretaria de Estado de Salde sob a coodenacdo da saude bucal,
realizou a construgdo do Estudo técnico Preliminar (ETP) e o Termo de referéncia TR, para
aquisicdo de Kits de higiene bucal infantil e adulto, para distribuigdo para os 20 municipios com
menor IDH do Mato Grosso do Sul e para municipios com indice de cérie dental alto, para 0s
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escolares de 6 a 14 anos, baseados no levantamento CPOD de 2022. Estes Kits sdo utilizados nas
atividades coletivas educativas e escovagdes supervisionadas.

Com finalidade de mudanca no processo de trabalho das Equipes de Salude Bucal,

incentivando o retorno das atividades coletivas e Educativas nos Escolares, foi atualizada a
Normatizacdo do Programa coletivo de 6 a 14 anos e construida a Normatizacdo de 0 a 5 anos.
Esta ferramenta é importante para nortear as acdes preventivas de Saude Bucal nos Escolares e
auxiliar o Programa de Saude na Escola (PSE).

Destaca-se 0s investimentos realizados para capacitagcdo dos profissionais e qualificagéo

dos processos de trabalho:

Capacitagao para Coordenadores Municipais de Saitde Bucal sobre “Implantacdo de

Protocolo de Classifica¢do de Risco das Urgéncias Odontoldgicas e da demanda reprimida

para tratamentos odontoldégicos. ”

Foi possivel realizar capacitacfes online sobre o tema PEC e-SUS na APS para 0s

profissionais de Satde Bucal (coordenadores, cirurgides-dentistas, auxiliares e técnicos de

salde bucal) a fim de sanar as principais davidas e problemas, e apresentar a dinamica de

trabalho dentro do sistema com a média de publico de 110 pontos conectados;

Monitoramentos das Equipes de Saude da Familia com Equipes de Saude Bucal por meio

dos Sistemas de informacdo eGestor e DATASUS CNES, quando constatadas

irregularidades vem notificando os municipios para regularizacdo e recebimento de

recursos de custeio.

Monitoramento das producdes dos Centro de Especialidades Odontoldgicas e notificacdes

quando ndo cumprem metas.

Visita técnica ao municipio de Rio Negro, que apontou dificuldades para realizar o

levantamento epidemioldgico do SB Brasil devido a falta de profissionais.

Capacitacdo sobre a coleta de dados da Normatizacdo do Programa Coletivo com o

municipio de Jardim por reunido online.

a. Orientacdo como lancar atividade coletiva

b. Orientacdo como realizar o CPOD e orientacdes quanto ao preenchimento das fichas
da normatizacéo do programa coletivo.

Conversa sobre gestdo com os alunos do 8° semestre da Faculdade de Odontologia da

UNIDERP, ampliando conhecimento sobre o trabalho realizado na secretaria, organizacao

da saude bucal no SUS, e papel da gestdo estadual junto aos municipios.

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

Indicador de monitoramento da meta: cobertura populacional

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2020 80,31% 82,12% %
Monitoramento
1°quadrimestre* 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Fonte: e-Gestor (Histérico de Cobertura — competéncia maio a agosto 2023).

Atuamos no fortalecimento e integracdo da Atencdo Primaria a Salude com o

Ministério da Salde, na organizacdo e implantagdo do PROADI-SUS Triénio 2021-2023
intitulado: Assisténcia médica especializada na regido Centro-Oeste do Brasil por meio da

28



elemedicina em parceria com 0s entes Sociedade Beneficente Brasileira Albert Einstein e
inistério da Saude, com a oferta de 7 especialidades para 20 municipios do estado, que
contemplam as premissas apresentadas no projeto: Regido de Fronteira; Populacdo Indigena;
Pertencentes a Rota Bioceanica; Vazio Assistencial e Participantes da planificacdo —
PlanificaSUS, sendo eles: Anastacio, Antonio Jodo, Aquidauana, Aral Moreira, Bela Vista,
Bodoquena, Bonito, Caracol, Coronel Sapucaia, Corumba, Dois Irméos do Buriti, Guia Lopes
da Laguna, Jardim, Miranda, Nioaque, Paranhos, Ponta Pord, Porto Murtinho, Sete Quedas e
Tacuru;

O Projeto tem como foco as teleinterconsultas junto a Atencdo Primaria a Saude
(APS), entre 0 médico especialista da Telemedicina Hospital Albert Einstein e 0 médico das
Equipes de Estratégia de Saude da Familia, com agendamento prévio em sete especialidades
médicas (endocrinologia, neurologia adulto, neurologia pediatrica, pneumologia, cardiologia
adulto, psiquiatria e reumatologia adulto), a pactuacdo prevé a oferta de atendimento aos
usuarios por especialidade/faixa-etaria:

» De 0a 16 anos: Neurologia pediétrica;

» Acima de 16 anos: Neurologia clinica adulto;

» Acima de 05 anos: Psiquiatria clinica;

« Acima de 12 anos: Cardiologia clinica, Pneumologia clinica,
Endocrinologia clinica e Reumatologia clinica.

Para a implantacdo e implementacdo do referido projeto, os entes responsaveis pela
articulacdo cederam 01 (um) kit por municipio, contendo notebook, microfone e camera para
realizacdo dos atendimentos;

Até o presente momento, realizamos 509 atendimentos em teleinterconsulta na
Atencdo Primaria em nosso estado, vale destacar que as especialidades de Neurologia pediatrica
e Psiquiatria s&o as que apresentam maior demanda nos municipios no 1° quadrimestre de 2023;

O municipio que apresenta melhor desempenho no projeto, destacamos Ponta Pora que
realizou 64,5% (328) do total de consultas realizadas no projeto;

Ressalta-se que 0s 20 municipios eleitos cumpriram a primeira fase de implantacéo, e
com o decorrer do prazo de vigéncia do projeto estardo aptos a realizar as consultas em sua
amplitude e com isso dando celeridade ao gerenciamento das filas do sistema de regulacdo com
atendimento resolutivo e oportuno para a populagéo.

Foi realizado treinamento presencial realizado em parceria com a SESAU do
municipio de Campo Grande no simpo6sio de Tecnologia na Salde para capacitacdo acerca do
Sistema e-SUS APS com média de publico de 150 pessoas; e

No que se refere ao municipio de Ribas do Rio Pardo, esta SES por meio da geréncia
de APS programou uma agenda de acordo com as principais demandas diagnosticadas, tendo
em vista o alto desenvolvimento industrial e por consequéncia o aumento significativo da
populacdo na regido;

Dentre as tematicas abordadas presencialmente em parceria com a Secretaria
Municipal de Saude temos a¢des de acolhimento das pessoas com problemas relacionados ao
uso abusivo de alcool e outras drogas para os Agentes Comunitarios de Satde do municipio; e

Capacitacdo sobre territorializacao e organizacdo de pontos de atencéo dentro da APS
no municipio de Ribas do Rio Pardo, devido a elevacdo populacional e necessidade de
reorganizacdo das areas de abrangéncia do municipio;

29



Tais agendas possibilitaram a elaboracdo de um relatdrio de diagnostico situacional e
propostas de estratégias de melhorias que foi socializado com a gestdo municipal e estadual
com planejamento de execugéo

Meta 1.1.6: Manter o cofinanciamento para apoio as acles estratégicas de Atencéo
Primaria nos 79 municipios.

Indicador de monitoramento da meta: NUmero de municipios apoiados.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 79 Manter 79 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Aplicacao de recursos anexa — PAS 2023.

A SES manteve o repasse financeiro mensal aos 79 municipios para as estratégias de
fortalecimento da Atencdo Priméaria a Saude — Equipes de Salde da Familia com Equipes de
Saude Bucal, Agentes Comunitérios de Saude, Consultérios na Rua, Programa Salde na Hora,
Equipes de Atencdo Primaria a Saude no Sistema Prisional, Compensacdo de Especificidades
Regionais, PlanificaSUS.

Meta 1.1.7: Implementar as Politicas de Promocéo da Equidade no cuidado a satde das
populacdes: negra, indigenas, quilombolas e outros grupos vulneraveis

Indicador de monitoramento da meta: percentual de a¢bes de implementadas com o objetivo de fortalecer a
Politica de Promogdo da Equidade.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% Manter 100% Percentual
Monitoramento
1°guadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

A Secretaria de Estado de Saude de Mato Grosso do Sul, deu continuidade as ac6es
que contemplam as populacdes vulneraveis, 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 satde das populagdes: Negra, LGBT+, de
Rua, Ribeirinha, Migrantes, Indigenas, Albina, Privados de Liberdade, do Campo, Aguas e
Florestas, Quilombos, Cigano e o nosso foco este ano foi realizar a divulgacdo da Equidade em
Saude aos profissionais de Salde de nosso estado.

No més de abril foi realizado levantamento das condic¢des de estruturas das unidades
de saude que realizam a atendimento & populagdo de quilombos, no intuito de verificar quais
unidades necessitam de reforma, nos municipios de Aquidauana, Bonito, Nioaque, a fim de
melhoria qualidade da atengéo voltada a saude dessa populacao.

Contemplando a Populacdo LGBT+ realizamos as seguintes acoes:

Realizamos Seminario de Saude Integral da Populacdo LGBT+, Desta forma, com o
objetivo de melhorar a qualidade da atencéo a saude voltadas as populagdes vulneraveis e/ou
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em situacdo de vulnerabilidade, construir um processo de satde que contemple e acolha sem
jualquer tipo de discriminacéo todas as pessoas, diminuindo assim os indices de mortalidade
por falta de atendimento adequado a sua saude realizamos presencialmente, nos dias 04 e 05 de
abril foi realizada a Capacitacdo : Acolhimento da Populacdo LGBT+ em Servicos de Saude
aos profissionais das Equipes de Saude da Familia, no municipio de Gléria de Dourados.

Esta estratégia intensifica a importancia do atendimento a populacdo utilizando a
equidade como norte para reconhecer as necessidades de grupos especificos e atuar para reduzir
o0 impacto das diferencas. No Sistema Unico de Satde (SUS) a equidade se evidencia no
atendimento aos individuos de acordo com suas necessidades, buscando neste principio
reconhecer as diferengas nas condicGes de vida e salde e nas necessidades das pessoas, levando
em conta o direito a salde que passa pelas diferencas sociais e deve atender a diversidade,
pautando no combate ao preconceito, racismo, homofobia, xenofobia ou qualquer outro tipo de
discriminacdo. Foram capacitados cerca de 100 profissionais (meédicos, enfermeiros,
odontologos, técnicos de enfermagem, atendente de consultério odontoldgico, agentes
comunitarios de salde, recepcionista, auxiliar de servicos gerais).

Meta 1.1.8: Executar 100% das a¢des programadas em politicas de salide prioritarias com
vistas a garantia da promocdo da Atencdo Primaria a Saude (vigilancia alimentar e
nutricional, sadde bucal, salde da crianca, da mulher, do homem, do adolescente, idoso,
populacéo privada de liberdade, além das diversidades, inclusive de género e sociais)

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

ALEITAMENTO MATERNO

Em 2023 para dar continuidade e intensificacdo no processo de trabalho foi realizado
alinhamento com o Ministério da Saude para com a Linha de Cuidado em Aleitamento Materno
no Estado. Estiveram presentes os profissionais do Distrito Federal, Mato Grosso do Sul, Mato
Grosso e Goias de forma virtual.;como meta e estratégias: habilitar 01 hospital/ano método
canguru, habilitar 01 Banco de Leite ou postos de coleta de leite humano, habilitar pelo menos
03 hospitais IHAC, Ampliar a formacéo de tutores Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil em
50% das unidades, aumentar o0 monitoramento com aNorma Brasileira de Comercializacéo de
Alimentos para Lactantes — NBCALe mobilizar toda a sociedade civil, 6rgaos e instituicdes
quantos as agdes de mobiliza¢do durante os meses alusivos.

TRIAGEM NEONATAL

Triagem Neonatal Bioldgica € uma acdo preventiva que tem como objetivo
proporcionar o diagnostico de varias doencgas congénitas ao recém-nascido quando realizada no
periodopreconizado do 3° ao 5° dia de vida.

No 1° quadrimestre do ano de 2023 foram triados no estado, por meio do Programa
Nacional de Triagem Neonatal (PNTN), 11.645 recém-nascidos até o 28° dia de vida, sendo que
apenas em 5.373 a coleta foi realizada entre 0 3° e 0 5° dia de vida, periodo considerado ideal,
correspondendo a 46,13% das triagens realizadas. Portanto, € necessario adotar medidas para
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Jue ocorra o aumento da Triagem Neonatal Biolégico dentro do periodo ideal (3° ao 5° dia de
ida).

Em janeiro de 2023 foi iniciado o curso de extensdo em Triagem Neonatal — Testedo
Pezinho, o qual foi oferecido pela Coordenacdo-Geral de Sangue e Hemoderivados doMinistério
da Saude, em parceria com o Departamento de Clinica Médica do setor de Ciéncias da Saude
da Universidade Federal do Parana, sendo ofertado na modalidade deEducacdo a Distancia
(EaD), com carga horério de 170 horas. Foram disponibilizadas 16vagas para o Estado, tendo
participacao no curso os profissionais da salde que trabalhamdiretamente com a linha materna
infantil.

A escolha dos profissionais de determinados municipios do Estado, se deu apds o
levantamento dos maiores nimeros de recoletas do exame em decorréncia de coleta e/ou
secagem das amostras inadequadas; recoletas de sangue ndo realizadas; preenchimentos
incorretos dos dados no formulario do papel filtro; dentre outras fragilidades que acarretam o
atraso dos exames.

PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA - PSE

O primeiro quadrimestre teve em sua programacao a realizacdo de web conferéncias
sobre o Programa Saude na Escola e o ProgramaCrescer Saudavel em parceria com Ministério
da Salde, com a apresentacdo dos instrutivos e do documento orientador para adesdo ao ciclo
2023/2024, desenvolvimento das acdes essenciais, monitoramento e avaliacdo das acdes do
Programa e o repasse de incentivos financeiros de custeio conforme previsto no Art. 16 da
Portaria n° 1.055, de 25 de abril de 2017, descrito na Nota Técnica n° 5/2023-
DEPPROS/SAPS/MS (0033069066).

Mato Grosso do Sul teve éxito na adesdo deste ciclo, onde o estado atingiu100% de
municipios que aderiram ao programa, sendo 925 escolas pactuadas comum total de 358.966
alunos beneficiados. Esses nimeros sdo importantes porque reforcam o papel fundamental do
PSE em nossa sociedade em levar informacdese conhecimento aos alunos, profissionais da
educacdo e responsaveis sobre comocuidar da saude na integralidade, com isso um aumento na
qualidade de vida e naprevencao de agravos e na reducdo das vulnerabilidades.

» Realizacdo de Web Conferéncia: Orientacdes para Creches e Ceinfs sobre higienizacao
com orientacbes que foram utilizadas pelos municipios para promover acdes como
estratégia para prevenir e combater o avango das doencas respiratérias;

» Participacdo na integracdo com a Vigilancia em Salde para a Realizacdo de a¢bes do
“Dia D de Combate as Arboviroses” nas escolas do Estadode Mato Grosso do Sul em uma
parceria SES/SED onde ocorreu no dia 25/04/2023 com grande ades@o por parte das
escolas por meio de palestras orientativas, dinamicas e acbes em campo por parte dos
profissionais da saude, educacdo, alunos e comunidade para prevenir e combater o
mosquito Aedes aegypti.

POLITICA NACIONAL DE ATENGAO INTEGRAL A SAUDE DE ADOLESCENTES
EM CONFLITO COM A LEI, EM REGIME DE INTERNACAO, INTERNACAO
PROVISORIA E SEMILIBERDADE (PNAISARI).

Tem como objetivo a inclusdo dessa populacdo no Sistema Unico de Salide — SUS,
organizando e ampliando o acesso aos cuidados em saude, privilegiando asintervengdes
intersetoriais e articulando as diversas politicas publicas. E uma politica pablica que busca
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jarantir a integralidade em salde para todos osadolescentes em conflito com a lei, tendo a

Atencdo Primaria em Salde como aliado e parceiro.

Foram realizadas visitas técnicas nas Unidades Educacionais de Internacdo (UNEI), na
capital do estado, para o conhecimento do funcionamento e necessidade da mesma. Reunifes
com responsaveis da Secretaria Municipal de Campo Grande-SESAU, responsaveis da
Superintendéncia do Socioeducativo para estabelecer fluxos de atendimentos entre as
Secretarias Municipais e Estadual de Salde de municipios sede para a definicdo da rede de
atencdo a saude de referéncia ao atendimento desses adolescentes.

Para ampliar a capacidade dos municipios na implantagdo /implementacdo da Politica
Nacional de Atencéo Integral de Saide do Homem (PNAISH), vem buscando a sensibilizacéo
dos profissionais, trabalhando o acolhimento humanizado do homem favorecendo 0 acesso aos
servicgos de saude do SUS. A qualificacdo dos profissionais de salude para realizacdo de acoes
voltadas para a saude do homem trabalhando os 5 eixos da politica.

No 1°quadrimestre foram realizadas as seguintes agdes:

e Realizacdo de um seminario para 0s Municipios com o Consultor Técnico do Ministério
da Saude: Saude do Homem — Acesso a Atencdo Primaria a Saude.

e Realizacdo de Visita técnica no Municipio de Campo Grande com o técnico do
Ministério da Satde no Centro de Referéncia a Saide do Homem, na Unidade de Salde
da Familia: Dr Ademar Guedes, na UBS Coronel Antonino e na Clinica da Familia.

e Realizacdo de palestra na Maternidade Candido Mariano sobre a PNAISH

e Monitoramento do Pré-natal do parceiro nos Municipios e as a¢Ges realizadas da saude
do homem.

e Elaborado relatorio anual de consultas do Pré—Natal do Parceiro realizadas no ano de
2022 aos Municipios.

PNAISH

A PNAISH da énfase a necessidade de mudancas de paradigmas em relagdo a
percepcdo masculina sobre o cuidado com a sua saude e da sua familia. Considerando essencial,
além dos aspectos educacionais, sociais e culturais entre outras acdes, que 0s servi¢os publicos
de satde sejam organizados de modo a acolher e fazer com que o0 homem sinta se integrado com
0s servicos oferecidos.

A Secretaria de Estado de Saldde durante o 1° quadrimestre realizamos acGes de
capacitacdo e sensibilizacdo dos profissionais dos 79 municipios do estado com o objetivo
principal a geragdo de impacto positivo na qualidade da assisténcia & mulher vitima de violéncia,
a Mulher e jovens que desejam planejar sua familia por meio da participacdo em programa de
salde sexual e saude reprodutiva, prevencao e tratamento do Cancer de Colo do Utero e mama.
Para tanto, foi estimulada e interface com a Saude da Crianca e do adolescente, Rede Cegonha,
Rede de doencas cronicas, Rede hospitalar, Vigilancia do Obito Materno e Infantil, IST/AIDS,
servicos Intersetoriais, Defensoria Publica de Mato Grosso do Sul, Conselho Regional de
Enfermagem de Mato Grosso do Sul — COREN MS, Sociedade de Ginecologia e Obstetricia de
Mato Grosso do Sul — SOGOMAT-SUL, subsecretaria de politica publica para as mulheres,
Rede Nacional Feminista para a qualificacdo da oferta dos servicos voltados para a Saude da
Mulher e por fim nos atendimentos prestados ao publico de mulheres em ambito Estadual.
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Quanto a Saude no Sistema Prisional, no 1° quadrimestre de 2023 houve credenciamento
le 18 equipes de Saude do Sistema Prisional pelo Ministério da Saude, sendo 16 municipios
com novas equipes totalizando 49 municipios com credenciamento e 5 municipios que inseriram
a solicitacdo de credenciamento de e-APP no SAIPS.

SAUDE DO IDOSO

Em 2010, a populacdo idosa no estado de Mato Grosso do Sul compreendia,
aproximadamente, 239.270 mil pessoas (IBGE, 2022), assim, € necessario preparar as equipes de
Atencdo Priméria a Salde para o atendimento desta populagdo. Em 2020, segundo o
Departamento Intersindical de Estatistica e Estudos Econémicos, o estado de Mato Grosso do
Sul conta com, aproximadamente, 443 mil pessoas com 60 anos ou mais (16,2%) da populacao
do estado (DIEESE, 2020), que em 2022 é estimada em 2.839.188 de pessoas.

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

Em 28.02.2023 e 01.03.2023, a Secretaria de Estado de Satde de Mato Grosso do Sul
(SES/MS) em parceria com o Departamento de Gerontologia da Universidade Federal de Sdo
Carlos (UFSCar) e a Coordenacdo de Saude da Pessoa ldosa na Atencdo Priméaria em Saude
(Copid), do Ministério da Saude, realizou a Oficina Presencialdo Projeto Qualificacdo da Atengédo
Ofertada as Pessoas Idosas na Atencdo Priméria a Salde (APS) — Projeto DgeroBrasil, em
Campo Grande.

A oficina foi destinada aos gestores de satde municipal e estadual da Atencéo Primaria
a Salde que teve como objetivo qualificar e oferecer apoio técnico quanto a realizacdo do
planejamento da implementagdo da Avaliacdo Multidimensional da pessoa idosa dentro da APS.
O foi realizado em Campo Grande e contou com a presenca de 56 profissionais de 31 municipios
e com seis gestores municipais de Satde.

Em 13.03.2023, esta secretaria de estado de salde, por meio da area técnica da Saldeda
Pessoa Idosa, realizamos um encontro “Indicadores de vulnerabilidade da pessoaidosa: VES-
13 ou IVCF-20?”. O evento acontece na Escola de Saude Publica Dr.Jorge David Nasser (ESP) e
foi ministrada pelo professor e coordenador da Clinica Escola Integrada do Instituto Integrado de
Saude da Universidade Federal de MatoGrosso do Sul (UFMS), Dr. Ramon Penha.

A palestra foi destinada a pesquisadores, técnicos da SES e profissionais desalde, a palestra
teve como finalidade apresentar e discutir as ferramentasVES-13 e IVCF-20 que sdo protocolos
para identificacdo do idoso vulneravel residente na comunidade e avaliacdo do indice de
vulnerabilidade clinico funcionaldo idoso, respectivamente.

Em 11.04.2023 foi realizada uma roda de conversa com a Secretaria de Estado de
Turismo,Esporte, Cultura e Cidadania (SETESCC) com objetivo de alinhar ideias para a
elaboracdo e execucao de acOes transversais em ambas as secretarias.

Areas técnicas da SES que estiveram presentes: Coordenadoria de AcBes em Saude;
Atencdo Primaria a Saude; Saude da Pessoa Idosa; Saide do Homem; Saude da Mulher e a
Pessoas em Situacdo de Violéncia; Equidade em Saude; Atencdoa Saude da Crianga e
Adolescente, Rede Cegonha e Saude Mental.

Em 18.04.2023 foi realizada reunido com SETESCC para elaboracdo do projeto “Mato
Grosso do Sul na Década do Envelhecimento Saudavel 2021- 2030” ¢ de iniciativa do Governo
do Estado de Mato Grosso do Sul, por meio desta Secretaria de Estado de Saude (SES), cujo
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Dbjetivo € o de incentivar a adesdo dos municipios de Mato Grosso do Sul ao Pacto Nacional
los Direitos da Pessoa Idosa (PNDPI) para promoc¢édo da saude e bem-estar da pessoa idosa.
Participaram da reunido a subsecretaria de Politicas Publicas para Pessoas Idosas e da Fundacéo
de Esportes de Mato Grosso do Sul.

ALIMENTACAO E NUTRICAO

As acdes desenvolvidas pela SES/MS seguem as diretrizes da Politica Nacional de
Alimentacdo Nutricdo e da Politica Nacional de Promocdo da Saude e Politica de Atencéo
Primaria, que trabalham com a promocdo, prevencao e cuidado integral de agravos, relacionados
a alimentacdo e nutrigéo e fatores de risco que impactam na qualidade de vida da populagdo, em
todas as fases e ciclo de vida.

Nesse quadrimestre foram realizadas as seguintes acdes:

e Supervisdo, monitoramento e visita in loco com objetivo de implementar e fortalecer as
acOes da referida Politica Nacional de Alimentacdo e Nutrigdo, para 0s municipios de
Japord, Tacuru, Ponta Pord, Aral Moreira, Sete Quedas, Paranhos, Juti, Navirai,
Deodépolis, Novo Horizonte do Sul, Jatei, Bodogquena, Corumba, Ladario, Anastacio,
Nioaque

e Reunido com técnicos das Secretarias Estaduais de Assisténcia Social e Secretaria de
Educacao referente aos Encontros Estaduais para Realinhamento e Apresentacdo de
Novidades do Programa Bolsa Familia que acontecerdo nas 11 microrregides de saude

e Reunido com técnicos da Escola de Satde Publica Dr. Jorge David Nasser, por meio da
Geréncia de Pesquisa, Extensao e Inovacdo em saude referente a elaboragdo da pesquisa:
“Programa Academia da Saude: Caracteristicas gerais e perfil dos usuarios”. Trata-se de
um estudo transversal, com dados primarios, que sera realizado no 2° semestre de 2023.
A intencdo é mapear os polos do programa no estado de Mato Grosso do Sul,
identificando as ofertas, e as percepcdes dos usuarios vinculados. Realizado superviséo,
capacitacdo e treinamento em servico.

e Realinhamento de estratégia para registro e monitoramento do programa de
suplementacéo de vitamina A, com elaboragéo de planilhas on line para informacGes de
perda, estoque, vencimento e guia de geracdo de relatorios via SISAB — Sistema de
Informacdo da Atengdo Bésica

INDICADORES:

Indicador de monitoramento da meta: Acompanhamento das Condicionalidades do—
Programa Bolsa Familia na Salde

Monitoramento semestral- Alcance de 40,1% de acompanhamento parcial das
condicionalidades da salde, haja vista, que o encerramento da vigéncia dar-se-a em 03-07--
2023, onde a meta estabelecida é de 70%.

Desta forma, estabelecemos as seguintes acfes para este exercicio: Supervisdo e
monitoramento in loco, treinamento em servico, capacitacdo com objetivo de aprimorar a
estrateégia de coleta e registro das informacdes inerentes ao Programa Bolsa Familia. Além das
acoes intersetoriais, foram realizados treinamentos por meio de, visitas e superviséo e suporte
por meio de midia social.

I Monitoramento — Programa Bolsa Familia |
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Resultado conforme sistema PAB/MS de 09 de Maio de 2023
1° quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
40,1% -
Observacdo: Indicador PAB é semestral conforme nota técnica 10 do MS e orientacdes da CGAN/MS, neste
quadrimestre esta parcial e fica por conta da consolidacgéo dos dados em 09-05-2023.

Quanto aos Micronutrientes (Programa Nacional de Suplementagédo de Ferro — PNSF e
Programa Nacional de Suplementacdo de Vitamina A — PNSVA), ha uma dificuldade de se
avaliar as metas neste quadrimestre, pois estes programas sofreram transicdo na insercdo dos
dados, que migraram do e-Gestor para o e-SUS. Isso também dificultou o monitoramento,
sobretudo do PNSF.

PNSVA —Programa Nacional de Suplementagéo de Vitamina A -Dispensagéo
Acompanhamento das criangas’ DOSES de 100Ul DOSES de 200Ul

(6 a 11 meses) 12 a 59 meses — 22 dose do
ano)
Doses dispensadas 2.550 15.236
Estoque municipal 17.737 75.096
Municipios com registros 63 66

PNSVA —Programa Nacional de Suplementagéo de Vitamina A — Acompanhamento (%o)

Criangas atendidas 6 a 11 meses 12 a 59 meses
100.00UI 200.00UI
% 16,5% 6,95%

Lembrando que as informacOes referentes ao registro de acompanhamento de
suplementacédo de vitamina A sao de janeiro a marco de 2023 conforme relatério de producédo
no SISAB - Sistema de Informacdo da Atencao Basica.

Quanto a inser¢do dos dados, apenas 68,35% dos municipios registraram doses para o
publico de 6 a 11 meses e 73,41% para criancas de 12 a 59 meses.

PNSVA —Programa Nacional de Suplementacéo de Vitamina A - SISAB

Municipios Registro Registro
100Ul (6 a 11 meses) 200U (12 a 59 meses)
% 68,35% 73,58%%

A meta do registro no sistema é de 100% dos municipios do Estado.

Para 0 PNSF, ap0s a descentralizacdo, os suplementos passaram a ser adquiridos pela
cesta basica de medicamentos-RENAME, o PNSF passou a ter baixa cobertura, porem a GAN
estd implementando por meio de suporte técnico e monitoramento via sistemas de informacao,
visitas in loco e apoio remoto a sensibilizacdo dos gestores e responsaveis pelo programa, sendo
de grande importancia na reducdo de 6bito materno, infantil e aborto espontaneo, e importante
para crescimento e desenvolvimento saudavel da crianca.
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O recomendado pelo Ministério da Saude e SES é de que as a¢Oes de fortalecimento da
Atencdo Primaria deverdo ser realizadas, com ampliacdo do rol dos profissionais que podem
prescrever 0s suplementos por meio da portaria 79 de 27/01/2023.

SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL
SAN - Seguranca Alimentar e Nutricional

Total de recursos Total de cestas Total de municipios Total de aldeias
alocados (R$) distribuidas contemplados contempladas
19.980.800 77.632 28 83

O objetivo é a reducgdo das vulnerabilidades socioeconémicas e de salde dos povos
indigenas, prevenindo o nascimento de criangas de baixo peso e prematuros, a desnutri¢do por
caréncias nutricionais, aborto espontaneo, melhoria alimentar de indigenas com tuberculose e
hanseniase.

O repasse financeiro do FIS é realizado pela SES, por meio de destaque or¢camentario
para SEAD, responsavel por adquirir e distribuir mensalmente as cestas conforme tabela acima
no quadrimestre.

O acompanhamento dessa populacdo é realizado pela atencdo priméaria da salde
indigena e devera ser encaminhado para a SES por quadrimestre conforme Decreto Estadual n°
13.700/2013, porém o DSEI ndo tem enviado os relatorios, embora a SES tenha solicitado os
dados por oficio.

Né&o obstante a SES tenha repassado recursos, realizado reunido com grupo de trabalho
e visitas, a analise dos impactos é a médio prazo, estes dados dependem da informacéo recebida
do DSEI, pois sistema de vigilancia da Saude indigena ndo se integra ao SISVAN.

Por tanto a Secretaria estadual de Salde repassa o0 recurso e a SEAD que passa 0
relatorio do nimero de cestas distribuidas aos municipio e aldeias.

EAAB

Estratégia, Amamenta e Alimenta Brasil, estratégia para a promocdo do aleitamento
materno e de alimentacdo saudavel para a crianca, lancada em 2012, porém foi reativada em
2022, com repasse financeiros para os municipios, em Mato Grosso do Sul, foram
comtemplados dois municipios; foi ofertado pela UNASUS junto ao Ministério da Saude o curso
de formacéo de tutores EAD, com reestruturacao do programa pela plataforma da UNASUS que
estara aberta até 31/08/2023.

O impacto sera a médio prazo por meio do aumento da cobertura do estado nutricional
e consumo alimentar.

PROTEJA

Estratégia Nacional de Prevencdo a Atencdo a Obesidade Infantil, instituida pela
Portaria GM/MS N° 1862 de 10 de agosto de 2021. E uma estratégia intersetorial que tem como
objetivo deter o0 avanco da obesidade infantil e contribuir para a melhoria e cuidado da saude e
da nutri¢do da crianca. Em Mato Grosso do Sul foram comtemplados dez municipios de pequeno
porte, sendo que 2 foram escolhidos para realizar as oficinas presenciais. Laguna Caarapa e
Japord. Em relacdo as metas todos 0s municipios cumpriram as trés metas, cobertura de estado
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utricional, consumo alimentar e atendimento na Atencdo Priméria, porém somente Japord foi
ealizada a oficina e nesta etapa os trabalhadores de nivel superior o curso EAD

CRESCER SAUDAVEL

O Programa tem como objetivo de colaborar na prevencéo, no controle e no tratamento
da obesidade infantil, é realizado por meio do conjunto de a¢des a serem implementados pelo
Programa Salde na Escola, onde esta incorporado com 20% dos recursos dependem das metas
do crescer saudavel.

Publico Alvo: as criangas matriculadas na educacéo infantil e ensino fundamental, com
eixos a serem trabalhados: vigilancia alimentar adequada e saudavel, incentivo as praticas
corporais e atividades fisicas, acdes voltadas para a oferta de cuidados para criancas que
apresentam obesidade. No estado de Mato Grosso do Sul houve adesdo de 79 municipios no
ciclo 2023/2024, 100%.

> OBJETIVO 1.2: Garantir a transversalidade das acGes de Vigilancia
na Atencdo a Saude
Meta 1.2.1: Ampliar em 50% o0 numero de hospitais notificantes de eventos adversos no
sistema NOTIVISA.

Indicador de monitoramento da meta: NUmero absoluto de hospitais notificantes no sistema NOTIVISA
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 10 15 Total 2021= 28 unidade
Monitoramento
1°gquadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Considerando os agravos do sistema NOTIVISA, neste quadrimestre foram 2.636
eventos adversos foram notificados pelos servicos de sadde (1.000 eventos adversos a mais se
comparado ao mesmo periodo do ano anterior), sendo 52 “never events” (eventos que nunca
deveriam ter acontecido) e 12 “agravos diretamente relacionados a Obito de pacientes”,
notificados no sistema, ndo havendo novos cadastros de hospitais no sistema.

GRAFICO 9. PRINCIPAIS EVENTOS ADVERSOS NOTIFICADOS 01/01/2023 A 30/04/2023

Falha envolvendo sondas | 101
Queda I 226
Falha envolvendo catetervenoso NN 257
Evasio IS 298
Lesdo por pressdo I 375
Falha de identificacdo paciente I 421
Falha durante a assisténcia [ 477

0 100 200 300 400 500 600
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Fonte: Notivisa

Em margo/23, a GTESS/CEVISA emitiu o Alerta Técnico n° 01/2023, devido a
ocorréncia de evento adverso grave associado ao aquecimento de solucdes parenterais, sendo
assim, foi reiterado que os servicos de salde NAO podem utilizar equipamentos para
aquecimento de solugdes parenterais que nao tenham sido aprovados pela ANVISA, para este
fim.

J& em abril, més dedicado a seguranca do paciente e em comemoragdo aos 10 anos do
programa nacional, a CEVISA/GTESS promoveu o Curso Basico de Seguranca do Paciente,
sendo 03 encontros on-line, tendo como puablico alvo os servicos de salde do estado. Nestes
dias, foram discutidos os principais protocolos de seguranca do paciente, bem como a
investigacdo de eventos adversos. A média de publico em cada dia variou de 90 a 100
pessoas/dia.

Meta 1.2.2: Monitorar 100% das acOes de Vigilancia em Saude nos servicos de saude, visando a
seguranca do paciente e a qualidade dos servicos prestados a populacéo

Indicador de monitoramento da meta: % de inspec@es sanitérias realizadas nos diferentes servigos de salde sob
a competéncia da VISA Estadual

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020- Unidade de
2023 Medida
2018 Fiscalizar 27% dos servicos sujeitos a 100% percentual
fiscalizacéo sanitéria (232)

Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
101
Foram 39 servigos fiscalizados além da meta estabelecida, as metas de

monitoramento de indices e de coleta de produtos para andlise fiscal, foram coletadas e
analisadas 184 amostras de &gua dos servicos de Hemodidlise. Destas, 7,06% das amostras
apresentaram resultados insatisfatorios, como medida sanitaria os servicos foram notificados a
proceder limpeza e desinfeccao do sistema de tratamento de agua.
Total de 101 Servicos fiscalizados, sendo: 09 Hospitais com UTI, 05 Hospitais Gerais;
03 Clinicas Oftalmoldgicas com Transplante de Cornea; 01 Clinica de Reproducdo Humana
com Banco de Tecido Germinativo; 01 Centro de Atencdo Psicossocial - CAPS; 01 Escola de
Salde Publica; 06 servicos de Quimioterapia; 04 servicos de Radioterapia; 01 Central de
Diluicdo de Antineoplasicos; 01 servico de Terapia Renal Substitutiva; 03 Servicos de
Hemoterapia (Hemorrede); 06 Agéncias Transfusionais; 01 Servico de Assisténcia
Hemoterapica; 02 Laboratérios de Analises Clinicas (testes pré-transfusionais); 01 Clinica
odontoldgica com raio—X panoramico; 03 servi¢cos de Hemodinamica; 01 Servigo de Medicina
Nuclear; 02 Farmacias - Almoxarifado Central; 01 Laboratério de Analises Clinica; 01
~ laboratério de Testes e Andlises Técnicas; 01 Laboratério de Biologia Molecular e
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istocompatibilidade; 01 Servico de Nutricdo Parenteral; 01 Industria de Alimentos; 02
ndustrias de Gases Medicinais; 17 veiculos para transportde de gases medicinais; 12 Unidades
Moveis de Atendimento Urgéncia (Ambulancias de Resgate); 03 veiculos para transporte de
quimioterapias/terapias antineoplasicas; 01 veiculo para transporte de amostras de andlises
técnicas; 06 veiculos para transporte de material biolégico humano e 04 Veiculos para
transporte de medicamento e de material médico-hospitalar. Foram realizadas 06 inspecdes em
atendimento ao Ministério Publico e 06 denuncias recebidas e 05 apuradas.

Buscando o fortalecimento do processo de vigilancia através de busca ativa das
notificagdes compulsdrias e compulsdrias imediatas nas instituicdes hospitalares que compdem
a Rede Nacional de Nucleos de Vigilancia Epidemiolédgica Hospitalares do Mato Grosso do Sul
(RENAVEH-MS), foram realizadas web conferéncias entre os técnicos dos NVEH do Estado
e 0s gerentes técnicos das areas de doencas respiratdrias, arboviroses e da Renaveh Nacional
sobre a vigilancia em ambito hospitalar de doencas e agravos de saude.

No primeiro quadrimestre de 2023 foram recebidas dos Nucleos de Vigilancia
Epidemioldgica Hospitalares 90 notificacbes de Doencas, Agravos e Eventos de Salde
imediatas (DAE Imediata), destes 70% (63) foram confirmadas e 30% (27) foram descartadas
para a suspeita diagnostica inicial, contudo a ocorréncia de 6bito representou 71,1% (64) das
notificagOes recebidas dos NVEH.

Foram realizadas visitas técnicas com aplicacdo de instrumento de avaliacdo de
desempenho dos Nucleos de Vigilancia Epidemioldgica Hospitalares do Hospital Regional Dr.
Alvaro de Fontoura Silva (Coxim) e Hospital Municipal de Navirai e realizada orientacéo
guanto a elaboracdo e envio das notificacbes de DAE Imediatas, com refor¢o da importancia
do preenchimento das investigacdes de 6bitos suspeitos de doengas e agravos de notificaces
compulsorias.

Meta 1.2.3: Encerrar 80% dos casos de doencas de notificacdo compulséria imediata
(DNCI) em até sessenta dias no SINAN

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de registros de DCNI, por unidade de residéncia, encerrados
dentro de 60 dia.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 60,3% 80% Percentual
Monitoramento
1°guadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
87,1%

No primeiro quadrimestre de 2023 atingimos um total de 87,1% de encerramento
oportuno das notificacdes imediatas. Foram inseridas 31 notificacdes imediatas e destas 87,1%
(27) foram encerradas oportunamente. No sistema do SINAN as notificacdes imediatas tém o
prazo de até 60 dias para encerramento, portanto as notificacdes dos meses de marco e abril
encontram-se dentro do prazo para encerramento ainda em maio, quando é realizada a coleta
dos dados para o relatério quadrimestral. Quinzenalmente os municipios sdo informados (via
e-mail) sobre o prazo de encerramento das notificagdes imediatas pela area técnica da SES para
que possam realiza-las oportunamente.

O Sistema do SINAN permaneceu instavel na semana epidemiolédgica (SE) 16 e em
parte da SE 17, o que prejudicou o processo de encerramento das notificacGes pelos municipios
e envio de lotes ao Ministério da Saude.
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Na macrorregido de Campo Grande, dos 34 municipios - 07 notificaram, foram inseridas
8 notificagdes, e foram encerradas oportunamente 14 (77,8%), ndo atingindo a meta pactuada.
Os municipios de Dois Irméos do Buriti (0,0%) e Guia Lopes da Laguna (50,0%) néo atingiram
a meta pactuada, na macrorregido de Dourados, dos 33 municipios - 05 inseriram 09
notificacBes e todas foram encerradas oportunamente, ja na macrorregido de Trés Lagoas, dos
10 municipios da regional, 02 inseriram 03 notificacfes imediatas no SINAN, destas 02 (66,7%)
foram encerradas oportunamente, sendo que o municipio de Trés Lagoas (0,0%) ndo encerrou
sua notificagdo e na macrorregido de Corumbd, dos 02 municipios, Corumbéa inseriu
O1notificagdo que foi encerrada oportunamente (100%).

Realizadas webs conferéncias para os 79 municipios para apresentacdo da nova forma
de envio de lote ao Estado pela plataforma da SES, reforcando que os recebimentos dos lotes
ndo serdo mais via e-mail a partir de 17/04/2023.

Foram disponibilizadas bases de dados para as pesquisas: para Universidade Federal de
Mato Grosso do Sul, projeto de pesquisa: Violéncia ocupacional no Estado de Mato Grosso do
Sul; um olhar para saide do Trabalhador, orientadora professora Dra Luciana Contreras,
pesquisador Alberth Rangel de Brito e Escola de Salde Publica Dr. Jorge David Nasser- Mato
Grosso do Sul-SES, projeto de pesquisa: “saude dos imigrantes e transfronteiri¢os no Estado de
Mato Grosso do Sul; uma avaliacdo a partir da rota biocednica” ser realizada pelas
pesquisadoras Raquel Silva Barretto, Inara Pereira da Cunha e Débora Sodré Gongalves
Carneiro, da Geréncia de Pesquisa, Extensdo e Inovacdo em Saude (GPEIS).

Foram realizadas as habilitagdes de novos usudrios, habilitacdes e desabilitacGes de
Unidades de Saude, orientagbes quanto ao fluxo de retorno, suporte e orientacdo aos novos
responsaveis municipais quanto ao uso dos programas do Grupo Sinan 5.0 e atualiza¢des dos
Patch’s (Net e Web), geragdo e envio de relatérios de encerramentos oportunos, orientacao e
envio de roteiros para baixar e receber tabela de estabelecimentos de saude, orientacdo quanto
a problemas na geracdo de base DBF, recuperacdo de base de dados, reinstalacdo e
reconfiguracdo dos geradores de Relatérios e Tabwin e atualizacdo e envio de lotes semanais
com suporte individualizado aos municipios de Anasticio, Aquidauana, Aral Moreira,
Alcindpolis, Anaurilandia, Navirai, Caarapd, Caracol, Bandeirantes, Costa Rica, Jaraguari,
Itaquirai, Novo Horizonte do Sul, Laguna Carapd, Camapud, Porto Murtinho, Nova Andradina,
Vicentina, Jardim, Trés Lagoas, Dourados, Campo Grande, Bataguassu, Bodoguena, Sonora,
Ivinhema, Bela Vista, Chapaddo do Sul, Corumbd, Figueirdo, ltaquirai, bem como ao
CIVITOX-SES.

Meta 1.2.4: Manter 100% das estratégias voltadas a reducdo dos riscos e agravos a saude
com integracgdo entre Atencao Primaria a Saude e Vigilancia em Saude.

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

Considerando a co-circulagdo de outros virus respiratorios e influenza além do Sars-
CoV-2, para divulgacdo dos cenarios epidemiologico da COVID-19 e imunizacdo, foram
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oncedidas entrevistas a diversos meios de comunicacao, distribuicdo e controle de estoques de
osfato de Oseltamivir (Tamiflu) de acordo com as demandas municipais.

Ampliamos o nimero de Unidades Sentinelas de Sindrome Gripal, com a adesdo dos
municipios de Coxim e Navirai, passando de 6 para 8 Unidades, distribuidas em municipios
estratégicos na vigilancia dos virus respiratérios, bem como o aumento do numero de coletas
para analise saindo de 5 para 10 amostras/semana/unidade, para o monitoramento das coletas,
envio de amostras e notificacdo dos casos no SIVEP-Gripe.

A Vigilancia do ébito materno, infantil e fetal, priorizou a elaboragdo do painel de
monitoramento do 6bito materno e infantil, a sensibilizacdo da comunidade académica para o
correto preenchimento das declaragGes de 6bitos e da importancia dos Comités de Prevencéo
da Mortalidade Materna e Infantil no &mbito municipal, também adotamos como estratégia que
os profissionais dos municipios dos casos estudados participem e apresentem na reunido do
Comité Estadual, para corresponsabilidade nas agdes elencadas na reducdo da mortalidade
materna, infantil e fetal.

QUADRO 10. RAZAO DE MORTALIDADE MATERNA NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022 E 2023, MATO GROSSO DO
SUL.

ANO 1°QUAD 2° QUAD 3° QUAD* ANUAL 2022*
2022 70,53/100.000nv 51,21/100.000nv 62,54 /100.000nv 61,43

/100,000nv
ANO 1°QUAD 2° QUAD 3° QUAD ANUAL 2023
2023 98,14 /100.000nv - - -

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM. Acesso em maio de 2023. *Dados parciais.

QUADRO 11. NUMERO DE OBITOS MATERNOS E DE MULHER EM IDADE FERTIL (MIF) NO 1° QUADRIMESTRE
DE 2022 E 2023, MATO GROSSO DO SUL.

Obitos 1° Quadrimestre de 2023*
Materno 11

MIF 224

Total 235

Fonte: Sistema de Informac&o sobre Mortalidade — SIM. Acesso em maio de 2023. *Dados parciais.
Nos quadros 10 e 11 sdo apresentadas as situacdes dos Obitos maternos no Estado,

sendo que o primeiro é a razdo da mortalidade que é influenciada pelo registro de nascidos
vivos no periodo. Esse indicador pode sofrer influéncia do registro de nascidos vivos nos
sistemas de informacao. No entanto, quando analisamos 0 numero absoluto de 6bito materno
verificamos que de fato ocorreu aumento de 10%. Em funcdo desse aumento foram adotadas
as seguintes estratégias: informes para todos 0s secretarios municipais a necessidade de
melhoria de assisténcia ao pré-natal e parto principalmente nos oito municipios que ocorreram
Obitos maternos. Séo eles: Campo Grande, Trés Lagoas, Dourados, Maracaju, Dois Irméaos do
Buriti, Vicentina, Caarapé e Ladéario. Foi elaborado com o municipio de Trés Lagoas o maior
em ocorréncia de obito, um plano de capacitacdo da equipe do Hospital e intensificacdo da
saude reprodutiva e trabalhos com a secretaria de assisténcia social para um enfoque com
mulheres imigrantes. Verificaremos a situagcdo durante os proximos quadrimestres para analisar
0 impacto dessas estratégias.
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DUADRO 12. NUMERO DE OBITO FETAL E INFANTIL COMPARATIVO DO 1° QUADRIMESTRE DE 2022 E 2023,
ATO GROSSO DO SUL.

Obitos 1° Quadrimestre de 2022 1° Quadrimestre de 2023*
Fetal 171 137
Infantil 174 125
Total 345 262

Fonte: Sistema de Informac&o sobre Mortalidade — SIM. Acesso em maio de 2023. *Dados parciais.

No quadro 12 observamos a reducédo de 44 dbitos fetais e 49 dbitos infantis, esses
dados apresentam uma diminuicdo em relacdo a0 mesmo quadrimestre do ano anterior, essa
diminuigédo pode ser em funcéo das atividades realizadas pelo Estado como o monitoramento
das recomendagdes de melhoria na assisténcia dos servicos de saude, a participacdo dos
municipios nas apresentacbes dos casos de obitos infantis identificando fragilidades e
articulando dentro dos proprios municipios estratégias para reducdo da mortalidade. A exemplo
do municipio de Amambai que analisando os ébitos infantis e fetais identificou os pontos
necessarios para intervir prontamente. Em funcéo disso, a SES agilizou a logistica para um
profissional qualificado dar apoio e atualizacdo para 0 manejo adequado da assisténcia materno
e infantil.

Em relacdo as investigagdes, neste quadrimestre ainda ndo atingimos o parametro
recomendado uma vez que o prazo para investigacao € de 120 dias.

QUADRO 13. PORCENTAGEM DE INVESTIGACAO DE OBITOS FETAIS E INFANTIS COMPARATIVO DO 1°
QUADRIMESTRE DE 2022 E 2023, MATO GROSSO DO SUL.

Obitos investigados

1° Quadrimestre de 2022

1° Quadrimestre de 2023*

Fetal

85,38%

40,14%

Infantil

82,18%

35,48%

Fonte: Sistema de Informac&o sobre Mortalidade — SIM. Acesso em maio de 2023. *Dados parciais.

Em 2022, 41 municipios (51,89%) ndo registraram dbitos fetal e infantil, ja no primeiro
quadrimestre de 2023, apenas 26,58% (21) dos municipios ndo apresentaram Obito fetal ou
infantil.

Foram publicados dois artigos cientificos na Revista de Salde Publica neste
guadrimestre, elaborados pelos membros do Comité Estadual de Prevencdo da Mortalidade
Materna e Infantil sobre a importéncia do desta instancia na reducdo da mortalidade materna,
infantil e fetal. Os artigos tém o propdsito de divulgar as experiéncias exitosas bem como
mostrar a importancia da reducdo da morte materna, infantil e fetal para a populacédo do Mato
Grosso do Sul.

No ambito do controle de Doencas Endémicas realizamos rotineiramente analises dos
dados extraidos do SINAN Online e SINAN Net e solicitamos encaminhamentos oportunos dos
pacientes que neles constam, diante do cenario epidemioldgico no periodo de janeiro a abril de
2023, foram diagnosticados no estado de Mato Grosso do Sul, 20.160 casos de Dengue, 19
Obitos e 72 municipios em alta incidéncia. Os casos de Chikungunya foram 618 confirmados e
9 municipios em alta incidéncia. No entanto, 19 casos de Zika confirmados.

Devido ao aumento de casos de Chikungunya no Paraguai e o cenario epidemiologico
das arboviroses no estado, no periodo de 20 a 24 de marco o Ministério da Saude realizou visita
técnica ao estado, municipio de Campo Grande e também ao municipio de Ponta Pora.
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» Visita técnica no municipio de Ponta Pord — unidades de saude, Hospital Regional e
reunido com a equipe do municipio e Pedro Juan Caballero — PY.

o Capacitacdo sobre Manejo Clinico de Chikungunya
(Dr. André Siqueira) e Fluxo de Vigilancia das
Arboviroses (Equipe do Ministério Da Salde)
(LAC/UFMS). b

o Participacdo CIB e reunido de encerramento da visita
técnica do Ministério da Satde. -

o Realizacdo de Capacitacdo Técnica de manejo clinico da Chikungunya e Fluxo de
Vigilancias das Arboviroses, evento ofertado para técnicos dos 79 municipios do estado.
O evento exitoso com presenca de 100% dos municipios, mais de 150 profissionais
capacitados.

Dentro das agOes destacam a participacdo efetiva nas reunides mensais do Comité
Municipal de Combate aos Vetores transmissores de arboviroses; elaboracéo de midias digitais
de combate as arboviroses para 2023; apresentacfes no Comité Técnico Estadual de Combate
as arboviroses (acdes apresentadas e cenario epidemiolégico de 2023); Pauta fixa nas reunies
mensais da Comissdo Intergestora Bipartite com os 79 municipios; web com 0s 13 municipios
da fronteira devido ao Cenério epidemioldgico de Chikungunya no Paraguai; realizacdo da
Reunido Bilateral Virtual de apresentacdo do Cenario Epidemiologico de ambos paises (Brasil
x Paraguai); elaboracdo do plano para o enfrentamento estratégico da Dengue, Zika e
Chikungunya nas fronteiras periodo epidemiolégico 2023/2024; web: manejo clinico de
Chikungunya para os 79 municipios; web sobre fluxo de Vigilancia das Arboviroses e envio de
amostras ao Lacen para 0s 79 municipios; construcdo do painel das arboviroses; reunido comité
de enfrentamento das arboviroses e com a coordenacdo de atencdo béasica sobre enfrentamento
das arboviroses; capacitacdo sobre Manejo Clinico na Fronteira em Ponta Pord (Dr. Rivaldo
Venancio) e Visita Técnica ao Hospital Regional e Unidade de Saude; realizado capacitacédo de
técnicas do municipio de Gldria de Dourados sobre os agravos referente as doencas endémicas;
ativacdo do Comite de Operagbes Emergenciais em Salde; visita técnica e capacitacdo sobre
fluxo de Vigilancia das Arboviroses no municipio de Bela Vista; reunido sobre Febre Amarela
com o municipio de Corumba devido ao caso confirmado na Bolivia; web manejo clinico da
Chikungunya (Dr. André Siqueira); participacdo na Reunido online COE (Ministério da Sadde),
devido ao cenario epidemiolégico das Arboviroses; web sobre a Vigilancia das Arboviroses em
Ambiente Hospitalar; visita técnica e capacitacao sobre fluxo de Vigilancia das Arboviroses no
municipio de Rio Verde de Mato Grosso; participacdo no Dia D sobre as Arboviroses nas
escolas, na Escola Professor Tito; dispensacdo de tratamentos para casos de malaria; orientacédo
diaria aos 79 municipios do estado em contatos telefonicos, via e-mail e WhatsApp, otimizando
a qualidade da notificacdo das Arboviroses, Malaria, Doencas de Chagas, tratamento oportuno
para 0s casos, bem como as medidas de prevencdo e controle da doenca e investigacdo dos
oObitos por Dengue.
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E disponibilizacdo de Boletim Epidemiologico semanal, ferramenta permite
monitoramnto celere quanto ao aumento dos casos por regido, municipio 0 que auxilia na
tomada de decisdo mais acertiva seja pelo municipio e ou estado.
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Nas acOes da area técnica das Doencas de Transmissdo Hidrica e Alimentar (GT-
DTHA), a mesma realizou reunibes técnicas sobre o fluxo de vigilancia de toxoplasmose
gestacional e congénita, brucelose, teniase/cisticercose e sobre as doengas diarreicas aguda
(DDA); visitas técnicas aos municipios de Ribas do Rio Pardo, Coxim, Rochedo, Corguinho,
Paranaiba e Nioaque, foi uma das a¢6es principais, pois as reunides técnicas com as equipes in
loco para discussdo do fluxo da vigilancia em saude dos agravos de transmissdo hidrica e
alimentar com foco em brucelose, teniase/cisticercose, toxoplasmose gestacional e congénita,
e DDA, impacta na vigilancia dos agravos e conscientizacdo dos profissionais e um aumento
das notificacOes e tratamentos, principalmente de toxoplasmose gestacional e congénita.

Destaca-se também a analise e acompanhamento dos dados inseridos no Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificagdo — SINAN e Sistema Informatizado de Vigilancia
Epidemioldgica de Doencas Diarreicas Agudas - SIVEP-DDA e a descentralizacdo do
Programa SIVEP_DDA para 0s municipios que ainda ndo possuiam digitador para o sistema.
O quantitativo de 7280 comprimidos de Espiramicina, 4980 comprimidos de Pirimetamina,
12750 comprimidos de Sulfadiazina para tratamento de toxoplasmose gestacional, congénita,
ocular e neurotoxoplasmose foram distribuidos aos municipios e para o tratamento de brucelose
foram liberados 960 comprimidos de Doxiciclina 100mg e 900 de Rifampicina 300mg, para o
programa de Esquistossomose foi dispensado 20 comprimidos de Praziquantel 600mg e para o
programa de Coélera a dispensacéo foi de 17.700 frascos de hipoclorito de sodio.

FIGURA 1. ILUSTRACAO DAS TELAS DE MONITORAMENTO — GRAFICOS DE CASOS.

Monitoramento das doencas diarreicas agudas - UF 2023

UF-Di
eareme Diagrama de controle de doencas diarreicas agudas. Mato Grosso do Sul, 2023
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Casos de doencas diarreicas agudas sequndo plano de tratamento por SE. Mato Grosso do Sul, 2023 Casos de doencas diarreicas agudas sequndo faixa etdria por SE. Mato Grosso do Sul, 2023
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No periodo de janeiro a abril de 2023 foram diagnosticados no estado de Mato Grosso
do Sul, 44 casos de Leishmaniose visceral em humanos com trés Obitos e 58 casos de
Leishmaniose Tegumentar, sem ocorréncia de oObitos. Diante desse cenario, esta secretaria,
através da equipe técnica de Zoonoses tem promovido acdes integradas de educagdo em saude
e descentralizado os testes de diagnostico rapido, tanto humano quanto animal. Essas atividades
tém o intuito de favorecer o diagndstico precoce e o tratamento oportuno nos humanos, além
de controlar a doenga nos reservatorios.

v'Visita técnica ao municipio de Dois Irméos do Buriti, para capacitacdo dos profissionais
da saude, sobre as principais zoonoses de ocorréncia no estado (Figura 1).

v'Dispensacao de tratamentos para casos novos e recidivas de leishmaniose tegumentar e
visceral, bem como tratamento profilatico para coinfeccdo LV- HIV, foram liberadas
102 ampolas de Desoxicolato de Anfotericina B, 3.694 ampolas de Anfotericina B
lipossomal, 2.055 ampolas de Antimoniato de Meglumina (Glucantime®, 420
comprimidos de Miltefosina e 42 ampolas de Pentamidina;

v'Liberacdo de 4.680 testes para diagndstico rapido para leishmaniose visceral canina, 9
kits ELISA e 1.025 testes de diagndstico para leishmaniose visceral humana.

v Distribuicdo de 7.375 coleiras impregnadas com Deltametrina a 4% e 6.650 lacres para a
realizacdo do segundo ciclo de encoleiramento canino, nos municipios de Corumba,
Trés Lagoas e Campo Grande;

v Orientacdo diaria aos 79 municipios do estado em contatos telefénicos, via e-mail e
whatsapp, otimizando a qualidade da notificacdo de Leishmaniose, utilizacdo de testes
para diagndéstico rapido e tratamento oportuno, bem como as medidas de prevencéao e
controle da doenga.

v'Investigacdo dos ébitos por leishmaniose visceral;
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IGURA 2. FOTOS - VISITA TECNICA, REUNIAO
OM GESTORES E TREINAMENTO DOS AGENTES
OMUNITARIOS DE SAUDE E ENDEMIAS PARA
DEFINICAO DAS ACOES DE VIGILANCIA,
PREVENCAO E CONTROLE DAS DOENCAS DE
TRANSMISSAO HIDRICA E ALIMENTAR EM RIBAS
DO R10 PARDO, COXIM, ROCHEDO, CORGUINHO,
PARANAIBA E NIOAQUE.

FIGURA 3. FOTOS - VISITA TECNICA, REUNIAO COM GESTORES E CAPACITACAO DOS AGENTES
COMUNITARIOS DE SAUDE E
ENDEMIAS PARA DEFINICAO DAS
ACOES DE VIGILANCIA, PREVENCAO
E CONTROLE DE ZOONOSES NO
MUuNiIciPIO DE DoIS IRMAOS DO
BURITI.

Na Vigilancia da Raiva foram registrados no estado de Mato Grosso do Sul, 2.025
atendimentos antirrabicos humanos e um caso suspeito de raiva humana, descartado apds
diagnostico laboratorial, sdo realizadas constantemente orientacfes e capacitacfes para 0s
profissionais para o desenvolvimento das acfes de vigilancia, prevencao e controle da raiva
humana e animal, além de disponibilizar vacinas para cédes, gatos e humanos, soro antirrabico
e imunoglobulina para profilaxia pré e pés exposi¢do em humanos.

e Orientacdo quanto ao uso de SAR, IGAHR e Vacina Vero, diante da escassez no

fornecimento dos insumos;

e Participacdo em reunifes para o planejamento da Campanha de vacinacdo
antirrabica binacional na fronteira Brasil-Bolivia, em parceria com a OPAS e
Ministério da Salde, nos Municipios de Corumbd, Ladario, Puerto Suarez e Puerto
Quijarro.

e Concessao de 10.030 doses de vacinas antirrdbica humana, 119.250 doses de vacina
antirrabica animal (cées e gatos), 386 doses de soro antirrabico humano e 477 doses
de imunoglobulina antirrabica humana para os 79 municipios do estado;

e Atividade na Aldeia Jaguapiru em Dourados, para a¢des de Educagdo em Saude na

escola e vacinacdo de cées e gatos, nos dias 20 e 21 de margo/2023 (Figura 2);
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e Monitoramento de casos de raiva em animais;

e Capacitagdo e planejamento estratégico da Campanha de Vacinacdo antirrabica no
municipio de Dois Irmaos do Buriti;

e Direcionamento das acOes de bloqueio vacinal em regiGes acometidas por casos
positivos de raiva animal;

e Acompanhamento e orientacdo para busca ativa de humanos passiveis de contato
direto com animais positivos para raiva.

FIGURA 4. FOTOS PARTICIPACAO DA GERENCIA DE
ZOONOSES E IMUNIZACAO NO EVENTO MS EM ACAO:
SAUDE E INTEGRACAO, REALIZADA NAS ALDEIAS
JAGUAPIRU E BORORO, NO MUNICIPIO DE DOURADOS, PARA
ACOES DE EDUCACAO EM SAUDE E VACINACAO
ANTIRRABICA DE CAES E GATOS.

Aldeia
Jaguapiru

Na Vigilancia das Micoses Sistémicas com a colaboracdo da SVS/MS sao ofertados o
Complexo Lipidico de Anfotericina B, Anfotericina B Lipossomal, Itraconazol e Flucitosina
para o tratamento das micoses endémicas sistémicas, quais sejam, paracoccidioidomicose,
histoplasmose, criptococose, coccidioidomicose, aspergilose, candidiase sistémica,
mucormicose, fusariose, feohifomicose, hialohifomicose, trichosporonose, cromoblastomicose,
micetomas, lobomicose e esporotricose.

Além disso, acbes de controle da doenga nos animais de companhia (céaes e gatos) sdo
promovidas em consonancia com 0s municipios, no intuito de reduzir o contagio entre seres
humanos e animais.

Ja na Vigilancia da Febre Amarela, diante da confirmacao de caso humano e 6bito por
Febre Amarela na Bolivia, foram desencadeadas acdes de vigilancia, prevencao e controle da
Febre Amarela na fronteira, prioritariamente no municipio de Corumba, em parceria com 0
Ministério da Saude e Organizacdo Panamericana da Saude, no intuito de realizar a busca ativa
por primatas ndo humanos possivelmente contaminados, captura de vetores e vacinagdo dos
municipes.

No primeiro quadrimestre de 2023, Mato Grosso do Sul apresentou 15 casos suspeitos
de sarampo, onde 12 foram descartados e 3 estdo em investigacdo. E de rubéola, teve 1 caso
suspeito que foi descartado.

Considerando o surto de sarampo em alguns estados do Brasil desde 2018 a 2022 e
caso confirmado de rubéola em gestante na Bolivia (fronteira - no ano de 2022), caso
confirmado de sarampo no Paraguai em janeiro de 2023, a OPAS/OMS recomenda o
fortalecimento da capacidade dos sistemas de vigilancia epidemioldgica para sarampo, rubéola
e sindrome da rubéola congénita. Devido a alta rotatividade de profissionais de saude
municipais, é necessario salientar os mecanismos padronizados para resposta rapida aos casos
suspeitos dos agravos supracitados e prevenir o restabelecimento da transmissdo endémica.
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A meta para Mato Grosso do Sul é ter no minimo 6 casos de Paralisia Flacida Aguda
PFA ao ano. Em 2022 foram notificados 8 casos de PFA e todos descartados para poliomielite.
Entre janeiro a abril de 2023, o estado de Mato Grosso do Sul tem registro 4 casos de PFA
(Paralisia Flacida aguda) e todos descartados para poliomielite.

Até 2020, os Unicos paises endémicos no mundo para a poliomielite eram Afeganistao,
Paquistao e Nigéria, estando este ultimo em processo de eliminacao da doenca, a qual aconteceu
em 2021. Contudo, a partir de 2022 observou-se o surgimento de casos de poliovirus selvagem
em paises ndo endémicos, como Malawi, Mogambique e de derivado vacinal em paises como
Israel, Mogambique, Estados Unidos e Peru. Na regido das Américas, em julho de 2022, os
Estados Unidos registraram um caso de poliomielite por poliovirus circulante derivado da
vacina tipo 2 no estado de Nova York. E em 21 de marco de 2023 o Peru notificou a
OPAS/OMS um caso confirmado de poliomielite devido ao poliovirus tipo 1 derivado da
vacina. Ambos 0s casos envolveram pacientes nao vacinados e sem historico de viagens.
Mesmo que ndo haja casos confirmados de polio no Brasil a 33 anos, devido a circulagdo do
virus no mundo e a baixa cobertura vacinal no pais, ressaltamos a importancia do fortalecimento
da vigilancia de Paralisia Flacida Aguda em tempo oportuno.

Referente a vigilancia da coqueluche, foram 9 casos suspeitos de coqueluche, onde 8
foram descartados e 1 confirmado. Considerando que ha casos confirmados de coqueluche no
Brasil, em 2021 com 158 casos, em 2022 com 227 casos confirmados, € necessario reforcar aos
profissionais de satde da Atencdo Primaria e Hospitais a notificacdo compulsoria deste agravo
e aumentar o percentual de isolamento em cultura do caso suspeito, com envio de 100% das
cepas para laboratério de referéncia nacional. Pois através do mesmo, Ministério da Saude
precisa acompanhar tendéncia temporal da doenca, para deteccao precoce de surtos e epidemias
e reduzir a morbimortalidade por coqueluche no Pais. O percentual de casos com coleta de
material de nasofaringe para cultura/PCR (a meta é 70%) — o estado de Mato Grosso do Sul no
ano de 2022 manteve a coleta em 88%. E o percentual de casos encerrados oportunamente (a
meta € de 90%) e Mato Grosso do Sul nos casos suspeitos de coqueluche manteve 100% dos
casos com encerramento oportuno.

E quanto aos casos suspeitos de meningite, foram notificados 36 casos. Destes, foram
confirmados 27 casos de varias etiologias, sendo a meningite viral no mesmo quantitativo das
bacterianas (7 casos), seguida pela etiologia bacteriana (7 casos). Destas, as mais frequentes
foram: meningites por outras bactérias (4 casos); meningite pneumocaocica (2 casos) e meningite
tuberculosa (1 caso). Além disso, observou-se também 10 casos de meningite ndo especificada
e 3 casos de meningite por outras etiologias. Neste periodo ndo teve registro no SINAN de
doenca meningococica ou meningite por haemdphilus Influenzae. Comparado ao primeiro
quadrimestre de 2022, a taxa de letalidade de 2023 ficou maior, no ano de 2022 (entre janeiro
a abril) foram 25 casos confirmados e 3 6bitos, 1 por meningite bacteriana ndo especificada, 1
caso por meningite tuberculosa e 1 6bito de meningite fungica (Taxa de letalidade a 12%), em
2023, no mesmo periodo foram 27 casos confirmados e 6 ébitos, 3 por meningite bacteriana, 2
por meningite fingica e 1 ébito de meningite viral (Taxa de letalidade a 22%).

Salientamos que existem vacinas disponiveis gratuitamente no SUS para as principais
causas de meningites bacterianas e a imunizacdo € uma das medidas mais efetivas para a
prevencédo de doencas, individual e coletivamente para evitar epidemias.

Considerando o contexto realizamos a divulgacdo de web aula Nacional de Dr°
Marcelo Adriano — Neurologista — do Piaui — difundido para os 79 municipios de Mato Grosso
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do Sul - com a Pauta sobre Treinamento e Atualizacdo da Vigilancia Epidemioldgica de
Poliomielite no Brasil.

Realizado Treinamento de Atualizacdo da Vigilancia Epidemioldgica de Sarampo,
Rubéola, Coqueluche, Poliomielite, Meningite, Sindrome mao pé boca e Eritema Infeccioso
para a responsavel da Vigilancia Epidemioldgica e a responsavel da Atencédo Primaria de Gloria
de Dourados/MS.

Visita Técnica e Treinamento para os municipios de Corguinho, Coxim, Dois Irmaos
do Buriti, Nioaque, Paranaiba, Rio Verde de Mato Grosso, Rochedo, para Atualizacdo da
Vigilancia Epidemioldgica de Sarampo, Rubéola, Coqueluche, Poliomielite e Meningite,
enfatizando a importancia da imunizagdo como prevengao, com a presenca dos profissionais de
salde do hospital, da atencdo primaria e os agentes comunitarios de salde.

Divulgacdo para os Nucleos Regionais de Saude e 79 municipios, Nota Técnica de
PFA do Ministério da Saude sobre o Risco da Reintroducdo da Poliomielite no Brasil e a
importancia da manutencdo de altas e homogéneas coberturas vacinais e a vigilancia das
paralisias flacidas agudas, ativa e sensivel para a deteccdo precoce dos casos (Notificacéo,
investigacao e encerramento).

Realizamos o0 monitoramento de situacdo de saude dos municipios, para deteccao de
surtos e outros agravos com o objetivo de contribuir para melhorar a qualidade da atencédo a
salde no enfrentamento a prevencdo de doencas relacionadas a esta geréncia e acompanhamos
o SINAN Sistema de Informacédo de Agravos de Notificacdo e BNS/ Notificacbes Semanais,
para deteccdo precoce dos eventos e agravos alusivos a satde da populacao.

Nas acOes dos IST/Aids e Hepatites Virais foram distribuidas 420 latas de 400gr de
formula infantil primeiro semestre para o atendimento as criangas expostas ao virus do
HIV/AIDS e ao virus do HTLV, condi¢des em que a amamentacdo € contraindicada,
considerando que a transmissdo vertical desses dois agravos se d& também pelo aleitamento
materno. A diminuicdo dos riscos de exposi¢cdo ao HIV foi realizada com a distribuicdo de
insumos de prevencdo. Foram distribuidos aos 78 municipios de MS (a capital é
descentralizada) os insumos relacionados a transmissao sexual do HIV e outras ISTSs:

v" Preservativo masculino 52 mm: 348.480 unidades
v" Preservativo feminino: 10.000 unidades
v" Gel lubrificante: 14.200 sachés

A atuacdo dos técnicos da geréncia nas diversas comissdes e comités de saude que
desenvolvem atividades inerentes a area, garantem as discussdes dos temas em diversas
instancias e facilita parcerias intersetoriais e interinstitucionais (GT de Salde Prisional, do GT
de descentralizagdo do manejo do HIV para a atencdo basica, Comité de Prevencdo da
Transmissdo 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 prevencao e controle dos agravos.

No contexto da prevencdo combinada, o estado de Mato Grosso do Sul foi convidado
a participar de um projeto em conjunto com a Organizacao Pan-Americana da Saude, Ministério
da Saude, CDC e ENSP/Fiocruz: Fortalecimento das capacidades de prevengdo combinada e
cuidado continuo em HIV/IST em regido de fronteira. Foram escolhidos os municipios de Ribas
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o Rio Pardo e de Porto Murtinho para foco desse projeto devido as condi¢Ges de aporte abrupto
le pessoas, perfil epidemioldgico, necessidade de implantacdo de estratégias de prevencéao
combinada. No escopo desse projeto, recebemos a visita dos técnicos das instituicoes
envolvidas no periodo de 27/03/2023 a 31/03/2023, com o objetivo conhecer a realidade do
estado e desses territorios, de tracar as acOes de enfrentamento e proposicdo de medidas de
intervencdo. Foram realizadas visitas técnicas in loco nos municipios, em 29/03/2023 visita em
Ribas do Rio Pardo e 30 e 31/03 visita em Porto Murtinho. O projeto ir4 apoiar também o
municipio de Campo Grande no levantamento dos dados necessarios para a Certificacdo da
Eliminacdo da Transmissdo Vertical da sifilis e do HIV. A Certificagdo da Eliminagdo da
Transmissdo Vertical (TV) do HIV é uma estratégia do Ministério da Salde para fortalecer a
gestdo e a rede de atencdo do Sistema Unico de Salde. O objetivo é aprimorar as agbes de
prevencdo, de diagnostico, de assisténcia e de tratamento das gestantes e das criancas.

» OBJETIVOL1.3: Qualificar as acdes de Vigilancia em saude

Meta 1.3.1: Alcancar o percentual de 75% das vacinas selecionadas do calendario
nacional de vacinacéo das criancas menores de dois anos de idade.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de estratégias implementadas.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 49,36% 75% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

O Programa Nacional de Imunizacgdes (PNI) atua com importante papel no SUS, sua
politica definida impacta diretamente na reducdo, eliminacao e erradicacdo de doencas por meio
das vacinas e da vigilancia. O PNI, em sua trajetéria, tem entregado resultados positivos a
populacdo. A sociedade brasileira € a protagonista desta trajetoria de resultados positivos nas
trés esferas de gestdo, que se concretiza na atencdo basica, porta de entrada das a¢6es do PNI.
(BRASIL, 2017)

E por meio das salas de vacinas que fica viabilizada a missdo maior de administrar a
vacina promovendo, prevenindo e protegendo a saude dos brasileiros por meio do processo de
imunizacdo. O PNI é o norteador do processo, define as politicas de imunizagdes que avangam
nas esferas estadual e municipal. Independe de qual seja a politica de imunizacdo adotada pelo
PNI, a concretizacdo da acdo de imunizacdo deve acontecer de forma segura na atencéo
béasica/assisténcia, salas de vacina e Centro de Referéncia para Imunobioldgicos Especiais
(CRIE).

O Programa Estadual de ImunizacGes, tém por objetivo promover a garantia da
qualidade dos imunobioldgicos adquiridos e ofertados a populacdo, e para isso conta com uma
Rede Estadual constituida por uma estrutura fisica: A Rede de Frio Estadual, que viabiliza
seu processo logistico e é responsavel pela solicitacdo, recebimento, armazenamento,
acondicionamento dos imunobioldgicos e insumos e que conta com o apoio dos Nucleos
Regionais de Saude neste processo até a chegada dos imunobioldgicos no seu destino final.

A Imunizacdo atua com vistas a contribuir para o controle e/ou erradicacdo das
doencas infectocontagiosas e imunopreveniveis, neste sentido desenvolve atividades de carater
permanente como segue:
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Coordenacéo e execucdo das acdes relativas ao Programa Estadual de Imunizagdes.
Monitoramento as informacdes relativas a cobertura vacinal das vacinas de rotina, por
meio dos sistemas oficiais de informacao.

Emissdo de Boletins semanais e monitoramento as informacdes relativas a cobertura
vacinal de Covid-19, por meio dos sistemas oficiais de informacao.

Coordenagdo e monitoramento das agdes relacionadas as Campanhas Nacionais de
Imunizacéo.

Elaboracdo e divulgacgéo de Protocolos Operacionais Padrdo (POP’s) e Normas Técnicas.
Organizacdo de processos de educacdo permanente junto aos Municipios, relacionados as
acOes de Imunizacéo.

Gestao da entrega semanal de vacinas contra COVID-109.

Execucdo de atividades de apoio ao Ensino e Pesquisa.

Execucdo de atividades de gestdo e administracdo, bem como a realizacdo de reunides,
planejamentos e atividades correlatas a imunizacao.

Elaboracdo de respostas as demandas apresentadas pelo Gabinete da SES, imprensa e
6rgéos de controle externo.

Elaboracdo de relatérios com apresentacao de metas e resultados (periodico).

Realizacdo de visitas de supervisdo, apoio técnico e monitoramentos nos Nucleos
Regionais de Saude (NRS) e Municipios.

Criacdo, repasse e adequacdo de normas técnicas para o cumprimento do fluxo de
informagao do Programa de Imunizagdo.

Realizacdo de capacitacdes, treinamentos e orientacdes aos os profissionais de saude
envolvidos com as atividades de imunizacdo em conjunto com a area técnica especifica.
Fornecimento de informacdes e suporte técnico aos municipios.

Recepcado, armazenamento e controle dos estoques de imunobiol6gicos e insumos.
Monitoramento das coberturas vacinal de Campanhas Nacionais.

Recebimento e armazenagem, nas camaras frias positivas e negativas, dos
Imunobiolégicos recebidos do Departamento de Imunizacdo (MS), com organizacao
adequada da carga e descarga de imunobiol6gicos e insumos.

Manejo do sistema SIES (Solicitacdo e dispensacdo de Imunobioldgicos e insumos),
emissdo de pedidos de imunobioldgicos ao MS, realizacdo de entrada e saida de notas
fiscais.

Coordenacdo do almoxarifado da imunizacdo (Rede de Frio) e organizacdo periodica da
sala de preparo, area de recebimento, inspecdo e distribuicdo de imunobioldgicos.
Gestao e execucdo do Cronograma de entrega de Imunobioldgicos de Rotina nos Nucleos
Regionais de Saude e Municipios.

Construcdo de cronograma anual de entregas de vacinas do CRIE.

Execucdo da funcdo do Mddulo Auxiliar de Expedicdo no sistema E-CRIE, para
fornecimento de Imunobioldgicos Especiais.

Execucdo da escala de plantdo da Rede de Frio Estadual.

Dispensagéo da vacina contra COVID-19 e insumos (Semanal).
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e Monitoramento térmico documental das camaras frias e elaboracdo e comunicagédo
periddica da posicdo de estoque de Imunobioldgicos de Rotina, Especiais, Soros e de
Covid-109.

e Monitoramento Fisico do Almoxarifado e elaboragédo periodica da posicao de estoque de
insumos (Seringas e Agulhas).

e Higienizacéo e controle de entrada na Camara Fria e do Almoxarifado.

e Providenciar e assegurar 0s meios necessarios para a investigacdo e elucidacdo dos
eventos adversos graves e/ou inusitados, associados temporalmente a aplicacdo dos
imunobioldgicos.

e Monitoramento do sistema E-CRIE e atuar de forma articulada junto a equipe do Centro
de Referéncia de Imunobioldgicos Especiais (CRIE).

e Coordenacdo dos trabalhos relativos & Comissao de Investigacdo de ESAVI.

e Emissdo de notas e alertas relacionados a ESAVI e Erros de Imunizacdo, bem como
balanco periddico de dados do sistema de informagéo.

e Gerenciamento em nivel estadual os sistemas oficiais de informacdo correlatos a
vacinacdo (SI-PNI, E-SUS, E-NOTIFICA, E-CRIE, SIES), bem como, emissdao de
orientacdes técnicas frente aos Modulos e Informativos de Campanhas Nacionais de
Imunizacéo.

e Prestacdo de assessoramento técnico aos municipios na insercdo e manejo dos sistemas
oficiais de informacéo de vacinacao.

e Geréncia de processos de aquisicdo de insumos e demais produtos relacionados a
Geréncia Estadual de Imunizacdo por meio de processos licitatorios de acordo com a
legislacdo vigente e recomendacdes da Secretaria de Administracdo e Desburocratizacado
(SAD).

e Geréncia de processos de manutencao da camara fria, gerador e demais equipamentos que
visam o funcionamento pleno da Rede de Frio Estadual.

e Suporte para area técnica de Zoonoses e CIVITOX (Rede de Frio, armazenamento e
distribuicéo).

O atual cenario do Programa de Imunizac@es, requer da equipe envolvida neste trabalho
de retomada das altas coberturas vacinais, a adogdo de acdes e estratégias que sejam criativas,
efetivas e factiveis com a realidade dos municipios. Deste modo temos implementado uma série
de acdes estratégicas para fortalecimento do Programa Estadual de ImunizagGes, no primeiro
quadrimestre de 2023, conforme relacionado abaixo:

ACAO/DEMANDAS PERIODO
1 - CONTINUIDADE DA CAMPANHA CONTRA COVID-19 JANEIRO-2021/
ABRIL-2023
2 - INTRODUCAO DA VACINA — BIVALENTE FEVEREIR0O/2023
3~ CAMPANHA “FOLIAO IMUNIZADO” FEVEREIR0/2023
4 - CAMPANHA DE VACINACAO CONTRA MONKEYPOX MARCO/2023
5 - CAMPANHA DE VACINACAO CONTRA INFLUENZA ABRIL/2023

6 - INTRODUCAO DE ESTRATEGIAS CONJUNTA SECRETARIA FEVEREIRO/2023
ESTADUAL DE EDUCAGAO E PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA
7 - INCENTIVO ESTADUAL/IMUNIZAGAO - 2023 ABRIL/2023
8 - TREINAMENTOS, PARTICIPACAO EM CIB, REUNIAO COM | 2023

MINISTERIO PUBLICO E WEBAULAS
9 — INTITUICAO DE PARCERIA DE CANDIDO MARIANO ABRIL/2023
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10 — ACOES DE ENFRENTAMENTO DE FEBRE AMARELA | ABRIL/2023
(CORUMBA/BOLIVIA)
11 - ESTRATEGIA CONJUNTA SEJUSP - ALDEIAS DE | MARCO/2023

DOURADOS
12 - COMBATE AS FAKENEWS E ATENDIMENTOS DE MIDIA DIARIAMENTE
13 - CONSTRUCAO DOS PAINEIS DE IMUNIZAGAO ABRIL/2023

CONTINUIDADE DA CAMPANHA CONTRA COVID-19

O primeiro quadrimestre de 2023 também foi marcado pela continuidade da Campanha
de Vacinagdo Contra Covid-19, com a dispensacdo semanal de vacinas de covid-19 aos 79
municipios (Pfizer Adulto, Pfizer Pediatrica, Coronavac e Astrazeneca), sendo que no més em
novembro de 2022 foi incluido no Plano Nacional de Opera¢des a vacinagdo de criangas com
“Pfizer Baby” (6m a 2a) e em dezembro de 2022 foi incluido um refor¢o de Pfizer Pediatrica
(5a a 11%). Neste sentido a Rede de Frio fez um trabalho articulado junto as Coordenacdes
Municipais de Imunizagdo para implementagéo da vacinagdo nos grupos elencados, com a
dispensacédo oportuna do imunizante:

Além da entrega semanal com objetivo de ampliar a informacéo para comunidade bem
como para midia a Geréncia de Imunizagdo passou a emitir o Boletim Semanal de vacinacéo
contra Covid-19 com dados sobre a cobertura vacinal por faixa etaria. O boletim é parte do
Boletim Semanal da Covid-19 publicado pela Secretaria Estadual de Satde em site oficial.

FIGURA 5. PAINEL IMUNIZACAO

P Imunizacao
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INTRODUCAO DA VACINA - BIVALENTE
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O Ministério da Salde encaminhou o Informe Técnico
Dperacional da vacinagéo contra Covid-19, definindo as diretrizes

para vacinacdo no ano de 2023, bem como a inclusdo da vacina PLANO ESTADUAL DE
BIVALENTE e definicdo da logistica de distribuicdo e grupos VAC'NQS?,?DC_O?JRAA
prioritarios.

Semanalmente faz a entrega das doses, bem como .
acompanhamento via sistemas de informacdo das doses aplicadas, JSLIZ)
coberturas vacinas e mobilizacdo das coordenagbes municipais. / DA PANBRIA
Semanalmente sdo construidas planilhas de remessas de doses de
vacina de covid-19 aos municipios, visto que o Ministério da =0 A,

Saude/PNI tem atendido de forma fracionada e enviado remessas de
vacina, a exemplo da vacina Pfizer Baby, Pediatrica e Bivalente.

Conforme as orientacGes e publicagdes do Ministério da Salde a Geréncia de
Imunizagdo publicou o PLANO ESTADUAL DE OPERACIONALIZACAO DA
VACINACAO CONTRA COVID-19 — 2023, no més de margo/2023.

No més de marco, foram ampliados os grupos de vacinacdo BIVALENTE e a Geréncia
de Imunizagéo tém notificado formalmente as instituicdes para prosseguir com a vacinacao e
utilizacdo das doses em estoque, a exemplo da vacinacdo para pessoas privadas de liberdade e
a Coordenadoria Estadual de Vigilancia Epidemioldgica tém cobrado os 6rgdos de controle para
auxiliar na celeridade da campanha.

Para monitoramento da campanha de vacinacdo BIVALENTE a area técnica elaborou
0 BOLETIM SEMANAL, que avalia doses disponibilizadas, retiradas e aplicadas nos sistemas
oficiais de informacéo.
CAMPANHA “FOLIAO IMUNIZADO”

Motivada pela baixa procura para a atualizacdo do esquema vacinal da Covid-19, e
com a proximidade do Carnaval, evento com grande mobilizacdo de publico, o Governo
Estadual promoveu a execugio de uma acdo de mutirdo denominado “FOLIAO
IMUNIZADO”, com slogan “VACINA NO BRACO SO CORRRER PRO ABRACO” para a
imunizacdo das pessoas que ainda estdo com o esquema primario de vacinacao incompleto (2
doses) e/ou doses de refor¢os atrasadas, e que desejam participar das festas, blocos e desfiles
de carnaval em Mato Grosso do Sul.

O periodo de duragdo da acao foi de 10/02/23 a 28/02/2023, com dia “D” previsto para
o0 dia 15/02/2023. Os municipios tracaram estratégias conforme a realidade local, construindo
fluxos e processos assertivos a fim de alcancar os objetivos propostos. Dos 79 municipios do
Estado de Mato Grosso do Sul, o total de 83,55% dos municipios aderiu a Campanha de
intensificacdo da vacina contra a Covid 19, no més de fevereiro de 2023.

TABELA 4. CAMPANHA DE VACINACAO CONTRA CoVID-19 “FOLIAO IMUNIZADO” 2023

CONSOLIDADO DE VACINADOS POR GRUPO ETARIO

6 MESES A 4 ANOS 5A 11 ANOS 12 A 17 ANOS 18 A 34 ANOS 350U
MAIS
2.244 2.767 1.071 2.447 11.633

N° TOTAL DE DOSES APLICADAS: 17.154
N° TOTAL DE DOSES APLICADAS NO DIA “D”: 5.172

Fonte: Secretarias Municipais de Saide — Dados atualizados 31/03/2023.

55



AMPANHA DE VACINACAO CONTRA MONKEYPOX (MARC0/2023)

Considerando que recebemos o informe técnico operacional da vacinagdo contra a
Monkeypox, através do OFICIO CIRCULAR N° 36/2023/SVSA/MS de 07 de marco de 2023
e o recebimento de doses de vacina MVA-BN Jynneos a partir do dia 13/03/2023.

A geréncia de Imunizacdo iniciou o0 processo estratégico de vacinacdo seguindo 0s
critérios estabelecidos pelo informe nacional e articulado junto a geréncia de IST’s, Vigilancia
em Salde e Imunizagéo.

A vacinagdo esta ocorrendo no formato de pré-exposicéo e pds-exposicao apenas para
0 publico-alvo elencado no Informe Técnico Operacional, sendo que o envio das doses seguiu
critérios epidemioldgicos (n° casos confirmados no estado) de acordo com o ndmero de doses
disponibilizadas pelo PNI (50% do publico-alvo). Inicialmente receberam as doses 0s
municipios de Campo Grande, Dourados e Trés Lagoas. A atual estratégia de vacinacao tem
como objetivo principal a protecdo dos individuos com maior risco de evolugéo para as formas
graves da doenca, contudo, em nivel individual, a vacinacdo ndo deve substituir as demais
medidas de protecdo conhecidas. N&o esta recomendado a vacinacdo em massa. Os servicos de
imunizacdo foram devidamente treinados pela Geréncia de Imunizacgdo e a campanha segue em
andamento no estado do Mato Grosso do Sul.
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CAMPANHA DE VACINACAO CONTRA INFLUENZA (MARCO0/2023)

A Campanha Nacional de Influenza do ano de 2023 estava programada para acontecer
a partir do dia 10 de abril até 31 de maio de 2023. Contudo, as vacinas de Influenza comegaram
a ser entregues de forma direta pela Rede de Frio Estadual aos municipios a partir do
dia 24/03/2023. Assim, considerando a anélise da situacdo epidemioldgica da SRAG (Sindrome
Respiratdria Aguda Grave) e o crescimento no estado do Mato Grosso do Sul.

Considerando o relatério Infogripe de 27/03/2023, onde em atualizacdo observa-se que
18 das 27 unidades federativas apresentam sinal de crescimento na tendéncia de longo prazo
(Gltimas 6 semanas) até a semana 11: Amazonas, Amapa, Bahia, Ceara, Distrito Federal,
Espirito Santo, Maranhdo, Mato Grosso, Mato Grosso do Sul, Para, Parana, Rio Grande do Sul,
Rio de Janeiro, Ronddnia, Santa Catarina, Sdo Paulo, Sergipe e Tocantins.

E considerando a analise da situacéo epidemiologica da SRAG, realizadas pelo Centro
de InformacOes Estratégicas em Vigilancia em Saude, da Secretaria Municipal de Saude -
CIEVS/SESAU de Campo Grande - MS, que apontam que entre as Semanas epidemiologicas
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f a 11 que compreendem do dia 12/02 a 12/03/2023, foram notificados 346 pacientes com
quadros respiratérios sendo 249 criancas entre 0 a 9 anos representando 71,97% dos casos
graves e no mesmo periodo de 2022 foram registrados 691 casos sendo 215 criancas entre 0 a
9 anos representando 31,11% dos casos graves. 1sso indica um aumento relativo de 131,34%
de casos respiratorios agravados em criangas.

Deste modo, o Estado do MS iniciou a Campanha de vacinacao contra Influenza a
partir do dia 28/03/2023 e a Campanha de Influenza est& sendo realizada em uma so etapa para
todos os grupos prioritéarios elencados conforme determina o Informe Técnico ja encaminhado.

Houve uma web reunido técnica com os Coordenadores Municipais de Imunizacdo
para orientar 0os municipios em relagdo as recomendac6es do Informe Técnico Operacional da
25% Campanha Nacional de Influenza do ano de 2023.

v/8
= W i
((INFORME TECNICO OPERACIONAL 4 3
VACINAGAO CONTRA N\ \
AINFLUENZA
.
’

25° Campanha Nacional do
Vacinag&o Contra Influenza.

Como metodologia para avanco nas coberturas vacinais dos grupos prioritarios a
Geréncia Estadual de Imunizagédo promoveu a vacinacgéo de influenza de todos os colaboradores
da Secretaria Estadual de Saude, da categoria “Trabalhadores de Satude”, através do
desenvolvimento de estratégia extramuros em todos os setores da SES e com os dados inseridos
pela SESAU-CGR no sistema de informagéo.

ESTRATEGIA CONJUNTA SECRETARIA DE ESTADO DE EDUCACAO DE
PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA (2023).

Realizada reunido no dia 27 de fevereiro 2023, na SED, com apresentacdo da Nota
Técnica N. 334/2022 e apresentacdo da situacdo vacinal e principais vacinas para o publico
adolescente. Iniciado a proposta sobre uma resolucdo estadual (certificado para matricula).
Programacao de ampliacdo da parceria por meio de sensibilizacdo dos professores e reunides
posteriores. Programacao para promocao de acio no DIA DA FAMILIA na escola e reuniéo no
dia 14/03 com equipe do PSE (Programa Saude na Escola). Estrutura atual do PSE, adeséo,
importancia de agcdes de imunizacao no PSE. Vacinacdo e o programa fara uma capacitacdo aos
coordenadores do PSE no 1° semestre de 2023, e convidara a imunizacdo para falar sobre a
importancia.
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Foi iniciado o trabalho articulado entre Coordenacdes
Municipais de Imunizacao junto aos Coordenadores Municipais do B (S,
Programa Salde na Escola — PSE, sendo que houve uma web %
reunido no dia 28/04/2023 com representantes da Secretaria "R
Estadual de Saude (Imunizacdo e PSE), Secretaria Estadual de e mnse s ams e conviddosde
Educacgdo com estes componentes, com a proposta de dar inicio da '
estratégia “ALUNO IMUNIZADO”, uma proposta de
intensificacdo da vacinacdo no ambiente escolar entre os dias 20 a
27 de maio de 2023. e

Foi elaborado um Manual de Boas Praticas de vacinagdo
no ambito escolar bem como encaminhado aos municipios orientacdes e recomendacgdes para
adesdo a estratégia “Aluno Imunizado”.

WEB Conferéncia

TREINAMENTOS, PARTICIPAQAO EM CIB, REUNIAO COM MINISTERIO
PUBLICO E WEBAULAS

Realizacdo de web conferéncia com as Coordenacdes Municipais de Imunizacéo,
sobre a implementacdo da vacina contra Covid-19 BIVALENTE, Plano de Operacionalizacédo
da vacinacgéo contra Covid- 19 no ano de 2023 e Manejo do sistema SIES.
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Web conferéncia com Coordenagdes Municipais de Imunizacdo, Coordenagdo de

CIEVS, Coordenacdo de servicos de atendimento especializados, realizado pela area técnica de
Imunizacdo e Coordenacdo de HIV/AIDS/Hepatites Virais e CIEVS-MS, para implantacao da
vacinacdo contra Monkeypox (MPOX), no estado do Mato Grosso do Sul.
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Evento para recuperagdo das coberturas vacinais “Vacinar
para ndo voltar”, realizado no Bioparque pela FIOCRUZ, com
apresentacao das estratégias e desafios da imunizacédo estadual no MS,
e com a participacdo das Coordenagdes Municipais de Imunizacao.

25° Campanha Nacional de
A . - L ) Vacinagéo Contra Influenza.
Realizacdo de web aula com as Coordenagdes Municipais

de Imunizacgdo, sobre a execucdo da 25 Campanha Nacional de [/ coodenadores o de

Imunizagdo

vacinacdo contra a Influenza 2023, realizado no dia 05 de abril de o570 uerte fer)

as 14:00h

2023 : 0 link sera enviado 30 min antes no

grupo dos coordenadores.

. GTle -“wf

Realizacdo de web aula com equipe Técnica do HU- ~.
DOURADOS, Coordenagdo Municipal de Imunizacdo de WEB CONFERENCIA
Dourados, Ministério da Salde e Equipe SES, sobre a Mangjo ~ Manejo do surto de varicela

(HU-UFGD Dourados - MS)

de surto de varicela, realizado no dia 14 de abril de 2023: > Dourad:
sanitéria tatadual o SaGde do Trabalhador,
inistério da Sadde (Pr

Exantemadaticas)
DIA: 14/04/2023

As 14:30 horas
(Horério do Mato Grosso do sul)

izacé WEB Conferénci A
Rea“zagao de web aula com as onferéncia :

Coordenacdes Municipais o [T

Publico Alvo - Coordenadores Municipais

Imuni za(;é_o, sobre a execugé_o de muniasi, P A5  covidds d

estratégia de Intensificacdo da

vacinacdo para 0 publico escolar,

DIA: 28/04/2023

denominada  “Aluno Imunizado” S T —
b

WEB CONFERENCIA

realizado em parceria com a Secretaria

Correcao dos registros de
vacinados no PNI. da

Estadual de Educacéo e Programa Saude na Escola. Campanha contra Covid-19.

GTl®
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Realizacdo de web aula com as Coordenagbes Municipais de Imunizagéo, sobre
egistros de vacinas contra Covid-19, realizada no dia 08 de abril de 2023:

Realizacdo  apresentacdo  aos  Secretarios
Municipais de Saude em reunido de Comissao
Intergestores Bipartite (CIB), sobre as estratégias de
vacinagao no ano de 2023:

INTITUICAO DE PARCERIA COM A MATERNIDADE CANDIDO MARIANO -
CAMPO GRANDE/MS

De modo concomitante com a parceria com a Escola Técnica do SUS, para capacitacéo
em BCG. A Geréncia Estadual de Imunizagdo vem na abertura
de campo de estdgio na Maternidade
Candido Mariano em Campo Grande - |
MS, que se trata do local onde mais |
ocorre a vacinacdo de BCG, houve visita
técnica no local e segue o trabalho para
promogcdo de campo de estdgio e
formacédo de novos vacinadores de BCG no Mato Grosso do Sul.

A(;OES DE ENFRENTAMENTO DE FEBRE AMARELA (CORUMBA/BOLIVIA)

Considerando o Alerta de Rumor encaminhado pelo Centro de Informagoes
Estratégicas de Vigilancia em Saude de Mato Grosso do Sul CIEVS-MS, encaminhado no dia
02 de abril de 2023, referente ao caso positivo de Febre Amarela em EI Mutun-Bolivia.

Considerando a importancia do fortalecimento de acbes entre Brasil e Bolivia,
discutidos na reunido do dia 04 de abril de 2023, com participacdo do Ministério da Saude,
Secretaria de Estado de Saude de Mato Grosso do Sul e Municipio de Corumba.

Considerando o Plano de Contingéncia contra Febre Amarela, em construcdo pelas
areas técnicas da Coordenadoria Estadual de Vigilancia Epidemiol6gica da Secretaria de Estado
de Saude de mato Grosso do Sul.

Considerando a solicitacdo de apoio por parte do pais irmdo, na vigilancia em saide
nas fronteiras Brasil/Bolivia.

Considerando que a cobertura vacinal em Corumba - MS de febre amarela em 2022,
encerrou com 51,97%, abaixo do recomendado pelo Ministério da Saude.

Considerando a solicitacdo por parte da Secretaria Municipal de Saude de Corumb4,
para intensificacdo da vacinagdo contra Febre Amarela em Criancas entre 12 e 23 meses, assim
como intervengdes necessarias frente a situacdo encontrada.

Considerando a solicitacdo de envio de cinco mil imunobioldgicos contra Febre
Amarela e insumos para fortalecimento em a¢des no municipio de Corumba;

Considerando ainda que na regido em El Mutun realizaram a aplicagdo de 500 doses
da vacina contra Febre Amarela, além de instalagcbes de armadilhas para analise taxondmica,
aplicacdo de UBV na regido e formagéo de equipes de vacinacao volante nas imediag0es.

Considerando a possibilidade de cooperacdo entre Brasil e Bolivia para realiza¢éo de
um dia de Mobilizagdo Vacinal Simultaneo.
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Neste sentido a Coordenadoria Estadual de
igilancia Epidemioldgica tém atuado de modo conjunto
com as areas técnicas de Arboviroses, Zoonoses e
Imunizacdo com objetivo de fortalecer as acfes na regido
fronteirica e realizou o envio de 5.000 doses de vacina contra
Febre Amarela ao pais vizinho, além de seringas e agulhas.

A doacéo foi autorizada pelo Ministério da Saude e
Receita Federal e foi entregue ao servico de satde da Bolivia
para realizagéo das agdes de intensificacdo da vacinagéo.

Ao todo j& foram realizadas duas reunides via web
com representantes do ESTADO, SMS, Ministério da Saude
e demais parceiros e uma Gltima reunido presencial na sede
da Coordenadoria Estadual de Vigilancia Epidemioldgica
com a Secretaria de Saude e coordenadora de Vigilancia de corumba para alinhamento das
acoes.

Considerando as a¢des na regido de fronteira, houve ainda uma agdo estratégica da
Secretaria Estadual de Saude no ano de 2023 para fortalecer a prevencéo da Febre Amarela na
regido de Corumba fronteira com a Bolivia no més de abril de 2023, entre os dias 24 a 27 de
abril de 2023. Ac0es realizadas:

v' Reunido com participacdo dos gestores de corumba, equipe da vigilancia
epidemioldgica de corumba, técnicos do Ministério da Saude, técnicos da Secretaria de
Estado de Saude de Mato Grosso do Sul/ CEVE e OPAS, para discutir a importancia do
fortalecimento de a¢des entre Brasil e Bolivia.

v Reunido bilateral com a Representantes da area da salide da Bolivia (presencial), para
alinhamento das agdes.

v' Execucdo do treinamento com a equipe local de corumba, realizado pela Equipe da
SES/CEVE (Coordenadoria Estadual de Vigilancia Epidemioldgica), com foco na
vigilancia de primatas, vigilancia dos servicos de salde e protocolos de imunizacao,
com a participacdo da OPAS e Ministério da Saude (CGARB e CGPNI).

v Participacdo no seminario de Saude Unica, realizado na UFMS (Corumba) e idealizado
pela FIOCRUZ.

FIGURA 6. REGISTRO FOTOGRAFICO DAS
ACOES

Reunido Técnica em Corumba (Reunido com gestores,
técnicos da Vigilancia, equipe do Ministério da Satde
— CGARB e CGPNI, OPAS e Coordenadoria Estadual
de Vigilancia Epidemiolégica):
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vento de Sadde Unica em Corumba, promovido pela
FIOCRUZ

Treinamento da Equipe Local (Reunido com gestores,
técnicos da Vigilancia, equipe do Ministério da Salde —
CGARB e CGPNI, OPAS e Coordenadoria Estadual de
Vigilancia Epidemiolégica)

Reunido Bilateral com representantes da Bolivia e com
gestores, técnicos da Vigilancia, equipe do Ministério da
Saide — CGARB e CGPNI, OPAS e Coordenadoria
Estadual de Vigilancia Epidemiol6gica

ESTRATEGIA CONJUNTA SEJUSP — ALDEIAS DE DOURADOS

Considerando a relevancia da vacinacdo dos povos indigenas, grupo prioritario em
campanhas de vacinacédo, segundo o Plano Nacional de Imunizacéo.

Considerando o Calendario Nacional de Vacinacdo dos Povos Indigenas, em todo
territdrio nacional.

Considerando que a ampliacdo das coberturas vacinais entre a populagdo indigena é
prioridade do Governo Federal.

Considerando que 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.

Considerando a publicacao do cronograma e a¢6es de vacinacgdo do ano de 2023 contra
a Covid-19, com doses de reforco bivalentes, em pessoas com maior risco de desenvolver
formas graves da doenca, incluindo a populacdo indigena, se deu em 1° de fevereiro de 2023.

Considerando que as a¢des de vacinacdo sdo operacionalizadas junto a Secretaria de
Estado de Saude, com apoio dos profissionais das Secretarias Municipais de Saude.

Considerando a Portaria n°® 254/GM/MS, de 31 de janeiro de 2002, que aprova a
Politica Nacional de Atencéo a Saude dos Povos Indigenas.

Neste sentido a Geréncia Técnica de Imunizacdo realizou em parceria com o Polo Base
de Dourados a acéo educativa de vacinacdo contra Covid-19, com doses de reforgo bivalentes,
entre os dias 20 e 24 de margo de 2023, nas aldeias indigenas Jaguapiru e Borord, na cidade de

Dourados.
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A acgdo contou a participagdo da Secretaria de Estado de Justica e Seguranca Publica e
Policia Rodoviaria Federal, e demais forcas de seguranca do Estado para apoiar a campanha
educativa de imunizacao.

A acdo contou com apoio do apoio do Nucleo Regional de Saude de Dourados na
campanha educativa, com objetivo de estreitar as a¢des de vacinacdo da populacdo indigena.
Na mesma oportunidade, foram realizadas outras acGes dentro da programacdo, como:
orientacBes de prevencao contra a Tuberculose e vacinagao antirrabica em animais domésticos,
assim como atividades de educacdo em saude sobre Leishmaniose, raiva e tutoria responsavel.

v

COMBATE AS FAKENEWS E ATENDIMENTOS DE MIDIA

A Geréncia Estadual de Imunizacdo, no atual cenario é peculiar no que tange o
relacionamento com a midia sofremos diariamente com a divulgacdo das “FAKE NEWS”,
informacgdes inveridicas e que muito tém prejudicado o trabalho da imunizagdo e que foge ao
nosso controle a forma com que essas noticias sdo divulgadas e o impacto negativo para
sociedade.

Com objetivo de comunicar a sociedade a 1802 wac
imunizacdo criou um canal interativo de divulgacdo de < imunizacacestadualms () -
informacbes oficiais do Programa Nacional de =g,

Imunizagdes (INSTAGRAN):  BBE] ritses segistres Sommio

D" l"‘

@imunizacaoestadualms -
Imunizagao - SES/MS

Medicina e saude

Somos a Geréncia Técnica de Imunizagdo do Estado de

Mato Grosso do Sul. .~ & %

Como exemplo, na data de 13/04/2023 hOUVE @  rua beiegado Osmar de Camargo, S/n - Jardim Veraneio,
divulgacdo de “FAKE NEWS”, sobre a Astrazeneca e Vertadugho
que teve que ser desmentida: O L ncnes citras a2 passons

O exemplo acima é apenas um retrato do que a indov Mer Contato &

Geréncia de Imunizagdo passa diariamente, deste

modo, temos atendido demandas da midia estadual para fortalecer a comunicagéo efetiva com
a sociedade.
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ONSTRUGAO DOS PAINEIS DE IMUNIZACAO

A Secretaria de Estado de Saude, através da equipe de Imunizacao em trabalho conjunto
com CTEC, estdo construindo e atualizando periodicamente painéis (publicos e gerenciais) de
informacdo, a saber: PAINEL VACINA DE ROTINA, PAINEL DE VACINA DE COVID-19
e PAINEL E-CRIE.

Painel Marz Paingiz

PAINEIS - INDICADORES DA SES

[ Ccmae ) = RS
! ey, () () )

e WK

\ g °(W °(3 O(W

Meta 1.3.2: Realizar agdes voltadas ao controle de vetores e vigilancia epidemiolégica das
arboviroses, leishmaniose, bem como capacitacdes, supervisdes, apoio logistico com
maquinas de UBYV, 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.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 4 6 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Destacamos entre as acOes a Vvisita técnica aos Nucleos de Vigilancia 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 capacitacao 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
investigacao e preenchimento do Protocolo de Investigacdo de 6bitos por Arbovirus, bem como
realizada a entrega dos equipamentos de informaticas doados pela RENAVEH Nacional aos
Ndcleos.

A Coordenadoria Estadual de controle de Vetores — CECV priorizou as atividades de
capacitacdo e assessorias técnicas e foram realizadas em municipios com alta incidéncia de
arboviroses, como dengue e Chikungunya, bem como em locais com aumento significativo de
notificacBes nas Ultimas trés semanas, além de municipios que passaram por surtos epidémicos
ou substituicdo de coordenadores, supervisores e digitadores. O uso de multiplicadores como
faziamos em anos anteriores, onde capacitdvamos 0s coordenadores e supervisores dos
municipios com o compromisso de capacitar os agentes de salde, onde um grupo de
profissionais € treinado e posteriormente responsavel por transmitir o conhecimento para outros
profissionais. Embora essa abordagem possa ser Gtil para alcancar um grande ndmero de
pessoas, ela pode ndo ser tdo eficaz quanto a capacitagdo direta. Isso porque os multiplicadores
podem néo ter a mesma compreensao do contetdo apresentado, além de haver uma perda de
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anter no cargo ou funcéo.

nformagdes no processo de transmissao ou desinteresse em repassar as informagdes para se

Com base na andlise comparativa e nos beneficios apresentados, concluimos que a
capacitacdo direta in loco é mais eficaz do que a abordagem de multiplicadores na capacitacao
de agentes de combate as endemias. A capacitacdo direta permite uma compreensao mais
profunda do contetdo, personalizacdo do treinamento de acordo com as necessidades
especificas de cada agente de saude e feedback imediato sobre o desempenho. Esses beneficios
resultam em servicos de salde de maior qualidade e melhor atendimento aos pacientes. N0osso
objetivo € capacitar os agentes de combate as endemias dos 79 municipios do estado, conforme
0 projeto de capacitacdo em andamento, além de desenvolver as demais atividades de rotina,

conforme quadro abaixo.

QUADRO 14. ATIVIDADES REALIZADAS PELA COORDENADORIA ESTADUAL DE CONTROLE DE VETORES —

CECV - PERioDO DE 01 DE JANEIRO A 30 DE ABRIL DE 2023 — MATO GROSSO DO SUL.

Servico/Justificativa Municipio Periodo
Participar de Reunido do Comité Municipal de Combate a Dengue | Trés Lagoas 03/02/2023 | 02/02/2023
Apresen_tagao na CIB do Proletq da Flgcruz e Mlnlsterlo da Saude Campo Grande | 09/02/2023 | 09/02/203
de Monitoramento do A. aegypti através de ovitrampas.
Capacitagdo para tecnlc_;os em Iaboratorl_o do municipio de NRS Jardim 14/02/2023 | 14/02/2023
Bodoguena em Morfologia do Aedes aegypti.
Capqc!taggao dos digitadores nos sistemas SIES e LIRAa do|NRS Trés 15/02/2023 | 15/02/203
municipio de Agua Clara. Lagoas
Reunido de pag:tuagaq (_1e estrateglas de combate a0 Aedes aegypti NRS Dourados | 15/02/2023 | 15/02/2023
com a secretaria municipal de saude de Bataypora
Participar de Reunido do Comité Municipal de Combate a Dengue | Trés Lagoas 15/02/2023 | 15/02/2023
Part|C|par~de wdeo_c_apacnagao do_ Mlnlstt_ar_lo da S_agde sobre a CECV 15/02/2023 | 15/02/2023
implantacéo do larvicida BT na rotina da visita domiciliar
Capacitagdo dos tecnicos em laboratorio de entomologia dos | oo o rados | 23/02/2023 | 23/02/2023
municipios de Amambai e eldorado na identificagéo de Culicideos.
Oficina de capacitagdo de ACE Ponta Pord 06/03/2023 | 10/03/2023
Capacitagdo para digitadores do sistema SisPNCD do municipio de E;?)as ULt 07/03/2023 | 07/03/2023
Agua Clara. g
Pesquisa entomoldgica da leishmaniose com armadilha CDC Guia Lopes da|08/03/2023 | 10/03/2023

Laguna

Participacéo da 92 Conferéncia Municipal de Saude Aquidauana 09/03/2023 | 09/03/2023
Participacdo do Evento Ac¢do de Cidadania promovida pela
SEJUSP na Aldeia Indigena Jaguapiru. Dourados 20/03/2023 | 20/03/2023
Participacao da 9% Conferéncia Municipal de Saude Jardim 21/03/2023 | 21/03/2023
Primeira Oficina de Capacitagdo para técnicos da Coordenadoria | Bela Vista 27/03/2023 | 31/03/2023
Estadual de Controle de Vetores — CECV
Participar de Reunido Técnica com a secretaria municipal de satde
e ministério da salde para discutir estratégias de enfrentamento da | Ponta Pora 08/03/2023 | 10/03/2023
Chikungunya na fronteira com o Paraguay
Participar de Reunido Técnica com a secretaria municipal de satde
e ministério da sadde para discutir estratégias de enfrentamento da | Bela vista 20/03/2023 | 24/03/2023
Chikungunya na fronteira com o Paraguay
Oflcm_a de Capq0|tagao para técnicos que atuam no controle das Bonito 10/04/2023 | 14/04/2023
arboviroses — médulo PNCD
Oflcma de Capa,cna(;ao para técnicos que atuam no controle das | Ribas do Rio 10/04/2023 | 14/04/2023
arboviroses — médulo PNCD Pardo
Trema_mento em 'I:axonomla de Flebotomineos referente ao Corumba 10/04/2023 | 14/04/2023
encoleiramento de cées.
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Oflcm_a de Capa}uta(;ao para técnicos que atuam no controle das Juti 10/04/2023 | 14/04/2023
arboviroses — médulo PNCD

Servigo de manutencdo em equipamentos Bataypora 10/04/2023 | 14/04/2023
Ea;:lﬁjtsra sobre Vigilancia Entomoldgica da Doenca de Chagas na Campo Grande | 12/04/2023 | 12/04/2023
Levantamento entomoldgico da leishmaniose com armadilha CDC | Bandeirantes 17/04/2023 | 20/04/2023
Treinamento para ACE que trabalha no combate a leishmaniose Bandeirantes 17/04/2023 | 20/04/2023
gsgzgao técnica com representantes da Secretaria Municipal de Aquidauana 17/04/2023 | 18/04/2023
Oficina de Capacitagdo para técnicos que atuam no controle das | Sdo Gabriel do | 24/04/2023 | 28/04/2023
arboviroses — médulo PNCD Oeste

OfICIn.a de Capa}utagao para técnicos que atuam no controle das | Bandeirantes 2410412023 | 28/04/2023
arboviroses — médulo PNCD

Capacitacdo e inventario do sistema SIES Jardim 24/04/2023 | 28/04/2023
Participar treinamento em tecnologia de aplicacdo espacial do -

inseticida Fludora Co - Max Paulinia SP 26/04/203 | 27/04/2023
Participar de Reunido do Comité Municipal de Combate a Dengue | Trés Lagoas 27/04/2023 | 27/04/2023
Participacdo de busc_a passiva do Virus Sars —Cov com armadilhas Campo Grande | 27/04/2023 | 27/04/2023
para captura de quatis no Parque dos Poderes

Fonte: CECV/SES/MS

Iniciamos o 1° quadrimestre deste ano com aumento das notificagdes de dengue
acima da média dos ultimos 6 anos, até a semana 13/2023, a partir da semana 14/2023 houve
uma reducdo muito timida de casos notificados permanecendo até o fechamento deste
guadrimestre, conforme o diagrama de controle (Gréfico 01) preconizado pelo Ministério da
Salde estivemos em epidemia da semana 08 até a semana 17/2023, principalmente por conta
da capacidade de infestacdo do Aedes aegypti devido a falta do inseticida spray para UBV
veicular e costal motorizado. Com o aumento dos casos de dengue que nos ultimos meses se
espalhou rapidamente por todas as regifes do estado. Observamos neste quadrimestre uma
quantidade expressiva de notificacGes de dengue na maioria dos municipios do estado.

Alguns fatores combinados contribuiram para 0 aumento da dengue justamente neste
periodo e em alguns municipios com circulacdo simultdnea do virus DENV 1 + DENV 2 em
17,7% dos municipios do estado e DENV 1 circulando em 72,2% dos municipios do estado e a
circulacdo do virus CHIK com 4.114 casos provaveis e 36 municipios com confirmacao da
circulacdo do virus CHIK neste quadrimestre, que mereceu uma atencdo especial
principalmente os municipios que fazem fronteira com o Paraguay, devido ao momento de
epidemia por Chikungunya que o pais vizinho atravessa. Vale lembrar que tivemos uma
epidemia de dengue no estado em 2022, entdo ja era esperado um aumento dos casos notificados
no inicio de 2023, ja que as ondas da doenga sdo ciclicas, a intensidade das chuvas neste
quadrimestre, a falta do inseticida Cielo para realizacdo de bloqueios com aplicacdo UBV, a
baixa qualidade das visitas domiciliares executadas pelos Agentes de Combate as Endemias -
ACE e a as responsabilidades individuais dos moradores no combate a dengue com baixa
adesdo da populacdo em limpar os seus domicilios contribuiram para o aumento do Aedes
aegypti.

Como ponto positivo podemos destacar a execucdo do Projeto de capacitacdo de
técnicos que atuam no controle das arboviroses, eu especial o agente de combate as endemias
—ACE.

Como ponto negativo esta o desabastecimento do inseticida Cielo ULV para realizacéo
de bloqueios de casos das arboviroses, principalmente dengue, e a restri¢cdo de combustivel para
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7, P
ealizacdo das a¢Bes de visitas aos municipios que estdo passando por surto epidémico e/ou
epidemia.

Os dados do Sinan mostram inicio de uma epidemia de casos notificados dengue no
estado a partir da semana 08 até a semana 17/2023 (Grafico 01), pois o controle de vetores ndo
trabalha com possiveis casos, de acordo com o Sinan o estado registrou 61.179 notificacdes de
casos de dengue. Em comparacdo com o mesmo periodo do ano de 2022 (18.600 notificagdes),
houve um crescimento de 328,91% notificacGes para 0 mesmo periodo analisado.

Segundo o boletim epidemiolégico da SES/MS, 22 mortes por dengue foram
confirmadas e 16 mortes estdo em investigacdo, um aumento significativo de 6bitos, pois
durante todo ano de 2022 o estado registrou 24 ¢bitos por dengue.

GRAFICO 10. DIAGRAMA DE CONTROLE DA DENGUE — MATO GROSSO DO SUL — 2023.

Diagrama de Controle - Dengue - Mato Grosso do Sul - 2023.
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Fonte: Sinan/SVS

Em um cenario de epidemia durante a metade do quadrimestre (sem 08 a sem 17)
observamos que a curva epidemioldgica relativa as ocorréncias de dengue apresentaram seu
apice na semana 11/2023, a partir da semana 12 houve reducdo de casos notificados até o fim

do quadrimestre.

GRAFICO 11. SERIE HISTORICA — CASOS NOTIFICADOS DE DENGUE — MATO GROSSO DO SuL — 1°
QUADRIMESTRE DE 2023.

Série histdrica de casos notificados de Dengue - Semanas 01 a 17 - anos 2018 a 2023 - MS.
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Fonte: Sinan
Diante do desabastecimento do inseticida Cielo para realizacdo de bloqueios de casos
notificados a Secretaria de Estado de Salde através da Coordenadoria Estadual de Controle de
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etores - CECV recomendou aos municipios intensificacdo no combate ao vetor através da
isita domiciliar (tratamento focal e eliminagcéo de criadouros) e bloqueios mecénico com
eliminacdo de criadouros e focos e tratamento focal de casos notificados das arboviroses e a
comunicacdo oportuna dos possiveis casos notificados para o controle de vetores através da

vigilancia epidemioldgica, reduzindo o risco de disseminacéo da doenca e evitando Obitos.

QUADRO 15. PANORAMA DA DENGUE, MATO GROSSO DO SUL, 2020 A 2023, 1° QUADRIMESTRE 2023.

| 2020 2021 2022 2023

Casos confirmados 41.998 8027 21.328
Incidéncia

1511,3 285,7
(por 100 mil habitantes) ’ ’ 759,2
Obitos 43 14 24
Letalidade 0,10% 0,17% 0,11%
Mortalidade 1.55 0.50 0.85

(por 100 mil habitantes)

Fonte: SINAN Online
*Dados até 06/05/2023

FIGURA 7. MAPA DE DISTRIBUICAO ESPACIAL DA INCIDENCIA DE PROVAVEIS CASOS DE DENGUE, MATO

GROSSO DO SUL — SEMANAS 01 A 18 DE 2023.

Fonte: Sinan

Distribuicao Espacial da Incidéncia de Provaveis Casos de Dengue,
Mato Grosso do Sul— Semanas 01 a 18 de 2023.

Incidéncia 100.000/hab.

B - > 7.000
- >6.000a=<6999
Il ->4000a=<5999
- > 3.000a - < 3.999
B ->2.0002=<2999
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FIGURA 8. MAPA DE IDENTIFICACAO DE SOROTIPO DENV, MATO GR0OSSO DO SUL —2023.

Municipios %

N [ | pENV-1 + DENV-2 | 14 [ 17,7% |

/ I DENv- | 57 [ 72,2% |

: | [oenv2 \ 0] o%]

= | [ Nao detectavel \ 8[101% ]
_f [Total \ 79 | 100% |

01 Municipios ndo possui

sorotipo detectado

07 Municipios ndo enviaram

amostras para sorotipagem.

Fonte: Gerenciador de Ambiente Laboratonal - GAL
*Dados até 09/05/2023
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DUADRO 16. QUADRO DE IDENTIFICAGAO DE SOROTIPO DENV, MICRORREGIAO DE SAUDE, MATO GROSSO
DO SUL —1° QUADRIMESTRE DE 2023.

Microrregido de Aquidauana 325 1 0 0
Microrregido de Campo Grande 1758 o 0 0
Microrregido de Coxim 188 0 0 0
Microrregido de Jardim 1203 1 0 1]
Microrregido de Corumba 323 7 0 0
Microrregido de Dourados 818 6 0 1]
Microrregido de Nova Andradina 736 2 0 0
Microrregidao de Navirai 436 72 0 0
Microrregido de Ponta Pora 176 1 0 0
Microrregido de Paranaiba 162 4] 0
Microrregido de Trés Lagoas 839 0 0 0
Fonte: Sinan

FIGURA 9. MAPA DE DISTRIBUICAO ESPACIAL DOs OBITOS POR DENGUE, MATO GROSSO DO SUL, 2023.
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Considerando que a febre do virus Zika é uma doenca emergente no Brasil com
ocorréncia de 6bitos pelo agravo, casos de microcefalia e de manifestacdes neurolégicas, sendo
estas possivelmente associadas a ocorréncia da doenca, a Secretaria de Vigilancia em Salde
(SVS) preconiza as Secretarias Estaduais e Municipais a notificacdo compulsoria de todos 0s
casos suspeitos, conforme anexo | da lista das doencas de notificagdo compulsoria nacional,
estabelecidas na Portaria n® 204 de 17 de fevereiro de 2016.

O Estado de Mato Grosso do Sul registrou neste ano 71 provaveis casos de Zika Virus,
que representa uma incidéncia de 1,1 casos por 100.000 habitantes, com 09 casos positivos,
classificado como de baixa incidéncia. Os municipios que mais notificaram Zika Virus neste
quadrimestre foram: Cassilandia com 25 casos provaveis e Caarapd com 10 casos provaveis.

Todos os 71 provaveis casos de Zika virus foram realizados bloqueios mecanicos com
eliminacdo de criadouros, tratamento focal, ndo foi realizado tratamento quimico com
aplicacdo de inseticida com equipamento portatil (UBV costal motorizado) nos casos
notificados devido o desabastecimento do Inseticida Cielo por parte do Ministério da Saude.

Fonte: SINAN Online
*Dados até 06/05/2023
* Dados sujeitos a alteragdes pelos municipios
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Fonte: SINAN Online

*Dados até 01/04/2023 W 2022 @ 2023

FIGURA 10. MAPA MUNICIPIOS COM CASOS PROVAVEIS DE ZIKA VIRUS, ANO 2023 - MATO GROSSO DO SUL.

Fonte; Sinan/SVWSIMS

FIGURA 11. MAPA MUNICIPIOS COM CASOS CONFIRMADOS DE ZIKA VIRUS — ANO 2023 — MATO GROSSO DO
SUL.

Fonte: Sinan/SVWSIMS

O Estado de Mato Grosso do Sul registrou neste quadrimestre um aumento de 676,64%
casos provaveis de Febre do Chikungunya comparado com todo ano de 2022, que representa
uma incidéncia de 146,4 casos por 100.000 habitantes, classificado como de baixa incidéncia.
54 municipios registraram casos provaveis de Febre do Chikungunya, destaque para 0s
municipios que fazem fronteira com o Paraguay devido a epidemia nos municipios de fronteira
com o Brasil, em especial o0 municipio de Ponta Pord com 457 casos positivos de Chikungunya.

Todos os 4.114 casos provaveis de Febre do Chikungunya registrados neste
quadrimestre foram realizados blogueio mecénico com eliminagéo de criadouros, tratamento
focal, ndo foi possivel realizar Bloqueios com e aplicacdo de inseticida com equipamento
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portatil (UBV costal motorizado) no segundo e terceiro quadrimestre deste ano devido ao

lesabastecimento do inseticida Cielo.

GRAFICO 13. CASOS PROVAVEIS DE FEBRE DO CHIKUNGUNYA, MATO GROSSO DO SUL 2014 A 2023.

Série historica casos provaveis de Chikungunya - 2014 - 2023 - MS.
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*Dados até 06/05/2023
Ranking | IBGE Municipio Casos Provaveis Populagio Incidéncia
10* 50 Mato Grosso do Sul 4114 2.809.3594 146.4
*Posicio no ranking em relacio as 27 Unidades da Federac3o. Quanto mais alta & a posigdo, maior € a incidéncia.

FIGURA 12. MAPA DE DISTRIBUICAO ESPECIAL DE CASOS PROVAVEIS DA FEBRE DO CHIKUNGUNYA, SEMANAS
01 A 18 DE 2023 - MATO GROSSO DO SUL.

Distribuigédo especial da Incidéncia de Casos Provaveis de Chikungunya,
semanas 01 a 18 de 2023 - Mato Grosso do Sul.
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FIGURA 13. MAPA DE CAsos CONFIRMADOS DE FEBRE DO CHIKUNGUNYA, ANO 2023 - MATO GROSSO DO

SUL.




evantamento de Indice Rapido do Aedes aegypti e Levantamento de Indice Amostral -
IRAa/LIA.

O Levantamento de Indice Rapido do Aedes aegypti e Levantamento de indice
Amostral é a Unica fermenta autorizada pelo Ministério da Saude para definicdo do perfil
entomoldgico dos municipios e do estado.

O sistema fornece indices de maneira rapida e oportuna permitindo o gestor local de
controle da dengue o direcionamento das a¢Oes para as areas apontadas como criticas, além de
instrumentalizar a avaliacdo 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
eficacia do combate ao vetor Aedes aegypti no trabalho de rotina, como também de fornecer
informacdes visando ao balizamento das atividades de mobilizagéo social.

A CECV pactuou com os municipios a realizacao de apenas 04 LIRAa/LIA durante o
ano, de acordo com o calendéario elaborado pelo Ministério da Saude, conforme calendario o
LIRA&/LIA deste quadrimestre foi realizado em janeiro, conforme segue:

FIGURA 14. MAPA DE LEVANTAMENTO DE INDICE RAPIDO DO AEDES AEGYPTI — LIRAA/LIA - JANEIRO DE
2023.

LIRAa/LIA janeiro de 2023 - Mato Grosso do Sul. Depésitos predominantes por tipo - LIRAa/LIA - janeiro 2023
- Mato Grosso do Sul.
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GRAFICO 14. INDICADORES ENTOMOLOGICO, POR T1POS DE DEPOSITOS — LIRAA/LIA — JAN./2023.
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O LIRA&/LIA do ciclo 05 do segundo quadrimestre 09 municipios apresentaram
indice de Infestacdo Predial — IIP acima de 3,9% classificado como alto risco de infestac&o,
destacamos 0s municipios de Bandeirantes com IIP 8,6% e Laguna Carapa com IIP 5,7%; 41

72



unicipios apresentaram indice de infestacéo predial Médio Risco de Infestacdo ( IIP = > 1%
L = < 3,9%), destes podemos destacar os municipios de Ponta Pora com IIP 3,7%, Jardim e
Coxim com 1P 3,5% Bataguassu, Paraiso das Aguas com 1P 3,2% e Paranaiba e Trés Lagoas
com IIP 3,1%; 28 municipios apresentaram indice de infestacdo predial Baixo Risco de
Infestacéo (1P <= 0,9%).

Os depositos preferenciais para desova e reproducao do Aedes aegypti no LIRAa/LIA
do 1° quadrimestre realizado em janeiro/2023 foram: 1° - Depdsitos da Classificagdo Grupo B
— Depositos moveis (pequenos depdsitos moveis como: vasos/frascos com agua, pingadeiras,
pratos, recipiente de degelo de geladeira, bebedouro de animais, materiais em depoésito de
construcdo (sanitérios estocados, et.)); 2° - Depdsitos da Classificacdo Grupo D2 — Depdsitos
passiveis de remocao/protecdo ( Lixo (recipientes plasticos, garrafas, latas); sucatas em patios
e ferros velhos (Pontos Estratégicos), entulhos de construcao) e 3° - Depositos da Classificacdo
Grupo A2 — Depositos de Armazenamento de agua para consumo humano (Depositos ao nivel
do solo para armazenamento domestico: tonel, tambor, barril, tina, depdsitos de barro (filtros,
moringas, potes), cisternas, caixas-d’agua, captagdo de agua em pogo/cisterna/cacimba).

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

A aplicacgdo espacial de inseticidas é utilizada para o controle do vetor das arboviroses
utilizando a aplicacdo espacial a Ultra Baixo Volume (UBV) com nebulizadores costais
motorizados ou equipamentos pesados acoplados a veiculos. As aplicacdes a Ultra Baixo
Volume sdo preconizadas para controle do vetor Aedes aegypti somente quando houver
necessidade do controle de surtos e epidemias de dengue, conforme estabelecido nas Diretrizes
Nacionais para Prevencdo e Controle da Dengue. A metodologia propde a eliminacéo
sistematica e coordenada de criadouros antes das aplicacBes 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 aplicacdo espacial de
inseticidas em Ultra Baixo Volume, uma vez que esta tem efeito apenas na eliminacdo do
mosquito adulto.

TABELA 5. EQUIPAMENTOS DE APLICACAO DE INSETICIDA.

Equipamento de aplicacao de inseticidas

Tipo de equipamentos Descri¢do material Nova | Usada | Sucatas Total
Aspersdo 5 litros 02 0 07 09
Equipamento de aspersao | Aspersdo 11 litros 49 0 14 63
Bico Pulverizador Tjet. 245 0 0 245
. Costal Motorizado 73 0 16 89
Ultra Baixo Volume - UBV 15 0 (Fumace) 04 32 |05 41
Total 373 32 42 447

Fonte: CECV/SES

Dentre os equipamentos de UBV pesado os mais antigos, temos 08 que estdo em
situacdo regular de uso e com funcionamento precario principalmente ao que se refere ao
sistema de descarga e comandos e necessitam de substituicdo/reposicao de pecas (destaque para
mangueiras e conexaes).
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Maior quantitativo destes equipamentos tem apresentados problemas relativos a
lescarga do produto, pois as conexdes e mangueiras estdo deterioradas pelo uso continuo e sem
disponibilidade de substituicdo por pec¢as novas.

TABELA 6. MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS DE APLICACAO DE INSETICIDA.

Manutencéo de equipamentos
Bombas aspersoras 16
Bomba costal motorizada 20
UBV (Ultra baixo voluma) 01
Total 37

Municipios que receberam Intervencdo de UBV pesado.
Devido o desabastecimento do inseticida Cielo ULV neste quadrimestre ndo foi
realizado blogueios com equipamento veicular e costal motorizado.

Planilha de Monitoramento e Avaliagdo das AgOes de Controle do Aedes aegypti.

Conforme tabelas abaixo, 20 municipios ndo cumpriram meta de realizar visita
domiciliar em no minimo 80% dos imoveis cadastrados no SisPNCD no ciclo 01/2023, destes
15 municipios estavam realizando mutirdes de limpeza e trabalhando em equipes para realizar
o0s blogueios de casos notificados das arboviroses com a eliminacdo de criadouros e tratamento
focal nos imoveis.

* Memodria de Calculo: Imdvel visitado € a soma dos imdveis trabalhados + Imdveis
fechados + Imdveis recusados — Imoveis recuperados = Imdveis Visitados.

TABELA 7. CUMPRIMENTO DE META FisicA —1° CicLO 2023 - MATO GROSSO DO SUL.

Item Municipio Populacdo | Domicilio urbano | Imovel visitado | Meta Exec. %
1 Agua Clara 16.025 7.636 7.221 94,57
2 Alcindpolis 5.114 2.213 2.031 91,78
3 Amambai 39.826 16.079 13.759 85,57
4 Anastécio 24.784 12.866 10.577 82,21
5 Anaurilandia 9.116 3.265 3.479 106,55
6 Angélica 10.932 5.827 4.812 82,58
7 Antonio Jodo 9.082 3.013 2.462 81,71
8 Aparecida do Taboado 25.431 14.927 14.267 95,58
9 Aquidauana 48.029 23.916 20.296 84,86
10 Aral Moreira 12.332 3.262 2.543

11 Bandeirantes 9.783 3.642 4.969 136,44
12 Bataguassu 21.775 11.472 9.437 82,26
13 Bataypora 11.368 4.474 3.062

14 Bela Vista 24.842 9.036 5.591

15 Bodoquena 7.802 3.489 2.315

16 Bonito 21.047 11.779 9.597 81,48
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17 Brasilandia 11.903 6.403 5.458 85,24

18 Caarap0 31.005 13.489 15.481 114,77

19 Camapud 13.625 6.415 6.524 101,70

20 | Campo Grande 942140 | 406.647 207.634 5106 |
21 Caracol 6.247 1.852 1.893 102,21

22 Cassilandia 22.002 11.973 10.509 87,78

23 Chapadéo Do Sul 25.218 16.285 17.146 105,29

24 | Corguinho 6.158 2311 1.691 71317 |
25 Coronel Sapucaia 15.449 5.098 4.942 96,94

26 Corumba 94.874 42.986 37.057 86,21

27 Costa Rica 21.456 12.975 12.970 99,96

28 | Coxim 33.139 15.769 6.917 4386 |
29 Deodapolis 13.043 7.294 7.219 98,97

30 Dois Irméos do Buriti 10.400 2.952 3.614 122,43

31 Douradina 6.025 2.064 1.699 82,32

32 |Dourados 225495  |126.665 61.352 |
33 Eldorado 12.107 5.738 4.228 -
34 Fatima Do Sul 19.152 11.350 9.814 86,47

35 Figueirdo 3.520 1.463 1.560 106,63

36 Gléria de Dourados 9.960 4.396 3.783 86,06

37 Guia Lopes da Laguna 9.754 5.303 4.838 91,23

38 Iguatemi 16.176 5.981 5.501 91,97

39 Inocéncia 8.424 3.873 3.703 95,61

40 Itapora 21.811 8.219 6.876 83,66

41 Itaquirai 21.376 6.399 5.322 83,17

42 Ivinhema 23.277 13.926 13.370 96,01

43 Japord 9.110 1.050 916 87,24

44 Jaraguari 7.265 1.615 851 -
45 Jardim 24.000 14.040 12.062 85,91

46 Jatei 4.011 1.320 1.316 99,70

47 Juti 6.787 3.349 2.347

48 Ladario 21.860 7.361 6.403

49 Laguna Carapd 7.496 2.093 1.087

50 Maracaju 48.022 18.896 17.149 90,75

51 Miranda 28.220 8.426 8.476 100,59

52 Mundo Novo 18.126 9.013 4.776

53 Navirai 55.689 28.346 24.774

54 Nioaque 14.305 3.818 1.807

55 Nova Alvorada do Sul 19.086 9.943 10.548 99,78

56 Nova Andradina 56.057 22.866 22.622 98,93

57 Novo Horizonte do Sul 2.865 1.885 1.885 100,00

58 Paraiso das Aguas 5.711 2.125 2.138 100,60

59 Paranaiba 42.000 26.741 26.908 100,62

60 Paranhos 13.674 3.099 3.186 102,81

61 Pedro Gomes 7.666 3.558 3.121 87,72
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62 |PontaPord 95.320 45.778 42.787 93,47
63 | Porto Murtinho 17.460 3.901 3.387 86,82

64 | Ribas do Rio Pardo 25.310 9.217 6.787 7364 |
65 | Rio Brilhante 38.844 16.864 13.597 80,63

66 | Rio Negro 5.078 2.804 2.303 82,12

67 |Rio Verde de MT 25.025 9.524 4.148 |
68 | Rochedo 5.079 2.005 1.954
69 Santa Rita do Pardo 7.948 2.329 809 ‘
70 | S0 Gabriel do Oeste 31.846 13.959 13.842 99,16

71 |Selviria 6.555 3.902 3.948 101,18

72 | Sete Quedas 10.781 5.127 2.808 5477 |
73 | Sidrolandia 60.792 18.110 17.509 96,68

74 | Sonora 20.158 7.026 6.671 94,95

75 | Tacuru 11.952 2.131 1.983 93,05

76 Taquarussu 3.634 1.588 1.540 96,98

77 | Terenos 22.721 5.374 2.150 4001 |
78 | Trés Lagoas 125142 | 76.474 62.045 81,13

79 | Vicentina 6.109 3.704 3.676 99,26

MATO GROSSO DO SUL 2.827.649 |1.282.077 1.077.195 84,02

Conforme tabelas abaixo, 37 municipios ndo cumpriram meta de realizar visita
domiciliar em no minimo 80% dos imoveis cadastrados no SisPNCD no ciclo 01/2023, que
representa 46,83% dos municipios do estado, estes municipios estavam realizando mutirdes de
limpeza e trabalhando em equipes para realizar os blogueios de casos notificados das

arboviroses com a eliminacdo de criadouros e tratamento focal nos imoveis.

TABELA 8. CUMPRIMENTO DE META FisicA —2° CicLO 2023 - MATO GROSSO DO SUL.

Item Municipio Populacédo | Domicilio urbano | Imével visitado | Meta Exec. %
1 Agua Clara 16.025 7.715 5.015
2 Alcinopolis 5.114 2.213 315
3 Amambai 39.826 16.079 12.981 80,73
4 Anastacio 24.784 12.792 11.238 87,85
5 Anaurilandia 9.116 3.483 720
6 Angélica 10.932 5.827 420
7 Antdnio Jodo 9.082 3.013 1.235
8 | Aparecida do Taboado | 25.431 14.927 12.877 86,27
9 Aquidauana 48.029 23.916 21.730 90,86
10 Aral Moreira 12.332 3.262 2.284
11 Bandeirantes 9.783 3.642 4.849 133,14
12 Bataguassu 21.775 11.472 9.430
13 Bataypora 11.368 4474 2.503
14 Bela Vista 24.842 9.036 5.493
15 Bodoquena 7.802 3.489 1.500
16 Bonito 21.047 11.779 8.028
17 Brasilandia 11.903 6.405 5.576
18 Caarap0 31.005 13.489 8.881
19 Camapud 13.625 6.415 5.958
20 Campo Grande 942.140 406.647 224,262
21 Caracol 6.247 1.852 957
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22 Cassilandia 22.002 12.032 11369 | 9449 |
23 Chapadéo Do Sul 25.218 16.285 17.881

24 Corguinho 6.158 2.311 1.314

25 Coronel Sapucaia 15.449 5.112 4.957

26 Corumbé 94.874 42.986 31.116

27 Costa Rica 21.456 12.976 13.118

28 Coxim 33.139 15.769 9.863

29 Deodépolis 13.043 7.294 5.332

30 | Dois Irméos do Buriti | 10.400 2.952 2.968 100,54
31 Douradina 6.025 2.064 1.804 87,40
32 Dourados 225.495 126.660 62.750

33 Eldorado 12.107 5.738 3.239

34 Fatima Do Sul 19.152 11.350 12.051 106,18
35 Figueirao 3.520 1.463 1.414 96,65
36 | Gloéria de Dourados 9.960 4.396 4.445 101,11
37 | Guia Lopesda Laguna | 9.754 5.303 5.085 95,89
38 Iguatemi 16.176 5.981 4,191

39 Inocéncia 8.424 3.873 3.813 98,45
40 Itapord 21.811 8.219 7.601 92,48
41 Itaquirai 21.376 6.399 3.751

42 Ivinhema 23.277 14.110 15.863 112,42
43 Japord 9.110 1.050 1.249 118,95
44 Jaraguari 7.265 1.615 1.177

45 Jardim 24.000 14.040 14.435

46 Jatei 4.011 1.320 1.034

47 Juti 6.787 3.349 2.441

48 Ladario 21.860 7.361 5.437

49 Laguna Carapd 7.496 2.093 1.639

50 Maracaju 48.022 18.896 18.045

51 Miranda 28.220 8.426 7.460

52 Mundo Novo 18.126 9.013 0

53 Navirai 55.689 28.346 26.834
54 Nioaque 14.305 3.818 2.536

55 | Nova Alvorada do Sul | 19.086 10.070 10.239 101,68
56 Nova Andradina 56.057 22.866 22.500 98,40
57 | Novo Horizonte do Sul | 2.865 1.885 1.161

58 | Paraiso das Aguas 5711 2.138 1.756 82,13
59 Paranaiba 42.000 26.741 26.733 99,97
60 Paranhos 13.674 3.099 2.665 86,00
61 Pedro Gomes 7.666 3.558 3.591 100,93
62 Ponta Pora 95.320 45.778 41.351 90,33
63 Porto Murtinho 17.460 3.901 2.991

64 Ribas do Rio Pardo 25.310 10.914 5.862

65 Rio Brilhante 38.844 16.864 15.209 90,19
66 Rio Negro 5.078 2.807 2.438 86,85
67 Rio Verde de MT 25.025 9.524 3.617

68 Rochedo 5.079 2.005 1.934
69 | Santa Rita do Pardo 7.948 2.329 1.511

70 | S#o Gabriel do Oeste | 31.846 13.959 13.703
71 Selviria 6.555 3.930 2.948

72 Sete Quedas 10.781 5.127 4.186 81,65
73 Sidrolandia 60.792 18.110 17.401 96,09
74 Sonora 20.158 7.026 6.808 96,90
75 Tacuru 11.952 2.131 1.933 90,71
76 Taquarussu 3.634 1.588 866

77 Terenos 22.721 5.374 936

78 Trés Lagoas 125.142 76.594 71.270 93,05
79 Vicentina 6.109 3.704 3.976 107,36
MATO GROSSO DO SUL | 2.827.649 1.284.542 981.789
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Em virtude do aumento significativo de casos confirmados de Leishmaniose Visceral
2 a dispersdo de casos em alguns municipios, as a¢Ges dos programas de controle de
Leishmaniose Visceral e Doenca de Chagas, tiveram continuidade com o desenvolvimento da
atividade de controle quimico pactuada juntamente com as demais ac6es elencadas no Plano de
Acdo para o controle da Leishmaniose Visceral, nos municipios de Corumba e Trés Lagoas,
bem como a atividade de levantamento entomoldgico nos trés municipios prioritarios (Campo
Grande, Corumba e Trés Lagoas) para o Projeto de encoleiramento, de cdes, que transcorreram
dentro da normalidade, um destaque neste quadrimestre foi 0 aumento de casos humanos de LV
no municipio de Anastacio.

Em relacdo a observacéo feita ao municipio de Corumba no Gltimo quadrimestre de
2022, reiteramos que persistem as dificuldades daquele municipio tanto na parte logistica
quanto de recursos humanos para o desenvolvimento da atividade de levantamento
entomoldgico, e para o desenvolvimento da atividade de controle quimico. Sendo assim,
realizamos neste quadrimestre uma capacitacdo para pessoal de laboratorio do referido
municipio sobre triagem e montagem de laminas e identificacdo de flebotomineos, objetivando
a otimizacéo destas atividades.

Quanto ao municipio de Campo Grande, persistem as mesmas dificuldades do
quadrimestre anterior: ndo realizacdo da atividade de controle quimico por falta de pessoal,
desobediéncia quanto as atividades preconizadas pela metodologia do Programa de Controle de
Doenca de Chaga no critério de aplicacdo de inseticida. As visitas domiciliares em localidades
rurais para pesquisa do transmissor da Doenca de Chagas foram restritas ao atendimento de
dendncias da presenca do vetor, com a realizacdo de pesquisa e aplicacdo de inseticida em
propriedades rurais em alguns municipios, a atividade de busca ativa para pesquisa do vetor
transmissor da Doenca de Chagas foi pactuada no municipio de Anastacio e devera ser iniciada
em meados do més de maio.

Realizamos, ainda, monitoramento e orientagfes quanto as atividades de controle
quimico no Programa de Leishmaniose, levantamento entomoldgico do vetor nos municipios
de Agua Clara, Anastacio, Bandeirantes, Bela Vista, Bodoquena, Bonito, Campo Grande,
Corguinho, Dourados e Ribas do Rio Pardo, além de assessoria na atividade de pesquisa vetorial
do transmissor da Doenca de Chagas, também realizamos visitas técnicas nos municipios de
Bodoquena e Corumbd, para assessorar as equipes municipais referente as acbes de
investigacdo, bloqueio de casos de leishmaniose visceral humano, e uma capacitagdo sobre
prevencao e controle de Leishmanioses/Doenca de Chagas para agentes comunitarios de saude
e agentes de controle de endemias no municipio de Bandeirantes para um numero de
18(dezoito) agentes. Foram realizados também levantamentos entomoldgicos de flebotomineos
nos municipios de: Aquidauana, Anastacio, Guia Lopes da Laguna, Bandeirantes, Bela Vista,
Dourados, Bodoquena, Campo Grande, Corumbé e Trés Lagoas.

Assim como nas demais capacitacGes, foram distribuidas camisetas alusivas a
prevencdo da Leishmaniose Visceral para 0s agentes participantes, os materiais graficos
educativos como: banners, cartazes. Além desse material, foi distribuido também o inseticida
Alfacipermetrina, mascara facial completa, filtro para mascara e bombas aspersoras aos
municipios para a utilizagdo na atividade de controle quimico programa de Leishmaniose
Visceral, e no programa de controle de Doenga de Chagas.

A situagdo epidemioldgica da Leishmaniose Visceral foram confirmados 30 (trinta)
casos no estado, com destaque para 0 municipio de Anastacio com um aumento significante no
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Umero de casos, conforme mostra 0 quadro abaixo, ndo houve
eishmaniose Visceral.

obitos confirmados de

TABELA 9. CASOS CONFIRMADOS DE LEISHMANIOSE VISCERAL NO 1° QUAD 2023.

Ordem Municipio Jan. Few. Mar. Abr. Total
01 Agua Clara - 01 01 - 02
0z Aquidauana - - - 01 01
03 Anastacio 02 03 o1 06
04 Bandeirantes - - o1 - o1
05 Bela Vista - - 01 - 01
06 Bodogquena - 01 - 01
07 Bonito - - 01 - 01
08 Campo Grande 02 o1 o1 02 o6
09 Corguinho - - 01 - o1
10 Corumba - o1 - - o1
11 Coxim - o2 - - o2
12 Dourados - - 01 - 01
132 Guia Lopes da Laguna 01 01 01 03
14 Jardim - - o1 o1 02
15 Ladario - - - 01 01
15 Ribas do Pardo - - o1 - o1
16 Trés Lagoas 02 01 - - 03
TOTAL 06 07 14 07 34

Fonte: Geréncia Técnica de Zoonoses/SES/MS [Dados sujeitos a alteragdes).

Tabela 10. CASOS CONFIRMADOS DE LEISHMANIOSE TEGUMENTAR -1° QUAD 2023

Fonte: Geréncia Técnica de Zoonoses/SES/MS (Dados sujeitos a altergdes).

Ordem Municipio TOTAL
01 Anastacio 01
02 Bodoguena 01
03 Bonito 06
04 Camapud 02
05 Campo Grande 05
06 Cassildndia o1
o7 Corumba 01
08 Gloria de Dourados o1
09 Ivinhema o1
10 Ponta Pora 02
11 Rio Verde de Mato Grosso o1
12 Rochedo 02
13 Sidrolandia o1
14 Tacuru 01
TOTAL 26

TABELA 11. CASOS CONFIRMADOS DE MALARIA 1° QUAD 2023.

Municipio Janeiro Fevereiro Margo Abril TOTAL
Campo Grande 00 00 01 00 01
Chapadéo do Sul 00 02 0o 00 02
Dourados 01 01 00 00 01
Paranaiba 00 02 00 00 02
Ribas do Rio Pardo 01 01 00 00 02
TOTAL 02 06 01 00 09

Fonte: Geréncia Técnica de Zoonoses/SES/MS (Dados sujeitos a alter¢oes).

TABELA 12. ATIVIDADES DE CONTROLE QUIMICO PACTUADO E CUMPRIMENTO DE METAS LEISHMANIOSE 1°

QUAD 2023.
Municipio Meta/imoéveis Cumprimento % Alfacipermetrina/Cargas
Campo Grande N&o pactuou 35 - ag
Corumba 2.000 1.752 88 1.326
Trés Lagoas 2.500 2.239 89 2.185
Anastacio Demanda 672 - 672
Dois Irm3os Demanda 159 - 127
Ponta Pord Demanda 55 - 37
Agua Clara Demanda 71 - 52
Guia Lopes Demanda 44 - 42
TOTAL 4.500 5.027 4.441

Fonte: Geréncia Técnica de Zoonoses/SES/MS (Dados sujeitos a alter¢des).
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O municipio de Campo Grande ndo pactuou a atividade de controle quimico no Plano
le Acdo de Combate a Leishmaniose. A meta pactuada nos municipios de Corumba e Trés
Lagoas referem-se a pactuacao do Plano de Acdo no periodo entre janeiro a abril, 0s numeros
atingidos por esses dois municipios no quantitativo de imdveis borrifados é a soma dos imoveis
pactuados mais as demandas por bloqueios de casos novos de Leishmaniose Visceral.

TABELA 13. UNIDADES DOMICILIARES TRABALHADAS POR MUNICIPIO NA ATIVIDADE DE BUSCA PASSIVA —
ATIVA PESQUISA DO VETOR DE CHAGAS NO 1° QUADRIMESTRE DE 2023.

Unidades Domiciliares Anexos Consumo
Municipio Pesquisado Positivo Borrifado Pesquisado | Borrifado | Alfacipermetrina
Anastacio 42 04 04 20 90 06
Terenos 01 01 01 02 02 01
TOTAL 43 05 05 92 92 07

Fonte: Setor de material CCV/SES

As atividades do programa de controle de Doenca de Chagas se resumiram no
atendimento de denincias da presenca do vetor na modalidade de busca passiva em localidades
rurais, ndo tivemos informacéo sobre notificacdo de casos agudos de Chagas.

TABELA 14. ATIVIDADES DA GERENCIA TECNICA LEISHMANIOSE, MALARIA E CHAGAS POR QUADRIMESTRE.
1’ 2 3
Quadrimestre Quadrimestre  Quadrimestre Total

Objetivo
Acompanhamento
Supervisdo, Assessoria e Visita técnica.

02
01

02 -
Capacitacdo, Treinamento e Oficina. 01 -
Levantamento entomolégico, coleta e 08 -
investigacdo. 08
Manutengdo de Equipamentos.

Transporte de Insumos

Pactuacdo UBV Costal e Pesado

Manutencédo de sistemas

Avaliacdo e fiscalizagdo do incentivo
financeiro

Total 1
Fonte: CCV/SES/IMS

11

TABELA 15. VISITAS TECNICAS E CAPACITACOES REALIZADAS 1° QUAD 2023

Visita técnica Capacitagdo Levantamento
Municipio Avaliagdo Projeto Assessoria | ACE ACS Entomolégico
Arboviroses Encoleiramento | LV/Chagas Flebotomineos
Leishmaniose
Anastacio - - - 01
Aquidauana - - - 01
Bandeirantes - 01 08 09 01
Bodoquena - 01 - - 01
Bela Vista 01 - 01 21 - 01
Campo Grande - - - 01
Corumba 01 01 01 - - 01
Dourados - 01 - - 01
Guia Lopes 01 - 01 - - 01
Trés Lagoas - - - 01
TOTAL 03 01 05 29 09 10

Fonte: Geréncia Técnica de Zoonoses/SES/MS (Dados sujeitos a alter¢des).
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DUADRO 17. QUADRO DE DISTRIBUICAO DE MATERIAL DE MIDIA 1° QUAD 2023

Distribuicdo de materiais midia LV Camisetas Faixa

Municipio Folders Banners Cartazes alusivas a LV

Anastécio 1.250 02 - - 02
Aquidauana 1.250 01 10 - 02
Camapuid - - - 10 -
Bandeirantes - - - 10 -
Guia Lopes 1.250 01 10 10 01
TOTAL 3.750 04 20 30 05

Fonte: Geréncia Técnica de Zoonoses/SES/MS (Dados sujeitos a altergoes).

TABELA 16. EQUIPAMENTOS DE APLICAGCAO DE INSETICIDA E EPIS DISTRIBUIDOS 1° QUAD
2023.

Tipo de Material Descricdo do Material Municipio Quantidade
Bomba de aspersdo manual 10 litros Agua Clara 01
Equipamento de Aquidauana 02
aplicacdo de inseticida Guia Lopes 02
Mascara Facial Completa Guia Lopes 02
Méscara Mascara Facial Completa Anastacio 02
Filtro para Mascara Facial Completa Guia Lopes 04
Filtro Filtro para Mascara Facial Completa Anastacio 02

Fonte: Geréncia Técnica de Zoonoses/SES/MS (Dados sujeitos a altergdes).

Os repasses de inseticida Alfacipermetrina neste quadrimestre atenderam as atividades
de controle quimico para a realizacdo de bloqueio de casos novos de Leishmaniose Visceral,
bem como para o atendimento de dendncias de triatomineos por busca passiva. Os municipios
de Corumbé e Trés Lagoas realizaram atividade de controle quimico nas areas pactuadas pelo
Plano de Agdo 2020/2022, além de bloqueio de casos novos.

Considera-se que as atividades de vigilancia entomoldgica referentes a coleta e
identificacdo de insetos transmissores de doencas contribuem significativamente para
direcionarem as a¢des de vigilancia e controle desses vetores, evitando possiveis surtos ou até
mesmo epidemias em areas urbanas e silvestres.

Desta forma, o servico de vigilancia entomoldgica da Coordenacdo Estadual de
Controle de Vetores/CECV do Estado no Mato Grosso do Sul, compde-se de uma Geréncia
Estadual de Entomologia (Campo Grande) e quatro Laborat6rios Regionais (Coxim, Dourados,
Jardim e Trés Lagoas). E importante destacar que o Laboratorio da Geréncia Técnica de
Entomologia de Campo Grande é considerado referéncia para os quatro Laboratérios Regionais
e 0s 79 municipios do Estado de Mato Grosso do Sul.

A atividade de revisdo de 10% das amostras de imaturos de Culicideos (larvas e pupas)

provenientes dos Laboratérios de Entomologia de Nivel Municipal/SMS é realizada no ambito

Estadual pela Geréncia Téecnica de Entomologia/Laboratorios Regionais/CECV/SES
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ABELA 17. DISTRIBUICAO DE INSETICIDA ALFACIPERMETRINA 1° QUAD 2023.

Municipio Descricdo do Material Quantidade

Cargas
Agua Clara Alfacipermetrina 320
Anastacio Alfacipermetrina 680
Aquidauana Alfacipermetrina 220
Bandeirantes Alfacipermetrina 20
Bonito Alfacipermetrina 120
Campo Grande Alfacipermetrina 60
Fatima do Sul Alfacipermetrina 20
Guia Lopes da Laguna Alfacipermetrina 260
Jaraguari Alfacipermetrina 40
Jardim Alfacipermetrina 180
Pedro Gomes Alfacipermetrina 20
Ribas do Rio Pardo Alfacipermetrina 20

Trés Lagoas Alfacipermetrina 2.700

TOTAL 4.660

Fonte:

Geréncia

Técnica de Zoonoses/SES/MS (Dados sujeitos a altercdes).

TABELA 18. AMOSTRAS DE CULICIDEOS (LARVAS E PUPAS) REVISADAS NO AMBITO DO
LABORATORIO ESTADUAL/CECV/SES 1° QUAD2023

. . Amostras de larvas revisadas
Geréncia d-e N2 de Total de Discordante Acertos % Acertos
Entomologia )
Tubitos Larvas
Coxim 600 306 0 306 100
Dourados 58 291 0 291 100
Jardim 175 672 0 672 100
Trés Lagoas 28 89 0 89 100
Total 861 1358 0 1358 100

Fonte: Geréncia Técnica de Zoonoses/SES/MS (Dados sujeitos a altergdes).

O Servico de Entomologia da SES também tem o compromisso de apoiar e
acompanhar as ac¢oes relacionadas a pesquisa em diferentes aspectos da biologia dos vetores de
arboviroses (Projeto Wolbachia, Ovitrampas e ArboAlvo).

Nas acOGes de entomologia, foco foi a identificacdo e exame de Triatomineos no
Laboratorio da Geréncia Estadual de Entomologia/CECV/SES, dos municipios abaixo
relacionados:

e Anastacio - atividade de vigilancia passiva, identificados um (01) Triatomineos da
espécie Triatoma sordida;

e Terenos - atividade de vigilancia passiva, identificados sete (07) Triatomineos, da
espécie Triatoma sordida;

TABELA 19. NUMERO DE TRIATOMINEOS IDENTIFICADOS E EXAMINADOS NO LABORATORIO DA GERENCIA
ESTADUAL DE ENTOMOLOGIA/CECV/SES, NO 1° QUADRIMESTRE DE 2023.

Municipios Triatomineos Triatomineos Triatomineos positivos -
Recebidos Examinados T. cruzi
Anastacio 1 1 0
Terenos 7 7 0
Total 8 8 0

Fonte: Geréncia Técnica de Zoonoses/SES/MS (Dados sujeitos a altergdes).
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As acdes executadas no controle da Leishmaniose Visceral no Brasil tém sido baseadas
as normas técnicas do Programa de Vigilancia e Controle da Leishmaniose Visceral no Brasil
(PVC-LV) — 2014, diagnostico precoce e no tratamento adequado dos casos humanos,
vigilancia e controle de reservatorios canino com eutanasia/tratamento de caes com diagnostico
positivo, vigilancia entomoldgica e controle vetorial com inseticida de efeito residual, aliadas
as medidas educativas. Segue no quadro abaixo 0s municipios que realizaram investigacao
entomoldgica, levantamento entomoldgico e monitoramento entomolégico de flebotomineos
no primeiro quadrimestre de 2023.

TABELA 20. MUNICIPIOS QUE REALIZARAM O LEVANTAMENTO E MONITORAMENTO ENTOMOLOGICO DE
FLEBOTOMINEOS COM - CDC, NO 1° QUADRIMESTRE DE 2023.

. Ne de N2 de Total de dias Espécie
Municipios
pontos coletas

Anastacio 09 24 09 Lu. lengipalpis
Aguidauana 11 23 03 Lu. lengipalpis
Bandeirantes 10 05 03 Lu. longipalpis
Bela Vista 07 07 01 Lu. longipalpis
Campo Grande 20 360 3/més Lu. longipalpis

Corumbé 08 144 3/més Lu. cruzi
Guia L. da Laguna 10 20 02 Lu. longipalpis
Trés Lagoas 20 360 3/més Lu. longipalpis

Total 95 943 27 -

Fonte: Geréncia Técnica de Zoonoses/SES/MS (Dados sujeitos a altergoes).
Mantendo a parceria com o CIVITOX e apoia 0s projetos de capacitacdes relacionados

ao Programa de Animais Peconhentos, especificamente a coleta e identificagéo de escorpides
como mostra o quadro abaixo.

TABELA 21. ESCORPIOES COLETADOS E IDENTIFICADOS NO LABORATORIO REGIONAL DE ENTOMOLOGIA DE
DOURADOS, 1° QUAD DE 2023.

Municipios Total Espécie
Angélica 02 Tityus serrulatus
Dourados 02 Tityus confluens

Douradina 02 Tityus serrulatus

Douradina 02 Tityus confluens

Ponta Pord 01 Tityus serrulatus

Ponta Por3 04 Tityus confluens
Total 13 -

Fonte: Geréncia Técnica de Zoonoses/SES/MS (Dados sujeitos a altercdes).

Participacdo em Eventos do setor de entomologia

Montagem de Laminas e Identificacdo de Flebotomineos Vetores de Leishmanioses

Periodo — 10/04/2023 a 14/04/2023
Local — Laboratério de Entomologia de Corumbé - MS
Obijetivo da atividade — Curso de clarificagdo, montagem e identificacdo de flebotomineos
(projeto de coleiras impregnadas com inseticida deltametrina 4%).

Reunido com a Coordenacdo Geral de Vigilancia de Arboviroses CGLARB/MS, Fiocruz e
Coordenacdo Estadual de Controle de Vetores/CECV/SES
Periodo: 15/03/2023
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ocal: Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores — Campo Grande/MS

Dbjetivo da reunido: Recomendagdes para a implementacdo da vigilancia entomologica com
armadilhas de oviposicdo (ovitrampas), para o direcionamento e monitoramento de acGes de
controle de mosquitos das espécies Aedes aegypti e/ou Aedes albopictus.

Primeira Oficina para Técnicos da Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores

Periodo: 20/03/2023 a 24/03/2023

Local: Bela Vista/MS

Objetivo da oficina: Realizagdo de audiéncia publica com o tema: situacdo epidemioldgica da
Chikungunya, Dengue e Zica nos municipios de fronteira; Atualizacdo e capacitacdo de
servidores municipais e estaduais no enfrentamento das doencas transmitidas pelo Aedes
aegypti e demais vetores de importancia na satde pablica. Dentre os temas e préaticas abordados
estdo Educacdo em Saude, Diretrizes Nacionais para Arboviroses, afericdo de equipamentos
UBV veicular e biologia e ciclo de transmisséo dos vetores das arboviroses circulantes em Mato
Grosso do Sul; Investigacdo entomoldgica de flebotomineos em &reas com ocorréncia de
leishmaniose visceral humana.

Levantamento Entomoldgico de Flebotomineos em Areas com Ocorréncia de Leishmaniose
Visceral no Municipio de Bandeirantes/MS

Periodo: 17/04/2023 a 20/04/2023

Local: Bandeirantes/MS

Obijetivo da atividade: Foi realizada também Investigacdo entomoldgica de flebotomineos em
areas com ocorréncia de leishmaniose visceral humana. Os espécimes coletados serdo
identificados por técnica de clarificacdo no nucleo regional de Dourados.

Capacitacdo para lIdentificacdo de Larvas de Culicideos de Importancia em Saude Puablica:
Aedes aeqgypti, Aedes albopictus e outras espécies

Periodo: 23 a 24/02/2023

Local: Dourados/MS

Objetivo da atividade: Capacitar os servidores dos municipios de Eldorado e Amambai na
identificacdo de larvas de culicideos vetores das principais arboviroses.

Treinamento em Tecnologia de Aplicagéo de Inseticida

Periodo: 24/04/2023 a 27/04/2023

Local: Paulinia/SP

Obijetivo da atividade: Fornecer elementos técnicos aos estados para realizar adequadamente a
aplicacdo espacial a Ultrabaixo Volume — UBV do inseticida Fludora Comax.

Foi realizada neste 1° quadrimestre a saida parcial do estoque do almoxarifado através
das requisicoes destes materiais, a qual alcangou o seguinte montante, conforme tabela 23.

Com o objetivo de fortalecer as acfes de combate aos vetores transmissores da dengue,
leishmaniose, chagas e malaria nos municipios a Coordenadoria Estadual de Controle de
Vetores distribuiu aos municipios materiais de EPI, tais como: Chapéu gorro tipo pescador,
luvas de raspa de couro, mascara facial completa e filtros para mascaras facial, Botinas em
couro macacdo impermeével para aplicagéo de inseticidas, conforme tabela.
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ABELA 22. MATERIAL DE CAMPO DISTRIBUIDO AOS MUNICIPIOS PELA DA COORDENADORIA ESTADUAL DE
ONTROLE DE VETORES NO 1° QUAD DE 2023.

N° Quant. Unidade Lote Descri¢do do Material
1 24 Unidade Alcool etilico 70° (gel)

2 13 Unidade Alcool isopropilico

3 4 Unidade Banners da leishmaniose

4 42 Unidade Bacia

5 2 Unidade Bomba aspersédo

6 5 Unidade Bomba costal motorizada

7 170 Unidade Bolsas de lona

8 144 Unidade Botina

9 1.490 Unidade Cartazes guerra contra 0 mosquito/

10 2.190 Unidade Cartazes guerra contra 0 mosquito/alerta
11 6.950 Unidade Cartazes guerra contra mosquito/vetor/Zika zero
12 20 Unidade Cartazes da leishmaniose

13 30 Unidade Camiseta da leishmaniose

14 817 Unidade Camiseta manga longa

15 69 Unidade Calca caqui

16 3 Unidade CDC (armadilha luminosa completa) nova
17 205 Unidade Chapéu

18 840 Unidade Clips

19 50 Unidade Cracha

20 43 Unidade Faixa guerra contra 0 mosquito

21 5 Unidade Faixa da leishmaniose

22 77 Unidade Filtros para mascara facial

23 54.000 Unidade Folders guerra contra 0 mosquito

24 3750 Unidade Folheto da leishmaniose

25 72 Unidade Giz de cera

26 40 Unidade Lanterna

27 25 Unidade Luvas raspa de couro (procedimentos)
28 24 Unidade Mascaras facial

29 152 Unidade Macacdo

30 5 Unidade Oculos de protecdo

31 116 Unidade Pasta elastica

32 118 Unidade Pesca larvas

33 180 Unidade Pipeta

34 164 Unidade Prancheta

35 2 Unidade Proveta

36 2.800 Unidade Saco para lixo

Fonte: CCVSES/MS

Projeto Wolbachia - Plano operacional de liberagdo de mosquitos Aedes aegypti:

O setor de transporte da Coordenadoria Estadual de Controle de Vetores,
disponibilizou dois veiculos para atender o projeto Wolbachia. O custo no quadrimestre em
combustivel do projeto foi de R$ 5.456,98.
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TABELA 23. ESTRUTURA LOGISTICA, ESTRATEGICA E OPERACIONAL DOS MUNICIPIOS MATO GROSSO DO

SUL.
Quantitativo Estratégico e Logistico
L. . " _ " Agente de Combate as Endemias por Fungdo Total de | Equipamento de UBV Total de
o Iméveis Micro Area | Micro Area
N N N b berta Visita Ponto Educagdo | Bloqueio | ACE no Costal BV Bomba
Domicili Estratégico | em Saude | Quimico icipi i i a
1 |Agua Clara 7.715 10 o] 10 5 1 5 15 3 0 3
2 _|Alcinopolis 2.213 5 0 4 2 0 1 4 4 [0] 5
3 __|Amambai 16.079 21 o] 19 15 19 15 22 4 [o] 2
4 |Anastacio 12.792 14 2 12 (0] 2 (0] 22 4 o 7
5 [Anaurilandia 3.483 6 6 5 5 0 5 6 3 0 1
6 |Angélica 5.827 6 0 7 (o] 0 1 8 2 (0] 1
7__|Antonio Jodo 3.013 3 6] 5 1 [o] 4 5 2 [0] 2
8 |Aparecida do Taboado 14.927 17 4 13 1 4 4 18 5 [0] 7
9 |Aquidauana 23.916 31 0 26 1 5 8 48 4 [0] 4
10 |Aral Moreira 3.266 6 0 8 8 8 8 8 4 [0] 1
11 [Bandeirantes 3.642 7 0 7 1 7 7 7 2 0 3
12 [Bataguassu 11.742 13 0 13 4 2 2 19 12 0] 4
13 [Bataypora 4.552 5 (o] 5 5 (o] 1 6 3 [0] 2
14 |Bela Vista 9.300 10 0 10 2 5 2 22 7 [0] 0
15 |Bodoguena 3.489 5 0 5 2 1 2 8 2 [0] 4
16 [Bonito 11.779 13 1 12 5 1 5 17 4 (0] 4
17 [Brasilandia 6.404 11 o] 11 11 11 11 13 4 1 6
18 [Caarap6 13.492 17 0 17 2 1 [] 0 7 [0] 2
19 |Camapua 6.415 6 7 7 (o] 7 7 4 2 [0] (]
20 |Campo Grande 406.647 502 240 291 13 8 13 429 7 14 7
21 |Caracol 1.852 3 6] 3 3 3 3 3 4 [0] 3
22 |[Cassilandia 12.005 13 0 13 1 13 4 15 5 0] 4
23 |Chapad&o do Sul 17.639 15 0 15 15 (o] 3 15 4 1 2
24 |Corguinho 2.557 [o] 0 5 2 5 5 5 1 [0] 1
25 [Coronel Sapucaia 5.112 6 0] 6 6 6 6 8 2 [0] 1
26 |[Corumba 42.986 47 23 24 4 3 6 61 4 0] 5
27 |Costa Rica 13.078 14 o] 14 14 1 14 14 6 1 6
28 |Coxim 18.219 20 5 15 1 1 [0] 17 5 [0] 3
29 [Deodapolis 7.294 12 1 11 2 2 4 11 3 0 2
30 |Dois Irmé&os do Buriti 10.400 6 0 6 2 3 2 13 3 o] 3
31 [Douradina 2.064 15 6] 5 2 o] 2 5 2 [0] 1
32 |Dourados 126.670 129 1 69 2 2 5 84 14 3 11
33 [Eldorado 5.738 6 1 5 5 6 5 6 3 [0] 4
34 |Fatimado Sul 11.350 16 1 16 2 2 4 12 4 [0] 3
35 |Hgueirdo 1.472 3 6] 3 4 4 4 4 3 0] 1
36 _|Cloria de Dourados 3.922 7 0 7 1 7 1 7 2 0 2
37 |Guia Lopes da Laguna 5.303 7 o] 7 1 1 2 10 7 0] 4
38 [lguatemi 5.981 12 0 10 6 1 6 11 4 [0] 1
39 [Inocéncia 3.875 13 (0] 8 1 1 3 9 3 [0 1
40 |[ltapord 8.230 15 0 12 2 1 6 12 4 [0] 3
41 [ltaquirai 5.963 7 o] 7 1 1 9 12 7 [o] 1
42 |lvinhema 14.110 20 0 16 5 0 2 21 4 [0] 2
43 |Japora 1.050 o] 0 2 1 2 2 2 4 [0] (]
44 [Jaraguari 1.630 4 1 4 2 0 [0] 4 3 (0] 1
45 [Jardim 14.496 17 6] 17 6 2 0 30 3 [o] 9
46 _[Jatei 1.320 3 0 S 1 0 [0] 3 3 [0] 2
47 [Juti 3.349 5 1 3 4 4 4 3 3 [0] 2
48 [Ladario 7.361 11 0 11 4 7 9 16 5 [0] 10
49 |Laguna Carapéa 2.025 5 6] 5 3 5 4 5 3 [0] 2
50 [Maracaju 18.896 22 0 22 3 3 3 36 5 0] 3
51 |Miranda 8.531 13 2 10 4 4 1 19 3 [0] 2
52 [Mundo Novo 21 9 0 9 0 3 9 13 5 [0] 2
53 |Navirai 28.360 32 1 30 2 2 (o] 42 8 [0] 3
54 [Nioaque 4.038 5 1 5 5 1 5 6 4 (0] 1
55 [Nova Alvorada do Sul 10.323 12 0 12 3 12 4 15 4 [o] 2
56_|Nova Andradina 22.886 28 0 23 1 0 4 32 6 [0] 3
57 |Novo Horizonte do Sul 1.885 3 1 2 2 o] 2 4 3 o] 2
58 |Paraiso das Aguas 2.138 7 0 2 1 4 2 3 4 0 2
59 |Paranaiba 26.919 27 0 31 1 1 4 [o] 4 [0] 8
60 |Paranhos 2.998 6 0] 4 1 1 7 6 4 o] 2
61 |Pedro Gomes 3.558 4 (o] 4 2 (] 4 4 3 [0] 3
62 [Ponta Pora 45.778 51 2 0 4 [o] 8 74 7 [0] 5
63 |Porto Murtinho 3.901 6 0 6 a4 2 6 13 4 o] 0
64 [Ribas do Rio Pardo 12.620 12 (0] 12 2 1 4 17 5 [0] 5
65 |Rio Brilhante 29 19 2 17 1 1 3 20 4 [0] 3
66 [Rio Negro 2.805 5 0 5 1 0 3 8 3 [0] 4
67 |Rio Verde de Mato Grosso| 9.524 16 9 7 1 (6] 2 10 3 [0] 1
68 |Rochedo 2.005 6 0 6 6 5 6 6 4 o] 2
69 |Santa Rita do Pardo 2.329 3 6] 3 8 1 3 4 4 [0] 2
70 |S&o Gabriel do Oeste 13.959 56 0 56 2 (0] 2 58 2 [0] 4
71 [Sete Quedas 5.148 6 0o 6 1 6 6 6 2 [0] 1
72 _|Selviria 3.930 6 0] 6 2 2 3 13 5 0] 2
73 [Sidrolandia 18.191 25 (6] 20 6 3 6 33 8 [0] 3
74 |Sonora 7.026 8 1 7 3 7 7 7 5 0] 2
75 |Tacuru 2.138 3 (o] 4 5 4 2 4 3 [0] 2
76 |Taquarussu 1.588 3 0 3 3 1 3 4 3 0] 2
77 |Terenos 5.374 7 3 6 6 1 2 7 4 o] 4
78 [Trés Lagoas 76.590 83 0 90 3 6 17 140 9 4 21
79 [Vicentina 3.704 11 0 7 7 7 4 7 3 [o] 2
TOTAIS 1.274.936] 1.633 316 1.224 276 243 348 1.710 334 24 253
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eta 1.3.3: Assegurar 100% das acdes de reducio dos riscos, doencas e agravos de
elevincia epidemioldgica, sanitiaria, ambiental e satude do trabalhador por meio das acdes

de promocao, prevencao, proteciio e vigilincia em satide nas 4 macrorregioes de saude

Indicador de monitoramento da meta: Percentual das acBes programadas e realizadas nas macrorregifes de
salde.

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

De acordo com a diretriz 1 do Plano Estadual de Saude 2020-2023 que € garantir acdes
de promocdo a saude, por meio do fortalecimento e integracdo da atencdo primaria e da
vigilancia em saude, com as ac¢bes programadas para educacdo em Saude do Trabalhador e
descentralizacdo das acOes de saude do trabalhador, o Cerest desenvolveu o processo de
monitoramento e educagdo em salde do trabalhador conforme a Politica Nacional em Salde do
Trabalhador, bem como a descentralizagéo e o fortalecimento da Rede Nacional de Atencéo
Integral a Satde do Trabalhador - RENAST em MS.

Vigilancia em Salde do Trabalhador- VISAT: tem por objetivo a anélise permanente
da situacao de saude da populacéo trabalhadora, articulando-se num conjunto de acdes que se
destinam a atenuar os determinantes e Riscos a Saude visando a promocao da saude e a reducéo
da morbimortalidade da populacdo trabalhadora, por meio da integracdo de acBes que
intervenham nos determinantes decorrentes dos modelos de desenvolvimentos e processos
produtivos.

O processo de monitoramento e educacdo em satde do trabalhador conforme a Politica
Nacional em Saude do Trabalhador, bem como a estruturacdo e o fortalecimento da Rede
Nacional de Atencédo Integral a Satde do Trabalhador - RENAST em MS foram a realizagdo
de lives, reunides e capacitagdes virtuais e presenciais, com a participacao de 85 profissionais,
com o tema: Brucelose Humana e visita técnica juntamente com a secretaria municipal de
salde, vigilancia epidemioldgica, sanitaria e atencdo primaria do municipio de Ribas do Rio
Pardo.

Langamento do Programa “RENAST Fronteiras MS”, efetivacdo do termo de ajuste
ao 121° de cooperacdo técnica com a Organizacdo Pan-Americana da Salde para o
desenvolvimento de agdes vinculadas ao projeto “fortalecimento da politica estadual de
vigilancia em satde e das redes de atencao a satide no estado do Mato Grosso do Sul”. O projeto
“Fortalecimento da rede de atengdo psicossocial aos trabalhadores de saide do SUS nos treze
municipios de fronteira do Mato Grosso do Sul”, visa a implementacdo da politica nacional de
atencdo a saude dos trabalhadores e trabalhadoras através da Rede de Atencdo Integral a Saude
do Trabalhador RENAST e a melhoria da atencdo e vigilancia a satde dos trabalhadores da
salde e dos 13 municipios de Fronteira.

Campanha Abril Verde - movimento que foi instituido em comemoracéo ao dia 7 o
Dia Mundial da Saude e no dia 28, o Dia Mundial em Memoria as Vitimas de Acidentes do
Trabalho, proposta pela OIT (Organizagdo Internacional do Trabalho) a todos os paises
membros como forma de conscientizacdo sobre a prevencdo dos acidentes e doencas
relacionadas a ocupagdo, movimento esse em conjunto com instituicdes por meio do GETRIN
coordenado pelo Tribunal Regional do Trabalho da 242 Regido (TRT-MS) .
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A Coordenadoria de Vigilancia em Saude do Trabalhador que coordena as a¢Bes do
entro Estadual de Referéncia em Salde do Trabalhador integra 0 GETRIN-24 (Grupo de
Trabalho Interinstitucional) formado pelo MPT-MS, Tribunal Regional do Trabalho da 242
Regido (TRT-MS), Superintendéncia Regional do Trabalho e Emprego em Mato Grosso do Sul
(SRTE-MS), Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador de Mato Grosso do Sul (CEREST-
MS) e Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador (Regional Campo Grande) coordenado
pelo Tribunal Regional do Trabalho, 24% Regido tendo como objetivo a promogéo de agdes
conjuntas para o fortalecimento da prevencdo e promocéo da satde dos trabalhadores de Mato
Grosso do Sul.

Essas acOes foram desenvolvidas com o objetivo de melhoria da capacitagdo técnica e
fortalecimento da rede de atencdo a salde do trabalhador aos representantes dos CEREST
Regionais, Servigos de Saude do Trabalhador e referéncias técnicas em ST dos municipios que
desenvolvem acfes em saude do trabalhador. Ndo houve participacdo das microrregides de
Navirai que nao possui responsavel para desenvolver o servi¢o de ST na regido.

Fortalecimento das acBes de salde do trabalhador nos municipios de MS -
Consolidagdo de representacdes com a efetivacdo de referéncias técnicas nos municipios como
forma de implementar e fortalecer as acdes de salde do trabalhador potencializando a
regionalizagdo e a rede nacional de atencéo a satde do trabalhador RENAST. Para a efetivacéo
da meta prevista de todos os municipios instituirem a referéncia técnica foram realizados
contatos com as microrregifes para indicacdo de responsaveis técnicos em Salde do
Trabalhador, nos 79 municipios do estado, atingindo 98,7% da meta do plano anual de saude.

Acompanhamento e suporte técnico aos Cerest Regionais de Campo Grande, Corumbé
e Dourados, bem como acompanhamento do “Qualifica” que ¢ uma avaliacdo dos Cerest
regionais realizada pela Coordenacéo Geral de Saude do Trabalhador do Ministério da Salude
com apoio as ac¢des regionalizadas e apoio e acompanhamento da utilizacdo do recurso federal
da fonte 248.

Essas acBes foram desenvolvidas com o objetivo de melhorar a capacitacdo técnica e
o fortalecimento da rede de atencdo a salde do trabalhador RENAST aos representantes dos
CEREST Regionais, Servicos de Saude do Trabalhador, referéncias técnicas em ST dos
municipios, vigilancias municipais que desenvolvem vigilancia em satde do trabalhador.

Foram realizados orientagdes e acompanhamento aos trés CEREST Regionais de
Campo Grande, Corumba e Dourados quanto ao preenchimento do questionario “Qualifica
CEREST” que ¢ uma ferramenta de avaliagdo utilizada pela coordenacao nacional de saude do
trabalhador para avaliar o indicador nacional sobre as acdes dos CEREST regionais.

VISAT- Grupo no Whatsapp: faz busca ativa na midia dos acidentes e doengas
relacionadas ao trabalho no estado de MS e encaminha para as regionais para a realizacdo de
investigacao e vigilancia dos ambientes e processos de trabalho VAPT.

Esta é uma estratégia de comunicacdo com as referéncias técnicas municipais, dos 78
municipios do estado, com exce¢do do municipio de Navirai, conta com a participacdo de 145
técnicos das seguintes instiuticbes: CEREST Estadual, CEREST Regional, Vigilancia
Sanitéria, Servico de Saude do Trabalhador, Comissao Intersetorial de Saude do Trabalhador -
CIST, Vigilancia Epidemioldgica, Nucleo de Apoio a Saude da Familia - NASF, Vigilancia em
Saude, Vigilancia Ambiental, Estratégia Saude da Familia - ESF, Atencdo Especializada,
Secretaria Municipal de Saude e Atencdo Primaria em Salde.
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Controle Social — Representacdo e participacdo na Comisséo Intersetorial em ST-
IST e participagcdo efetiva com apresentacGes da politica da saude do trabalhador e da
trabalhadora no Estado de MS. Dentre esses municipios 13 sdo de fronteiras, sendo eles:
Corumbad, Porto Murtinho, Caracol, Antonio Jodo, Ponta Pord, Bela Vista, Mundo Novo,
Japord, Ladério, Aral Moreira, Coronel Sapucaia, Paranhos e Sete Quedas (grafico 1).

Estratégias integradas de atencdo e vigilancia em salde nos municipios de
fronteira:

Foram realizadas monitoramento continuo desses municipios com capacitacoes,
encontros e orientacdes sobre a realizacdo da vigilancia em saude do trabalhador. Ao Cerest
regional de Corumbé para o acompanhamento das a¢des naquela regional (Corumba e Ladario),
bem como o acompanhamento do projeto de avaliagdo “Qualifica Cerest” realizado pela
Coordenacdo Geral de ST do Ministério da Saude; O municipio de Ponta Pord desenvolve
vigilancia em ST de forma regionalizada com 0s municipios da microrregido e recebe incentivo
financeiro estadual da fonte 100 regulamentado pela resolucao n° 48 de outubro de 2019. Todos
os treze municipios tém referéncias técnicas em ST e sdo acompanhados pelo Cerest.

GRAFICO 15.DISTRIBUICAO DAS DOENCAS E AGRAVOS RELACIONADOS AO TRABALHO, SEGUNDO O MUNICIPIO
DE NOTIFICACAO DAS FRONTEIRAS DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL NO 1°QUADRIMESTRE DE 2023.

Municipios de fronteira
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Fonte: SINAN NET/DGVS/CEVIST/SES/MS — 2023.

Considerando que as notificacdes das doencas e agravos relacionados ao trabalho estdo
inseridas nas a¢des de educacdo em salde do trabalhador e descentralizacdo das acGes de salde
do trabalhador e estratégias integradas de atencdo e vigilancia em salde nos municipios de
fronteira desta Coordenadoria Estadual de Vigilancia em Saude do Trabalhador - CEVIST,
foram reforcadas a importancia e a relevancia dessas notificagbes nas orientagoes,
monitoramento e acompanhamento realizados aos municipios.

No ambito da toxicologia, o Centro Integrado de Vigilancia Toxicoldgica desenvolveu
no 1° quadrimestre de 2023, a¢des continuas de suporte clinico aos profissionais na avaliacdo
de gravidade, diagnostico e tratamento das intoxicacdes 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 notificacbes de acidentes com
animais pegonhentos e dbitos através da analise do banco de dados do sistema de notificagdo —
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5INAN, controle de solicitagéo, estoque e distribuicdo de soros antivenenos disponibilizados
s unidades hospitalares de salde de referéncia no estado.

Foram realizadas capacitacdes de Diagndstico e Tratamento de Acidentes com Animais
Peconhentos no municipio de Ribas do Rio Pardo, dias 20 e 21 de marco.

Foi realizada a distribuicdo de materiais informativos, técnicos, cartazes, folderes de
diversos temas relacionados a Vigilancia em Sadde Ambiental na reunido da Comissdo
Intergestores Bipartite/ CIB do més de abril/2023, com entrega de kits aos 79 municipios.

Participacdo na Capacitagdo em Manejo Clinico da Chikungunya e Fluxo de Vigilancia
realizado pela SES, Vigilancia em Saude, Vigilancia Epidemioldgica, Geréncia Técnica de
Doencas Endémicas em parceria com o Ministério da Salde e OPAS, na cidade de Campo
Grande/MS, dia 23/03/2023, na Universidade Federal de Mato Grosso do Sul.

Participacdo no Curso Marco Legal: Transicdo para Nova Lei de Licitacdes - Exclusivo
Area de Compras, Licitaces. Local: Auditdrio do Bioparque Pantana, realizado dia 10/03/2023
promovido pela Escola de Governo/ESCOLAGOV/MS.

Participacdo na Oficina de Planejamento Estratégico e participacdo no Projeto Programa
de Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de Satide (Proadi-SUS).

Organizacao logistica do patriménio para mudanca de prédio da Joel Dibo, 267, Centro
para Avenida Afonso Pena, 3547, Centro.

Atendimento ao publico, apoio as geréncias técnicas e execucdo de atividades
administrativas do setor.

Apoio as atividades da Secretaria Executiva do Comité de Monitoramento de Eventos —
CME.

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

No Estado de Mato Grosso do Sul existe a articulagdo com setores como Defesa Civil e
CEMTEC/MS (Centro de Monitoramento do Tempo e Clima), e trabalha em conjunto com o
CIEVS no alerta e resposta as emergéncias de saude publica.

Com o objetivo de fomentar a integrar as diversas areas
da saude e entidades relacionadas ao tema, a geréncia buscou
aprimorar suas a¢des em conjunto com o CIEVS e realizou a 42 ” CM E
Reunido do Comité de Monitoramento de Eventos -CME no dia ke
28/02/2023, cujo tema foi: VIGIDESATRES fluxo de operagéo St srtDascsirn
em situacOes de inundacéo.

Reunido do Comité de Monitoramento de Eventos de

Estratégicas de Vigilancia em Saude (CIEVS) e da &
Coordenadoria de Vigilancia em Saude Ambiental e
Toxicoldgica (CEVSAT).

VIGISOLO
O VIGISOLO tem como principal meta para 2023 a ampliacdo do numero de
municipios realizando ac¢des do VIGISOLO.
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Para isso realiza permanentemente capacitagdes de técnicos das secretarias municipais
e salide na utilizacdo do Sistema de Informacéo de Vigilancia em Saude de Populagdo Exposta
a Solo Contaminado (Sissolo). No que se refere a insercdo dos dados relacionados a
identificacdo de populacBes expostas ou potencialmente expostas no SISSOLO, é possivel
agregar os dados coletados, analisa-los e assim propor estratégias de acdo para cada tipo de
populacdo, contaminante ou area afetada.

Séo consideradas areas de risco: areas de atividade industrial, area contaminada por
acidentes com produtos perigosos, area de disposi¢do de residuos industriais, depdsitos de
agrotoxicos, area de mineracdo, contaminacdo natural, postos de abastecimentos, disposi¢cdo
final de residuos urbanos, entre outras.

As informacdes levantadas devem ser qualificadas com o objetivo de identificar uma
possivel exposi¢cdo humana e contaminacdo ambiental, identificar os contaminantes de interesse
e as rotas de exposicdo, subsidiando a elaboracdo de protocolos para avaliacdo e
acompanhamento da salde das populacdes expostas a contaminantes quimicos.

No 1° quadrimestre do ano de 2023, foram capacitados 3 (trés) novos municipios, Aral
Moreira, Bodoquena e lvinhema. Atualmente temos 71 municipios realizando acges de
Vigilancia em Saude de Populagcfes Expostas a Solos e o cadastramento de areas no SISSOLO.

Destaca-se a parceria com a equipe VIGIPEQ na realizagdo da 1* Oficina e
Treinamento em Oficinas Mecénicas, realizadas pela Secretaria Municipal de Coxim.

®
=h
Q.
=
o
()

Vs Bnsoe
TRABALHADOR,

Niicleo Ambiental

No dia 14 de abril, participamos do Seminario de
Diagndstico e Monitoramento de Areas Potencialmente s

CONVITE

Contaminadas por Residuos Sélidos Urbanos, realizado pelo
Instituto de Meio Ambiente de Mato Grosso do Sul
(IMASUL).

VIGIAR

A Vigilancia em Saude de Populagdes Expostas a Poluicdo Atmosférica (Vigiar) tem
como objetivo é desenvolver acdes de vigilancia para populacGes expostas a poluentes
atmosféricos, de forma a recomendar e instituir medidas de prevencao, de promocéo da satde
e de atencdo integral, conforme preconizado pelo Sistema Unico de Satide (SUS). Seu campo
de atuacédo prioriza as regides onde existam diferentes atividades de natureza econdémica ou
social que gerem poluicdo atmosférica de modo a caracterizar um fator de risco para as
populagOes expostas.

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

1. Identificagdo e prioriza¢do dos municipios de risco de exposi¢do humana
a poluentes atmosfericos;
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2. Definicdo de areas de aten¢do ambiental atmosférica de interesse para a

salde;

3. ldentificacdo dos efeitos agudos e cronicos da exposicdo a poluentes

atmosféricos para a caracterizacéo da situacdo de saude.

4. Para a instrumentalizacdo das Unidades Sentinelas, criou a ficha de

Coleta de Dados da Unidade Sentinela.
Através desta equipe técnica, estamos presentes semanalmente nas reunides com a
presenca de técnicos do Ministério da Saude e técnicos de diversos estados da federacdo, onde
é tratado sobre Vigilancia em Saude de Populagcdes Expostas a Poluicdo Atmosférica e focos
de queimadas.

Colaboramos com a pesquisa da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul
(UFMS), no levantamento de dados de saude sobre problemas resplratorlos cardiacos, nimero
de pessoas atendidas nos postos de salde.

Participamos do webinario sobre os desafios da formagdao em 5
saude publlca para compreender e enfrentar as mudangas amblentals ?; o pimicapora o

compreender e enfrent
= mudunqusumblcntulsg is

(ENSP/Fiocruz).

Participamos do Webinério Sobre Mudancas Climaticas
Cidades Saudaveis e Sustentaveis e Vigilancia em Saude Ambiental,
realizada pela Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente
(SVSA), do Ministério da Saude.

Em relacdo a rede de comunicacdo com as Vigilancias
Sanitérias municipais, neste quadrimestre foram encaminhadas 25 Comunicacges de Risco, 04
Alertas sanitarios e 22 noticias técnicas para conhecimento e providéncias pelas equipes locais
de fiscalizag&o.

Participamos do 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.

Participamos das reuniGes e webinar para alinhamento das atividades do Programa
Nacional de Anélise de Residuos de Agrotoxicos em Alimentos -PARA, ciclo 2022/2023, com
elaboracdo da programacao de coletas para o ciclo 2023.

Destaca-se ainda:

e Realizacdo de Oficina Técnica do Programa de Monitoramento da Qualidade
Sanitéria dos alimentos produzidos nas UANSs hospitalares, apresentacdo dos
resultados 2022 e programacdo de coletas 2023. Coleta de amostras iniciada
em marco/2023.

e Realizacdo de Oficina Técnica com 26 municipios para implantagdo do Projeto
de Fortalecimento dos municipios de pequeno porte, com populacéo inferior a
10.000 habitantes. Inicio previsto das atividades do projeto: julho/2023.

e Realizagdo de treinamento in loco sobre coleta de amostras de alimentos para
equipe de VISA de Ribas do Rio Pardo, para implantagdo do monitoramento
municipal de refei¢fes fornecidas pelas cozinhas industriais que atendem a
empresa SUZANO.

e Investigacdo de surto de doencas transmitidas por alimentos em Ribas do Rio
Pardo, com constitui¢do de grupo técnico municipal.
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Implantacdo dos PROEMAS 2023 (Programas Estaduais de Monitoramento de
Alimentos). Atualmente, ha 04 monitoramentos estaduais em execu¢do no
ambito dos municipios, sendo eles: Programa de Monitoramento da Qualidade
Sanitaria de Alimentos — PEMQSA; Programa de Monitoramento da
Qualidade do Leite Pasteurizado — PRO-LEITE; Programa de Monitoramento
do Teor de lodo no sal para consumo humano — PRO-IODO; Programa
Estadual de Monitoramento de Micotoxinas em Alimentos - PROMIC-MS.
Neste quadrimestre foram coletadas 90 amostras de alimentos, sendo somente
01 amostra de produto carneo apresentou resultado insatisfatério quanto aos
parametros microbioldgicos.

Implantacdo do Programa de Monitoramento: Alimentacdo Escolar MS 2023,
em atendimento a solicitagdo do Ministério Publico Estadual e Secretaria de
Estado de Educacgdo, com vistas a monitorar a qualidade sanitéaria dos alimentos
oferecidos nas escolas da Rede Estadual de Ensino.

GERENCIA TECNICA DE MEDICAMENTOS - GTMED - 1° Quadrimestre

TABELA 24. ATENDIMENTO REALIZADOS NA GTMED 1° QUADRIMESTRE DE 2023.

Balangos e | Pareceres Entrega de | Abertura/Encerramento  de | Medicamentos Baixas e
Mapas Técnicos e | Receituario Livros (preparo de | Vencidos (n° de | Assuncdo de
conferidos da | Nota Especiais quimioterapia e dispensacdo | recebimentos e | Resp. Técnica
Port. 344/98 Técnicas (Notificacdo de | medicamentos) conferéncias) de Farmacias
emitidas Receita A e fiscalizadas
Notificacdo de pela CEVISA
Receita de
Talidomida)
Misoprostol de | Pareceres NRA Livros de medicamentos 13 baixas de
25 e 200mcg. 07 1549 Talbes controlados 17 RT
72 3288 08 livros 08 Assuncédo
atendimentos de RT
Talidomida Notas NRT Livros de oncologia
07 Técnicas 200 Taldes Abertura 12
05 08 Municipios Encerramento 12
Cadastro Conferéncia de
Especial de inventarios de
Misoprostol medicamentos:
para farmacias 02
hospitalares 05
Credenciamento
de Unidade
Publica
Dispensadora de
Talidomida 02

N° de Cadastros Especiais para Misoprostol (para hospitais e maternidades);
N° de Cadastros/Credenciamentos de Unidade Publica Dispensadora de Talidomida

e Encaminhamentos de Alertas e Comunicados Circulares, incluindo Resolucdo Especifica-
RE Anvisa aos municipios de MS: 028

e Elaboracdo de Pareceres Técnicos: 07

e Elaboracdo de Parecer de defesa e contestacdo técnica em mandado de seguranca: 00

e Recebimento, resposta e apuracdo de denuncias: 04

e N°de investigacdes: 00

Quanto aos Processos Sanitarios (GPS), na area de sua competéncia, executou tarefas
gue culminaram da emissdo dos seguintes documentos:
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e 03 ProrrogacOes de Licenca Sanitaria

e (1 dispensa de Licenca Sanitaria

e 02 Autorizagéo inicial de funcionamento

e 50 Licencas Sanitarias

e 56 DeclaracOes de tramite de processos

e 17 InstrugBes de processos administrativos sanitérios (ref.: Auto de Infragdo)

e 16 julgamentos de processos administrativos sanitérios (ref.: Auto de Infrag&o)
e 32 Instrucdes de processos de Licenciamento Sanitario

Foram desenvolvidas pela Geréncia Técnica de Engenharia e Anélise de Projetos as
atividades de Orientagdes a profissionais responsaveis técnicos e aos responsaveis legais dos
estabelecimentos; Anélises de Projetos com expedic¢do dos respectivos Pareceres de Analise e
Aprovacdo de Projetos ap6s anélise com expedicao dos respectivos Pareceres de Aprovagéao de
Projetos, em conformidade com as RDC ANVISA N.°50/2002 e RDC ANVISA N.°51/ 2011 e
demais Resolucdes e Normas Técnicas especificas para cada tipo de procedimento a ser
realizados no EAS, conforme demonstrado no a seguir.

Numero de OrientacGes a profissionais e responsaveis legais de EAS, Analises e
Aprovacédo de Projetos de EAS no periodo de Janeiro a Abril/2023.

Atividade Quantidade
Orientac@es a profissionais responséveis técnicos e/ou responsaveis legais pelos EAS 00

Anélise de Projetos de EAS com expedicdo de Parecer Técnico de Avaliacéo 31
Aprovacdo de Projetos de EAS ap6s analise dos projetos apresentados 11
Renovacdo de Aprovacdo de Projetos com expedicdo de Parecer de Aprovacao / 00
Renovacdo

Fonte: GTEAP CVISA/SES/MS

Total de inspecdes realizadas no periodo (01/01/2023 a 30/04/2023) nas atividades
hemoterapicas:

Servigos de Hemoterapia (Hemorrede) 03
Agéncia Transfusional 06
Hospital- Assisténcia Hemoterépica 01
Laboratdrio de Biologia Molecular 01
Laboratério de Andlises Clinicas (testes pre-transfusionais) 02
Reproducdo Humana Assistida 01

FONTE: GTAH/CVISA/SES

Foi disponibilizado apoio técnico e orientagdo aos 79 municipios do estado, dentro da
estratégia de Plantdo 24hs do CIEVS no atendimento de demandas de agravos de notificacdo
compulsoria e situacBes emergenciais.

No primeiro quadrimestre de 2023 foi observada a circulacdo sustentada da COVID-
19, Influenza e de outros virus respiratorios, especialmente do virus sincicial respiratorio e
rinovirus.

Foram realizadas orientacOes, apoio técnico, distribuicdo de testes rapidos para
COVID-19, distribuicdo de Fosfato de Oseltamivir (Tamiflu), sobre os sistemas de informagdes
SIVEP Gripe, E-SUS Notifica e sobre SIM-P, assim como nas medidas de prevencéo e controle
importantes no enfrentamento da pandemia pelo COVID-19 aos 79 municipios do Estado, e:
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e Elaboracdo e publicacdo de Alerta Epidemioldgico N° 6 Alerta epidemioldgico
de periodo sazonal de virus respiratorios. Foi realizada a atualizacdo da Nota
Técnica COVID-19 — reviséo 26 (janeiro de 2023).

e Participacdo em “Oficina Nacional para elaboragdo de Guia de Vigilancia da
Influenza Aviaria em Humanos no contexto da Saude Unica” em abril/2023
em Brasilia/ DF.

e Elaboracdo e publicacdo de alerta epidemioldgico sobre a Alta Deteccdo de
SRAGs em Criangas (01/04/2023).

Foram notificados 2.717 casos de Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) e
oObitos, destes 80,9% (2.197) das SRAGs realizaram investigacdo laboratorial pela metodologia
de RT-PCR. Foram notificadas no primeiro quadrimestre de 2023, 05 casos suspeitos de
Sindrome Inflamato6ria Multissistémica Pediatrica (SIM-P), destes 03 casos foram confirmados,
com um paciente evoluindo para 6bito por SIM-P.

A equipe do CIEVS organizou e participou da reunido do Comité de Monitoramento
de Eventos e de Saude em Desastres (CME), em parceria com a Coordenadoria de Vigilancia
em Saude Ambiental e Toxicoldgica (CEVSAT).

Durante o primeiro quadrimestre foram realizadas trés reuniées do Comité Estadual
de Prevencdo da Mortalidade Materna e Infantil - CEPMMI, sendo realizados estudos de casos
de dbito com recomendagbes para a prevencdo da ocorréncia de novos ébitos por causas
evitaveis.

Realizadas atividades do més de conscientizacdo de enfrentamento a hanseniase
“Janeiro Roxo”, que alertou profissionais de saude e sociedades civil sobre sinais e sintomas da
doenca. As atividades incluiram divulgacéo da doenca, iluminacdo da torre da TV Morena em
alusdo ao més, estimular os programas municipais a realizaram ac¢fes de mobilizacdo na
comunidade e entre os profissionais da saude.

Além, de participar de atividade promovida pelo hospital Sdo Julido em prol a0 més
de combate da hanseniase e do seminario realizado pela Coordenacdo Geral da Vigilancia das
Doengas em Eliminacdo-CGDE/MS “Hanseniase no Brasil: da evidéncia a pratica”, que
ocorreu no periodo de 24 a 27 de janeiro de 2023 em Brasilia/DF, em alusdo ao Janeiro Roxo,
onde foi langado a Estratégia Nacional para Enfrentamento da Hanseniase 2023-2030, boletim
epidemiol6gico 2023,experiéncias exitosas em hanseniase no SUS, bem como discutir a
implantacdo do Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas da Hanseniase.

Os resultados alcancados incluiram aumento da visibilidade da hanseniase enquanto
problema de saude publica, municipios sensibilizados com busca ativa de casos e atividades de
eliminacdo de estigma e preconceito. Foram identificados 44 casos da doenca (fonte: SINAN
estadual em 02/05/2023), no estado, entre os meses de janeiro e fevereiro, mostrando que a
campanha foi eficiente atingindo os objetivos de sensibilizacdo e busca ativa de casos, 0 que
proporciona diagnostico e tratamento precoce evitando manutencgdo da cadeia de transmisséo e
incapacidade fisica nos doentes. Além de permitir identificacdo e monitoramento dos contatos
para garantir tratamento precoce, se necessario. Os materiais divulgados durante o seminario
foram encaminhados aos municipios para aporte de atualizacdo e embasamento nas condutas
frente a pessoa acometida pela hanseniase. Considerando a Nota técnica n°
3/2023/CGDE/DEDT/SVSA/MS, trata sobre a incorporacédo do teste rapido de hanseniase para
determinacéo qualitativa de anticorpos IgM anti-Mycobacterium leprae (hanseniase). O uso do
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este rapido da hanseniase serd para avaliacdo de contatos e ndo para diagndstico da doenga e
em como objetivo orientar os profissionais da salde sobre a importancia da avaliagdo de
contados conforme o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas - PCDT da Hanseniase.

Para a distribuicdo dos testes a Coordenacdo Geral da Vigilancia das Doencas em
Eliminacdo-CGDE/MS realizou uma reunido virtual, com os técnicos do programa de
hanseniase de todos os estados, para capacitacdo em gestdo de insumos através do sistema de
informacgdo de insumos estratégicos- SIES, o sistema permiti solicitar o teste rapido de
hanseniase. A reunido aconteceu, na data de 21/03/2023 com participa¢do do PECH. Apds a
reunido o programa estadual teve acesso ao sistema e liberou acesso para 15 municipios
(Aquidauana, Bodoquena, Coxim, Dourados, Jardim, Maracaju, Miranda, Navirai, Nioaque,
Paranaiba, Ribas do Rio Pardo, Rio Brilhante, Rio Verde de Mato Grosso, Trés Lagoas e
Sidrolandia). A liberacdo aos demais municipios sera realizada de forma gradativa
contemplando os 79 municipios.

Considerando o teste rapido, o PECH realizou uma web via telessaide na data de
22/03/2023, com objetivo de “Orientar as coordena¢des municipais de hanseniase sobre o
fornecimento e uso do teste rapido de hanseniase”. Obtivemos a presenca de quase 75% dos
municipios e aqueles que ndo conseguiram acessar esté disponivel na plataforma do youtube.

- Notas informativas encaminhadas aos 79 municipios:
¢ Nota Técnica n°3/2023-CGDE/DEDT/SVSA/MS- trata sobre a incorporacdo do teste

rapido de hanseniase para determinacdo qualitativa de anticorpos IgM anti-

Mycobacterium leprae (hanseniase).

- Participacdo em webnarios e reuni@es virtuais realizados pela CGDE:
e  Webnarios: “Uso do teste rapido da hanseniase na avaliagdo de contatos”
e Reunido virtual com a CGDE para apresentar orientagdes sobre a “Vigilancia do grau 2
de incapacidade fisica na hanseniase”.

Reunido a Coordenadoria Estadual de Assisténcia Farmacéutica Basica e Estratégica
/ICGAF/DGAE/SES/MS para reestruturacdo da logistica de medicamentos da tuberculose e
hanseniase. Ficou acordado que a CAF reassumira os pedidos de medicamentos dos municipios
e, para agilidade criar-se uma pasta compartilhada em google drive para que 0s municipios
facam suas solicitacdes, permitindo que o programa estadual tenha acesso e monitore/avalie e
compare os pedidos com os registros no sistema de informacdo, evitando desperdicios e
dispensacdo de medicamentos ndo correspondente a fase de tratamento.

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.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2017 85% 86% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA
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Realizado a “Oficina de atualizagdo da rotina em servi¢o do programa de Hanseniase e
uberculose, destacando a utilizacdo do teste rapido de hanseniase na rede SUS e LF-LAM
para diagnostico de tuberculose na PVHA e atribui¢cdes do ACS no controle da tuberculose”. A
oficina ocorreu em S&o Gabriel do Oeste, na data de 18 a 20/04 com a participacdo de 55
profissionais de saude (47-ACS, 08-enfermeiros), e no municipio de Jardim com a participacéo
de 65 profissionais de satde capacitados (47-ACS, 10- enfermeiros, 2- Biomédico/Bioquimico,
06-outros profissionais). Ambas as oficinas oportunizaram trocas de experiéncias,
esclarecimento de duvidas, reestabelecimentos de fluxos e atividades.

Resultados de Indicadores de hanseniase no primeiro quadrimestre baseados no ano
coorte:

Conforme quadro abaixo, a proporcao de contatos examinados, nos casos de hanseniase,
neste primeiro quadrimestre estd dentro do esperado conforme pactuardo do Programa de
Qualificacdo das acOes de Vigilancia em Saude-PQAVS que preconiza examinar pelo menos
80% dos contatos. Em relacéo a situacdo de cura de 81,16% considerado regular conforme
pardmetros do Ministério da Salde.

QUADRO 18. PROPORCAO DE CONTATOS EXAMINADOS DE CASOS NOVOS DE HANSENIASE, DIAGNOSTICADOS
NOS ANOS DAS COORTES.

Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023

80,43% - - -
Fonte: SINAN/TABWIN

QUADRO 19. SITUACAO DAS COORTES DE ENCERRAMENTO DE CASOS NOVOS DE HANSENIASE.
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre
81,16% - -
Fonte: SINAN/TABWIN

Anual 2023

Meta 1.3.5: Atender os 79 municipios do estado com cofinanciamento para apoio as acoes
de Vigilancia em Saude
Indicador de monitoramento da meta: Nimero de municipios apoiados.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 79 Manter 2018 unidade
Monitoramento
1°gquadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2022

NA

NA

NA

INCENTIVO FINANCEIRO ESTADUAL/IMUNIZACAO - ABRIL/2023

Considerando o cenario atual de aumento do nimero e SRAG (Sindromes Respiratoria
Aguda Grave) e Arboviroses, a Secretaria Estadual de Saude no dia 04 de abril de 2023,
publicou a Resolucdo 14/SES/MS, que Institui o Incentivo de Custeio para o enfrentamento as
Arboviroses e Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG), no valor total de R$ 4.000.000,00.

Sendo um incentivo financeiro excepcional e complementar de custeio para as agoes
de vigilancia, prevencdo e atencdo a saude destinado ao enfrentamento da alta incidéncia de
Arboviroses e SRAG em municipios do Mato Grosso do Sul. O incentivo financeiro tem como
objetivo fortalecer as a¢Ges de vigilancia, prevencdo, atencdo priméria e organizacdo da rede
de atencdo municipal para o atendimento de casos suspeitos e confirmados de Arboviroses e
SRAG, em conformidade com as diretrizes do SUS. Sendo que dentre as ac¢Oes previstas no
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rt. 5° Para o enfrentamento as SRAG ficam estabelecidas as seguintes medidas a serem
umpridas pelos municipios sul-mato-grossenses: “b) Intensificar agdes de vacinac¢ao”.
(Resolucéo n° 14/SES/MS)

A SES publicou também Resolucdo 15/SES/MS, que Institui em caracter temporario
o incentivo estadual de custeio para o “Programa Saude na Hora”, no valor de R$ 2.000.000,00.
Trata-se de incentivo de carater temporario o incentivo estadual para o “Programa Saude na
Hora” pelo tempo de abril a julho/2023. O programa trata da implantacdo do horario estendido
de funcionamento das Unidades de Saude da Familia (USF) e Unidades Basicas de Saude
(UBS) em todo o territdrio brasileiro. O incentivo de custeio temporério seré no valor de 30%
(trinta por cento) calculado sobre o valor do incentivo repassado pelo Ministério da Salde.
Conforme descrito no Art. 3° Para o recebimento dos recursos financeiros estaduais sera
obrigatdrio a UBS manter em todo o seu horéario de funcionamento, 05 objetos, sendo um deles
especifico de imunizagao, a saber: “b) Processo de imunizagao, utilizando os documentos para
organizacao das salas de vacina disponiveis na pagina https://www.as.saude.ms.gov.br/atencao-
basica/saude-da-familia/saude-da-familia-microprocesso-de-imunizacao/”.  (Resolugdo n°
15/SES/MS).

Com o objetivo de fiscalizar, avaliar e orientar os coordenadores municipais de
endemias sobre o pagamento do incentivo financeiro estadual e cumprimento das metas fisicas
de acordo com a Resolucdo 29/18 que regulamenta a Lei Estadual N. 4.841/16 e, no que diz
respeito as visitas domiciliares, correto preenchimento de produtividade de cada agente as
metas a serem atingidas e suas responsabilidades na validacdo das informacdes lancadas pelos
agentes no sistema e-Visita.

TABELA 25. REPASSE DE INCENTIVO FINANCEIRO ESTADUAL, MACRO REGIAO

REPASSE DE INCENTIVO FINANCEIRO - ACE FONTE VALOR
REPASSE DE INCENTIVO FINANCEIRO
ESTADUAL - MACRO DE CAMPO GRANDE - 100 R$ 580.208,88

EXERCICIO 2022
REPASSE DE INCENTIVO FINANCEIRO
ESTADUAL - MACRO DE DOURADOS - 100 R$ 307.001,22
EXERCICIO 2022
REPASSE DE INCENTIVO FINANCEIRO
ESTADUAL - MACRO DE TRES LAGOAS - 100 R$ 297.782,04
EXERCICIO 2022
REPASSE DE INCENTIVO FINANCEIRO
ESTADUAL - MACRO DE CORUMBA - 100 R$ 105.715,26
EXERCICIO 2022
REPASSE DE INCENTIVO FINANCEIRO

ESTADUAL - MACRO DE CORUMBA 100 R$ 155.709,40

RSP e o e w | w smso

e O o @ w s

B e | ™ | mo vemasm
TOTAL R$ 3.687.597,68

98


https://www.as.saude.ms.gov.br/atencao-basica/saude-da-familia/saude-da-familia-microprocesso-de-imunizacao/
https://www.as.saude.ms.gov.br/atencao-basica/saude-da-familia/saude-da-familia-microprocesso-de-imunizacao/

eta 1.3.6: Assegurar 90% dos municipios realizando notificacdes dos casos de doencas
pu 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.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 88,61% 90% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Analise sistematica das notificagdes das doencas e agravos relacionados ao trabalho
registradas no Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo - SINAN, observando os
municipios que estdo realizando essas notificagdes e o preenchimento do campo ocupagdo com
objetivo de identificar as ocupagdes que apresentam maiores incidéncias de agravos
relacionados ao trabalho, possibilitando a defini¢do de agdes de promogdo, prevencao,
vigilancia e assisténcia de forma mais adequada.

Em relacdo as notificacdes das doengas e agravos relacionados ao trabalho registradas
no primeiro quadrimestre de 2023 no SINAN tiveram 2.313 notificagcdes de Acidente de
Trabalho (AT), 254 notifica¢des de Acidente de Trabalho com Exposi¢do a Material Biologico
(ATMB), 105 notificagdes de Intoxicagdo Exogena (IE) Relacionada ao Trabalho, 16
notificagdes de LER/Dort, 34 notificagdes de Transtorno Mental Relacionado ao Trabalho, 3
notificagdes de Dermatose e 1 Perda Auditiva Induzida pelo ruido (graficos 2 e 3). Os dados
estdo atualizados até 23/01/2023.

GRAFICO 16.DISTRIBUICAO DAS DOENCAS E AGRAVOS RELACIONADOS AO TRABALHO NO ESTADO DE MATO
GROSSO DO SUL, NO 1°QUADRIMESTRE DE 2023.

1 Quadrimestre

2500
2000
1500
1000

500

AN
N <@
Qo
N
- Q& & ° \</3‘ Ny
> X
?S-‘ QQ/

Fonte: SINAN NET/DGVS/CEVIST/SES/MS — 2023.

Durante o periodo do primeiro quadrimestre de 2023, 89,88% dos municipios do
Estado de Mato Grosso do Sul registraram notificacdes de doengas e agravos relacionados ao
trabalho no SINAN. Os municipios de Aparecida do Taboado Eldorado, Iguatemi, Jatei, Juti,
Paranhos e Sete Quedas, ndo realizaram nenhuma notificagdo de doengas e agravos
relacionados ao trabalho no primeiro quadrimestre.
Andlise epidemiologica dos dados noticiados pela midia eletronica de acidente de
trabalho no Estado de Mato Grosso do Sul.
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Estratégia para monitorar e melhorar os dados epidemioldgicos em Saude do
rabalhador, o setor de vigilancia da CEVIST e Centro Estadual de Referéncia em Satde do
Trabalhador — CEREST iniciou em 2008 o trabalho de busca ativa dos casos noticiados de
acidente de trabalho na midia eletronica no Estado de Mato Grosso do Sul.

GRAFICO 17. DISTRIBUICAO DAS DOENCAS E AGRAVOS RELACIONADOS AO TRABALHO, SEGUNDO A
MACRORREGIAO, ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL, NO 1°QUADRIMESTRE DE 2023.

1°Quadrimestre

.Campo Grande Corumba B Dourados B Trés Lagoas

B Acid.Mat.Bio. 154 5 47 48
Acid.Grave 1026 159 766 362
Derm.Ocupac. 1 0 0 2
Intox.Exdg 31 2 62 10

W LER/DORT 7 3 2

H PAIR 0 1

H Tr.Mental 11 6 7 10

H Acid.Mat.Bio. m Acid.Grave m Derm.Ocupac. ™ Intox.Exg ®m LER/DORT m PAIR ®Tr.Mental

Fonte: SINAN NET/DGVS/CEVIST/SES/MS — 2023.

A busca ativa dos casos de acidente de trabalho ocorre diariamente e sistematicamente
nos meios eletronicos www.correiodoestado.com.br, www.campograndenews.com.br,
www.midiamax.com.br, www.douradosnews.com.br, enviado ao grupo de whats app “VISAT”,
que contém a participagdo dos Cerest regionais, referéncias técnicas e dos servigos de saude do
trabalhador nos municipios, que realizam acdes de VISAT (investigacdo epidemioldgica,
inspecao sanitaria em ST nos ambientes e processos de trabalho), notificam nos sistemas de
informacdes nos municipios da ocorréncia, encaminham os dados que sdo coletados, tabulados

em planilha Excel, analisados e demonstrados conforme graficos apresentados abaixo.

Os dados da midia s3o cruzados com os dados do SIM quando se tratar de 6bitos por
acidente de trabalho e com o SINAN quando se tratar de acidente de trabalho onde a vitima foi
encaminhada para uma unidade de saude. As vigilancias epidemiologicas municipais, 0s
servicos de Satde do Trabalhador dos municipios, CEREST Regionais e referéncias técnicas
municipais, serdo informados formalmente para providéncias em relagdo a investigacdo e
posterior notificacdo nos sistemas de informacao pertinentes.

No primeiro quadrimestre de 2023 foram encontradas 151 noticias de acidente de
trabalho, que envolveram cerca de 177 trabalhadores, desse total, 156 (88,1%) trabalhadores
eram do sexo masculino e 21 trabalhadoras do sexo feminino (11,8%), conforme demonstrado
no grafico a seguir.
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RAFICO 18. DISTRIBUICAO DE CASOS NOTICIADOS DE ACIDENTE DE TRABALHO REGISTRADOS NA MIDIA
LETRONICA, SEGUNDO O SEXO, NO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL, NO PRIMEIRO QUADRIMESTRE DE 2023.

156

21

B Masculino ™ Feminino

Fonte: SINAN NET/DGVS/CEVIST/SES/MS - 2023.

A faixa etaria de trabalhadores mais acometida, foram dos 19 aos 29 com 33 casos
(18,6%), a faixa etaria dos 40 aos 49 anos apresentou 24 casos (13,5%), a faixa etaria dos 30
aos 39 anos apresentaram 20 casos (11,2%). A faixa etaria igual ou maiores de 60 anos
apresentaram 15 casos (8,4%), seguida pela faixa etaria dos 50 aos 59 anos com 14 casos
(7,9%). O item ignorado que se refere quando a idade ndo ¢ divulgada apresentou 69 casos
(38,9%). A faixa etaria dos menores de 18 anos de idade, notificou 2 casos (1,1%), conforme
grafico a seguir.

GRAFICO 19. DISTRIBUICAO DE CASOS NOTICIADOS DE ACIDENTE DE TRABALHO REGISTRADOS NA MIDIA
ELETRONICA, SEGUNDO A FAIXA ETARIA, NO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL, NO PRIMEIRO QUADRIMESTRE

DE 2023.
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50-59 anos ® Maiores de 60 anos ® Ignorado

Fonte: SINAN NET/DGVS/CEVIST/SES/MS — 2023.

Segundo o tipo de acidente, grafico 17, o Acidente de Trabalho Tipico foi o mais
noticiado apresentou 104 casos (58,7%), o Acidente de Trabalho Fatal apresentando 53 casos
(29,9%), e o Acidente de Trabalho de Trajeto apresentou 20 casos (11,2%).
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RAFICO 20. DISTRIBUICAO DE CASOS NOTICIADOS DE ACIDENTE DE TRABALHO REGISTRADOS NA MIDIA
LETRONICA, SEGUNDO O TIPO DE ACIDENTE, NO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL, NO PRIMEIRO
OUADRIMESTRE DE 2022.

150
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53
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20

H Tipico Fatal Trajeto

Fonte: SINAN NET/DGVS/CEVIST/SES/MS - 2023.

Os municipios que mais apresentaram noticias sobre acidentes de trabalho foram
Campo Grande com 69 casos (38,9%), o municipio de Corumbd apresentou 10 casos (5,6%),
seguido pelo municipio de Ponta Pora, com 9 casos (5%), municipio de Dourados apresentaram
9 casos (6,3%), e em seguida com 8 casos (4,5%) o municipio de Dourados.

Os municipios de Sidrolandia e Trés Lagoas ficaram empatados com 5 casos (2,8%) e
o municipio de Iguatemi noticiou 5 casos (3,2%). Os municipios de Anastacio, Chapadao do
Sul, Paraiso das Aguas, Ribas do Rio Pardo, apresentaram 4 casos (2,2%), cada municipio.
Seguido pelos municipios de Bodoquena, Caarap6, Eldorado, Ivinhema, Paranaiba, Sao Gabriel
do Oeste e Selviria que apresentaram 3 casos (1,6%).

Os seguintes municipios apresentaram 2 casos (1,4%), cada municipio: Amambai,
Aquidauana, Bonito, Iguatemi, Juti, Maracaju, Nioaque, Nova Alvorada do Sul, Nova
Andradina, Pedro Gomes, Rio Verde de Mato Grosso ¢ Santa Rita do Pardo.

Seguido de Bandeirantes, Cassilandia, Costa Rica, Miranda, Navirai, Paranhos, Porto
Murtinho, Rio Brilhante, Taquarussu e Terenos noticiaram acidente de trabalho envolvendo
pelo menos 1 trabalhador cada municipio, conforme grafico 18.

GRAFICO 21. DISTRIBUICAO DE CASOS NOTICIADOS DE ACIDENTE DE TRABALHO REGISTRADOS NA MIDIA
ELETRONICA, SEGUNDO O MUNICIPIO DE OCORRENCIA, NO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL, EM PRIMEIRO
QUADRIMESTRE DE 2023.

80 g9
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40
20 B108 595,
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B Campo Grande B Corumba Dourados Trés Lagoas

M Ponta Pora W Sidrolandia M Paranaiba

Conforme dados acima, as microrregides do Estado em que ocorreram a maior
incidéncia de acidentes de trabalho foram:
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MICRORREGIAO QUANTIDADE

Aquidauana | 5 municipios (Anastacio, Aquidauana, Bodoquena, Miranda e Nioaque)
Campo Grande | 11 municipios (Bandeirantes, Costa Rica, Campo Grande, Sdo Gabriel do Oeste,
Sidrolandia, Chapad&o do Sul, Maracaju, Nova Alvorada do Sul, Paraiso das Aguas,
Terenos e Ribas do Rio Pardo)
Corumba | 1 municipio (Corumba)
Coxim | 2 municipios (Pedro Gomes e Rio Verde de Mato Grosso)
Dourados | 3 municipios (Caarapd, Dourados e Rio Brilhante)
Jardim | 2 municipios (Bonito e Porto Murtinho)
Nova Andradina | 3 municipios (Ivinhema, Nova Andradina e Taquarussu)
Navirai | 4 municipios (Eldorado, Iguatemi, Juti e Navirai)
Ponta Pord | 3 municipios (Amambai, Paranhos e Ponta Pora)
Paranaiba | 2 municipios (Cassilandia e Paranaiba)
Trés Lagoas | 3 municipios (Santa Rita do Pardo, Selviria, e Trés Lagoas)

De acordo com as noticias coletadas, as ocupagdes que mais tiveram trabalhadores
acometidos por acidentes de trabalho, no nosso estado sdo:

OCUPACAO QUANTIDADE
Agente patrimonial 1
Artesdo 1

Artista circense
Assistente social
Caminhoneiro
Catador de reciclaveis
Comerciante
Doméstica

Eletricista

Enfermeira
Empresario
Entregador

Garconete

Gerente de restaurante
Guarda civil

Ignorado

Jogador de futebol
Mecanico

Motorista de aplicativo
Motorista de caminhédo
Motorista de 6nibus
Motorista

Moto entregador
Moto taxista

Musico

Pedo

Pintor

Policial Militar
Professor

Seguranca

Seguranca patrimonial
Servidor publico
Socorrista

Taxista

Técnico de seguranca
Trabalhador rural
Vendedor

[8)]
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etal.3.7: Implementar 100% das acdes de Saude do Trabalhador orientadas pelas
liretrizes da Politica Nacional de Saide do Trabalhador (a), em especial com o
monitoramento da atuacio dos CEREST Regionais e Servi¢cos e Servicos Municipais de

Saude do Trabalhador (a).
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de acBes implementadas.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% Manter 100% percentual
Monitoramento anual
1° quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Vigilancia dos ambientes e processos de trabalho:

InspecOes sanitarias em salde do trabalhador nos ambientes e processos de trabalho
para identificacdo da relacdo de doencas e agravos com as condicOes de trabalho, visando
identificar, propor a reducéo ou eliminag&o os riscos a satde dos trabalhadores.

Foram realizadas investigacdo, inspecao e relatorio contendo orientacdes de melhoria
dos processos de trabalho e eliminacdo dos riscos no frigorifico Bello no municipio de
Aparecida do Taboado, atendendo solicitacdo do Ministério Publico do Trabalho — MPT:
empresa de silvicultura - Eldorado, no municipio de Inocéncia.

Essa estratégia tem por finalidade a educacdo permanente e informacgdo sobre as

doencas e ecidentes relacionadas ao trabalho em Mato Grosso do Sul para a realizacdo da VAPT
' Vo

- Vigilancia dos ambientes e processos de

trabalho com a devida notificagdo no SINAN

dos casos de acidentes ocorridos com
trabalhadores nestes locais e 0

desenvolvimento de acdes de vigilancia.

Meta 1.3.8: Implementar agdes que garantam o papel do LACEN como instrumento da
qualificacao das acBes de Vigilancia em Saude

Indicador de monitoramento da meta: Percentual da producdo das andlises laboratoriais de interesse a saude
publica.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% Manter 100% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

O Laboratorio Central de Mato Grosso do Sul - LACEN atendeu 100% da demanda
de exames de todas as areas da Vigilancia em Saude; realizou anélise dos agravos de notificacdo
compulsoria, analise dgua para consumo humano, agua de hemodialise e alimentos enviados
pela CEVISA; e para avaliar a saude do trabalhador exposto ao uso de agrotoxicos, foram
realizados ensaios de Colinesterase Plasmatica. Foram realizadas analises microbiologicas e
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isico-quimicas conforme o tipo de alimento em 100% das amostras encaminhadas para anélise
lentro dos padrées de qualidade e biosseguranca.
v" Monitoramento Municipal da Qualidade de Alimentos: 139 amostras, com 360 ensaios.
Realizacdo das analises microbiologicas e fisico-quimicas em 100% das amostras de
agua encaminhadas para andlise dentro dos padrdes de qualidade e biosseguranca, referentes
aos Programas da 22 acdo da meta 8:
v VIGIAGUA: 2.760 amostras, com 8.211 ensaios;
v Pré-Dialise: 184 amostras, com 588 ensaios.
Realizacdo das analises em 100% das amostras bioldgicas encaminhadas para anélise
dentro dos padrdes de qualidade e biosseguranca.
v" Exames: Colinesterase Plasmatica: 07 amostras/ensaios.

Foram enviadas 130 amostras de agua para consumo humano para analise de
Agrotdxicos a Referéncia: Centro de Estudos da Saude do Trabalhador e Ecologia Humana-
Cesteh/Fiocruz-RJ.

Biologia Médica
No 1° quadrimestre de 2023 foram realizados:

EXAME DO SETOR QTDE
Bacteriologia 275
Hepatites 5935
Imunologia 4917
Micobacteriologia 5268
Micologia 353
Virologia 76674

Supervisdo de laminas de Tuberculose Hanseniase, diagndstico | 534
de Malaria e Chagas Agudo

Exames no setor de Supervisdo de laminas de Citologia de colo | 986
uterino

TOTAL 94842

Foram enviadas 578 amostras aos Laboratérios de Referéncia para os agravos que ndo
possuem metodologia implantada no LACEN e 232 amostras para Controle de Qualidade.

A Geréncia da Qualidade e Biosseguranca no primeiro quadrimestre teve um
quantitativo de atividades de: 38 treinamentos (sendol6 treinamentos presenciais e 22
treinamentos on-line) com a participacdo de 4 municipios (Campo Grande; Coxim; Navirai e
Maracaju), com um total de 293 participantes. Também, foi registrado um periodo de estagio
para alunos da UCDB - Biomedicina num total de 2 estagiarios.

Apoio Operacional: 4105 placas, 17201 tubos com meios de cultura, 408 frascos entre
meios, solugdes e corantes; totalizando 540.812 litros.
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eta 1.3.9: Ampliar em 20% o nimero de municipios supervisionados em laboratérios
pUblicos e/ou conveniados ao SUS que realizam exames de Vigilancia no estado.

Indicador de monitoramento da meta: Nimero de municipios supervisionados na rede de laborat6rios publicos
€ ou conveniados ao SUS.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 11 14 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Por meio da Geréncia da Rede Estadual de Laboratdrios foram realizados:
e SupervisOes aos laboratérios da Regional de Campo Grande: Sociedade Beneficente de
Campo Grande — Santa Casa, Hospital Unimed e Hospital Sao Julido.
e Intermediacdo entre o laboratério de Corumba como Laboratério de Vigilancia
Epidemiolodgica e Sanitéaria de Fronteira e a CGLAB/MS; e
e Nota técnica para estabelecer o fluxo de amostras enviadas ao LACEN para diagnéstico
de meningites e microorganismos multirresistentes.

Meta 1.3.10: Ampliar em 100% as notificacGes de Intoxicacdo por Agrotoxicos.

Indicador de monitoramento da meta: NUmero de notificagdes de intoxicagdes por agrotdxicos: de uso agricola,
domeéstico, salide publica, raticida e produto veterinario.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 2018 (257 notificagdes) 514 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Foram realizadas de forma integrada com as Vigilancias Municipais e Nucleos
Regionais de Saude, 38 inspecdes com a elaboracdo pareceres de viabilidade técnica para
empresas de comércio e armazenamento de agrotdxicos bem como realizou 0 monitoramento
das notificacfes dos casos de intoxicagdo por agrotdxicos no estado.

Realizacdo de capacitacdo em intoxicagdo por
agrotoxicos e acidentes com animais peconhentos no
municipio de Ribas do Rio Pardo para profissionais de salde
e profissionais da empresa Susano.

Participacdo como titular representando a Secretaria
de Estado de Salde nas reunides do Conselho Estadual de
Agrotoxicos — CEA.

Viagem em abril para o municipio de Navirai para
fortalecer acfes de Saide Ambiental do Programa Vigidesastres e Vlglagua

Realizacdo de inspe¢des em revendas de agrotoxicos e emissdo de 41 (quarenta e um)
pareceres para liberacdo da licenca junto a IAGRO.
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etal.3.11: Monitorar a qualidade da agua para consumo humano, atingindo 90% em
elacdo a presenca de coliformes totais.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de analise realizadas para o parametro coliforme total em agua
para consumo humano.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 57,7% 90% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2022
38,71%

A Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano (Vigiagua) apoia
diretamente os técnicos do Programa Vigiagua para o monitoramento da qualidade da agua.
Através das analises mensais garante potabilidade da agua para consumo humano nos 79
municipios do Estado, através do cumprimento de parametros da Diretriz Nacional.

Neste 1° quadrimestre foram analisadas 3.909 amostras de vigilancia da qualidade da
agua em parceria com o Laboratério de Saude Pablica - LACEN, de acordo com 0 Anexo XX
da Portaria de Consolidacdo n° 5 — alterado pela Portaria n° 888 de maio de 2021, analisou-se
0S parametros com o gquantitativo abaixo:

ANALISE QUANTIDADE
COLIFORMES TOTAIS/E. COLI | 1412 (38,71%)
CLORO RESIDUAL 1003 (27,49%)
TURBIDEZ 1279 (35,06%)
FLUORETO 215 (12,44%)
AMOSTRAS 3909

Visita técnica e realizacdo de inspecdo em sistema de abastecimento de &gua no
municipio de Navirai para solicitagdo de adequac@es no distrito de Porto Cauia.

Inspecdo em sistema de abastecimento de agua e esgoto no municipio de Ribas do Rio
Pardo e visita técnica as instalagdes da Suzano especificamente em todo o sistema de
abastecimento e tratamento de agua da empresa, que no momento fornece dgua para o consumo
de 9.000 funcionérios, internos e externos.

Em parceria com Agéncia Estadual de Regulagdo de Servicos Publicos de Mato Grosso
do Sul — AGEMS realiza mensalmente reunides para atender demandas do Ministério Publico,
entre outras, visando sempre a qualidade da agua nos servicos prestados pela Empresa de
Saneamento Bésico de Mato Grosso do Sul — SANESUL.

Em parceria com o Laboratdrio Central — LACEN inicia cronograma e segue coleta e
envio de amostras de agua para a Fiocruz para analise de residuos de agrotdxicos na dgua para
consumo humano.

FIGURA 15. REUNIAO TECNICA EM PAUTA SITUAGAO PORTO CAIUA— NAVIRAI
FIGURA 16.INSPECAO EM SISTEMA DE ABASTECIMENTO DE AGUA — NAVIRAI.
FIGURA 17. POSTO DE SAUDE PORTO CAIUA— NAVIRAI.

FIGURA 18. VISITA TECNICA A EMPRESA SUZANO — UNIDADE RIBAS DO RI10 PARDO.
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eta 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.

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

NA

NA

NA

Através da equipe Téecnica de IST/Aids e Hepatites Virai esta Secretaria de Estado de
Saude solicita a0 Ministério da Salde (através da ferramenta logistica SISLOGLAB) o
ressuprimento e faz a distribuicéo de testes rapidos, para que os mesmos sejam ofertados em
todos os servigos de saude dos municipios, acdo que favorece o acesso da populagdo ao
diagndstico precoce, as intervencdes de prevencdo e tratamento em tempo oportuno. Nesse
sentido, foi realizada a distribuicdo de Testes Rapidos para 0s 78 municipios de Mato Grosso
do Sul (capital é descentralizado):

v’ Testes rapidos HIV puncdo digital Teste Inicial: 12.050 (unidades)

Testes rapidos HIV puncao digital Teste Confirmatdrio: 120 (unidades)
Testes rapidos sifilis: 8.640 (unidades)
Testes rapidos Hepatite B: 9.550 (unidades)
Testes rapidos Hepatite C: 9.975 (unidades)
Auto testes para HIV: 250 (unidades)

D N NI NI NN

Visando a qualificacdo das informacgdes inseridas na ferramenta SISLOGLAB, a
Geréncia Técnica de IST/Aids e Hepatites Virais deu prosseguimento as capacitacdes
presenciais e visita técnica para 0s municipios:

v’ 23 e 24/03- Rio Verde de Mato Grosso
29 e 30/03- Bela Vista
17/04 — Corguinho e Rochedo
19/04 — Paranaiba
27/04- Nioaque
28/04 — Dois Irmé&os do Buriti

AN NI N NN

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

prioritarios notificados ao CIEVS
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de eventos monitorados e respondidos.

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

NA NA NA
Visando o alcance das metas propostas no Plano Estadual de Satde 2020-2023 e com

o0 intuito de ampliar a capacidade de resposta dos municipios as emergéncias em salude publica,
o0 Centro de InformagGes Estratégicas de Vigilancia em Saude (CIEVS/MS) atua diretamente
na identificacdo de eventos que podem se tornar emergéncia em saude publica, onde executa a
vigilancia para os agravos de notificacdo imediata, listados na Portaria n® 217 de 1° de marco
de 2023. Para a captacdo desses eventos, sdo recebidas notificacdes de profissionais de saude
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las secretarias municipais, hospitais e setor privado, além da pesquisa de rumores na midia e
igilancia ativa, efetuando a resposta rapida e oportuna dos eventos epidemiolégicos de
relevancia estadual e nacional, por atuacdo de plantonistas 24 horas por dia, durante sete dias
por semana, por meio de comunicacdo gratuita para atendimento e suporte frente a uma
emergéncia em saude.

Foram realizados no primeiro quadrimestre de 2023 um total aproximado de 375
atendimentos no plantdo de sobreaviso do CIEVS (média de 3 atendimentos/dia) para
recebimento de notificagdes imediatas e de urgéncia, suporte e resposta répida aos 79
municipios do estado, 24 horas por dia, sete dias por semana, incluindo finais de semana e
feriados (para o recebimento de notificacbes imediatas, urgéncia e rotinas, coleta,
armazenamento de amostras, consulta de tratamentos, de laudos de exames, protocolos de
doencas e esclarecimento de davidas dos profissionais de saude).

Na rotina, foi realizada a deteccao de informaces para alerta e resposta as potenciais
emergéncias de satde pablica de importancia estadual e nacional, visando o aprimoramento da
capacidade de alerta e resposta frente 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 areas técnicas da SES e rede CIEVS. Foram publicados 17 Clippings de noticias do
CIEVS/MS no primeiro quadrimestre de 2023, além da detec¢do de 567 rumores, destes 10
foram encaminhados para verificacdo. Foram encaminhados 310 alertas as reas técnicas.

Foi realizada no més de fevereiro reunido ordinaria do Comité de Monitoramento de
Eventos (CME), com a participacdo de membros da SES, SESAU, universidades, defesa civil
na qual foram abordados temas como: Fluxo operacional em situacdo de inundacgdes, a queda
do estado no ranking de vacinacao, incidéncia de dengue no estado 40% maior que a média
nacional, apresentacao dos casos surtos ocorridos no MS notificados ao CIEVS no ano de 2022
e o trabalho do CIEVS DSEI no contexto indigena e sua aplicabilidade no DSEI/MS.

A coordenacdo CIEVS e a GTNVEH participaram da reunido do COE Arboviroses do
Mato Grosso do Sul, fortalecendo a discussdo das estratégias para o enfrentamento da situacdo
da dengue e da Chikungunya no Estado.

E realizado semanalmente o envio de planilha consolidada de casos e Obitos
confirmados de COVID-19 por municipio para Ministério da Saude e CONASS.

Sob a organizacdo do CIEVS, foi realizado o “Curso de introdu¢do ao uso da
ferramenta R em emergéncias de Satde Publica”, com o objetivo de fornecer suporte
qualificado nos processos de analise de dados em salde.

Monitoramento da insercdo de ébitos no SIM pelos 79 municipios, de acordo com o
Oficio do Ministério da Saude n°97/2020/SVS/MS, devendo os mesmos serem digitados no
prazo maximo de 7 (sete) dias a contar da data de ocorréncia.

Realizacdo de Reunifes mensais do Comité Estadual de Prevencdo da Mortalidade
Materna e Infantil - CEPMMI por webconferéncia.

Atendimento as demandas referentes a Monkeypox. Acompanhamento das
notificaces dos casos suspeitos no RedCap e-SUS Sinan.

Condugio do projeto de pesquisa “Satde Unica: perfil sanitario de quatis, Nasua nasua
(Linnaeus, 1766) com habitos sinantrépicos em parques estaduais de Campo Grande, Mato
Grosso do Sul”, desenvolvido pela da Secretaria de Estado de Saude (DGVS).

Participacdo de reunido do Planejamento da SES com as coordenagdes da SES na
Escola de Saude Puablica para discussdo de indicadores do PAS.
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Participacdo da Geréncia Técnica dos Nucleos de Vigilancia Epidemioldgica
ospitalar (GTNVEH) Web conferéncias quinzenais da Rede Nacional de Vigilancia
Epidemiologica Hospitalar - RENAVEH no processo de fortalecimento da Rede de Ndcleos
Hospitalares juntamente com participacdo em webinarios tematicos com a participacdo dos
profissionais dos NVEH dos hospitais do Estado visando a qualificacao das equipes.

Foram recebidas pela GTNVEH no primeiro quadrimestre de 2023 dos Nucleos de
Vigilancia Epidemioldgica Hospitalares do Estado, um total de 90 notificacGes de Doencas,
Agravos e Eventos de Saude imediatas (DAE Imediata), destas 70% (63) foram confirmadas
para a suspeita inicial e 30% (27) foram descartadas para a suspeita diagnostica inicial, a
ocorréncia de 6bito representou 71,1% (64) das notificagdes recebidas dos NVEH.

Recebimento, monitoramento e envio ao ministério da saide semanalmente de
planilha de surtos e Doencas, Agravos e Eventos de Saude Imediatas (DAE Imediata) dos
hospitais da RENAVEH Estadual. 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 Satde dos hospitais da rede RENAVEH do Estado.

Participacdo do grupo da Central de Inteligéncia da SES como apoio na
operacionalizacdo dos painéis da DGVS.

Realizadas webs aulas com os NVEH do Estado abordando temas como a Renaveh
Nacional e a vigilancia no &mbito hospitalar das arboviroses e dos virus respiratorios.

Pactuado em Comissao Intergestora Bipartite a ampliacdo da Renaveh Mato Grosso
do Sul com a inclusdo do Hospital Séo Julido a rede.

Foram realizadas visitas técnicas de supervisdo e com aplicacdo de instrumentos de
analise situacional dos Nucleos de Vigilancia Epidemiol6ogica Hospitalares do Hospital
Regional Dr. Alvaro de Fontoura Silva (Coxim) e Hospital Municipal de Navirai, sendo a tltima
visita executada com o0 acompanhamento da apoiadora da Rede Vigiar SUS no Mato Grosso do
Sul, com orientacdo quanto a elaboracéo e envio das notificagcbes de DAE Imediatas e reforco
da importancia do preenchimento das investigacdes de dbitos suspeito de doencas e agravos de
notificacBes compulsorias.

Realizada reunido com a consultora nacional da OPAS, Dr2 Mariana Croda, para
alinhamento das acbes desenvolvidas pela Renaveh mato Grosso do Sul. A GTNVEH
participou de reunido para apresentacdo da tematica de abordagem sindrémica para deteccéao
oportuna e vigilancia de eventos de importancia em salde publica na rede de urgéncia e
emergéncia, com a participacao da coordenacao do CIEVS Estadual e da GTNVEH.

Participacdo de duas reunides para alinhamento das a¢des de prevencdo do municipio
de Corumba em resposta ao 6bito confirmado por febre amarela ocorrido na Bolivia.

Acompanhamento e apoio técnico no processo de implantacdo do nucleo de vigilancia
epidemioldgica hospitalar do Hospital Regional da Costa-leste Magid Thomé, de Trés Lagoas.
Apoio no processo de adesdo do NVEH do Hospital Universitario da Grande Dourados a Rede
Nacional de Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar do Mato Grosso do Sul (Renaveh MS),
auxiliando no processo de qualificacdo para execucdo do repasse referente a Portaria n°. 2.624,
de 28 de setembro de 2020.

Elaboracéo e publicagdo do Alerta Epidemioldgico n°7 sobre o aumento dos casos e
obitos por dengue (13/04/2023) e da Comunicacdo de Risco n° 7 sobre a infeccdo pelo virus
Marburg (27/04/2023).
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Nas ac¢des do setor de Informagdes em Salde - GTIS realizou orientacdo as Secretarias
unicipais de Saude (SMS) dos 79 municipios do Estado, em consonancia com o Oficio do
Ministério da Saude n°97/2020/SVS/MS, para a inser¢do com a maior brevidade possivel, das
ocorréncias de obitos 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 consolidacdo de casos
e Obitos confirmados de COVID-19 por municipio para Ministério da Saude e CONASS.

O Estado do Mato Grosso do Sul com apoio do Ministério da Salde e através da
Geréncia Técnica de Informacgdes em Saude realizou nos meses de janeiro, fevereiro e margo
uma revisdo e Corregédo da base de dados do SIM referente ao terceiro quadrimestre de 2021,
visando o aprimoramento da qualidade dos dados de mortalidade e natalidade do Brasil.

Em relacdo a proporcéo de registro de 6bitos com causa basica definida, na avaliacao
qualitativa dos dados do primeiro quadrimestre de 2023, o estado de Mato Grosso do Sul atingiu
96,98% da meta estabelecida (90%) para a proporcao de registros de ébitos com causa basica
definida no sistema de informacGes de mortalidade (SIM). Dos 79 municipios, 09 néo
alcancaram a meta nesse quadrimestre. Sdo eles: Costa Rica (81,40%), Figueirdo (0,00%),
Jaraguari (50,00%), Terenos (85,71%), Bonito (80,00%), Guia Lopes da Laguna (73,08%),
Navirai (81,93%), Nova Andradina (81,82%) e Taquarussu (42,86%). Vale reforcar que o
municipio além de digitar a Declaracéo de Obito, também faz o resgate da causa basica da DO
a fim de qualificar a informac&o do sistema, recuperando a causa basica da morte. Visando o
aprimoramento da qualidade dos dados de mortalidade é realizado uma triagem dos dados
inseridos e caso haja divergéncias sdo necessarias alteracGes e atualizacfes destes dados
semestralmente pelos municipios com orientacdes do Ministério da Saude. O banco de dados
(SIM) ainda se encontra em aberto e sofre atualizacGes enquanto o Ministério da Saude nédo
determinar seu fechamento.

Foi realizada a distribuicdo semestral e controle de formulérios de Declaragdo de Obito
e Declaracdo de Nascidos Vivos para 0s 79 municipios, geracao de arquivos em DBF para
alimentacdo dos programas de tabulagdo TABWIN e TABNET, atuagdo conjunta com as areas
técnicas da Vigilancia Epidemioldgica para monitoramento e controle da base de dados dos
respectivos programas, apoio técnico na forma de esclarecimento de ddvidas e orientacdes aos
79 municipios.

O Sistema de Informac6es Sobre Nascidos Vivos/SINASC é descentralizado em todos
0s municipios do Estado de MS.

Os técnicos da GTIS/CIEVS fazem a codificacdo e insercdo da causa basica de 6bito
no Sistema SIM Federal dos municipios que ndo sdo descentralizados, monitoramento e
avaliagdo da qualidade das informagdes inseridas nos sistemas, acompanhamento das devidas
corregdes, transmissdo de informacg6es dos sistemas Regionais e Estaduais para 0s respectivos
servidores dos sistemas a nivel Federal, geracdo de Backups dos Sistemas, geracdo de arquivos
em DBF para alimentacdo dos programas de tabulacdo TABWIN e TABNET, atuacdo conjunta
com as areas técnicas da Vigilancia Epidemiologica para monitoramento e controle da base de
dados dos respectivos Sistemas, apoio técnico na forma de esclarecimento de duvidas e
orientacfes aos 79 municipios.

Participacdo de reunibes com a equipe de Tecnologia da Informacdo para
estabelecimento de variaveis de importancia do SIM e SINASC para incluséo e ajustes do painel
digital da SES.
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Acompanhamento e envio semanal dos dados da SIM-P e dos casos detectaveis para
ovas Variantes de Atencdo (VOC) e envio semanal ao Ministério da Saude.

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

Apoio técnico aos 79 municipios do Estado quanto a classificacao final dos 6bitos por
SRAG e andlises das informacdes disponiveis de atendimentos, exames laboratoriais e/ou de
imagem, declaracéo de dbito assegurando o encerramento correto e oportuno do caso/6bito.

Monitoramento e controle didrio dos casos hospitalizados por COVID-19 em
institui¢des publicas e privadas no Estado.

Elaboracéo e publicagdo de Boletins semanais de Coronavirus e Influenza.

Liberac6es do antiviral Oseltamivir (Tamiflu), conforme solicitacdes recebidas pelos
municipios do Estado para tratamento de pacientes com SRAG (sindrome respiratoria aguda
grave - hospitalizados) ou SG (sindrome gripal) com fatores de risco. Mantendo estoque
estratégico em cada municipio e nos Nucleos Regionais de Saude do Estado para facilitar o
acesso e inicio oportuno do tratamento, respeitando os critérios descritos no Protocolo de
Tratamento de Influenza 2017.

Digitacdo e encerramento dos casos de SRAG hospitalizados de 57 municipios do
Estado que ndo tem acesso ao sistema SIVEP GRIPE.

Atualizacdo diaria das informacfes 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 atualiza¢6es publicadas nos Boletins Epidemioldgicos.

Foram realizadas orientac6es, apoio técnico sobre os sistemas de informacgdes SIVEP
Gripe, E-SUS Notifica e Rastrear, sobre SIM-P, distribuicdo de testes rapidos para COVID-19
e de Fosfato de Oseltamivir (Tamiflu), assim como orientagdes sobre as medidas de prevencéo
e controle importantes no enfrentamento da pandemia pelo COVID-19 aos 79 municipios do
Estado.

Apresentacdo ao Ministério da Saude (online) dia 15/03/2023 - Metodologia de analise
e envio dos dados diarios da COVID-19 adotada pelo estado do Mato Grosso do Sul.

Elaboracdo e publicacdo Nota Técnica 01/2023 (16/03/2023) com orientacdes sobre a
estratégia e operacionalizacao da coleta de amostras de aspirado de nasofaringe (ANF) ou swab
combinado (nasal/oral) para diagndstico laboratorial dos virus respiratorios, no contexto da
vigilancia sentinela de Sindrome Gripal (SG) e da vigilancia de Sindrome Respiratéria Aguda
Grave (SRAG).

Participacdo em reunido online da Renaveh Mato Grosso do Sul com os Ndcleos de
Vigilancia Epidemiolégica Hospitalares, para atualizagdo em virus respiratorios e notas
técnicas estaduais (30/03/2023).

Participacdo em reunido COE SESAU Campo Grande: aumento de SRAGS por virus
sincicial respiratério em 29/03/2023.

Divulgacédo de alerta epidemioldgico sobre a Alta Detec¢do de SRAGs em Criangas
(01/04/2023)

Reunido com o Hospital Regional, LACEN MS e SESAU Campo Grande
estabelecimento dos fluxos de testagem de pacientes atendidos no HRMS na pesquisa de virus
respiratorios. (14/04/2023)

Apresentacdo e pactuacao de implantacdo de Unidades Sentinelas de Sindrome Gripal
em Coxim, Navirai e Jardim em reunido do COSEMS (19/04) e CIB (20/04).
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Participacdo da Oficina para Elaboracdo de Guia de Vigilancia da Influenza Aviéaria
em Humanos no Contexto da Satde Unica - Brasilia 24 A 26/04/2023.

Foram realizadas oficinas para implantacdo de novas Unidades Sentinelas da
Sindrome Gripal, com apoio do Lacen, nos municipios de Coxim e Navirai, passado de 6 para
8 Unidades Sentinelas no Estado, contando ainda com a ampliacdo do numero de coletas
semanais para envio ao Lacen-MS de 5 para 10 amostras visando a identificacdo da circulacdo
viral.

Foram notificados no primeiro quadrimestre de 2023, um total de 2.717 casos de
Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) e ébitos, destes 80,9% (2.197) das SRAGs
realizaram investigagdo laboratorial pela metodologia de RT-PCR. Foram notificadas no
mesmo periodo 05 casos suspeitos de Sindrome Inflamatoria Multissistémica Pediatrica (SIM-
P), destes 03 casos foram confirmados, com um paciente evoluindo para ébito por SIM-P.

O objetivo da vigilancia dos virus respiratérios nesse quadrimestre foi de atuar na
identificacdo, notificacdo e manejo oportuno dos casos da COVID-19, Influenza e outros virus
respiratdrios, além de prevenir doencas e promover a saude da populagéo.

» OBJETIVO 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.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 11,42% 8,8%0 percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Durante o primeiro quadrimestre foi realizado o monitoramento e anélises do banco
de dados dos ébitos do Sistema de Informacédo sobre Mortalidade (SIM) das Doencas Crbnicas
N&o Transmissiveis — DCNT.

GRAFICO 22. SERIE HISTORICA MORTALIDADE PRECOCE, PERIODO 2018 A 2022- MATO GROSSO DO SUL.
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Através do grafico acima da série histdrica de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos)
pelo conjunto das principais DCNT (doengas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e
doencas respiratorias crénicas), percebe se a oscilacdo do numero de 6bitos, onde essa variagcdo
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2 em decorréncia também devido a outros fatores como a urbanizacao, 0 acesso a servicos de
balde, meios de diagnostico e mudancas culturais expressivas ocorridas nas ultimas décadas.

GRAFICO 23.SERIE HISTORICA OBITOS MORTALIDADE PREMATURA SEGUNDO A CAUSA, PERIODO 2017 A 2022-
MATO GROSSO DO SUL.

Fonte: SIM/CEVE/DGVS/SES
As principais causas de Obitos sdo as doencas cardiovasculares, doencas respiratérias

crbnicas, diabetes mellitus e neoplasias (canceres) e tem em comum quatro fatores de risco:
tabagismo, inatividade fisica, alimentacdo ndo saudavel e uso nocivo do alcool os quais sdo
modificaveis. Em Mato Grosso do Sul o infarto agudo do miocardio foi a causa que mais tirou
vidas ao longo desses 5 anos. Este grupo de doengas tem como caracteristicas principais ter
longo periodo de laténcia e serem multifatoriais, ou seja, determinadas por diversos fatores,
sejam eles sociais ou individuais. As quatro principais DCNT séo as doengas cardiovasculares,
doencas respiratorias cronicas, diabetes mellitus e neoplasias (canceres) e tem em comum
quatro fatores de risco: tabagismo, inatividade fisica, alimentacdo ndo saudavel e uso nocivo
do alcool os quais sdo modificaveis.

A GT Vigilancia de Doencas e Agravos ndo Transmissiveis em parceria com as Redes
de Atencdo as Pessoas com Doencas Cronicas da SES e com o Observatorio de Condicdes
Cronicas e Alimentacdo (OCCA) da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul — UFMS,
estardo envolvidas em vérias frentes de trabalho e estudo no Sistema Unico de Salude (SUS)
para acompanhar a situacdo do excesso de peso no estado. A proposta tem como objetivo a
estruturacdo dos fluxos de encaminhamentos e manejo dos pacientes com excesso de peso no
SUS.

Apesar do rapido crescimento das DCNT, seu impacto pode ser revertido por meio
de interveng6es amplas e custo-efetivas de promocédo de salde, para reducédo de seus fatores de
risco, e pela melhoria da atencdo a salde, deteccdo precoce e tratamento oportuno.

O planejamento das ac¢des realizadas pela Gerencia Técnica das Doencas Negligencias
que compreende o programa de tuberculose e hanseniase, se apropria de estratégias voltadas
para caracterizar, analisar, monitorar os servicos de saude bem como subsidiar e acompanhar
as estratégias em ambito municipal. Para tanto diversas atividades séo realizadas rotineiramente
como atendimento aos municipios nas diversas demandas do programa, andlises e
monitoramento de banco de dados SINAN, IL-TB, SITE TB, avalia¢do de indicadores, controle
das solicitagcbes de medicamento, dentre outros.

Considerando os medicamentos e insumos foram atendidas 1004 solicitagbes (602 de
tuberculose e 402 hanseniases). O gerenciamento destas solicitacdes envolve acompanhar as
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otificagcbes no sistema de informacdo, ser critico entre a fase de tratamento e a solicitacéo
ealizada, calcular se a demanda condiz com a realidade de pacientes em tratamento e garantir
uso racional dos estoques, bem como ter estreita relacdo com a assisténcia farmacéutica estadual
e federal a fim de evitar falta de medicamentos e insumos.

Outras atividades sdo pontuais em busca dos melhores resultados e desenvolvimento
de estratégias para fortalecer os programas municipais ampliando o desempenho na qualidade
da assisténcia, manter fluxos e rotinas pré-estabelecidas aumentando a dindmica do servigo para
que tanto a tuberculose quanto a hanseniase deixem de ser um grande problema de saude
publica.

Dentre as atividades desenvolvidas destacamos apresentado na reunido da CIB dia
09/02/2023, para 0s municipios presentes, como se dard os ciclos de monitoramento dos
indicadores de tuberculose. Este monitoramento acontecera bimestralmente, sendo uma
estratégia para manter planejamento sistematico, sucesso na execucdo de acles, garantir
qualidade da assisténcia e bancos de dados atualizados e fidedignos. A avaliacdo sera
encaminhada aos gestores e apresentados em CIB possibilitando participacao e parceria com 0s
gestores e programas municipais no controle da tuberculose. Os resultados atuais, embora ainda
estejamos no segundo ciclo, conforme coorte por més de diagnostico no primeiro quadrimestre,
encontrou-se 8% dos encerramentos sem informacodes, 14% de abandono de tratamento e 54%
de cura. Os dados apontam dificuldades dos municipios em compreender a importancia dos
indicadores bem como em atualizar as informacgdes em tempo oportuno, além de identificarem
abandono acima do esperado (5%) e cura abaixo do preconizado (75%), conforme Organizacdo
Mundial da Satde - OMS.

O més de marco foi marcado pelas comemoracGes em alusdo ao dia Mundial de
Combate a tuberculose. Os municipios e 0 Programa Estadual de Controle da Tuberculose —
PECTB/SES tiveram a misséo de despertar a conscientizagao de todos sobre a tuberculose, suas
consequéncias e intensificar esforcos no combate. Diversas atividades foram desenvolvidas
como: sensibilizacdo da comunidade civil, capacitacdo de profissionais de saude,
estabelecimento de fluxos, busca ativa de casos suspeitos com realizacdo de exames
laboratoriais, dentre outras atividades. O PECTB teve a colaboracdo do LACEN/SES na
realizacdo das atividades principalmente no que se refere a exames laboratoriais e capacitacdo
da rede laboratorial, ressaltamos também que o municipio de Trés Lagoas recebeu o
equipamento TRM-Genexpert para diagnostico rapido da tuberculose, outros municipios
haviam sido contemplados em anos anteriores (Dourados, Corumba, Amambai, Campo Grande
e Ponta Pord). Ressaltamos também que temos realizado diversas atividades colaborativas com
0 IST/Aids/SES e Gerencia Técnica da Salde Prisional/SES. Os resultados, conforme esperado,
ocasionou aumento na incidéncia de casos novos com incremento de 50% em relacdo ao ano
anterior, no mesmo periodo (2022- 127 casos e 2023- 193).

Atividades colaborativas com o programa de IST/AIDS onde participamos de duas das
dezesseis reunides do” Projeto Piloto de Implementacdo do Circuito Rapido da Aids
Avancada”, com objetivo de integrar a rede de assisténcia na qualidade do atendimento da
PVHA. A primeira reunido explanou-se sobre as perspectivas do projeto e acdes que serdo
desenvolvidas com os diversos programas de saude, na segunda reunido foi apresentado os
“Instrumentos de planejamento norteador da construc¢ao dos planos de agdo local”. Em relagdo
ao programa de tuberculose observa-se que este planejamento prioriza a intensificacdo do
diagnostico laboratorial e o tratamento da tuberculose doenca (TBD) e da infeccdo latente pelo
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tuberculosis (ILTB). O resultado esperado é a reducdo da incidéncia e da mortalidade da
Joenca neste grupo populacional.

Com o objetivo de auxiliar o programa municipal de controle da tuberculose de
Corumba e fortalecer as acdes nos servicos de acompanhamento de paciente com a doenca,
incluindo o sistema prisional, e, apoiar a efetivacdo da descentralizacdo do programa para a
rede basica, o programa estadual elaborou estratégias com calendario ao longo do ano, para o
acompanhamento, avaliacdo e atividades a serem desenvolvidas em toda a rede assistencial
para garantir a qualidade da assisténcia e efetivacdo das metas propostas.

As atividades no primeiro quadrimestre incluiram: visita técnica ao sistema prisional
em conjunto com a Sadde Prisional do Estado, AGEPEN e Laboratério Central- LACEN visita
técnica ao programa municipal de tuberculose, 3 (trés) unidades de saude e ao laboratorio
municipal. Com o objetivo de identificar possiveis dificuldades e fortalezas para planejamento
das estratégias a serem desenvolvidas. O resultado alcancado permitiu a elaboracdo de um
documento identificando todas as fragilidades e as potencialidades e, a partir deste, a criacdo
de planilha com as pactuagdes acordadas incluindo as atividades e atores envolvidos em sua
execucao.

No primeiro quadrimestre a execugdo de atividades em Corumba, coube ao Programa
Estadual de Controle da Tuberculose- PECTB junto ao LACEN realizar uma capacitacdo aos
profissionais de saude sobre os “Indicadores de saude, evidéncias cientificas na tuberculose,
manejo clinico da tuberculose, rotina do servico no programa de TB, atribuicdes dos Agentes
Comunitarios de Saude-ACS na TB e exames laboratoriais para diagnostico da tuberculose”;
ao Programa Municipal de Controle da Tuberculose-PMCTB a responsabilidade de apresentar
os avangos na descentralizacdo, fortalecer as articulacBes intra e intersetorial necessarias,
viabilizar espaco laboratorial para receber o equipamento genexpert, manter estreita relagéo
com a rede basica para dar continuidade nas etapas da descentralizagdo do servico, fortalecer a
busca de sintomatico respiratorio, dentre outros.

Os resultados alcancados em Corumba até 0 momento, se mostraram satisfatorios, com
a capacitacdo de 395 profissionais de satde (135- agentes comunitarios de saude, 15- médicos,
04- profissionais do sistema prisional, 03 — odontdlogos, 200 -enfermeiros, técnicos/auxiliar de
enfermagem, - 38 técnicos de laboratdrio e outros). Quanto as demais atividades estdo sendo
executadas e observa-se adequacao do fluxo laboratorial para encaminhamento dos exames ao
LACEN, busca ativa de suspeitos de tuberculose no sistema prisional, inicio da organizacao das
planilhas de solicitagdo de medicamento e dos boletins de acompanhamento de pacientes em
tratamento da tuberculose.

Além das atividades nos programas municipais, participamos de reunido com a equipe
do “Projeto TB no presidio” e com a SESAU, na data de 13/03/2023. Nesta reunido definiu-se
a criacao de um Drive, compartilnado com SES e SESAU a fim de facilitar a comunicacao das
notificacBes compulsorias, notas de transferéncia e lista nominal dos pacientes em planilha
dindmica com informacg6es do diagnostico e acompanhamento do interno. O Drive esta sendo
alimentado e oportuniza agilidade na insercdo dos casos de tuberculose, advindos do sistema
prisional de Campo Grande, no Sistema de Informacéo de Agravos de Notificacdo-SINAN.

Reunido virtual do PECTB com a Coordenacdo-Geral de Vigilancia da Tuberculose,
Micoses Endémicas e Micobactérias ndo Tuberculosas-CGTM/MS, com Departamento de
Promocao da Saude-Programa Saude na Escola-PSE, e as demais 26 Coordenagdes Estaduais
do Programa de Tuberculose e Distrito Federal, na data de 03/04/2023. O objetivo da reuniéo
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engloba discutir proposta de trabalho conjunta entre as coordenacdes da TB e PSE para planejar

pstratégias que apoiem as atividades a serem executadas pelas escolas e melhorar a articulacéo

e parceria da escola com servicos de TB. Como resultado desta reunido o PECTB se reunira

com o PSE do estado para articular as a¢6es para 0s proximos quadrimestres.

O PECTB foi convidado, pela CGTM/MS, a participar do processo de revisao do novo
sistema de notificacdo de pessoas com tuberculose (novo SINAN/e-SUS Sinan), para tanto foi
realizado reunido virtual, na data de 15/03/2023, para discussao de defini¢Ges das abas que irdo
compor o sistema. A reunido permitiu um espago rico nas discussdes para a criagdo das abas,
visto a larga experiéncia dos poucos estados convidados (MS, SP, RS, MG, GO), outras
reunibes estdo programadas para dar continuidade ao processo até que todos as disposicdes
ocorram e seja possivel efetivar a liberacdo das notificacfes dentro do sistema e-SUS Sinan.

Considerando a intersetorialidade, o PECTB apoiou as acdes organizadas pela
Secretaria de Estado de Justica e Seguranca Publica (SEJUSP), nos dias 20 a 23/03/2023, tema
“MS em agao: Seguranca e Integragao”. Esta a¢ao contemplou a aldeia Jaguapiru no municipio
de Dourados oferecendo diversos servigos, dentre eles esteve presente 0 PECTB que contribuiu
e participou ativamente da acao.

v’ Participacdo em webnarios, programados pela CGTM/MS:

v “Experiéncia exitosa no desenvolvimento de adesdo ao tratamento da TB” com o
objetivo de apresentar as atividades exitosas realizadas nos estados brasileiros em prol
a vigilancia do cuidado e resgate da atencdo a pessoa com tuberculose”.

v' “Experiéncias exitosas de engajamento comunitario advocacy e mobilizacdo social:
iniciativas da sociedade civil organizada em TB”.

v “Experiéncias exitosas no planejamento estratégico e na integra¢do entre vigilancia e
atencao a tuberculose”.

v “Orientagdes para enfermeiros sobre o diagnoéstico e tratamento da ILTB.

v -Seminario Internacional: “Compromisso de alto nivel para elimina¢o da tuberculose
como problema de satde publica”

v - Notas informativas encaminhadas aos 79 municipios:

v" Nota informativa n°1/2023-DGVS/CEVE/SES/MS- Metas do Plano Estadual de
Salde- que trata sobre os ciclos de monitoramento de indicadores da tuberculose no
estado de Mato Grosso do Sul.

v" Nota Técnica n° 7- CGDE/DEDT/SVSA/MS- Disponibilizacdo da rifabutina para o
tratamento da tuberculose em pessoas vivendo com HIV/AIDS.

Atividades integradas de Tuberculose e Hanseniase

Recebemos no programa estadual a coordenacdo municipal do programa de
tuberculose e hanseniase do municipio de Aquidauana e Cassilandia, pois 0s mesmos
assumiram o programa recentemente e precisava de orientagcdes quanto a rotina do servigo. As
orientacgdes realizadas compreenderam: diagnostico, tratamento e acompanhamento de paciente
de hanseniase e tuberculose. Resultado: Coordenadora de Aquidauana foi substituida por outra
profissional, pelo gestor municipal, dois meses ap0s. E o coordenador de Aquidauana prossegue
com as atividades.

Reunido a Coordenadoria Estadual de Assisténcia Farmacéutica Basica e Estratégica
ICGAF/DGAE/SES/MS para reestruturacdo da logistica de medicamentos da tuberculose e
hanseniase. Ficou acordado que a CAF reassumira os pedidos de medicamentos dos municipios
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. para agilidade criar-se uma pasta compartilhada em google drive para que 0s municipios
acam suas solicitagdes, permitindo que o programa estadual tenha acesso e monitore/avalie e
compare os pedidos com 0s registros no sistema de informacdo, evitando desperdicios e
dispensacdo de medicamentos nao correspondente a fase de tratamento.

Realizado a “Oficina de atualizagdo da rotina em servigo do programa de Hanseniase
e Tuberculose, destacando a utilizacdo do teste rapido de hanseniase na rede SUS e LF-LAM
para diagnoéstico de tuberculose na PVHA e atribui¢des do ACS no controle da tuberculose”. A
oficina ocorreu em S&o Gabriel do Oeste, na data de 18 a 20/04 com a participagdo de 55
profissionais de saude (47-ACS, 08-enfermeiros), e no municipio de Jardim com a participacéo
de 65 profissionais de satde capacitados (47-ACS, 10- enfermeiros, 2- Biomédico/Bioquimico,
06-outros profissionais). Ambas as oficinas oportunizaram trocas de experiéncias,
esclarecimento de duvidas, reestabelecimentos de fluxos e atividades.

Resultados de Indicadores de tuberculose no primeiro quadrimestre baseados
no ano coorte

Conforme quadro , a proporcao de contatos examinados neste primeiro quadrimestre
esta dentro do esperado conforme o Programa de Qualificacdo das acdes de Vigilancia em
Saude (PQAVS), que preconiza examinar pelo menos 80% dos contatos. Em relacdo a cura de
53,76% neste primeiro quadrimestre, esta abaixo do esperado de 70%, este fato pode estar
relacionado a 9% dos casos ainda sem informacdo de encerramento. E, por fim a testagem de
HIV com 86,3% considerado resultado bom, dentro do pardmetro de 100%.

QUADRO 20. PROPORCAO DE CONTATOS EXAMINADOS DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE TODAS AS
FORMAS, CONFORME COORTE.

Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023

81,89% - - -
Fonte: SINAN/TABWIN

QUADRO 21. SITUAGAO DA COORTE DE ENCERRAMENTO DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE TODAS AS
FORMAS.

Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre
53,76% - -
Fonte: SINAN/TABWIN

Anual 2023

QUADRO 22. PERCENTUAL DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE TESTADOS PARA HIV, CONFORME COORTE.
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre
86,38% - -
Fonte: SINAN/TABWIN

Anual 2023

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

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 29 (46,93/100.000nv) 26 razéo
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA
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Realizamos a Capacitagdo em Urgéncias Obstétricas e LARC (métodos contraceptivos de
onga duracdo) conforme avaliacdo e recomendacao do comité de mortalidade materna e infantil,
no municipio deTrés Lagoas, nos dias 28 e 29 de abril de 2023. Mais de 70 profissionais da APS,
AAE e Hospitalar participaram e foram capacitados em Urgéncias Obstétricas Tedrica Presencial
além de 13 médicos capacitados em Procedimento de insercédo e implantacdo de LARC. Durante a
acao foram inseridos e implantados: 20 Implanon e 20 DIU de Cobre 40 DIU de Mirena. Insercdes
80 mulheres em condic¢des de vulnerabilidade.

> OBJETIVO 1.5: Reduzir a mortalidade prematura por complicagéo de condigdes
cronicas
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
doencas cronicas.

Ano base

Linha de Base

Meta do PES 2020-2023

Unidade de Medida

2018

307,62

10% (276,80)

Taxa (percentual )

Monitoramento

1°gquadrimestre

2° quadrimestre

3° quadrimestre

Anual 2023

NA NA NA
Sem acdes no periodo.

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.

Ano base
2018

Linha de Base
62%

Meta do PES 2020-2023
80%
Monitoramento
1°guadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre
NA NA NA

Ac0es realizadas tranversalmente e ja descritas neste relatério .

Unidade de Medida
(percentual )

Anual 2023

» OBJETIVO 1.6: Reduzir a mortalidade por causas externas
Meta 1.6.1: Executar minimamente 75% das acdes de salde previstas nos Projetos de
Promocdo a Cultura da Paz e de Prevencdo da Violéncia (Suicidio, Vida no Transito,
combate ao Feminicidio entre outros).

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

Ano base Linha de Base
2018 0

Meta do PES 2020-2023

75%
Monitoramento
3° quadrimestre

Unidade de Medida
Taxa (percentual )

1°quadrimestre 2° quadrimestre Anual 2023

NA NA NA
Participacdo de reunido com membros do Gabinete de Gestdo Integrada de

Trénsito (GGIT- Vida no Trénsito) com o objetivo de programar as a¢des do ano de 2023 e

avaliar as medidas ja adotadas para a reducdo do nimero de 6bitos.

Participacdo do Webnario — Motociclistas Seguros, Desafio para a Saude Publica,

promovido pelo Departamento de Analise Epidemioldgica e Vigilancia de Doengas N&o
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ransmissiveis, com o objetivo de discutir os desafios no cenario atual do pais sobre a seguranca
Jlos motociclistas no trénsito, as a¢des da vigilancia e promover a troca de experiéncias no
enfrentamento do problema. Participaram gestores, profissionais de saude, profissionais das
areas técnicas, pesquisadores e estudantes.

Participacdo no webnario: Violéncia contra a Mulher - Importancia da Vigilancia e da
Atencdo no enfrentamento para gestores, profissionais da rede de atencéo a saude, profissionais
da area técnica, pesquisadores e alunos. O webnario teve como objetivo debater os impactos da
violéncia na saude da mulher e as experiéncias bem-sucedidas da vigilancia e da atencdo a saide
no enfrentamento ao agravo.

Realizada anélise do banco de dados do municipio de Inocéncia, no qual, apresenta-se
silencioso para as notificacbes de violéncias desde o ano de 2015, sendo registrado 04
notificacbes no ano de 2023. Devido a estas consideracfes pode ser que esteja ocorrendo
subnotificacbes da doenca.

A Notificacdo tem carater universal e compulsorio. Todos os estabelecimentos de
salde, publicos ou privados, devem preencher a ficha de notificacdo individual de violéncia-
SINAN ndo é necessario para o atendimento e encaminhamentos das situagdes de violéncia
contra a mulher, o registro do BOLETIM de OCORRENCIA nas delegacias de policia. E
decisdo da Mulher, fazer o registro, ou néo.

GRAFICO 24. SERIE HISTORICA DE NOTIFICACOES DE VIOLENCIA, INOCENCIA/ MS — 2015 A 2023.

4 4

3 3

2
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0 6 0 0 0 0 0 0 ® 0
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

VIOLENCIA GERAL

VIOLENCIA MULHER

VIOLENCIA CRIANCA
==@=\/|0OLENCIA IDOSO
=@=\/|OLENCIA FiSICA SEXO FEMININO
=@=—| ESAO AUTOPROVOCADA SEXO FEMININO
—@—VIOLENCIA PSICOLOGICA/MORAL SEXO FEMININO
—@—V/IOLENCIA FINANCEIRA ECONOMICA SEXO FEMININO
—@—VIOLENCIA SEXUAL SEXUAL - SEXO FEMININO

Fonte: SINAN/GT DANT/CEVE/DGVS/SES. Dados sujeitos a alteracdes
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RAFICO 25. SERIE HISTORICA DE OBITOS POR SUICIDIO, INOCENCIA/MS, 2012 A 2022.

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Fonte: SIM/GT DANT/CEVE/DGVS/SES. Dados sujeitos a alteragdes

GRAFICO 26. SERIE HISTORICA NOTIFICACOES DE TENTATIVAS DE SUICIDIO, INOCENCIA/MS- 2012 A 2023.
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Fonte: SINAN/GT DANT/CEVE/DGVS/SES. Dados sujeitos a alteragoes

Ao analisar a série historica de mortalidade por suicidio, observa se que o Sistema de
Mortalidade (SIM) tem registros de 6bitos, o que reforca que as notificacfes de violéncias ndo
estdo sendo inseridas no SINAN, e ao analisar as notificacdes por tentativas de suicidio percebe
se que no periodo de 2012 a 2022 permanece silencioso apenas em 2023 até a data de
28/03/2023 temos 3 registros de tentativas de suicidio, e que no ano de 2022 observamos o
registro de 04 ¢bitos no SIM, estima se que para cada suicidio ha 30 tentativas de suicidio.

Por se tratar de um fendmeno complexo, a questao da violéncia deve ser analisada sob
aspectos individuais, sociais, ambientais, juridicos, necessitando de uma acdo multiprofissional
e intersetorial. O combate a este fendmeno dentro da perspectiva da salde passa pela adequacgéo
dos sistemas de atendimento, deteccdo, registro, atendimento, intervencdo e encaminhamento
dos casos de violéncias, assim como a elaboracdo e execucdo de estratégias de prevencdo e
educacdo.

Notificacdo é a comunicacdo obrigatéria de determinados agravos as autoridades
competentes de satde. Quando identificado um caso suspeito de violéncia o profissional de
salde deve preencher a Ficha de Notificacdo, conforme o determinado pelo Estatuto da Crianga
e Adolescente (Lei n° 8.069/1990), Estatuto do Idoso (Lei n° 10.741/20030) e pela Lei n°.
10.778/2003, que estabelece a obrigatoriedade da notificagdo dos casos de violéncia contra
mulheres atendidas em servigcos de saude publicos e privados. A notificacdo proporciona
visibilidade da situagdo de violéncia, possibilitando a identificacdo do perfil das vitimas e
agressores, o dimensionamento das demandas de atendimento e apontando quais estratégias
podem ser mais eficazes para a prevencdo de novas agressoes.
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Realizado monitoramento e analise do banco do Sistema de Informacdo sobre
ortalidade de uma série historica de 10 anos, para subsidiar o planejamento das ac¢fes do
Comité de Prevencao do Suicidio no estado.

TABELA 26. SERIE HISTORICA DE OBITOS POR SUICIDIO, MATO GROSSO DO SUL — MS, 2012 A 2022.

FAIXAETARIA | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022
05-09a 0 0 0 1 0 0 1 0 1 0 0
10-14a 11 8 7 13 7 8 13 14 9 10 8
15-19 29 37 31 34 39 41 33 33 28 33 34
20-29a 54 47 62 52 49 59 70 64 63 84 91
30-39a 47 48 45 47 55 42 53 53 61 65 74
40-49a 28 36 23 34 27 40 38 45 34 49 49
50-59%a 16 26 21 18 19 37 35 19 14 36 33
60-69a 15 15 5 20 21 24 15 21 17 15 19
70-79% 8 4 6 6 9 9 6 13 13 11 8

80 e+ 3 7 7 5 4 1 5 3 6 4 5
Total 211 228 207 230 | 230 261 269 265 246 | 307 321

Fonte: SIM/GT DANT/CEVE/DGVS/SES. Dados sujeitos a alteragdes

De acordo com dados do Sistema de Informagéo sobre Mortalidade (SIM), no
periodo de 2012 a 2022 foram registrados 2.775 6bitos por suicidio, na qual a faixa com
maiores numeros foi na faixa etaria de 15 a 49 anos.
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RAFICO 27. SERIE HISTORICA OBITOS POR SUICIDIO, SEGUNDO SEXO — MATO GROSSO DO SUL, 2012 A 2022.
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Fonte: SIM/GT DANT/CEVE/DGVS/SES. Dados sujeitos a alteracéo

Mato Grosso do Sul esta entre os seis estados com é o terceiro estado com maiores
taxas. Apesar da queda no nimero de mortes de 2019 para 2020 (0 que ja se esperava devido a
pandemia), a preocupacao agora € com pos pandemia, considerando o aumento da demanda em
salde mental (pessoas com transtornos ansiosos, depressao, uso abusivo de alcool/drogas, luto,
sequelas pos-covid).

Os municipios que apresentaram maiores taxas de incidéncia no ano de 2022 foram
respectivamente: Alcinopolis 64,2%, Taquarussu 55%, Japord 50%, Inocéncia 47,5%, Jatei
30,2%, Sete Quedas 25%, Rio Brilhante 23,5%, Antdnio Jodo 22,7% e Coxim 21,7%.

Infelizmente, o suicidio ndo tem explicagdes objetivas, mas assusta, estarrece e
silencia. Por isso, é preciso ser discutido e tratado como questdo de saude pablica. Assim, desde
2018, a Secretaria de Estado de Saude desenvolve o projeto de ‘Prevencao do Suicidio’, com
acOes de vigilancia em salde, prevencdo e promogao e gestdo do cuidado.

Aprovado pelo Ministério da Saude em 2018, é desenvolvido em 15 municipios com
registro de maiores taxas de mortalidade. Na relagdo estdo: Amambai, Antbnio Jodo,
Aquidauana, Aral Moreira, Caarap6, Campo Grande, Coronel Sapucaia, Dourados, Laguna
Caarapa, Paranaiba, Paranhos, Ponta Pora, Sete Quedas, Tacuru e Trés Lagoas.

Entre os avangos estdo: a qualificacdo da informacdo para tentativas de suicidio
(notificacdo oportuna); qualificacdo de profissionais da saude, salde indigena, assisténcia
social e educacdo para prevencdo do suicidio de 15 municipios; a criacdo de 2 Grupos de
Trabalho para prevencdo do suicidio (1 na Microrregido de Ponta Pord e 1 agrupando 0s
municipios de Caarapd, Dourados e Laguna Carapd); e finalmente, a adesdo dos municipios na
campanha do Setembro Amarelo.

E fato que o suicidio é um fendmeno complexo, de multiplas determinages, mas saber
reconhecer os sinais de alerta pode ser o primeiro e mais importante passo. Isolamento,
mudancas marcantes de habitos, perda de interesse por atividades de que gostava, descuido com
aparéncia, piora do desempenho na escola ou no trabalho, alterac@es no sono e no apetite, frases
como “preferia estar morto” ou “quero desaparecer” podem indicar necessidade de ajuda.
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GRAFICO 25A. TAXA DE INCIDENCIA DE OBITOS POR SUICIDIO, MATO GROSSO DO SUL - 2022.
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RAFICO 28. SERIE HISTORICA NOTIFICACOES DE VIOLENCIA, 2015 A 2023- MATO GROSSO DO SUL
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Fonte: SINAN/GT DANT/CEVE/DGVS/SES

Através do gréfico acima de notificagcGes de violéncia, percebe se que as violéncias
mantem se quase que constante, sendo um problema de saude publica que faz interface com
demais setores além da satide. Onde tivemos aumento de 6,4% das notificagbes de violéncia no
ano de 2016 em relacdo as notificagOes do ano de 2015. No ano de 2017 aumento de 13,4% em
relagdo ao ano anterior (2016). No ano de 2018 houve aumento de 14,4% comparado ao ano de
2017, no ano de 2019 um aumento de 17,3% em relacdo ao ano 2018, no ano de 2020 aumento
de 14,6% em relacdo ao ano de 2019, em 2021 aumento de 4,3% em relacdo ao ano de 2020,
em 2022 aumento de 8,6% em relacdo ao ano de 2021, e ao analisarmos 0s nimeros de
notificacdes de violéncias no primeiro quadrimestre de 2023 em relacdo ao ano de 2022 ja
representa 85,2% de todas as notificagdes no SINAN.

GRAFICO 29. SERIE HISTORICA SEGUNDO O TIPO DE VIOLENCIA, 2015 A 2023- MATO GROSSO DO SUL
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Fonte: SINAN/GT DANT/CEVE/DGVS/SES
As violéncias representam um grande problema na salde, causando grande impacto na

vida da populagdo nas diferentes classes sociais e sexos e faixas etarias, mas conforme grafico
acima das notificacdes de violéncias a mulher é quem mais sofre algum tipo de violéncia é
predominante maior em toda a série histérica. A violéncia contra a mulher representa a
proporg¢do de nos anos 62,3% (2015), 64,1% 2016, 66% em 2017, 64,9% em 2018, 68,8% em
2019, 67,3% em 2020, 68% em 2021, 69,1em 2022 e em 2023 72,2% do total de notificacbes
em relacdo aos outros tipos de violéncia.
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DIRETRIZ 2: GARANTIR A REGIONALIZACAO, ASSUMINDO SEU PAPEL NO
PROCESSO, VISANDO O DIREITO A SAUDE
» Objetivo 2.1. Qualificar a Politica Hospitalar definindo o papel dos hospitais de
maneira regionalizada.
Meta 2.1.1: Estimular a implantacdo em 100% das unidades hospitalares o Nucleo de
Seguranca do Paciente (NSP)

Indicador de monitoramento da meta: Ndmero de unidades hospitalares com NSP implantados.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 42 103 unidades
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Terminamos o ano de 2022 com 76 NSP (nlcleos de seguranca do paciente)
formalmente implantados, o que corresponde a 73,7% da meta. N&o houve avango registrado
no 1° quadrimestre de 2023.

Meta 2.1.2: Aprimorar continuamente o atendimento & comunidade, assegurando
qualidade nos servigos prestados pelo Hospital Regional de Mato Grosso do Sul - HRMS

Indicador de monitoramento da meta: indice de satisfagdo do Usudario > 80%.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 80% > 80% unidades
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
69,7 %

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

A meta estabelecida é de 80% mensal, ou acima desse percentual, embasado na série
histérica da mesma. Para essa taxa quanto maior, melhor.

Obijetiva avaliar a percepcao de satisfacdo dos usudrios a fim de aprimorar os servicos
do Hospital. A pesquisa é realizada com os pacientes internados nas enfermarias, Unidade
Intermediaria e Canguru que tiveram alta hospitalar.

A pesquisa ndo € obrigatdria e, é ofertada as altas aplicaveis somente, ou seja, ndo
entra as UTI’s, Pronto Socorro, evasdes, 0s casos de Obitos e os pacientes transferidos. E
realizada pela Diretoria de Ensino, Pesquisa e Qualidade Institucional — DEPQI através do SAC.
O quadro abaixo demonstra o resultado obtido no periodo.

TABELA 27. INDICE DE SATISFACAO DO USUARIO

JANEIRO FEVEREIRO MAGO ABRIL
1.470 altas 1.346 altas 1.583 altas 1.559 altas
(36,3 %) avaliacbes (34,5 %) avaliacBes (39,9 %) avaliacBes (40,2 %) avaliaches
735 % 73,1 % 65,2 % 67 %
Média 69,7 %

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.

Observa-se a reducdo na satisfacdo do usuario com o servico ofertado na
comparacgdo com quadrimestre anterior (73,6%). Os servicos com 0s maiores indices de
satisfacdo do usuério (média) estdo relacionados a assisténcia direta ao paciente.
Enfermagem (85,4%), Médico (85,2%) e Fisioterapeuta (82%).
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As oportunidades de melhoria estéo relacionadas a infraestrutura e aos servicos de
apoio. Infraestrutura (46,2%), Rouparia (52,93%) e alimentacao (66,38%).

Acdo Programada: SAD - Garantir a aplicacdo dos recursos do Servico de Atencédo
Domiciliar, utilizando-os para a garantia de insumos, aperfeicoamento da equipe e
incorporacgdo tecnoldgica do Hospital Regional de Mato Grosso do Sul.

TABELA 28.TAXA DE PACIENTES ATENDIDOS NO SAD/HRMS.

Meta Unidade de Medida Resultado Parcial 2023
50% a 80% Progressiva Percentual %
JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL
48,3% 37,5% 43,3% 40,8%
Média 42,48%

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.
Considerando 0s meses anteriores, observamos aumento das solicitacdes de

atendimento e manutencdo das admissdes, com total de pacientes atendidos dentro da média
anterior. Consideramos positivo o aumento das solicitacdes, pois denota maior adesao do corpo
clinico,porém fatores sociais como residir fora da area (17), auséncia de cuidador (5) e recusa
dos familiares (4), apresentam impacto negativo sobre as admissfes e consequente nimero de
pacientes atendidos.

Para o incremento do numero de pacientes, &€ necessario que a cultura da
desospitalizacdo seja difundida nos demais hospitais do nosso municipio, sendo planejado
estratégias junto a direcdo técnica com este fim.

TABELA 29. MEDIA DO NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS NO SAD
INDICADOR: Nimero de atendimentos no SAD
META: 450/ més
JANEIRO
465

Unidade de medida: unidade
MARCO
424

FEVEREIRO
382

ABRIL
433

Média
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.
No referido més o nimero de atendimentos realizados esteve abaixo da meta, o
déficit de recursos humanos e a quantidade de pacientes atendidos contribuem para o0 ndo
comprimentoda meta.

426

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

A unidade conta com suporte avancado em muitas especialidades, com servigos de
endoscopia, tomografia e cardiologia. A capacidade instalada do PAM ¢é de 44 pacientes
distribuidos da seguinte forma:

Salas Adulto Leitos Sala Pediatria leitos
Vermelha 4 Emergéncia pediatria 12
Azul 9 Azul e verde 05
Amarela 3 Total de Leitos 19
Verde 9
Total de leitos 25
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ABELA 30. MEDIA DO NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS NO PAM.
INDICADOR: NUmero de atendimentos no PAM

Unidade de medida: unidade
JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL
2.190 2.091 2.572 2.362
Média: 2.303 Atendimentos: 9.215

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.
Houve aumento de 11,43% nos atendimentos PAM se comparado com o quadrimestre

anterior (média de 2.040), justificado pelo aumento das SRAG na pediatria.

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

TABELA 31. NUMERO DE PARTOS DO SERVICO DE GINECOLOGIA E OBSTETRICIA.

NUmero JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL

Anual de

Partos Cesarea Normal Cesarea Normal Cesarea Normal Cesarea Normal
98 41 85 45 91 47 88 46

Total de 139 130 138 134

partos

Média da Taxa deTaxa de Parto (%)

Cesarea Normal

66,88% 33,12%

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.

A média da taxa do parto cesarea no periodo ficou em 66,88% justificado por ser
referéncia em gestagéo de alto risco. Segue abaixo 0s principais motivos para a realizacédo do
parto cesarea.

Interatividade 18,6 % DHEG 7 %
Pré eclampsia 12,8 % DMG 4,6 %
/A pedido 8,4 % Parada de progressao 4,6 %
Interatividade
Legenda:

DHEG: Doenca hipertensiva da gravidez DMG: Diabetes Mellitus Gestacional

Meta 2.1.3: Garantir o cumprimento de > 90% 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 pacientes atendimentos no SAD
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 81% >81% unidades
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
42,48%
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A\cdo Programada: Promover atendimento a comunidade, assegurando qualidade nos servi¢os
prestados pelo Hospital Regional de Mato Grosso do Sul - HRMS.
Principais servicos ofertados

Atendimento Ambulatorial
TABELA 32. NUMERO DE CONSULTAS NO AMBULATORIO

Unidade de medida:
JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL
4.499 4.730 5.802 4.863
Média: 4.973 Total de consultas: 19.894

Fonte: MVVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.
A meta das consultas, estipulada no KPI Sistemas Estratégicos (Sistema interno do

HRMS), é consultas/ més.
Os servicos que obtiveram maior percentual foram:
e Ginecologia e Obstetricia:8,7%
e Cancerologia Pediatrica (Oncologia): 8,6%
e Oncologia/Cancerologia (Oncologia): 8,1%
e Cancerologia/Hematologia (Oncologia): 7,1%
e Cardiologia: 6,6%
e Consulta de enfermagem: 6,6%

Internacéo
TABELA 33. NUMERO DE INTERNACOES

Unidade de medida:
JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL
1.428 1.365 1.566 1.466
Média 1.456
Total 5.825

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.

Exames Laboratoriais
TABELA 34.NUMERO DE EXAMES NO LABORATORIO

Unidade de medida:

JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL
68.570 63.612 65.251 65.126
Média 65.640

Total 262.559

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.
Maiores demandas:

e Bioquimica (74,1 %)
e Hematologia (13,9 %)
e Hemostasia (5,4 %)

Exames de Imagem

A tabela 32 mostra um aumento nas internagGes hospitalar de 8% na comparagdo com
o0 terceiro quadrimestre, reflexo do aumento de 11,43% que ocorreu no Pronto Atendimento
Médico (Tabela 4). Contudo, reduzimos em 2,5% na producao de exames laboratoriais e 3% na
producdo de exames de imagem, justificado com a atualizacdo dos protocolos clinicos.
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ABELA 35. NUMERO DE EXAMES DE IMAGEM

Unidade de medida:
JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL
6.842 4.128 5.888 5.225
Média 5.521
Total 22.083

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.

Acéo Programada: Monitorar trimestralmente o Documento Descritivo - DD, do Hospital

Regional de Mato Grosso do Sul - HRMS.

Meses
Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez

Programado reunido para
validacdo em
26/06/23

Fonte: Comisséo de acompanhamento DD; 2023.

Reunido programada para 26/06/2023

Acédo Programada: implantar contratos de gestdo interno com as Linhas Assistenciais do
Hospital Regional de Mato Grosso do Sul - HRMS.
As linhas assistenciais do HRMS:

e Linha Assistencial Nefro-Uroldgica

e Linha Assistencial Cardiovascular

e Linha Assistencial do Paciente Critico

e Linha Assistencial da Clinica Médica

e Linha Assistencial Materno-Infantil

e Linha Assistencial Cirargica

e Linha Assistencial Oncoldgica
TABELA 36. TAXA DE OCUPACAO OPERACIONAL

Unidade de medida: %

JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL
93,33 % 93,72% 94,28% 96,26%
Média 94,40%
Aumento de 0,17%
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.

TABELA 37. TEMPO MEDIO DE PERMANENCIA

Unidade de medida: dias
JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL
8,07 7,83 7,81 8,02
Média 7,94
Reducéo de 6,91 %

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.
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ABELA 38.TAXA DE MORTALIDADE INSTITUCIONAL

Unidade de medida: %

JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL
7,76% 7,42% 6,87% 5,53%
Média 6,90%
Reducdo de 12,65%
Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.
TABELA 39.INDICE DE RENOVAGAO DE LEITOS
Unidade de medida: %
JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL
3,58% 3,35% 3,74% 3,60%
Média 3,57
Aumento de 5,04 %
Fonte: MVVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.
TABELA 40. TAXA DE INFECCAO HOSPITALAR
Unidade de medida: %
JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL
4,8% 3,6% 2,4% 3,03%
Média 3,46%
Reducdo de 38,21 %

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.

Referente ao desempenho hospitalar, Apesar do aumento nas internacdes, a taxa de
ocupacdo permanece abaixo de 95%, observa-se uma reducdo de 6,91% no tempo médio de
permanéncia do paciente, melhorando o indice de renovacdo de leitos. Evidencia-se uma
reducdo na taxa de mortalidade em 12,65%, acompanhando uma reducgéo na taxa de infeccdo
hospitalar em 38,21%.

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

indice de absenteismo

Unidade de medida: %
JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL
4,44% 3,38% 4,30% 4,29%
Média 411%

Fonte: MVVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.

Houve aumento de 24% no indice de absenteismo se comparado com o quadrimestre
anterior (3,13%).
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axa de Rotatividade de Pessoal

Unidade de medida: %
JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL
1,10% 0,73% 2,79 0,62
Média 1,31 %

Fonte: MVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.

Devido a contratacdo de profissionais médico e o final de contrato de 60 enfermeiros
sendo necessario a reposi¢do dos mesmos, a taxa de rotatividade apresentou aumento de 167%
na comparacao do quadrimestre anterior (0,49%).

Acédo Programada: Garantir a gestdo de contratos de servi¢os, 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 servigos, adequados as necessidades
dos cidadaos-usuarios.

Esta meta refere-se ao Custeio e Contratos com terceiros e para isso o Hospital
acompanha a taxa de liquidacdo. Abaixo pode-se observar a demonstracao da taxa de execu¢do

bancaria.
TABELA 41. TAXA DE EXECUCAO BANCARIA

Total Geral 153.635.286,85
Lo Empenhado
Quadrimestre Tptal_ Geral 122.619.208,41
2023 Liquidado

Total Geral 121.233.458,06
Pago:

Taxa de liquidagéo 79,8%

Taxa de Execucdo Bancaria | 98,9%

Fonte: DEPQI/HRMS; 2023.

A taxa de liquidacdo deste quadrimestre demonstra melhora com relacdo ao
cumprimento de uma melhor programacgéo das compras e abastecimentos de insumos e fluxo
real das liquidacdes dentro do tempo habil.

Acdo Programada: Aplicar a pesquisa de clima em, pelo menos, 80% dos servidores do
HRMS.

Realizado a pesquisa de clima organizacional na instituicdo, estamos na fase de
tabulacao dos resultados que serdo apresentados em junho/2023.

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

As atividades de ensino, pesquisa e extensao séo realizadas sob a forma de programas,
projetos, cursos, e eventos nas areas cientificas, técnicas e administrativas, no ambito hospitalar.

Aos profissionais da instituicdo sdo ofertados diversos treinamentos em servigos e em
educacao continuada a fim de responder as necessidades da sociedade e imprimir melhorias nos
servigos. O Hospital optou por monitorar o indice de treinamento que pode ser visualizado na
tabela abaixo.
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ABELA 42. INDICE DE TREINAMENTO (TOTAL GERAL)

| META: indice de treinamento 1,16/mil Unidade de medida: percentual
JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL
0,67 / mil 0,96 / mil 1,89 / mil 1,92 / mil

Média 1,36 / mil

Fonte: MVVGE/Sistemas Estratégicos; 2023.
Os treinamentos, em sua maioria, remetem-se a demanda dos profissionais, ntcleo de

seguranca do paciente e dos gestores (anexo 1). O treinamento por categorias
(setembro a dezembro) se apresentou conforme abaixo:
e Meédico (média) 40,2 %
e Enfermagem (média) 39 %
e Apoio (média) 13,1 %
e Administrativos (média) 7,7%

AVANCOS E DESAFIOS
Avancos:
Reformas autorizadas:
REFORMA DO CENTRO CIRURGICO DO HOSPITAL REGIONAL DE MATO GROSSO
DO SUL — HRMS;
REFORMA DO 8° ANDAR DO HOSPITAL REGIONAL DE MATO GROSSO DO SUL —
HRMS;
REFORMA DA ENFERMARIA PEDIATRICA DO HOSPITAL REGIONAL DE MATO
GROSSO DO SUL, NO MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE/MS;
REFORMA DO CTI PEDIATRICO DO HOSPITAL REGIONAL DE MATO GROSSO DO
SUL, NO MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE/MS
Terceirizagdo da Lavanderia do HRMS — em 75% da capacidade instalada;

4 Desafios:
e Planejamento das ofertas de servigcos hospitalares, centrado nas acgdes integradas e
humanizadas, promovendo ensino e pesquisa;
e Aumentar a adesdo na participacdo dos usuarios em responder a pesquisa de satisfacdo
e Adequar o dimensionamento dos recursos humanos na instituicao.

AVALIACAO DOS RESULTADOS
Apos avaliacdo das metas foi possivel constatar melhora nas taxas de desempenho
hospitalar, entretanto a producdo hospitalar em algumas metas ficou abaixo do pactuado com a
SESAU, iniciado o planejamento para a pactuacdo do novo contrato com o municipio.
A previsdo de reformas na instituicdo vem para contribuir ndo apenas com a melhora
na estrutura fisica, mas principalmente nos processos de trabalho, para a melhor a assisténcia
prestada ao usuario.
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eta 2.1.4: Assegurar 100% das unidades hospitalares contratualizadas conforme a
politica estadual da Atenc@o Hospitalar do Estado de Mato Grosso do Sul.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de hospitais contratualizados na politica estadual da Atencao

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

Por meio da Diretoria-Geral de Atencdo Especializada, a Coordenadoria de Contratos
de Servicos de Saude tem como principal objetivo formalizar instrumentos contratuais, como
Termo de Contratualiza¢Ges, Contratos e Convénios, assim como seus aditivos, para prestacdo
de servicos de saude nas Unidades de Salde, seja contratualizadas ou contratada, com a
finalidade de atendimento ao usuério do Sistema Unico de Salde — SUS.

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

Os servicos contratualizados sdo destinados a populacdo local e referenciados de
acordo com a diretriz nacional e estadual, por meio acompanhamento de indicadores e metas
contratualizadas. Os repasses de valores para manutencdo da contratualizacdo de unidades
hospitalares sob gestdo estadual séo realizados com base na producdo ambulatorial de
internacdes hospitalares, devidamente apresentados e aprovados mensalmente. Ja os repasses
de valores para as unidades de saude sob gestdo municipal, onde o Estado é interveniente, é
realizado por meio de transferéncia fundo a fundo.

Estdo atualmente formalizados 46 (quarenta e seis) unidades de saude, sendo 36 (trinta
e seis) Hospitais de Pequeno Porte (HPP), 02 (dois) Hospitais Filantropicos (HFSUS), 07 (seis)
Hospitais Contratualizados (CONTRATMS); 01 (um) Contrato Clinica do Rim - que presta de
servicos ambulatoriais de Terapia Substitutiva - sendo que todos contratualizados/contratados
estdo sob gestdo estadual.

Jé& sob gestdo municipal, atualmente estdo contratualizados 33 (trinta e trés) unidades
hospitalares, em 22 (vinte e dois) municipios.

As unidades hospitalares, que estdo contratualizadas por meio da Politica do Programa
Estadual de Contratualizacdo dos Hospitais Publicos e Filantrépicos do Sistema Publico de
Salde em Mato Grosso do Sul (CONTRATMS), sdo distribuidas por Regifes de Saude,
conforme o quadro a seguir:

Regido de Saude Politica/Programa Gestdo Municipio Unidade de Salde
Hospital Municipal de
Estadual Miranda Miranda Renato
Albuquerque Filho
Bonito Hospital Jodo Bigaton
Rio Verde de Mato | Hospital Municipal Paulino
Campo grande CONTRATMS Grosso Alves da Cunha
. x Hospital Municipal de
Municipal | Chapadéo do Sul Chapadio do Sul
Costa Rica Funda(;a_o Hospitalar de
Costa Rica
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Coxim

Fundacdo Estatal de Saude
do Pantanal - HR

Jardim

Hospital Marechal Rondon

Sao Gabriel do
QOeste

Hospital Municipal José
Valdir A. de Oliveira

Sidrolandia

Hospital Beneficente Dona
Elmiria Silvério Barbosa

Campo Grande

Santa Casa de CG

Campo Grande

Hospital Universitario

Campo Grande

Hospital Nosso Lar

Deodapolis

Hospital Municipal Cristo
Rei

Sete Quedas

Hospital Municipal de Sete

Estadual Quedas
Fatima do Sul Hospital da SIAS
Iguatemi Hospital Sdo Judas Tadeu
Navirai Hospital Municipal de
Dourados CONTRATMS Navirai
. . Hospital Municipal de
Municipal | lvinhema lvinhema
Fundacdo Servicos de Saide
Nova Andradina de Nova Andradina — Hosp.
Regional
Eldorado Fundagéo Hospitalar de
Eldorado
Estadual Bataguassu gg::gs:g:uda Santa Casa de
Trés lagoas CONTRATMS Munici Aparecida do Fundacéo de Salde de
unicipal

Taboado

Aparecida do Taboado

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

Regido de Salde Politica/Programa Gestdo Municipio | Unidade de Saude
. Unidade Mista Jodo Carneiro

Bandeirantes
de Mendonga

Bodoquena Hospital Municipal Francisco
Sales

Dois Irmdos | Unidade Mista de Dois Irm&os

do Buriti do Buriti

Nioaque Unidade Mista de Nioaque

Nova . - .

Alvorada do Hospital Municipal Francisca
Ortega

Sul

Pedro Hospital Municipal de Pedro

CAMPO Gomes Gomes
GRANDE HPP Estadual Porto Hospital Municipal Oscar

Murtinho Ramires Pereira

Ribas do Rio | Hospital Municipal de Ribas do

Pardo Rio Pardo

Rochedo Unidade Mista de Saude
Senhor Bom Jesus da Lapa

Anastacio ABRAMASTACIO

Bela Vista Hospital S8o Vicente de Paula

x Soc.de Protecéo a Maternidade

Camapué  lgA x
e a Infancia de Camapud

Caracol Hospital Beneficente Rita
Antbnia Maciel Godoy
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Rio Nearo Hospital e Maternidade
g Idimaque Paes Ferreira
Fundacdo Educacional e de
Sonora Salde de Sonora
Antonio Hospital Municipal Anténio
Joéo Joéo
Coronel Hospital Municipal de Coronel
Sapucaia Sapucaia
ltapora Hospital Municipal Lourival
P Nascimento da Silva
Juti Hospital Municipal Santa Luzia
Laguna Hospital Municipal de Laguna
Carapd Carapd
Hospital e Maternidade Nossa
Paranhos -
Senhora da Concei¢do
T Hospital Municipal Séo
acuru x
Sebastido
T Unidade Mista Sagrado
aquarussu ~
Coracdo de Jesus
DOURADOS HPP Estadual | Vicentina | HosPital Municipal Maria dos
Santos Bastos
Aral Hospital e Maternidade Santa
Moreira Luzia
Anaurilandia Hospital Sagrado Coragdo de
Jesus
- Associacdo Beneficente de
Angélica (-
Angélica
Caarap0 Hospital Sdo Mateus
Gléria de Hospital e Maternidade Nossa
Dourados Senhora da Gloéria
. Hospital S&o Francisco de
Itaquirai -
Itaquiral
Jatei Hospital Santa Catarina
Novo . .
. Hospital e Maternidade Novo
Horizonte :
Horizonte
do Sul
< Hospital ~ Municipal  Nossa
Agua Clara Senhora Aparecida
A Hospital e Maternidade de
A Inocéncia Inocéncia
TRES LAGOAS HPP Estadual -
Santa Rita U.M.S. Nossa Senhora do
do Pardo Perpétuo Socorro
S Hospital Dr. Jalio César Paulino
Brasilandia Maia

As unidades hospitalares contratualizadas, por meio da Politica do Programa de
Reestruturacdo e Contratualizacdo dos Hospitais Filantropicos no SUS (HFSUS), estdo
localizadas nas seguintes Regides de Saude, conforme o quadro a seguir:

Regido de Saude | Politica/Programa | Gestdo Municipio Unidade de Satde
Guia Lopes da Associagdo Lagunense de Saude
Estadual
Laguna
Aquidauana Associacdo Aquidauanense de
d Assisténcia Hospitalar (AAAH)
. Associacao Beneficente Ruralista
CAMPO HFSUS Aquidauana de Assisténcia
GRANDE . —— :
Municipal Associacdo de Amparo a
Campo Grande . e
Maternidade e a Infancia
Campo Grande Assoua(;aq de Auxilio e
Recuperacéo do Hanseniano
Campo Grande Fundagdo Carmem Prudente
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de MS
Campo Grande Hospital Adventista do Pénfigo
. Sociedade Beneficente de
Maracaju .
Maracaju
Estadual Mundo Novo Hospital Dr. Bezerra de Menezes
Amambai Hospital Regional Amambai
Dourados Missao Evangélica Caiua
DOURADOS HESUS o Dourados Hosp. Universitario de Dourados
Municipal Dourados Hosp. Dr. e S. Goldshy King
Rio Brilhante As_socia(;éo Beneficente de Rio
Brilhante
s Irmandade Santa Casa de
Cassilandia AN
Cassilandia
TRES LAGOAS | HFSUS Municipal | Paranaiba Santa Casa de Paranaiba
Trés Lagoas Hospi'tal Nossa Senhora
Auxiliadora
Associacdo Beneficente  de
CORUMBA HFSUS Municipal | Corumba Corumba - 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 Clinica do Rim de Ponta Pord/MS, para prestacdo
de servigos ambulatoriais de Terapia Substitutiva, conforme demonstrado no quadro a seguir:

Regido de Saude Instrumento Gestdo Municipio Empresa
DOURADOS Contrato Estadual Ponta Poré Clinica do~R|m de
Ponta Pora

GESTAO MUNICIPAL

No primeiro quadrimestre de 2023 foram auxiliados na elaboragdo dos Termos de
Contratualizacdo das unidades sob gestdo municipal, para prorrogacdo da vigéncia, conforme
demonstrado no quadro a seguir:

Més Municipio Unidade Hospitlar

Coxim Hospital Regional de Coxim

Janeiro A T
Cassilandia Santa Casa de Misericérdia
Jardim Hospital Marechal Rondon

Fevereiro - ~ - .

Aparecida do Taboado Fundacdo Estatal de Saude de Aparecida do Taboado

Marco | Eldorado Fundacédo Hospitalar de Eldorado

Auxilio na elaboragéo de 2 Termos Aditivos, considerando a resolugdo n® 07/SES/MS
referente ao incentivo financeiro para procedimentos de hemodialise ambulatorial para
pacientes crénicos no SUS

Auxilio na elaboragdo de 2 Termos Aditivos referente ao aumento de Incentivo
Estadual e 4 Termos Aditivos de aumento de repasse financeiro do Fundo Municipal de Saude
a sua respectiva unidade hospitalar.

Foram realizadas orienta¢6es aos gestores municipais de satde e/ou prestadores, sobre
a contratualizagdo, envolvendo temas como elaboracdo de Temos de Contratualizagdo e/ou
Termos Aditivos e Documento Descritivo.

GESTAO ESTADUAL
No primeiro quadrimestre de 2023 foram solicitados para 10 (dez) municipios
documentacOes pertinentes a prorrogacdo de vigéncia e novos processos administrativo. A
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Documento Descritivo, conforme demonstrado no quadro a seguir:

Jocumentacdo foi juntada no seu respectivo processo e encaminhada para ATE (Assisténcia
écnica Especializada) para parecer juridico.
Foi elaborado 1 (um) Termo Aditivo ao Termo de Contratualizagdo e 1 (um)

Més | Objeto Municipio Unidade Hospitalar
Abril Prp frogar Sociedade Beneficente S&o Judas Tadeu
Vigéncia

Foram abertos 9 (nove) novos processos administrativos dos seguintes municipios:

Municipio Unidade Hospitalar
Vicentina Hospital Municipal Maria dos Santos Bastos
Camapua Sociedade de Prot. a Matern. e Inf. de Camapua

Guia Lopes da Laguna

Associacdo Lagunense de Salde

Mundo Novo Sociedade Ben. Hospital Dr Bezerra de Menezes
Anaurilandia Hospital Sagrado Coragdo de Jesus
Caarap0 Hospital Beneficente Sdo Mateus

Coronel Sapucaia

Hospital Municipal Coronel Sapucaia

Nova Alvorada do Sul

Hospital Municipal Francisca Ortega

Ribas do Rio Pardo

Hospital Municipal de Ribas do Rio Pardo

Da mesma forma, foi aberto um Processo Administrativo considerando a Lei
Complementar n.197/2022 e Portaria GM/MS n. 96/2023 que estabelece parametros para a
definicdo do auxilio financeiro as entidades privadas sem fins lucrativos que complementam o
SUS. As unidades hospitalares beneficiadas foram:

Hospital e Maternidade da M&o Pobre Senhora da Gloria

Municipio Unidade Hospitalar Valor
Anaurilandia Hospital Sagrado Corag#o de Jesus R$ 26.478,57
Angélica Associacio Beneficente de Angélica R$ 25.014,34
Bataguassu Irmandade da Santa Casa de Misericordia R$ 89.641,48
Brasilandia Hospital Dr. Jalio César Paulino Maia R$ 50.352,44
Caarapo Hospital Beneficente Sdo Mateus R$ 80.867,47
Camapua Soc.de Protegio 2 Maternidade e  Infancia de Camapua | R$ 26.397,03
Fatima do Sul Sociedade Integrada de Assisténcia Social - SIAS R$ 178.367,08
Itaquirai Associagdo Beneficente de Itaquirai R$ 34.787,86
Jatei Hospital Santa Catatina R$ 4.050,85
Novo Horizonte do Sul Associacdo Beneficente de Novo Horizonte do Sul R$ 16.759,06
Sonora Fundagdo Educacional e de Salide R$ 49.391,29
Gloria de Dourados R$ 34.223,93

A previséo para o cumprimento do cofinanciamento dos hospitais contratualizados ou
conveniados referente a Politica Nacional dos Hospitais de Pequeno Porte (HPP), Programa de
Reestruturacdo e Contratualizacdo dos Hospitais Filantrépicos do SUS (HFSUS) e o Programa
Estadual de Contratualizagdo dos Hospitais Publicos e Filantrépicos do Sistema Publico de
Satde em Mato Grosso do Sul (CONTRATMS) foi cumprida em 100%.
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URSOS CAPACITACAO
No primeiro quadrimestre de 2023 foram realizados cursos de capacitacdo

elacionados no quadro abaixo:

Curso de Nocoes Basicas — Planejamento Estratégico da
Administracéo Publica.

Escola de Governo de Mato Grosso do Sul

26/04/2023 20 h

Ana Luiza Lira Warde

Meta 2.1.5: Apoiar técnica e financeiramente o processo de aprimoramento da Gestéo
Hospitalar.
Indicador de monitoramento da meta: Processo de Gestdo Hospitalar apoiado.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023

Unidade de Medida

2018 1 1 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023

NA NA NA
De forma complementar, compete a COR as seguintes atividades: elaboracdo de

estudos técnicos e demais instrumentos para contratacdo de OrganizacBes Sociais de Salde —
OSS nos Hospitais Regionais do MS; elaboracdo de estudos técnicos e propostas para
implantacdo de PPP’s nos Hospitais Regionais do MS; acompanhamento dos relatorios de
cumprimento de metas e de avaliagéo das OSS, elaboradas pela Equipe de acompanhamento e
Comissdo de Avaliacdo; analises gerenciais das performances dos Hospitais Regionais do MS
e Regulagéo Estadual; acompanhamento financeiro dos Contratos com as OSS, bem como a
formalizacdo de instrumentos contratuais, como 0s Contratos de Gestdo e seus termos aditivos,
para prestacdo de servigcos de saude por OSS, que vise a regionalizacdo do atendimento ao
usuério do Sistema Unico de Satde — SUS.

Conforme prevé a Lei estadual 4.698/2015 e suas alteracdes, entende-se por Contrato
de Gestdo o instrumento firmado entre o Poder Publico e a entidade qualificada como
Organizacdo Social, com vistas a formacdo de vinculo entre as partes, para promocao e
execucao de atividades relativas as areas relacionadas a satde. Nesta mesma lei em seu Art. 7°,
traz que a celebracdo dos Contratos de Gestdo com OSS devera ser precedida de chamamento
publico, para que todos os interessados em firmar Contrato de Gestdo com o Poder Pablico
possam se apresentar ao procedimento de selecdo. O papel da Coordenadoria de Regionalizacdo
— COR, ¢ atuar de forma técnica na formalizacdo e publicacdo de edital, recebimento e
julgamento das propostas de trabalho, através de Comissdo de Contratacdo formada por, no
minimo, 3 membros, conforme prevé a Lei Federal n°® 14.133/2021, em seu Art® 8°, paragrafo
2°, até a homologacdo do Chamamento Publico.

CONTRATO UNIDADE = VIGENCIA
MACRORREGIAO | CIDADE DE_ HOSPITALAR / ORGSA(‘;\SI%:I‘_CAO DO
GESTAO SAUDE CONTRATO
Ponta 01/2020 - Hospital reg_ional Dr. _
Dourados Pori GCONT José de Simone Instituto ACQUA | 11/02/2020 a
13051 Netto - HRDJSN 11/02/2025
02/2020 - Hospital Regional de . 05/06/2020 &
Dourados Dourados GCONT Cirurgias da Grande InStgxtSSAEAIS 04/06/2025
13538 Dourados - HRCGD
Trés 01/2022 - Hospital Regional da 08/04/2022 &
Trés Lagoas Lagoas GCONT Costa Leste Magid | Instituto ACQUA | 07/04/2027
17726 Thomé - HRCLMT
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03/2022 - Instituto de 24/10/2022 a

Complexo Regulador x
GCONT Gestéo por 23/10/2027
19238 | FStadual daSES-MS | pegiitado -IGPR

Atualmente existem formalizados 04 (quatro) Contratos de Gestdo com OrganizacGes
Sociais no ambito do Estado do Mato Grosso do Sul, conforme especificado a seguir.

Campo

Campo Grande Grande

ATIVIDADES REALIZADAS NO PRIMEIRO QUADRIMESTRE DE 2023

JANEIRO/2023

O inicio de 2023 pode-se evidenciar a mudanca de Governo Estadual, refletida nas
estruturas administrativas, onde exigiu-se esforcos de todo plantel de servidores efetivos,
comissionados e contratados, conduzindo-os para uma nova gestdo, onde buscou-se destacar a
consisténcia dos conceitos de eficiéncia, eficacia e economicidade por meio de contratos de
gestdo firmados entre 0 Governo e suas secretarias.

Nessa toada, a Secretaria de Estado de Saude/SES participou e vem participando
efetivamente de todo esse processo de renovacdo administrativa, fato é que, a partir de
janeiro/2023, com a chegada do novo secretério, todos os setores da SES vém envidando
esforcos no sentido de acompanhar e colaborar com essa nova etapa da administracéo.

A Coordenadoria de Regionalizacdo — COR abracou com muito entusiasmo e
expectativa essa nova fase, para tanto, reformulou e apresentou proposta de organograma do
setor juntamente com o novo superintendente, € o que se observa como resultado nas atividades
desenvolvidas a partir do més de margo.

FEVEREIRO/2023

Das atividades realizadas em fevereiro/2023 pela COR, podemos destacar a elaboracgéo
do 21° Termo Aditivo para manter 10 leitos de Clinica Médica Respiratoria no Hospital
Regional Dr. José de Simone Netto — RDJSN/ Ponta Pord, gerenciado pela Organizacéo Social
Instituto ACQUA.

Ainda nesse més foi realizado um trabalho de benchmarking, com pesquisa de campo
com o objetivo de coletar informacdes junto aos hospitais geridos por Organizagdo Social de
Saude - OSS nos Estados de GO ( Hospital Estadual de Itumbiara Sdo Marcos, ltumbiara;
Hospital Estadual Ernestina Lopes Jaime, Pirendpolis e Hospital Estadual de Formosa,
Formosa), ES (Hospital Maternidade Silvio Abidos, Colatina e Hospital Estadual de Urgéncia
e Emergéncia, Vitoria), RJ (Hospital de Traumatologia e Ortopedia Dona Lindu, Paraiba do
Sul), sobre valores de procedimentos ambulatoriais e cirdrgicos, para subsidiar a elaboracéo do
Edital de Chamamento Publico do futuro Hospital Regional de Dourados e para elaboragédo de
futuros editais.

Também no més de fevereiro foi elaborado o Relatério n°® 005/2023/CCH -
Diagnostico Situacional, que teve como finalidade apresentar para o Sr. Secretario de Estado
de Saude e o Sr. Superintendente a performance de hospitais regionais gerenciados por
OrganizacBGes Sociais de Saude aqui no MS, destacando 0s pontos que necessitam de
intervencdo da contratante visando o alcance de melhorias nas a¢des e servicos hospitalares e
ambulatoriais, com vistas ao cumprimento das obrigag¢des contratuais.

Cumpre destacar também que fora realizado levantamento e tabulacdo de dados de
producdo ambulatorial e hospitalar, bem como, econémico-financeiro do Hospital Regional de
Mato Grosso do Sul, tendo como finalidade, criar base atual de informag&o para uma possivel
elaboracdo de proposta para um novo formato gerencial dessa unidade hospitalar.
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A Coordenadoria de Regionalizaco realizou anélises das pendéncias apontadas nos
Relatorios de Avaliacdo n°s 3.942/2023; 3.947/2023 e 3.950/2023, produzidos pelas Comissdes
de Avaliacdo, como também foram considerados documentos complementares, valendo
destacar a celebracdo do 19° Termo Aditivo, que concede reajuste anual de contrato para 0 ano
de 2022, baseado no indice IPCA-IBGE para o Contrato de Gestdo n° 001/2020.

Ainda neste més, a COR elaborou o relatério n° 06/2023/CCGH, onde séo feitas
analises das pendéncias das acdes apontadas nos Relatorios de Avaliacdo produzidos pelas
ComissGes de Avaliacdo, correspondentes aos Hospitais Regionais gerenciados por
organizacOes Sociais de Salde signatéarias de Contratos de Gestdo, dando destaque para as
obrigacOes da Contratada bem como da Contratante.

Foram elaborados ainda nesse més pela COR em conjunto com a Superintendéncia
alguns produtos como:

FIGURA 19. ORGANOGRAMA DA SUPERINTENDENCIA
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FIGURA 21. MAPA DE MACROPROCESSOS COM A DESCRICAO DO FLUXO DAS DEMANDAS
ENCAMINHADAS A SGH.
- o B Sttt s 104

MACROPROCESSOS

s =m -




Neste més também foram elaborados o Quadro de Principais Desafios (figura 22) a
serem enfrentados pela Coordenadoria de Regionalizacdo para o periodo de 20223 a 2026 da
estdo Estadual da Saude, conforme se observa a seguir.

FIGURA 22. QUADRO DE PRINCIPAIS DESAFIOS
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Também foi contemplado o Plano de Acdo para a concretizacao desses desafios.
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Destaca-se a elaboracédo e proposta para o Painel de Indicadores, com 11 indicadores
econdmico-financeiros, de desempenho e de satisfacdo do usuario a serem utilizados na
elaboracdo de chamamentos publicos e contratos de gestéo.

(figura 24)
FIGURA 24. PAINEL DE INDICADORES

ses
St o et

Coordenadoria de Contratos de Gestho Hospialar - CCGH

A titulo de informacéo, foi apresentado em reunido de diretoria um Breve Historico do
processo de implantacdo do modelo de gestdo por Organizagdes Sociais no Estado de Mato
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rosso do Sul, focalizando principais eventos, arcabouco legal, principais requisitos do
ontrato de Gestdo, Contratos de Gestdo celebrados e relacdo de OSS qualificadas no Estado.
figura 25)

FIGURA 25. CONTRATOS DE GESTAO CELEBRADOS E RELACAO DE OSS QUALIFICADAS NO
ESTADO

SES

Ja para finalizar o més de margo/2023, nos dias 20 e 21/03 dando continuidade a
participacdo da secretaria na parceria com o Hospital Sirio Libanés, foi retomado o
PROADI/SUS, tendo como objetivo, a revisdo geral de contratos com hospitais, cujo projeto
piloto, foram selecionados os hospitais regionais gerenciados por Organizacfes Sociais de
Saude da cidade de Ponta Pord e Trés Lagoas, sendo respectivamente o Hospital Regional Dr.
José de Simone Netto e Hospital Regional da Costa Leste Magid Thomé, tendo previsdo de
concluséo dos trabalhos no més de novembro/2023.

ABRIL/2023

Em continuidade as atividades do 1° Quadrimestre /2023, no més de abril, a COR criou
Informativos Gerenciais (figura 26) com a analise da performance assistencial e econémico-
financeira para a renovacao de contratos dos hospitais contratualizados, sendo elaborados os
Informativos Gerenciais dos hospitais dos municipios de Coxim (Hospital), Miranda (Hospital),
Costa Rica (Hospital) e Anaurilandia (Hospital).

FIGURA 26. INFORMATIVOS GERENCIAIS

Ha que se registrar também a participacdo da COR no Grupo Técnico Intersetorial e
Multidisciplinar, do qual participam servidores da SES/MS dos seguintes setores: | —
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Superintendéncia de Governancga Hospitalar; 11 — Superintendéncia de Gestao estratégica; 111 —
Superintendéncia de Atencdo a Saude; IV — Superintendéncia de Vigilancia em Salde; V —
buperintendéncia de Administracdo e Coordenadoria de Avaliagdo de Servicos de Saude; para
elaboracdo do Chamamento Publico do Hospital Regional de Dourados, por meio de resolugéo
especifica, tendo como objetivo instituir Grupo Técnico (GT) para elaboracao dos instrumentos
contidos nos Chamamentos Publicos dos Hospitais Regionais do Estado de Mato Grosso do
Sul, com discusséao sobre o0s instrumentos que constituirdo o produto final a ser entregue pelo
Grupo Teécnico; definir as linhas de cuidados assistenciais de acordo com as necessidades da
regido; elaborar os critérios e metas de producdo; determinar os indicadores de desempenho;
elaborar o cronograma de implantac&o do hospital; definir e dimensionar o quadro de pessoal,
dimensionar os equipamentos médico-hospitalares que atendam a demanda assistencial do
hospital e a redacdo final dos instrumentos construidos durante a fase de elaboragéo.

No dia 28 de abril de 2023 foi realizada visita técnica a obra de construcéo do Hospital
Regional de Dourados, na ocasido estiveram presentes o0 Secretario de Saude Dr. Mauricio
Simbes Corréa, Ricardo da Silva Gouvea — Superintendente de Governanca Hospitalar,
Angélica Cristina Segatto Congro — Diretora Geral de Assisténcia a Satde, Mario Sérgio Pereira
Ipolito — Coordenador de Projetos e Infraestrutura Fisica, Rodson Lima — Setor de
Comunicacao/SES. A visita tinha o objetivo de conhecer as areas para defini¢do do Perfil
Assistencial.

Também se realizou visita ao Hospital Regional de Cirurgias da Grande Dourados,
acompanhado pelo Diretor Geral Alex Marques, foi-nos apresentada toda a estrutura fisica, bem
como os fluxos percorridos pelos pacientes para realizacdo de procedimentos na instituicao.

Meta 2.1.6: Instituir Politica Estadual da Atencdo Hospitalar no Estado de Mato Grosso
do Sul.
Indicador de monitoramento da meta: Politica Estadual da Atencdo Hospitalar publicada.

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

Sem entregas neste exercicio.

Meta 2.1.7: Manter o apoio técnico e financeiro as unidades de salde para que cumpram
seu papel na rede de assisténcia.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de unidades de salide apoiadas.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Valores repassados _ Planilha anexa PAS 2023.
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> OBJETIVO 22: FORTALECER A POLITICA DE ASSISTENCIA

FARMACEUTICA

A Politica de Assisténcia Farmacéutica é conjunto de agdes voltadas a promocéo,
protecdo e recuperacdo da salde, tanto individual como coletiva, tendo o medicamento como
insumo essencial e visando o acesso e seu uso racional. E estas agdes envolvem a pesquisa, 0
desenvolvimento e a producdo de medicamentos e insumos, bem como a sua selecéo,
programacdo, aquisicdo, distribuicdo, dispensacdo, garantia da qualidade dos produtos e
servigcos, acompanhamento e avaliacdo de sua utilizacdo, na perspectiva da obtencdo de
resultados concretos e da melhoria da qualidade de vida da populacéo.

O fortalecimento da Politica de Assisténcia Farmacéutica se da por meio do
cumprimento da responsabilidade estadual em adquirir os medicamentos basicos, estratégicos
e especializados de sua competéncia; pela efetivacdo do repasse estadual aos municipios para
garantia do financiamento do Componente Bésico da Assisténcia Farmacéutica; através de
apoio técnico mediante capacitacdes voltadas a atualizacdo e qualificacdo em Assisténcia
Farmacéutica nos municipios e regionais de saude; além da garantia do acesso a medicamentos
através da cadeia logistica, com a padronizacao e estruturacdo dos processos de trabalho.

Meta 2.2.1: Assegurar 100% do fornecimento dos medicamentos estratégicos, basicos e
especializados conforme normas vigentes.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de fornecimento dos medicamentos estratégicos, basicos e
especializados.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 100% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Acédo: COMPONENTE ESPECIALIZADO - Atender a demanda dos pacientes habilitados
e cadastrados no Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica, conforme legislagéo
vigentes, aquisigdes e recebimentos dos medicamentos, em atendimento e conformidade com
as Portarias de Consolidacdo n° 02/2017, Anexo E, Titulo IV — das regras de financiamento e
execucdo do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica no ambito do Sistema
unico de Saude (SUS) e n° 06/2017, Anexo F, Titulo V — do Custeio da Assisténcia
Farmacéutica, Capitulo Il — do financiamento do Componente Especializado de Assisténcia
Farmacéutica e Portaria GM/MS n° 1.554/13, faz aquisicdo ou recebimento de medicamentos
de acordo com as diretrizes das referidas Portarias, este componente é dividido em 3 (trés)
grupos: 1A — aquisicdo pelo Ministério da Saude e dispensacdo pela CAFE/Casa da Saude, 1B
—aquisicao financiada pelo Ministério da Saude e dispensacao pela CAFE/Casa da Salde e 2 -
aquisicdo financiada pelo Estado e dispensacdo pela CAFE/Casa da Saude. A Coordenadoria
de Assisténcia Farmacéutica Especializada - CAFE, no ano de 2022, desenvolveu a¢bes com
objetivo de atender a demanda dos pacientes cadastrados no Componente Especializado da
Assisténcia Farmacéutica do Estado de Mato Grosso do Sul e que atualmente conta com 28.253
pacientes ativos, totalizando 109.976 atendimentos em geral, considerando as solicitagdes,
renovacgOes, adequacOes, avaliagdes técnicas e autorizagdes, sendo que na CAFE - Casa da
Saude, em Campo Grande, foram realizados 42.100 atendimentos, media de 533/dia, e as
demais unidades de saude, dentre elas 16 servigos de atendimento renal, 9 Nucleos Regionais
de Saude e as 79 Secretarias Municipais de Saude do Estado e demais unidades em Campo
Grande - Hospital Regional, Farmacia Escola HU, SEREDI, CEM, CER APAE, IPED/APAE
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ealizaram um quantitativo total de 67.876 atendimentos. No estado foram dispensados 64.786
edicamentos. A CAFE para atender a demanda da Componente Especializado de Assisténcia
armacéutica tem programacdo orcamentaria total do ano de 2023 de R$ 12.203.000,00,
executado no 1° quadrimestre de 2023 o valor de R$ 240.888,50, totalizando 1,97% do recurso
programado. A programacdo orcamentaria estadual foi de R$ 7.000.000,00 sendo utilizado
recurso em aquisicdo de medicamentos no valor de R$ 240.888,50 correspondendo a 3,44% do
total do recurso programado. A programacdo orcamentaria de outras fontes foi de R$
5.203.000,00 e ndo houve execucdo do recurso programado. Informamos que CAFE faz o
levantamento para embasar a solicitacdo das aquisi¢fes de medicamentos, através de instrucdo
de processos administrativos, conforme as legislagcdes vigentes e diretrizes da Secretaria de
Estado de Administracdo - SAD e as licitagdes/pregdes das aquisi¢cdes sao centralizadas neste
6rgdo (SAD). Considerando a atualizacdo do fluxo e legislacbes estaduais referente as
aquisicOes da SES informamos que mantivemos a rotina programada de aquisig&o.

Acdo: COMPONENTE ESTADUAL - Apoiar 0os 79 municipios para suprirem as
necessidades, de acordo com a demanda de medicamentos dos Protocolos Estadual em
atendimento aos Programas Saude da Mulher, Saude da Crianca, IST e Infec¢gdes Oportunistas
e demais Programas de Saude.

A Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica Basica e Estratégica — CAFBE
programou para esta acdo, na aquisicdo de medicamentos estratégicos, o orcamento de R$
6.000.000,00, considerando estoque remanescente dos processos anteriores e que 0s Ultimos
processos abertos ainda estdo em andamento, informamos que o recurso financeiro referente a
estes ainda nédo foi executado.

Destaca-se a distribuicdo do antiviral Oseltamivir (Tamiflu), conforme solicitacbes
recebidas pelos municipios do Estado para tratamento de pacientes com SRAG (sindrome
respiratoria aguda grave - hospitalizados) ou SG (sindrome gripal) com fatores de risco.
Mantendo estoque estratégico em cada municipio e nos Nucleos Regionais de Salde do Estado
para facilitar o acesso e inicio oportuno do tratamento, respeitando 0s 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 a¢Ges
programadas/executadas/exercicio.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 70% 100% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Acdo: ASSISTENCIA FARMACEUTICA: Estruturar com equipamentos, insumos e
materiais diversos para operacionalizacdo e melhoria das atividades; implementar, gerenciar e
acompanhar a  gestio  dos  medicamentos da  assisténcia  farmacéutica;
melhoria/manutencao/readequacdo da estrutura fisica prépria e demais unidades da rede de
atencdo da Assisténcia Farmacéutica e dos processos de controle, armazenamento, distribuicdo
e dispensacdo na cadeia logistica dos medicamentos e outros da demanda atual e futura da
Assisténcia Farmacéutica.

Foi executado o valor de R$ 2.250,36 referente a contratacdo de empresa especializada
em impressoes e digitalizacGes de documentos, que disponibiliza o equipamento de impressora
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ultifuncional para a CAFBE e R$ 46.622,01 para a CGAF e CAFE. Aquisicdo de 1 aparelho
le micro-ondas para atender a CAFE no valor de R$ 749,23. O recurso programado para esta
eta é de R$ 1.000.000,00 e o total utilizado no primeiro quadrimestre foi de R$ 46.622,01,
totalizando 4,96% do recurso programado.
Acdo: COMPONENTE ESPECIALIZADO - Apoiar tecnicamente 0s municipios e unidades
de assisténcia farmacéutica especializada para execucao de atividades que fortalecam o sistema
estadual de saude e a estruturacdo do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica.
A Assisténcia Farmacéutica Especializada, sob coordenacdo da CAFE teve a
programacdo orcamentaria com fonte de recursos estadual de R$ 60.000,00, mas ndo houve
utilizacdo de recurso financeiro para execucédo da referida agdo no 1° quadrimestre de 2023.
Acdo: COMPONENTE ESPECIALIZADO — Promover a operacionalizacdo das atividades
do Programa Remédio em Casa — PRC na distribuicdo dos medicamentos do Componente
Especializado para os pacientes que atendem ao critério do programa. A Coordenadoria de
Assisténcia Farmacéutica Especializada — CAFE teve a programacdo orcamentaria com fonte
de recursos estadual de R$ 20.000,00, mas ndo houve utilizagdo de recurso financeiro para
execucdo da referida acdo no 1° quadrimestre de 2023.
Acdo: COMPONENTE BASICO NA PNAISP - Apoiar 0os municipios na atencéo integral a
salde das pessoas privadas de liberdade no sistema prisional - PT 2765/14. O Estado de Mato
Grosso do Sul ndo recebeu recurso do Ministério da Saude para execucdo da AF na PNAISP
no ambito da SES referente a competéncia de 2023. A Coordenadoria de Assisténcia
Farmacéutica Basica e Estratégica — CAFBE teve a programacdo or¢camentéria com fonte de
recursos federal de R$ 23.000,00, mas ndo houve utilizagéo de recurso financeiro para execucéo
das referidas acdes no 1° quadrimestre de 2023.
Acdo: ASSISTENCIA FARMACEUTICA - Realizar capacitacdo anual para a Assisténcia
Farmacéutica dos Municipios e Estado. A Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica
Especializada — CAFE realizou orientagfes, suportes técnicos, administrativos e supervisao aos
técnicos dos Nucleos Regionais de Salde — NRS, dos municipios e das unidades
descentralizadas do Componente Especializado de Assisténcia Farmacéutica (CEAF) por via
telefénica e web-conferéncia. Foram realizadas reunides com as equipes de colaboradores dos
setores. No 1° quadrimestre realizamos duas reunides com o municipio de Campo Grande, afim
de iniciar a migracao dos pacientes através dos CAPS, ainda ndo concluido. Realizamos reunido
com o IPED/APAE visando facilitar o atendimento dos pacientes com fibrose cistica e
fenilcetondria, efetuando seu atendimento de consulta e retirada de medicamentos em um sé
local. Foi dado continuidade na captacdo de pacientes no “Programa do Remédio em Casa
(PRC)” e, visando ampliar o quantitativo de pacientes contemplados, solicitamos a alteracéo do
rol de medicamentos do programa, incluindo os medicamentos termolabeis. Foram realizados
em marco e abril, treinamentos para o aperfeicoamento e atualizacdo profissional dos servidores
da CEAF, onde foram demonstradas na pratica o uso de dispositivos e constituicdo de
medicamentos com os temas “Programa de educagdo continuada em DPOC”, “Treinamento
risdiplam”. Recebemos 4 profissionais farmacéuticos, por meio de concurso publica para
compor a equipe em substituicdo aos que tiveram seu contrato expirado. Os novos
farmacéuticos receberam treinamento para os setores de atendimento e protocolo, bem como
na dispensacdo de medicamentos na farméacia da CAFE. Recebemos 2 profissionais médicos
para compor a equipe de avaliagdo e autorizagdo, que receberam treinamento para o setor de
atuacdo. A CAFE realizou orientacdes cotidianas presencialmente aos usuarios e familiares.
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eta 2.2.3: Atender os 79 municipios do estado com repasse de recursos financeiros
pactuados referente ao componente de farmacia basica.

Indicador de monitoramento da meta: NUmero de municipios apoiados.

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

NA

NA

NA

Acdo: COMPONENTE BASICO - Repassar recurso em parcelas mensais a todos os
municipios da Regido de Saude de Campo Grande referente ao recurso tripartite do
Componente Basico de Assisténcia Farmacéutica. Os 34 (trinta e quatro) municipios (100%)
da Regido de Saude Campo Grande foram contemplados com o repasse estadual. A
programacdo or¢amentaria total do ano de 2023 é de R$ 4.050.000,00, e a execucdo do 1°
quadrimestre foi de R$ 1.199.133,96, correspondendo a dois meses de repasses - 50% do total
programado para o quadrimestre.

Acdo: COMPONENTE BASICO - Repassar recurso em parcelas mensais a todos os
municipios da Regido de Saude de Corumba referente ao recurso tripartite do Componente
Basico de Assisténcia Farmacéutica. Os 2 (dois) municipios da Regido de Saude Corumbé
(100%) foram contemplados com o repasse estadual. A programacao or¢camentaria total do ano
de 2023 é de R$ 371.000,00, e a execucdo do 1° quadrimestre foi de R$ 106.015,92
correspondendo a dois meses de repasses - 50% do total programado para o quadrimestre.
Acdo: COMPONENTE BASICO - Repassar recurso em parcelas mensais a todos os
municipios da Regido de Saude de Dourados referente ao recurso tripartite do Componente
Bésico de Assisténcia Farmacéutica. Os 33 (trinta e trés) municipios da Regido de Salde
Dourados (100%) foram contemplados com o repasse estadual. A programagdo orcamentaria
total do ano de 2023 é de R$ 2.249.000,00, e a execucdo do 1° quadrimestre foi de R$
662.415,00 correspondendo a dois meses de repasses - 50% do total programado para o
quadrimestre.

Acdo: COMPONENTE BASICO - Repassar recurso em parcelas mensais a todos 0s
municipios da Regido de Saude de Trés Lagoas referente ao recurso tripartite do Componente
Bésico de Assisténcia Farmacéutica. Os 10 (dez) municipios da Regido de Saude Trés Lagoas
(100%) foram contemplados com o repasse estadual. A programacao orcamentaria total do ano
de 2023 é de R$ 785.000,00, e a execucdo do 1° quadrimestre foi de R$ 223.778,32
correspondendo a dois meses de repasses - 50% do total programado para o quadrimestre.

Meta 2.2.4: Fortalecer o processo de compras compartilhadas de medicamentos via
Consorcio Interestadual de Desenvolvimento do Brasil Central.
Indicador de monitoramento da meta: Processo de compras fortalecido.

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

NA NA NA
Acdo: COMPONENTE ESPECIALIZADO - Aquisicdo de medicamentos do componente

especializado da assisténcia farmacéutica para atender a demanda dos pacientes habilitados e
cadastrados, conforme legislagbes vigentes: As atas de registro de preco do Consorcio
Interestadual de Desenvolvimento do Brasil Central foram finalizadas, aguardando
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omologagéo e liberagdo para aquisicdo. A Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica
specializada — CAFE realiza periodicamente o levantamento de estoque para nortear as
aquisicoes dos referidos medicamentos, conforme planejamento e avaliagcdo das necessidades.
A CAFE, para atender a demanda do Componente Especializado de Assisténcia Farmacéutica
tem programacao orcamentaria através do consorcio total do ano de 2023 de R$ 11.000.000,00,
executado no 1° quadrimestre de 2023 R$ 0,00 — 0% do valor programado. Sendo que a
programagdo orgamentaria estadual é de R$ 6.000.000,00 e a programacdo orgamentaria de
outras fontes de R$ 5.000.000,00.

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

Acdo: ASSISTENCIA FARMACEUTICA — Readequar e apoiar as acdes que visem
adequacdo da estrutura fisica das farmécias/centrais de abastecimento farmacéutico nos
Nucleos Regionais de Salde e readequar a estrutura fisica da Central Estadual de
Abastecimento Farmacéutico para atender demanda atual e futura. A CGAF nao utilizou
recursos financeiros para promoc¢édo de adequacao estrutural dos 9 (nove) NRS de MS durante
1° Quadrimestre de 2023, dos R$ 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.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0% 100% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Acido: ASSISTENCIA FARMACEUTICA — Promover a operacionalizago das atividades de
distribuicdo dos medicamentos dos Componentes Béasicos, Estratégicos e Especializados com
0 adequado abastecimento da rede de atencdo da Assisténcia Farmacéutica nos 79 municipios.
A Coordenadoria de Logistica Farmacéutica — CLF teve a programacdo orcamentaria com fonte
de recursos estadual de R$ 50.000,00, mas ndo houve utilizacdo de recurso financeiro para
execucdo da referida acdo no 1° quadrimestre de 2023.

Acdo: ASSISTENCIA FARMACEUTICA - Mapear os processos de medicamentos na cadeia
logistica: O registro de todas as operacOes relacionadas aos processos que compdem a cadeia
logistica como, recebimento, armazenamento, distribuicdo, transporte entre setores do Estado
(CAFE/Casa da Saude e Nucleos Regionais de Saude) e municipios, vem sendo realizado pela
empresa Consorcio LIM — Logistica Inteligente de Medicamentos contratada pela Secretéria de
Estado de Saude. No 1° Quadrimestre realizamos as entregas para todos os estabelecimentos de
salde de todos os municipios das microrregides, inclusive no municipio de Campo Grande, 0s
locais que ainda ndo eram realizadas as entregas, foram incluidos no cronograma de entrega a
partir do més de marco de 2023. Para movimentagdes, emissdo de notas de saida e controle de
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stoque dos medicamentos/insumos, € utilizado o sistema WMS, que é integrado ao sistema
LOGIX. Este ultimo é o sistema disponibilizado para a Coordenadoria de Assisténcia
armacéutica e demais areas 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,
como o envio dos pedidos de medicamentos a serem distribuidos aos diversos estabelecimentos
de saude, bem como subsidiar a tomada de decis@es. Entretanto, para que o ILOGIX entregue
todas as informacdes para a SES € necessario a integracdo com o0s sistemas de controle
utilizados pela Coordenadoria de Logistica Farmacéutica (HORUS e SIGA) e pela
Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica Especializada — CAFE, Ndcleos Regionais de
Saude (SISMEDEX), cujas solicitagdes e procedimentos necessarios para a integragdo estao
sendo cobradas constantemente. Sendo assim, as operacionalizagbes do sistema SIGA
Almoxarifado, lancamento de entradas, saidas e emissdo de Demonstrativo Mensal de
OperacBes (DMO) foram efetuadas pela Coordenadoria de Logistica Farmacéutica. No 1°
Quadrimestre de 2023 foram realizados 630 recebimentos, correspondendo a 917 itens,
totalizando em valor R$ 82.111.418,63, e foram distribuidos 2.134 itens num valor total de R$
73.644.248,88.

» OBJETIVO 2.3: Ampliar e melhorar o acesso as acoes e servicos de saude de forma
regionalizada e equanime
Meta 2.3.1: Assegurar 100% da oferta de hemocomponentes, assisténcia hemoterépica e
hematoldgica a populacao do estado de Mato Grosso do Sul.

Indicador de monitoramento da meta: Assegurar 100% da oferta de hemocomponentes, assisténcia
hemoterapica e hematoldgica a populagéo do estado de Mato Grosso do Sul.

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

Neste primeiro quadrimestre de 2023, a Rede Hemosul prestou assisténcia
hemoterapica e hematoldgica disponibilizando os servicos de captacdo e selecdo de doadores
para coleta de sangue, triagem clinico-epidemioldgico, producdo e distribuicdo de
hemocomponentes, além de cadastrar possiveis doadores de medula 6ssea para todo o Estado
do Mato Grosso do Sul.

Além do atendimento aqueles doadores que comparecem as unidades para fazer a sua
doacdo, diversas iniciativas sdo implementadas pela equipe da Rede Hemosul na busca de novos
doadores.

Foram realizadas campanhas internas, junto a instituicdes parceiras a exemplo das
forcas armadas, clinicas, institui¢fes religiosas, dentre outras que sempre atendem o chamado
e contribuiram muito para que nossos estoques sejam mantidos. Para tanto é realizado
articulacdo com a equipe multiprofissional dos diversos setores para um atendimento a todos
0s casos apresentados na data do evento.

Mesmo com as reducdo significativa de profissionais na equipe, foi possivel realizar
campanhas de coleta externas, nos municipios de

Importante registrar que alcancamos a meta proposta, sendo disponibilizados
hemocomponentes e hemoderivados para toda rede hospitalar publica e privada do Estado,
conforme quadros demonstrativos abaixo.
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DUADRO 21. PRODUGAO REDE HEMOSUL

ATIVIDADES JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL TOTAL
COLETA
Candidatos a Doagéo 5.187 5.347 5.421 5.041 20.996
Coletas Int. e Externas 4.399 4.179 4.642 4.066 17.286
Aférese 25 21 22 23 91
SOROLOGIA

Exames Soroldgicos 34.504 35.352 37.320 33.184 140.360
TESTE NAT

NAT Hemosul 4.313 4.419 4.665 4.108 17.505
NAT MT-PE-RO 8.924 8.742 14.212 7.813 39.691
Total de testes 13.237 13.161 18.877 11.921 57.196

IMUNOHEMATOLOGIA
Exames do Doador 4.307 4.380 4.579 4114 17.380
Exames do Receptor 603 570 526 479 2.178
Total de Exames 4.910 4.950 5.105 4.593 19.558
FRACIONAMENTO

Produzido na Unidade 11.446 11.006 12.062 10.775 45,289
Recebido outras Unid. 2.170 1.658 2.203 2.005 8.036
DISTRIBUICAO

Distribuicdo 8.723 7.640 9.071 8.211 33.645

Dos testes sorologicos acima apresentados, neste periodo, foram realizados, 57.196
testes de deteccdo de Acido Nucléico-NAT, sendo que 39.691 destes foram realizados para o
Hemocentro do Estado de Mato Grosso, Rondonia e Pernambuco.

Destacamos ainda que, no periodo a Farmécia Hemosul, distribuiu em média fatores
de coagulacgéo para 189 (cento e oitenta e nove) pacientes de coagulopatias registrados em nosso
cadastro e Fenoximetilpenicilina para criancas de até cinco anos com diagndstico de doenga
falciforme, conforme quadro abaixo:

QuADRO 22. FARMACIA HEMOSUL — DISTRIBUICAO DE HEMODERIVADOS

Fator VIII (UI) Fator 1X (Ul) Fator Vw (UI) Fator VIl a (KUI)
MES HEMOFILIA A HEMOFILIAB | DOENGCA DE CPPA
JANEIRO 643.000 188.400 - - 1.200
FEVEREIRO 553.750 205.400 2.000 21.000 3.050
MARCO 854.000 202.400 7.000 - -
ABRIL 721.500 98.400 46.500 - -
TOTAL 2.772.250 694.600 55.500 21.000 4.250

Neste quadrimestre, o Setor de doadores de medula 0ssea captou e cadastrou 1.051
possiveis doadores junto aos doadores de sangue. Além disso no periodo, foi possivel atender
33 solicitagbes de coletas de amostras para confirmacdo de compatibilidade as quais foram
encaminhadas para 0 REDOME.

Encontra-se disponibilizado no site do Hemosul o Manual do Contratante, para melhor
orientar os hospitais que adotam a transfusdo de sangue. Atualmente o setor de faturamento do
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emosul, tem assinados e contratados 115 Servicos de Salde do Estado de Mato Grosso do
bul, para o fornecimento de sangue e hemocomponentes

Encontra-se implantado e certificado o Sistema de Gestdo da Qualidade SGQ da ISO
9001/2015 no Hemocentro Regional de Dourados e no Hemocentro Coordenador.

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 (manutencéo, reforma e aquisicao).
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 20% Manutencdo e ou Reforma 40% das Percentual

instalacbes da Rede Hemosul e

renovacéo 50% do parque tecnolégico da

rede de frios

Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Sem acdes no periodo.

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

Sem acgles no periodo. Valores informados no item producéo de servigos Diretriz 5.

Meta 2.3.4: Reduzir 10% as internacdes por condicdes sensiveis a Atencdo Primaria a
Saude (ICSAP) até 2023.

Indicador de monitoramento da meta: NUmero absoluto de internagdes por condi¢Bes sensiveis a Atencdo
Primaria.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 33.106 109 (29.795) Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Para este indicador, esta SES, intensificou as estratégias com 0s municipios, o que
resultou acdes de impacto significativo na APS dos municipios, entre elas:

Apoio na elaboracdo do Protocolo de Manejo Clinico em Criangas com Sindrome
Gripal ou Sindrome Respiratoria Aguda Grave na Atencdo Primaria a Saude (APS);

Idealizacéo e publicagédo das Resolugdes n°® 14/SES/MS, a qual institui o incentivo de
custeio para o enfrentamento as Arboviroses e Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG); e
Resolugéo n® 15/SES/MS, a qual institui também em carater temporario o incentivo estadual de
custeio para o “Programa Saude na Hora”, ambas publicadas em 04 de abril de 2023;

As Resoluces citadas destinardo cerca de 6 milhdes de reais para complementar e
incentivar as acOes de enfrentamento das Arboviroses na APS, 0s municipios que procederam

a adesdo das resolucdes n° 14 e 15 sdo respectivamente:

153



v' n° 14: Alcindpolis, Amambai, Anastacio, Anaurilandia, Antdnio Jodo, Aparecida do
Taboado, Aquidauana, Aral Moreira, Bataypord, Bela Vista, Bodoquena, Bonito,
Caarapd, Camapud, Campo Grande, Caracol, Cassilandia, Chapaddo do Sul, Coronel
Sapucaia, Corumba, Costa Rica, Deodapolis, Douradina, Dourados, Fatima do Sul,
Figueirdo, Gléria de Dourados, Guia Lopes da Laguna, Iguatemi, Inocéncia, Itapord,
Itaquirai, lvinhema, Japora, Jardim, Juti, Laguna Carapd, Maracaju, Miranda, Navirai,
Nioaque, Nova Andradina, Novo Horizonte do Sul, Paranhos, Ponta Pord, Porto
Murtinho, Ribas do Rio Pardo, Rio Negro, Rio Verde de Mato Grosso, Sdo Gabriel
D'oeste, Selviria, Sidrolandia, Sonora, Terenos, Trés Lagoas e Vicentina;

v' n° 15: Amambai, Anastacio, Anténio Jodo, Aral Moreira, Bataguassu, Bela Vista,
Bonito, Campo Grande, Caracol, Chapadéo do Sul, Coronel Sapucaia, Corumbé, Costa
Rica, Coxim, Deodapolis, Dourados, Figueirdo, Gléria de Dourados, Itapora, Juti,
Maracaju, Miranda, Navirai, Nioaque, Paranhos, Ponta Pord, Porto Murtinho, Ribas do
Rio Pardo, Selviria, Sidrolandia, Terenos e Trés Lagoas;

Ainda que as Resolugfes tenham sido amplamente divulgadas, considerando sua
relevancia no manejo do contexto epidemioldgico das arboviroses na APS, destaca-se também
que houve incluséo de premissas que ampliam as possibilidades de ades@o aos recursos, esta
SES por meio da geréncia de APS ndo conseguiu atingir 100% de adesdo dos 79 municipios,
mantendo um quantitativo de 57 adesdes a resolucdo n° 14 e 32 adesdes a resolucdo n® 15, uma
vez que a decisdo em realizar a adesdo coube aos gestores municipais.

As acdes desenvolvidas pela SES, por meio da area técnica de PICS seguem as
diretrizes da Politica Nacional de Préaticas Integrativas e Complementares e da Politica Nacional
de Promocdo da Saude ambas trabalnam com a promocao, prevencdo e cuidado integral de
agravos e fatores de risco que impactam na qualidade de vida da populacdo, em todas as fases
e ciclo de vida.

Com isso, realizou-se agendas presenciais com o coordenador de praticas integrativas
e complementares em salde do Distrito Federal com articulagdo de instituicdes como:
Secretaria de Turismo, Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul - UEMS, Universidade
Catolica Dom Bosco - UCDB, Conselho de Fisioterapia e Terapia Ocupacional da 132 regido —
CREFITO, Conselho Regional de Enfermagem - COREN, Conselho Estadual de Saude - CES
e Secretaria Municipal de Campo Grande — MS, o objetivo da agenda foi organizar estratégias
e parceiros para 0 2° Encontro do Centro-oeste de Praticas Integrativas e Complementares em
Saude — 2° ECOPICS;e

Atuacdo como membro coordenador da comissdo organizadora do 2° ECOPICS,
evento que objetiva a discussao dos impactos e beneficios da utilizacdo das PICS no manejo
das condic¢des de saude da populacéo.

Meta 2.3.5: Assegurar o acesso da populacdo a assisténcia e aos servigos de saude
especializados com demanda reprimida, reorganizando e utilizando 0s servigos e
estruturas existentes nas 4 Macrorregifes de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢des programadas/executadas por macrorregido de salde.

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

2018 04 04 (desenvolver acbes nas 4 unidade
macrorregides de saude)
Monitoramento

1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023
NA NA NA
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Estdo em andamento 18 (dezoito) convénios/contratos de repasse ou execugdo com
préprio relativos a execugdo de obras, atendendo todas as quatro macrorregides: Campo
rande, Dourados, Trés Lagoas e Corumba, dos quais destacamos a construcdo do Hospital
Regional de Dourados com a obra em andamento. Ainda em Dourados temos a construcéo do
Centro de Diagndstico e do Centro de Especialidade Médica de Dourados, além de prevista a
reforma do Hemocentro de Dourados.

Em Campo Grande no Hospital Regional de Mato Grosso do Sul — HRMS estdo em
andamento 07 (sete) projetos de reforma. No Laboratorio Central de Mato Grosso do Sul —
LACEN, temos programado 01 (uma) reforma, além da construcao de um prédio novo.

No Hemosul Coordenador em Campo Grande que estd em fase final de execugdo 01
(uma) reforma. No municipio de Ponta Pord estamos trabalhando para a ampliacdo de
enfermarias do Hospital Regional.

Em Trés Lagoas a construgdo do Hospital Regional foi concluida no ano de 2022,
restando apenas ajustes técnicos junto a empresa para a finalizagdo do contrato e a apresentacéo
pela AGESUL da documentacdo pela para a Secretaria de Administracdo do Estado, para
regularizacdo contabil do prédio.

Quanto a execucdo de investimentos de aquisicdo de equipamentos meédico-
hospitalares para as unidades de saude de gestdo estadual, foram contemplados mediante
Emenda Parlamentar Federal e/ou Recurso de Programa do Ministério da Salde no ano de 2019
e ano de 2020 um montante de R$ 87.529.759,00, com deposito total do recurso. Foram
contempladas as seguintes unidades:

Hospital Regional de MS, com R$ 39.551.989,00 (2.113 itens);

Hospital de Cirurgias da Grande Dourados com R$ 3.556.173,00 (216 itens);
Hospital Regional de Ponta Pord com R$ 7.755.597,00 (1.063 itens);
Hospital Regional de Trés Lagoas com R$ 36.666.000,00 (3.667 itens);

Meta 2.3.6: Implantar estratégias integradas de atencdo e vigilancia em salude nos
municipios de fronteira.

Indicador de monitoramento da meta: NUmero de estratégias integradas de atencéo e vigilancia em satde
implantadas nos municipios de fronteira.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 02 Unidade
Monitoramento

1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023

NA NA NA
Sem acdes neste periodo.

Meta 2.3.7: Manter o apoio técnico e financeiro no atendimento pré-hospitalar e as
urgéncias através da articulacdo entre a gestdo municipal e estadual nas 4 Macrorregides
de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Nimero de Macrorregides de Salde apoiadas. Monitoramento Anual. A
meta do plano estadual estabelece como entrega o planejamento de acGes no &mbito da RUE nas regibes de
salde.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 4 Manter 04 por exercicio Unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023

NA NA NA

155




Esta Secretaria garantiu os repasses para 0 cofinanciamento do Servico de
Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU) para as Regides de Saude de Campo Grande (09
mplantados: Aquidauana, Camapud, Campo Grande, Coxim, Ribas do Rio Pardo, Rio Verde
de Mato Grosso, Sdo Gabriel do Oeste, Sidrolandia e Terenos); Corumbéa (01 implantado);
Dourados (04 implantados: Dourados, Navirai, Nova Andradina e Ponta Pord) e Trés Lagoas
(01 implantado: Trés Lagoas) conforme programado.

Como acdo estratégica, foi realizado o0 monitoramento e assinatura do novo Termo de
Cooperacdo com a SEJUSP, para realizacéo de repasse mensal ao Corpo de Bombeiros de Mato
Grosso do Sul para apoio as acdes de resgate, urgéncia e emergéncia e demais acdes em salude
no estado.

Foram realizados os repasses para o cofinanciamento das Unidades de Pronto
Atendimento (UPA) para as Regides de Saude de Campo Grande (- 06 unidades de Campo
Grande e 01 unidade de Sidrolandia); Corumba (01 unidade de Corumbd); Dourados (01
unidade de Dourados) e Trés Lagoas (01 unidade de Trés Lagoas), conforme programado.

Considerando a alta incidéncia de Influenza e Doencgas Respiratdrias, no qual notas
técnicas da vigilancia epidemioldgica apontaram o aumento dos casos e a sazonalidade, bem
como aumento de doengas endémicas, foi instituido em carater temporario, incentivo financeiro
estadual de custeio para apoio e fortalecimento da Rede de Urgéncia e Emergéncias (Unidades
de Pronto Atendimento — UPA 24h) no Estado de Mato Grosso do Sul por meio da Resolugéo

N° 16/SES/MS em abril/2023.

Meta 2.3.8: Apoiar 100% das acdes de Gestdo do Cuidado em ambito estadual nas 4
Macrorregides de Saude

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢Ges Gestdo do Cuidado apoiadas.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 04 100% Porcentagem
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023

NA NA NA
Ac0es tranversais descritas na Diretriz 3 — Redes de Atencéo a Salde.

Meta 2.3.9: Assegurar que 100% das acOes relacionadas a captagdo e transplante de
orgaos e tecidos no estado sejam realizadas.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢Ges programadas/executadas por exercicio.

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

As sofisticadas técnicas de transplante de orgaos 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 inegavel o impacto
positivo que o transplante tem na sociedade, sendo de suma importancia o planejamento de
acdes no sentido de efetivar o processo doagao-transplante nos estados e municipios, de forma
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A otimizar os recursos aplicados, ampliar estruturas para essa finalidade e garantir que tais ag0es
sejam realizadas dentro dos principios éticos e legais.
AcOes desenvolvidas:

A CET/MS atua junto a populacdo e aos profissionais de saude realizando um trabalho
de educacéo continua na divulgacéo, esclarecimento e orientagdo da importancia da doacao de
Orgaos e tecidos para transplantes.

Neste periodo desenvolveu as seguintes agoes:

v

v

AN NI NI N NN

AN

Reunio on-line com a Organizacdo de Procura de Orgdos e Tecidos-OPO de
Dourados.
Reunido com a diretoria da Associacdo Beneficente Santa Casa de Campo
Grande.
Reunido com os diretores do Banco de Olhos da Santa Casa de Campo Grande.
Reunido no Ministério Publico.
Reunido on-line com a diretoria do Banco de Multitecidos de Curitiba/PR.
Reunido com o Hospital Cassems Unidade Campo Grande.
Reunido na SESAU.
Reunido na Associacdo Beneficente Santa Casa de Campo Grande a respeito da
Campanha do més do Doador de Orgéos e Tecidos para Transplantes.
Reunido na SES com a diretoria.
Reunido com o vice-governador a respeito da Campanha publicitaria para a
CET/MS.
Reunido com as Unidade de Pronto Atendimento (UPA) e Centros Regionais de
Salde (CRS) do municipio de Campo Grande/MS.
Palestra sobre o Projeto Infoviadigital - MS no Auditorio da Associacdo dos
Municipios de Mato Grosso do Sul (ASSOMASUL).
Reunido na SES sobre a Virtualizacdo dos Processos de Compras.
Com o objetivo de atualizar e capacitar os profissionais de saude envolvidos no
processo doagéo-transplante a CET/MS realizou:
e Curso de Capacitacdo para Determinacdo de Morte Encefalica para
médicos no Hospital da Unimed de Campo Grande.
e Curso de Capacitacdo para as Comissdes Intra-hospitalares de Doacéo
de Orgdos e Tecidos para Transplantes para Campo Grande e Trés
Lagoas, na Escola de Satde Pablica em Campo Grande.

Foram realizadas entrevistas na midia (CBN, TV Morena, Jornal da UFMS, Campo
Grande News) para divulgacao da doacdo de 6rgaos e tecidos e cadastro de doadores voluntarios
de medula 6ssea.

O total de doac¢des no Estado no 1° quadrimestre do ano de 2023 foram: doadores de
corneas: 67 e doadores de 6rgdos: 12. Os transplantes efetivados neste periodo foram: Coracéo:
01, Cornea: 55, Rim: 10 e Medula Ossea Aut6logo: 01.

Orgéos e tecidos captados no Estado que ndo foram utilizados sdo ofertados para a
Central Nacional de Transplantes (CNT) em Brasilia-DF, a mesma faz a distribui¢éo nacional,
neste periodo foram disponibilizados para outros Estados: 01 Coracéo, 11 figados, 14 rins e 06

corneas.

No periodo de janeiro a abril foram cadastrados 535 doadores voluntarios de medula

Ossea.
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eta 2.3.10: Apoiar 100% as acOes que visem a reducdo das demandas assistenciais de
fitencao hospitalar especializada, com base nas necessidades regionais.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢Bes apoiadas que visem a reducdo das demandas
assistenciais.

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

Com uma meta de atender a demanda reprimida de 15 mil cirurgias eletivas em diversas
especialidades e 42,5 mil exames diagndsticos, foi lancado neste quadrimestre o Programa “MS
Saude: Mais Saude, Menos Fila”.

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 solicitagdes atendidas de pacientes do SUS, cadastrados na
Geréncia de tratamento fora de domicilio.

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

A Geréncia de Tratamento Fora de Domicilio (GTFD) é responsavel pelo apoio e
suporte aos pacientes cadastrados no Sistema Unico de Satde (SUS), e cuja complexidade das
suas patologias ndo encontram atendimento dentro do Estado de Mato Grosso do Sul.

Neste contexto, a Secretaria de Estado de Salde, através desta Geréncia, e normatizada
pela Portaria de Consolidacdo n° 1, de 22/02/2022, encaminha estes pacientes para tratamento
em outras unidades da federacdo. Os beneficios do TFD (passagens e ajuda de custo) sao
concedidos pelo gestor estadual quando as alternativas de tratamento Mato Grosso do Sul,
forem ausentes, esgotadas ou insuficientes na rede vinculada ao SUS dento do Estado.

No 1° quadrimestre de 2023, o Estado continuou a execucdo das agdes previstas neste
exercicio, como o fornecimento de passagens aéreas e rodoviarias, bem como de ajuda de custo;
traslados dos corpos de pacientes de TFD, em caso de ébito, em outros Estados da Federacéo;
além do acionamento de transporte avancado a vida (UT1 Aérea), quando ha a urgencializagédo
do paciente assistido por esta Geréncia.

Meta 2.3.12: Atualizar a Programacao de Acles e Servicos de Saude da Assisténcia de
Meédia e Alta Complexidade.

Indicador de monitoramento da meta: Programacdo de Acdes e Servigos de Saude da Assisténcia de Média e
Alta Complexidade atualizada.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 1 04 unidades
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2022

NA NA NA 2023
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Sem acdes no periodo.

eta 2.3.13: Criar 502 novos leitos hospitalares estaduais até 2023.

Indicador para monitoramento e avaliaco da meta: percentual de execucéo da obra de construcdo do hospital
regional de Trés Lagoas.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida | Resultado 2021

2019 71,39 % 100% de execugdo % de execucdo 100%
Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023

98,59% de execucao

No acompanhamento de execucdo da OBRA DE CONSTRUCAO DO HOSPITAL
REGIONAL DE TRES LAGOAS no més de Julho de 2021 tivemos a 522 medicéo,
representando um percentual corrigido de 98,59%. Para a finalizacéo da obra, a AGESUL esta
preparando a juntada de documentos, conforme MANUAL PROCEDIMENTOS GESTAO
PATRIMONIO IMOBILIARIO-MS_2017-12-EDICAO-5 legais p/ “entrega” definitiva da
obra;

A execucdo do HOSPITAL REGIONAL DE TRES LAGOAS (15.687 m2) esta
prevista no PES 2020-2023 como prioridade dada a importancia da unidade hospitalar para o
municipio de Trés Lagoas e para toda a regido de salde, que totaliza 10 municipios e uma
populacédo de cerca de 300 mil pessoas.

Juntamente com a execuc¢éo da obra, outro aspecto de suma importancia desenvolvido
durante o ano de 2019 e 2020, foi o cadastro de propostas de PROGRAMA/ACAO do
MINISTERIO DA SAUDE para aquisicio de equipamentos médico-hospitalares, que totalizam
R$ 34.890.428,00 e 3.653 itens (ano de 2019) e R$ 1.775.572,00 e 14 itens (ano de 2020). As
propostas foram aprovadas pelo Ministério da Salde, bem como tiveram seus depositos
realizados durante o ano de 2020. Foram abertos 25 processos para compra de materiais e
equipamentos médico-hospitalar, com execucao em torno de 90% dos itens.

Em 08/04/2022 foi assinado o CONTRATO 001/2022, entre o Estado de Mato Grosso
do Sul, por intermédio da Secretaria de Estado de Salde, e o INSTITUTO ACQUA — ACAO,
CIDADANIA, QUALIDADE URBANA E AMBIENTAL que tem como OBJETO estabelecer
0 compromisso entre as partes para gerenciar, operacionalizar e executar as acdes e servicos de
salide ambulatoriais e hospitalares no Hospital Regional de Trés Lagoas — HRTL.

Meta 2.3.14: Executar o Plano de Reforma e Ampliacdo 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.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida Resultado 2021
2019 0 100% % 50%
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
74,57%

A execucdo do HOSPITAL REGIONAL DE DOURADOS no més de JANEIRO de
2023 alcangou a 53 medicdo, representando um percentual de 74,57%;

Buscando atender ao proposto no PES 2020-2023, a obra de construgdo do HOSPITAL
REGIONAL DE DOURADOS, com previsio de 7.547,77 m? é fundamental para ampliagio de
leitos publicos no municipio de Dourados e toda sua regido de saude, com 33 municipios e
populacéo estimada de 900 mil pessoas.
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Para o bom andamento da obra € fundamental o acompanhamento junto a Agéncia
stadual de Gestdo de Empreendimentos-AGESUL, no sentido de atuacdo junto a empresa
ontratada para manutencao da execucdo da obra de constru¢cdo do HOSPITAL REGIONAL
DE DOURADOS, buscando solugdes para pendéncias existentes e/ou outras que surgirem no
transcorrer da execugao.

Em andamento a execuc¢do de Projetos de Ampliacdo e Reforma do Hospital Regional

de MS-HRMS, conforme segue: estdo em andamento 07 (sete) projetos de reforma.

Todos projetos tiveram sua REPROGRAMAGCAOQO aprovada pela GIGOV/Caixa
Econdmica Federal (CEF), com retirada da CLAUSULA SUSPENSIVA e aprovacio para
execucdo do processo licitatério, a ser realizado pela Agéncia Estadual de Gestdo de
Empreendimentos-AGESUL.

No primeiro quadrimestre de 2023 foram finalizados os processos licitatorios das
seguintes obras, tendo sido encaminhados & GIGOV/Caixa Econémica Federal (CEF), para
aprovacdo do processo licitatorio, com previsio da emissdo de ORDEM DE INICIO DE
SERVICO-OIS préxima.

REFORMA CENTRAL DE MATERIAL ESTERELIZADO-CME,

REFORMA SETOR DE HEMODIALISE, e

REFORMA DA FACHADA DO HRMS.

Meta 2.3.15: Executar o Plano de estruturacdo das Unidades de Atencdo Especializada
em Saude.

Indicador para monitoramento e avaliacio da meta: percentual de projetos cadastrados e EMISSAO DE
ORDEM DE SERVICO DE EXECUGCAO, quanto a REFORMAS/AMPLIACOES em unidade de sadde no
ESTADO de Mato Grosso do Sul.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida | Resultado 2021
2019 0 100% % 30%
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Em andamento a execucdo de Projetos de Construcdo, Ampliacdo e Reforma em
diferentes unidades de Salde: Laboratério Central-LACEN (reforma), Hemocentro de
Dourados e de Campo Grande (reforma), Hospital de Ponta Pord (ampliacdo) e Centro de
Diagnostico e Centro de Especialidade de Dourados (construcao).

Um total de 04 obras estdo em execucdo, conforme medigOes apontadas abaixo. O
processo de reforma do Hemocentro Dourados foi concluido, restando apenas a emissdo de
OIS. O projeto de reforma do LACEN depende da retirada de clausula suspensiva junto & CEF,
com documentacdo ja entregue e em fase final de anélise.

1. CONSTRUCAO Centro de Diagndstico — realizada a 132 Medicdo em 04/2023,
representando execucdo de 25,89%;

2. CONSTRUCAO Centro de Especialidade Médica de Dourados — realizada a 132
Medicdo em 04/2023, representando execucao de 35%;

3. REFORMA Hemocentro Campo Grande — realizada a 16 Medicdo em 03/2023,
representando execugdo de 100%;

4. AMPLIACAO Enfermarias Hospital de Ponta Poré - realizada a 12 Medig&o em
26/04/22, representando execucéo de 5,57%;
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5. REFORMA Hemocentro Dourados — aguardando analise do processo licitatorio pela
GIGOV/CEF para emisséo da OIS;

6. Laboratorio Central-LACEN (1 Projeto de Reforma)
Em 04/04/2023 encaminhada para AGESUL para abertura de processo de licitagdo

7. Laboratorio Central-LACEN (prédio novo)

8. 3* ETAPA Hospital Regional De Dourados

9. SVO CAMPO GRANDE

10. SVO DOURADOS

Essas 4 obras serdo executadas em recurso estadual, tendo sido encaminhado para a
AGESUL para abertura de processo licitatorio em 04/04/2023 e 15/03/2023 respectivamente.

Todos os recursos referentes a Propostas de Emenda Parlamentar Federal e/ou
Programa do Ministério da Saude do ano de 2019/2020 , tiveram executados padronizagdo de
itens, estudo técnico preliminar, termo de referéncia e abertura de processo, como segue:

Abertura de Processo de Licitacdo para execugdo 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 Poréd - R$ 5.471.397,00 + R$ 2.284.200,00 (2020);

Hospital de Cirurgias da Grande Dourados - R$ 3.556.173,00;

Hospital Regional Trés Lagoas - R$ 34.890.428,00 + R$ 1.775.572,00 (2020).

Foram abertos e finalizados 42 processos, com execucéo total de:
Hospital Regional de Ponta Pord — 87,77% de execug&o;

Hospital de Cirurgias da Grande Dourados — 90,27% de execucao;
Hospital Regional Trés Lagoas — 90,35% de execucao.

Devido as limitacdes estabelecidas a execucdo das portarias de recurso federal para a
aquisicdo de equipamentos, especificamente a Portaria 3134 de 17/12/13, os processos foram
finalizados

DIRETRIZ 3: IMPLEMENTAR A ORGANIZACAO DA ASSISTENCIA
ESPECIALIZADA E HOSPITALAR, POR MEIO DAS REDES DE ATENCAO A SAUDE

» OBJETIVO 3.1: Fortalecer as Redes de Atencdo a Saude por meio da
regionalizacéo.

Meta 3.1.1: Implementar as acGes propostas na Rede de Atencdo Psicossocial em Saude
Mental, com articulacdo de diversos pontos de atencdo a Salde para pessoas com
sofrimento ou transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso/
abuso/dependéncia de crack, alcool e outras drogas nas 4 Macrorregides de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Nimero de macrorregides com acdes implementadas.
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 04 04 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA
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No 1° quadrimestre, no intuito de implementar as propostas da rede, bem como dar
ontinuidade nas agOes programadas para 2023 e no intuito de alcancar as ac¢des planejadas
oram desenvolvidas acGes do projeto de prevencdo do suicidio, acompanhamento e
monitoramento de servicos junto aos municipios quanto as acdes de ampliacdo, qualificacdo e
formacéo para o fortalecendo da rede, cofinanciamento dos dispositivos da RAPS, capacitacdes
aos servicos e trabalhadores do SUS para a melhoria dos processos de trabalho e oferta de cursos
de educacdo permanente, conforme descritos abaixo:

Foram iniciadas as capacitagcdes presenciais de Prevencdo ao Suicidio, baseado no
Projeto de Prevencdo ao Suicidio para toda a rede RAPS do Estado. Aconteceram 3 encontros
com as seguintes temaéticas: Eixo I: Vigilancia e Qualificacdo da Informacédo; Eixo II:
Prevencéo do Suicidio e Promogao da Saude e Eixo I1I: Gestéo e Cuidado.

A primeira capacitacdo foi uma a¢do emergencial no municipio de Bonito/MS, visou
atender a solicitacdo do referido municipio, tendo em vista 0 aumento no nimero de mortes em
decorréncia de suicidio. A capacitacdo foi baseada nas oficinas do Projeto de Prevencédo ao
Suicidio, com o objetivo de promover o0 conhecimento da tematica aos trabalhadores do SUS,
preparar 0s servicos, orientacdes para organizacdo de fluxos de atendimentos e manejo dos
casos. Além disso, foram retomadas as reuniées do Comité Estadual de Prevencao do Suicidio,
para apresentacdo dos dados de 6bitos e tentativas de suicidio do ano de 2022 e apresentacdo
do cronograma de capacitagdes para 0os 15 municipios contemplados no Projeto de Prevencao
ao Suicidio do estado.

Por meio da Escola de Saude Publica Dr. Jorge David Nasser (ESP), esta em
andamento a 1l turma da P6s-Graduagdo em Saude Mental e Atencao Psicossocial em parceria
com a Geréncia da RAPS, com encontros mensais presenciais e atividades na modalidade on-
line. Além disso, a SES junto a ESP esta finalizando um curso auto instrucional intitulado
“CAPS — Cuidado em A¢d0” voltado para profissionais de saide mental. Essa qualificagdo visa
a melhoria de acfes e servigos dos trabalhadores de forma acessivel e digital, ampliando o
alcance dos saberes e préaticas de importancia no cuidado em satde mental, levando a reflexao
para os demais trabalhadores do SUS.

A érea técnica também firmou parceria com a Organizacdo Pan-Americana da Saude
(OPAS) para a construcdo do Plano de Trabalho Anual de Fortalecimento da Rede de Atencéo
Psicossocial para prevencao, promocao e atencado integral a saide mental e condicdes crénicas
no Estado do Mato Grosso do Sul. Estre plano contemplara capacitacGes para profissionais da
RAPS e APS, nos componentes de salide mental e atencdo psicossocial, praticas integrativas
complementares, reducdo de danos a problemas decorrentes de uso e abuso do tabaco, alcool e
outras drogas, qualificagdo da informacdo, fortalecimento e protagonismo dos usuarios e
familiares, producdo de materiais e mais. Serdo ofertadas para as 04 regides de satide com foco
nas demandas existentes nos territérios de alto desenvolvimento agroindustrial e da rota
bioceanica.

Ademais a geréncia da Rede de Atencdo Psicossocial da SES, juntamente ao Corpo de
Bombeiros Militar de Mato Grosso do Sul promoveu o 3° Curso de atendimento a tentativa de
suicidio, sob a coordenacdo do Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Ceara e participacdo
do Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Acre. Neste curso 24 bombeiros militares, 2
policiais militares do Estado de Mato Grosso do Sul e 1 Policial Rodoviario Federal receberam
treinamento envolvendo instrucGes sobre abordagem, aspectos juridicos, tipos de suicidio,
comportamentos de risco, assisténcia biopsicossocial e espiritual, de como reconhecer o
sofrimento fisico e psiquico, por meio de escuta ativa, comunicagdo nao violenta, triangulo da
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ida, estratégias de didlogo, além de diversos exercicios que simularam situacfes de abordagem
A pessoas em situacdo de extremo sofrimento psiquico e emocional.

A iniciativa conjunta entre a SES e do Corpo de Bombeiros Militar tem como objetivos
a capacitacdo do profissional de seguranca publica para um atendimento especializado para
melhor servir a sociedade, além de formar militares capazes de identificar previamente e
prevenir o sofrimento de agentes da propria seguranca publica. Nesse sentido, cada militar
servira de multiplicador do conhecimento ora adquirido para as Unidades em que séo lotados e
para toda a tropa.

A Geréncia da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS/SES) realizou duas vistorias de
habilitacdo de dois Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) tipo I, dos municipios de Sonora
e Maracaju. Ademais, estd em andamento visitas técnicas nos servicos da RAPS do municipio
de Campo Grande, com o objetivo de conhecimento dos processos de trabalho, fluxos de
atendimentos, potencialidades e fragilidades, iniciadas pela visita realizada no CAPS Ill Vila
Almeida. Além disso, esta geréncia prestou suporte técnico a demais municipios por meio de
reunides presenciais na SES e online, com orientacdes a respeito da Construcdo de CAPS,
organizacdo de fluxos, estruturacao da rede e processos de trabalho, tais como o municipio de
Coronel Sapucaia, Rio Brilhante, Ladario, Caarap0, dentre outros.

Promovemos no quadrimestre reunides e visitas a servicos e instituicdes dedicadas ao
cuidado do autismo, a fim de mapear experiéncias para a constru¢do da linha de cuidado do
autismo. As visitas aconteceram nos municipios de Campo Grande, Dourados e Anastacio. O
projeto e o estudo técnico para a construgcdo da linha de cuidado estdo em andamento para
posterior pactuacao e implementacdo. Além disso, houve a execucdo de uma web aula intitulada
“Autismo: compreender para intervir”, que foi executada em parceria com a ESP, bem como
participacdo no | Seminario do TEA para os Profissionais da Atencdo Primaria de Dourados.
Ademais, em parceria com o Corpo de Bombeiros Militar do Mato Grosso do Sul, foi realizado
reunido de planejamento de um evento previsto para outubro sobre a temética do autismo.

Em relacdo a continuidades das a¢Oes relacionadas as pessoas com transtornos mentais
em conflito com a lei, atuamos efetivamente nos trabalhos da EAP, participando de reunides
mensais para discussdo de casos que culminaram em capacitacdes dos servicos e reunides on-
line entre SES, EAP e municipios que realizam acompanhamento dos pacientes que estdo em
medida de seguranca 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.

Sobre o processo de desinstitucionalizagéo, esta geréncia participou de reunido junto
ao projeto Reintegra e posteriormente junto ao CNJ a respeito da Resolugéo n° 487/2023, que
trata da Politica Antimanicomial do judicidrio. Estd em discussdo a demanda de
desinstitucionalizag@o das pessoas com transtorno mental em conflito com a lei internadas nas
unidades penais do Estado. Para tanto, esta em curso um Estudo Técnico Preliminar para avaliar
a demanda e proposta de implantacdo de servigos para efetivar a desinternacao das pessoas que
estdo no sistema penitenciario com medida de tratamento ambulatorial.

A respeito da tematica de prevencao ao uso e abuso de substancias, a RAPS/SES foi
parceira junto a rede de protecéo a crianca e adolescente dos 6rgédos colegiados do Mato Grosso
do Sul, Conselhos Tutelares, Comités e demais representa¢des na realizagdo da campanha
“Alegria, cuidado e protegcdo — Criangas e adolescentes ndo combinam com alcool, drogas e
violéncia” que se inicia no carnaval e se estende ao longo do ano, tem o objetivo de chamar
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atencdo da sociedade sul mato-grossense para a prevencao e conscientizacdo do consumo de
alcool e outras drogas no periodo dos festejos populares.
Ademais, a RAPS/SES colaborou no fortalecimento e articulagéo intersetorial, no
ambito do Mato Grosso do Sul, para desenvolvimento de a¢des interinstitucionais voltadas as
demandas da RAPS para a realizacdo da | Semana da Luta Antimanicomial do Mato Grosso do
Sul e III Encontro do Cerrado, trazendo & tona o tema “E preciso estar atento e forte”,
fortalecendo o chamado da categoria tanto para a reflexdo sobre o cenario atual das politicas de
saude mental. O evento contard com palestras, mesas de debate, oficinas, apresentacdes de
trabalho e atracbGes culturais. Os eventos sdo resultados de uma construcdo coletiva e
interinstitucional do Conselho Regional de Psicologia 14a Regido - MS e da Liga Académica
de em Psicologia da Saude - LAPS da Universidade Federal de Psicologia, em parceria com
diversas instituigdes, como Rede de Atencdo Psicossocial de Mato Grosso do Sul, Secretaria de
Saude do Estado de Mato Grosso do Sul, Secretaria Municipal de Saide de Campo Grande,
UNIGRAN Capital, Faculdade Insted, Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul,
Universidade Catolica Dom Bosco, Faculdade Anhanguera, Uniderp, Facsul, Projeto Reintegra
do Tribunal de Justica de Mato Grosso do Sul, Forum Sul mato-grossense de estudantes da
Salde Mental, Escola de Saude Publica/ESP Dr. Jorge David Nasser- MS, Programa de
Residéncia Multiprofissional em Satde em Mental.

Esta geréncia também participou de reunido online com Departamento de Salde
Mental, Alcool e outras Drogas do Ministério da Saude. Essa reunifo teve por objetivo a
apresentacdo da RAPS no Estado, bem como acles e projetos executados por esta Secretaria
Estadual. Ademais, foi pactuado que a geréncia ira comparecer em evento da Luta
Antimanicomial que sera realizada pelo Ministério e da 1° Reunido Colegiada dos
Coordenadores de Saude Mental dos estados e capitais.

Meta 3.1.2: Manter apoio aos 79 municipios do Estado com cofinanciamento para as agdes
das Redes de Atencdo a Saude.
Indicador de monitoramento da meta: Nimero de municipios apoiados.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 79 Manter 79 por exercicio Unidade

Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Esta Secretaria garantiu os repasses para o cofinanciamento do Servico de
Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU) para as Regides 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, Sidrolandia e Terenos); Corumba (01 implantado);
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Dourados (04 implantados: Dourados, Navirai, Nova Andradina e Ponta Pord) e Trés Lagoas
01 implantado: Trés Lagoas) conforme programado.

Como acdo estratégica, foi realizado o monitoramento e assinatura do novo Termo de
Cooperacdo com a SEJUSP, para realizagéo de repasse mensal ao Corpo de Bombeiros de Mato
Grosso do Sul para apoio as acdes de resgate, urgéncia e emergéncia e demais acGes em salde
no estado.

Foram realizados os repasses para o cofinanciamento das Unidades de Pronto
Atendimento (UPA) para as Regides de Saude de Campo Grande (- 06 unidades de Campo
Grande e 01 unidade de Sidrolandia); Corumba (01 unidade de Corumbad); Dourados (01
unidade de Dourados) e Trés Lagoas (01 unidade de Trés Lagoas), conforme programado.

Considerando a alta incidéncia de Influenza e Doengas Respiratdrias, no qual notas
técnicas da vigilancia epidemioldgica apontaram o aumento dos casos e a sazonalidade, bem
como aumento de doengas endémicas, foi instituido em carater temporario, incentivo financeiro
estadual de custeio para apoio e fortalecimento da Rede de Urgéncia e Emergéncias (Unidades
de Pronto Atendimento — UPA 24h) no Estado de Mato Grosso do Sul por meio da Resolugéo

N° 16/SES/MS em abril/2023.

Meta 3.1.3: Apoiar a implantacao/implementacéo e qualificacdo das Redes de Atencéo a
Saude (RAS) nas 4 Macrorregides de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: N © de Macrorregides apoiadas.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 04 04 Unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

A Rede de Atencdo a Saude das Pessoas com Doencas Cronicas - RASPDC tem como
eixo estratégico de trabalho o apoio técnico aos municipios, Atencdo Especializada, Atencéao
Terciaria e as equipes da Atencdo Primaria a Saude (APS) como a ordenadora do cuidado e
coordenadora das redes de atencéo a satide. E uma Rede desafiadora, pois ndo tem investimento
ministerial, e perpassa por todos os pontos de atencdo, sendo que 0s servicos de Salde, em sua
organizacdo, tém a finalidade de garantir acesso e qualidade as pessoas.

Na acdo programada em apoiar técnica e/ou financeiramente a ampliacdo das ofertas
de telemedicina e telediagndstico em parceria com o Telessalde Mato Grosso do Sul. A area
tem apoiado o Telessalde MS, quanto ao Projeto de Tele Eletrocardiograma no incremento da
oferta de exames de eletrocardiograma e com isso melhoria do acesso e da qualidade da
assisténcia a saude cardiovascular. Status: acdo realizada.

Quanto a acao de qualificacdo dos servicos e aprimorando dos processos de trabalho
no que tange as doencas crdnicas mais prevalentes no estado, foi realizado diagndstico
situacional da rede oncologica junto aos gestores das 4 regides de salde para apresentacdo em
CIB e publicacdo de uma Resolugdo com esse diagnostico para atender a solicitacdo do
Ministério da Salde/ area técnica de Atencdo Especializada que estd construindo um
diagnostico da rede oncologica no pais. Ainda, referente a oncologia, participamos das
discussoes referente ao Hospital do Céancer. Esta area participou das reunides de alinhamento e
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onstrucgéo de equipe de referéncia para a implementacédo do PROADI-SUS Cuidados paliativos
a atencdo especializada previsto para inicio em maio de 2023 no Hospital de Céncer de CG.
Na area cardiovascular esta area técnica tem o papel de apoiar a Estratégia de Saude
Cardiovascular na APS, que é um Projeto do Programa ao Apoio de Desenvolvimento
Institucional do Sistema Unico de Satide (PROADI — SUS), alianca com Hospital HCOR. Os
18 municipios do estado participantes do Projeto contemplados seguiram os critérios de
elegibilidade conforme Portaria GM/MS n. © 3.009, de 4 de novembro de 2021. Realizado uma
reunido on — line, no dia 10/02/2023 a equipe técnica da Rede de cronicas da Secretaria Estadual
de Saude — MS, com o objetivo de apoiar os gestores e enfermeiros do Projeto da Estratificacdo
de Saude Cardiovascular na APS. Abordado sobre o Projeto da ECV, os eixos de agdes e 0
monitoramento da implementacao das agdes de estratégias no &mbito Atencao Primaria a Satde
das doengas cardiovasculares. Esta area técnica acompanha o Projeto através de um relatério
quadrimestral que os 18 municipios participantes enviam com informac@es pertinentes aos
planos de acdo, analise situacional e priorizacdo dos indicadores do Previne Brasil 06 e 07,
quais foram as acOes das estratégias desenvolvidas e suas melhorias. Publicamos uma matéria
no site da SES no dia 26/04/23 sobre o Dia Nacional de Prevencdo e Combate da Hipertenséo
Arterial com o objetivo de conscientizar a populacdo sobre a importancia do diagndstico
preventivo e do tratamento da doenca, além de mostrar a importancia da mudanca de habitos e
o impacto do estilo de vida saudavel sobre a prevencao e controle desta condi¢do cronica.

Na tematica da obesidade iniciamos o planejamento de oficinas de prevencéo, controle
e cuidado das pessoas com obesidade no SUS, a proposta é capacitar os profissionais dos 79
municipios do MS para que atuem em conformidade com o delineamento da Linha de Cuidado
do Sobrepeso e Obesidade. Para isso foram realizadas reunides com a UFMS e ESP para
formalizacdo de parceria. A proposta das oficinas foi apresentada na CIB de abril/2023.

Na Doenca Renal Cronica a area técnica apoia 0s municipios na construcdo de suas
linhas de cuidado e organizacao de processos de trabalho e cuidado em rede. Em especial aos
municipios com servicos de terapia renal substitutiva através de reunides técnicas de apoio. Os
municipios de Navirai e Maracaju estdo em fase inicial de planejamento para implantar novo
servico de TRS. Foi realizada reunido técnica de orientacdo com os profissionais da auditoria
do municipio de Costa Rica. Foi instituido o apoio financeiro aos servi¢cos de TRS por meio da
Resolucdo SES n. 07/2023 com incentivo estadual provisério durante as competéncias de
fevereiro a julho/2023 nas sessbes de hemodialise para pacientes cronicos mediante producéo
aprovada no sistema de informacédo SIA/SUS.

A equipe da area técnica participou do Il Seminario de doencas crbnicas nao
transmissiveis em abril de 2023 que abordou a magnitude das doencas cronicas nao-
transmissiveis, uso de indicadores, o papel do profissional de salde no autocuidado apoiado as
pessoas com condicOes cronicas, atividade fisica, estilo de vida saudavel, prevengdo do cancer
gastrointestinal e manejo da hipertensdo arterial e com isso refor¢a a capacidade técnica para
apoiar os municipios. Status: acdo realizada.

Referente a elaboragéo e/ou implementacgéo dos planos de agéo e das linhas de cuidado
prioritarias da Rede de Atengdo as Pessoas com Doencas Cronicas do estado:

A Linha de Cuidado do Sobrepeso e Obesidade (LCSO) esta na etapa de diagndstico
do sobrepeso e obesidade na APS no Estado j& concluida pela UFMS e avangamos para analise
do questionario encaminhado aos municipios de mapeamento dos servi¢os oferecidos que
contemplam a assisténcia ao usuario sobrepeso e obesidade. Iniciamos a segunda etapa que € o
mapeamento da atencdo ambulatorial, especializada e os servicos de apoio logistico.
Realizamos visitas ndo-técnicas nos hospitais habilitados para a realizagdo da cirurgia
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pariatrica, a fim de conhecer o servico. O propdsito dessa visita se estendeu a uma unidade
pdsica de Campo Grande e ao Servico de Regulacdo. Fomos contemplados pelo projeto
‘Estratégias para o Fortalecimento das Ag¢des de Cuidado das Pessoas com Obesidade do
Ambito da APS no SUS”, promovido pela Coordenagio Geral de Alimentagio e Nutrigdo do
Ministério da Saude (CGAN/MS) e Universidade Federal de Ouro Preto (UFOP). Este projeto
prevé apoio técnico para a construcdo da LCSO. Reativamos o Grupo de Trabalho da LCSO,
com presenca de representantes dos diversos pontos de atencdo do SUS requeridos pela linha,
incluindo a sociedade civil. Instituimos a Comissédo Intersetorial de Alimentacdo e Nutricdo
(CIAN) no Conselho Estadual de Saude (CES/MS), que serd mais uma ferramenta para
monitoramento da LCSO. Além disso enviamos oficio aos 79 municipios solicitando a
indicacdo de representante das Secretarias Municipais de Saude (SMS), para que sejam o ponto
focal da LCSO no ambito municipal, no qual 100% dos municipios fizeram suas indicagdes e
criamos um grupo de whatsapp para melhorar a comunicagdo no processo de trabalho de
construcdo, implementacédo e monitoramento da linha.

Em relacéo a linha de cuidado da doenca renal crénica, mantivemos o monitoramento
dos servicos de nefrologia com Hemodialise para acompanhamento quantitativo dos
atendimentos aos pacientes nos servigos habilitados no estado, através do envio de uma planilha
de controle de pacientes em terapia renal substitutiva, procedéncia e capacidade do servico com
0 objetivo de manter a area técnica atualizada sobre acesso e oferta assistencial. Status: acéo
realizada.

Ademais, na acdo que visa a organizagdo e monitoramento da linha de cuidado da DRC
no estado, seguimos na construcdo da Linha de cuidado da doenca renal crdnica que se encontra
na etapa de finalizacdo com a elaboracdo de indicadores conforme o Guia instrutivo do
Ministério da Saude. Iniciadas as tratativas com o Telessaude/ MS, para que um dos indicadores
da LC-DRC seja referente ao atendimento de teleconsultas com nefrologistas. Status: acédo
realizada.

Dentre as ac¢des técnicas e administrativas mantivemos o suporte e orientagcdes aos
municipios, articulagdo com as demais areas técnicas desta SES para fortalecimento das agdes
em rede. ParticipacBes em reunides de Conselhos de Satide Municipal e Estadual, comissdes
técnicas e atividades de parceiros com afinidade ao eixo de atuacdo desta area técnica.
Elaboracdo de Pareceres técnicos, apreciacdo de Projetos de Lei, demandas judiciais,
participacdo em atividades de educacdo permanente e em atividades de representacdo da SES
em tematica relacionada a nossa area de atuacéao.

Considerando a estruturacdo da Rede Urgéncia e Emergéncia foram programadas e
executados as seguintes agoes:

Feito o cronograma para inicio das discussGes para atualizacdo do Plano de Acdo
Regional da Rede de Urgéncia e Emergéncia que esta previsto para inicio de maio, com as
microrregies de salde para repactuacdo de servicos e ac¢les, sendo discutida inicialmente no
grupo condutor estadual das redes de atencdo a salde.

Foram realizadas cinco visitas técnicas a todos 0s municipios que receberam 0s
equipamentos da RUE — Rede de Urgéncia e Emergéncia. Sendo eles: Corumbé, Aquidauana,
Jardim, Paranaiba, Trés Lagoas, Coxim, Nova Andradina, Navirai Dourados e Trés Lagoas.
Verificamos a instalacdo desses equipamentos, bem como o treinamento e capacitacéo de todos
os profissionais pela empresa Health Brasil e Inteligéncia.
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Afim de apoiar, qualificar, monitorar e avaliar a implantacdo e implementagéo das
acOes da Rede Cegonha nas 04 macrorregides de saide, com base na programacéo, foram
realizados e executados no quadrimestre:

Participacdo efetiva da area técnica nas Reunides do Comité Estadual de Prevencéao da
Mortalidade Materna e Infantil-CEPMMI/MS, no qual realizamos estudos e caso-0bito, com
diversos atores, para melhoria dos atendimentos as mulheres e criangcas nos municipios,
culminando na organizacéao de protocolos/diretrizes e qualificando os atendimentos.

Sob essa mesma Otica, a area técnica participou do Grupo Condutor da Rede Cegonha
de Campo Grande enquanto titular deste espaco, em reunides mensais. Dessa forma, foi possivel
realizar discussdes sobre a rede assistencial ao bindmio e o fortalecer a capacidade instalada
macrorregional.

Conforme projeto Bem Nascer, a area técnica deu continuidade na orientacdo e
divulgacdo de implantacdo de Centros de Referéncia da Mulher e Crianca, para isso, analisou
os planos de a¢des municipais recebidos, culminando na aprovacgéo de centros para 0 municipio
de Rio Brilhante. Para esses centros estdo sendo repassados recursos financeiros para o custeio
dos servigos.

Ainda sob a mesma perspectiva, foi elaborado o Plano de Trabalho Anual e referéncia
ao Termo de Cooperacdo e Ajuste com a Organizacdo Pan-Americana de Salde sob 0os nomes:
“: TC - Fortalecimento da Politica Estadual de Vigilancia em Saude e das Redes de Atencdo a
Saude no Estado do Mato Grosso do Sul” e “TA3 - Fortalecimento da Atengéo Integral a Satde
Materna e Infantil do Estado de Mato Grosso do Sul”.

Assim, deu-se inicio as reunides que se referem a reformulacdo do projeto Bem Nascer
para sua transformacdo em um Programa de Estado; inicio do Projeto Piloto de implementacao
no estado de Mato Grosso do Sul do Sistema Informatico Perinatal (SIP) em sua versdao PLUS
(SIP PLUS); o qual se propde a integrar e ordenar todos os dados da APS e redes especializadas
no que se refere ao periodo perinatal e a implementacdo da Ferramenta de Valoracdo das
Condicdes Essenciais em maternidades-chave no estado e a Estratégia Zero Morte Materna por
Hemorragia, iniciando o processo pela ASSOCIACAO DE AMPARO A MATERNIDADE E
A INFANCIA (AAMI).

No que tange a Estratégia de Reduc¢do da Mortalidade e Morbidade Materna e Neonatal
e Qualineo, criada pelo Ministério da Saude e Coordenada pelo Instituto Fernandes Figueira-
IFF com objetivo de qualificar a atencdo ao recém-nascido, gestantes e puérperas nas
maternidades; a area técnica deu continuidade aos servicos de monitoramento e insercdo de
novos componentes hospitalares mediante termo de adesdo e compromisso. Foram incluidos
componentes hospitalares das 4 macrorregides, sendo contemplados 0s municipios de Navirai,
Nova Andradina, Dourados, Trés Lagoas e Corumba pois realizam mais de 500 partos ao ano.
Somando-se aos Hospitais de Campo Grande (AAMI, Humap e HRMS) que ja realizam o
acompanhamento e insercdo dos dados nos painéis de Indicadores e participam de reunies
Bimestrais do monitoramento Neonatal e Obstétrico com médicos Especialistas do Ministério
da Saude e IFF com o objetivo de melhoria da assisténcia oferecida ao publico alvo da estratégia

Em articulagdo com o nucleo regional de Dourados desta Secretaria de Estado, foi
realizada uma qualificacdo em Amambai aos profissionais da Atencdo Primaria a Saude e da
Rede Hospitalar de atendimento ao parto acerca do cuidado pré-natal e atendimento ao neonato
em sala de parto.
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Realizacgdo de viagens para Jardim/MS por meio do PlanificaSUS, dando continuidade
10 processo da planificagdo. Apoiando a atencdo ambulatorial especializada, nos processos de
pré-tutoria, workshop, tutoria e alinhamentos-pds. Iniciada a etapa 9 nas unidades laboratério,
bem como 0 acompanhamento das unidades em expansdo em seus ciclos especificos (etapas 4
e 3).

Ao avaliarmos o primeiro quadrimestre de 2023, 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 acOes e servigos para a
estruturacdo e fortalecimento das redes nos municipios com pontos de atencdo habilitados nas
macrorregides de salde do Estado de Mato Grosso do Sul.

O Programa de Assisténcia aos pacientes Estomizados através do Convénio
32.458/2022-94/2022 em parceria com 0 CER IV/APAE-CG contempla todos os pacientes
estomizados do estado (cerca de 2146 pacientes), dispensando equipamentos, ofertando
atendimento especializado e qualificando os profissionais das regides do Estado, objetivando a
melhoria do atendimento aos pacientes, sendo a Rede de Cuidados as Pessoas com Deficiéncia
responsavel pela organizacao e acompanhamento do referido Convénio com objetivo de atender
a demanda em ambito estadual, sempre primando pela qualidade e agilidade do atendimento a
esses usuarios. A Rede de Cuidados a Pessoas com Deficiéncia durante todo o periodo do
quadrimestre ofereceu apoio técnico a todos os municipios e profissionais envolvidos no
servico de estomia do Estado (CER, SISREG, Ndcleo Regional de Saude, Enfermeiros,
Assistente Social).

No referido periodo foram realizadas capacitacdo “Cuidados Basicos em Estomias ¢
Uso dos Equipamentos Coletores” nos municipios de Trés Lagoas e Campo Grande (UBS
Itamaracd) dando apoio técnico para a organizacdo do Servico de Atendimento a Pessoa
Estomizada, qualificando os profissionais de satide para um melhor atendimento aos pacientes.

Durante o primeiro quadrimestre a Rede da Pessoa com Deficiéncia organizou junto a
empresa LIM — Logistica Inteligente de Medicamentos a entrega dos equipamentos de estomias
nas residéncias dos pacientes, iniciando-se pelo municipio de Trés Lagoas a parir de maio/2023.

Enquanto area técnica estadual, auxiliamos e organizamos a realizacdo de Oficinas
Ortopédicas Itinerantes em parceria com o CER/APAE, atendendo os municipios fornecendo
Orteses, proteses e meios auxiliares de locomogdo com acesso e solicitagdo das OPMs via
SISREG. Aconteceram no quadrimestre 07 oficinas, nos municipios de: Corumbé, Caarapo,
Trés Lagoas, Paranaiba, Ponta Pord, Navirai e Aquidauana.

A Rede de Cuidados & Pessoa com Deficiéncia participa do Grupo Condutor Municipal
da Pessoa com Deficiéncia, bem como, Grupo Condutor Estadual em reunides mensais e
bimestrais, respectivamente. Participando também, do Conselho Estadual da Pessoa com
Deficiéncia fazendo parte da Comissdo de Acompanhamento e Articulacdo de Politicas
Publicas do CONSEP, bem como, Comissdo para Conferéncia Estadual.

Em decorréncia ao aumento da demanda para organizacao dos servicgos especializados
para atendimentos aos pacientes com autismo no Estado de Mato Grosso do Sul, no primeiro
quadrimestre a Rede da Pessoa com Deficiéncia juntamente com a Sub-Secretaria da Pessoa
com Deficiéncia realizou reunides para criacdo de grupo de trabalho com o intuito de
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lesenvolver o Cadastro Estadual da Pessoa com Deficiéncia bem como, a Carteira de
dentificacdo do Autista.

A Geréncia da Rede de Atencdo a Pessoa com Deficiéncia-RAPD faz parte da CAC —
Comissdo 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 primeiro quadrimestre de 2023.

A Geréncia da Rede de Atencéo a Pessoa com Deficiéncia-RAPD, elaborou 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.

Meta 3.1.4: Coordenar 100% das ac¢Ges das Redes de Atencdo a Saude em ambito estadual
nas 4 Macrorregifes de Saude.
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢Bes das Redes de Atengdo a Salide coordenadas.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 0 Manter 100% por exercicio Percentual

Monitoramento

1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023
NA NA NA
A Coordenadoria de Redes de Atencdo a Salde afim de acompanhar e monitorar a
implementacdo das Redes de Atencdo a Saude no Estado de Mato Grosso do Sul deu suporte
técnico as areas técnicas quanto a logistica para realizacdo de vistorias, cursos, bem como
promoveu reunides intersetoriais no intuito de agregar acdes conjuntas com foco na melhoria
dos processos de trabalho dos servigos de satde desde o nivel primario, especializado e hospital
das 05 redes tematicas.
Dentre as a¢Oes, destacam-se:

e Elaboracdo do Plano de Trabalho Anual de Fortalecimento da Rede de Atencédo
Psicossocial em parceria com a OPAS;

e Curso de Abordagem Técnica em Tentativas de Suicidio em parceria com 0s
Bombeiros;

e Publicacdo da Resolucdo N° 17/SES/MS que institui incentivo financeiro para CAPS
Regionalizado;

e Publicacdo da Resolucdo N° 16/SES/MS que institui em carater temporario, incentivo
financeiro estadual de custeio para apoio e fortalecimento da Rede de Urgéncia e
Emergéncias (Unidades de Pronto Atendimento — UPA 24h) no Estado de Mato Grosso
do Sul;

e Elaboracdo do Plano de Trabalho Anual do Bem Nascer em parceria com a OPAS;

e Diagnéstico para elaboracdo das linhas de cuidado de doenca renal cronica e de
obesidade e sobrepeso;

e Reorganizagdo para dispensacdo dos equipamentos de estomias por meio da empresa
LIM — Logistica Inteligente de Medicamentos no qual o paciente recebera o material
em sua residéncia.
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» OBJETIVO 3.2: Desenvolver o planificaSUS como estratégia de qualificacdo dos
processos de gestdo em saude de maneira integrada.

Meta 3.2.1: Implantar a metodologia do Planificasus nas 04 macrorregides de saude do
Estado.

Indicador de monitoramento da meta: nimero de macrorregides com a metodologia implantada.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Neste quadrimestre foi dado continuidade o desenvolvimento do PlanificaSUS nos
municipios das microrregides de Aquidauana e Jardim. Sendo desenvolvidas as Etapas 8 —
Seguranca do Paciente e 9 — Cuidados Paliativos na APS e AAE. Foi também realizado o Encontro
para inicio dos trabalhos neste ano, com a participacdo do Coordenador Nacional do PlanificaSUS
da Sociedade Beneficente Israelita Brasileira Albert Einstein.

DIRETRIZ 4: IMPLEMENTAR ACOES ATRAVES DE GESTAO PROPRIA NOS
SERVICOS DE SAUDE PUBLICOS DE MATO GROSSO DO SUL

» OBJETIVO 4.1: Aprimorar a execucdo das politicas de saiide com 0s
municipios para qualificar o acesso aos servicos de saude

Meta 4.1.1: Promover a ado¢do de estratégias inovadoras que se voltem a melhorar a
efetividade das acOes e servicos de saude nas Macrorregides de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Nimero absoluto de estratégias inovadoras desenvolvidas.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 Unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023

NA NA NA
Sem ag¢des no periodo.

Meta 4.1.2: Fortalecer a relacéo interfederativa garantindo a governanca regional em
100% das Macrorregides de Saude.

Indicador de monitoramento da meta: Macrorregides de Satide com governanca regional fortalecidas.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 Unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023

NA

NA

NA

Neste quadrimestre manivemos 0 apoio técnico aos municipios, de acordo com as
necessidades apresentadas nos colegiados macrorregionais (CIR) e apoio as atividades da

Camara Técnica da CIB e as reunides da CIR/CIB, conforme calendario.
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eta 4.1.3: Apoiar e integrar 100% das agdes e 0s servicos de salide em ambito municipal,
estadual e regional, promovendo atencdo a saude com qualidade e resolutividade no

CESSO.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de acBes apoiadas e integradas (monitoramento anual).

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

NA

NA

NA

Acdes programadas: ATENCAO A SAUDE - Operacionalizar a SGAS no apoio aos municipios
e unidades de assisténcia a salde para execucdo de atividades que fortalecam o sistema de
salde, Redes de Atencdo a Saude e estruturacdo da atencdo especializada; APOIO
ATENDIMENTO AMBULATORIAL E HOSPITALAR - Apoiar 0s municipios e unidades de
assisténcia a salde para execucao de atividades que fortalecam o sistema estadual de saude e a
estruturacdo da atencédo especializada; IAE - PI - Incentivo para a Atencdo Especializada aos
Povos Indigenas (IAE-PI). Recurso financeiro do Bloco de Custeio das Ac¢bes e Servicos
Publicos de Saude a ser incorporado ao Grupo de Atencdo de Média e Alta Complexidade
Ambulatorial e Hospitalar (MAC), do Estado do Mato Grosso do Sul e Municipio de Iguatemi;
FAEC - Co-financiar servigcos ambulatoriais e hospitalares de unidades contratadas - FAECda
Regi&o de Saude de DOURADOS ( 02 Unidade Clinica do Rim; APOIO AOS MUNICIPIOS
- Repassar mensalmente aos municipios, conforme Lei n® 4.170/12 e Lei n° 2.105/00 recurso
destinado pelo Estado para aplicacdo vinculado na area de saude PAS 2023 — execucao
financeira. 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, construcdo, reforma,
ampliacdo ou equipamentos de unidades de saude, referentes a propostas a serem analisadas e
posteriormente celebrados instrumentos entre o Poder Executivo e o Municipio ou Entidade,
indicados pelos Deputados Estaduais (em tramitacao).

»  OBJETIVO 4.2: Qualificar a Gestdo da Saude
Meta 4.2.1: Estruturar 09 Ndcleos Regionais de Saude (NRS) até 2023

Indicador de monitoramento da meta: NUmeros de NRS estruturados/ano

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

1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023

NA

NA

NA

Para o exercicio do 1° quadrimestre de 2023 consta no planejamento local dos NRS a
realizacdo da manutencdo corretiva dos 09 nucleos, que esta sendo cumprido conforme os
mesmos necessitam e solicitam suprimentos de fundos para execucdo de a¢des de manutencéo
corretiva, em caréater de urgéncia.

Ressalta-se a importancia da estruturacéo fisica para que os NRS possam desenvolver
a articulacdo microrregional, principalmente, no apoio as éareas tecnicas da SES, no
processamento de informacdo, via sistemas oficiais de dados e, também, na manutencao
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orretiva dos prédios, visando o fortalecimento da regionalizagdo das acdes e servicos de saude
le competéncia estadual, em cada regido de salde.

Metad.2.2: Assegurar a implantacdo de 04 estratégias de fortalecimento dos canais de
comunicacdo entre os Nucleos Regionais de Saude (NRS), equipamentos estaduais e SES.

Indicador de monitoramento da meta: NUmeros de estratégias implantadas

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 100% 4 unidades
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

No 1° quadrimestre de 2023 as acBes programadas foram realizadas, houve a
descentralizacdo do apoio de informatica aos nucleos localizados na macrorregional de saude
de Dourados, garantindo agilidade da comunicacdo entre os NRS e setores da SES e demais
Orgaos da gestédo estadual.

Meta 4.2.3: Assegurar 100% do direito ao acesso a saude, cumprindo de
maneira agil e oportuna as demandas judiciais.

Indicador de monitoramento da meta: percentual cumprido/total demandado

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 unidade

Monitoramento

1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Planilha Financeira anexa — PAS 2023

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

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

NA

NA

NA

Neste 3° quadrimestre continuamos com as atividades do Grupo Condutor Estadual,
seguimos o calendario do PRODI-SUS do Hospital Beneficéncia Portuguesa — Analise de
Situacdo de Saude.
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eta 4.2.5: Apoiar tecnicamente 100% dos municipios para utilizagdo do Sistema de
nformacao sobre Orgamentos Publicos em Saude - SIOPS

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de municipios apoiados

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 100% (79) percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023

NA

NA NA

O suporte técnico prestado pelas areas técnicas é permanente e atende todos os
municipios do estado. Ndo ha programacdo de capacitacdo presencial agendada, apenas a
manutencdo do suporte via canais digitais e emissdo de notas técnicas.

Meta 4.2.6: Coordenar o processo de elaboracédo, monitoramento e avaliacdo de 100% dos
Instrumentos de Planejamento do SUS

Indicador de monitoramento da meta: percentual de municipios apoiados (monitoramento anual).

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

1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2022

NA NA NA

A meta estabelecida no PES 2020-2023 demonstra o empenho do estado em coordenar
0 processo de planejamento no ambito do SUS, apoiando a implementacdo de um processo
permanente e sistematico, que integra e qualifica as acGes do SUS nas trés esferas, com vistas
a subsidiar a tomada de decisdo por parte de seus gestores. Para isso, mantemos o apoio técnico
aos 79 municipios na elaboracdo de seus instrumentos de planejamento, capacitando conforme
agenda programada e individual, respeitando as orienta¢cdes para 0 momento, 0s técnicos e
gestores municipais que solicitam esse atendimento.

Em relacdo as Emendas Parlamentares Estaduais, mantivemos as agdes de orientacao
e suporte técnico para 0s municipios e entidades, bem como a parceria com 0S assessores
parlamentares para a qualificacdo dos planos de trabalhos e o cumprimento do estabelecido na
legislacdo vigente, respondendo sempre que demandado as solicitacfes dos érgados e apoiando
a equipe da SES na emissao dos pareceres técnicos.

Meta 4.2.7: Assegurar 100% do apoio administrativo necessario para o desenvolvimento
das atividades da SES

Indicador de monitoramento da meta: nimero de macrorregiées com a metodologia implantada

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

Planilha Financeira anexa — PAS 2023.
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eta 4.2.8: Assegurar 100% dos servigos proprios de satde em funcionamento

Indicador de monitoramento da meta: nimero de macrorregiées com a metodologia implantada

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023

NA

NA

NA

Otimizacdo dos Processos de Gestdo Administrativa do Fundo Estadual de Saude
(folha de pagamento e manutencdo administrativa) — Planilha anexa — PAS 2023.

Meta 4.2.9: Implantar a gestdo da inteligéncia estratégica no ambito da SES

Indicador de monitoramento da meta: nimero de macrorregides com a metodologia implantada

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 0 4 unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023

NA

NA

NA

Sem acdes no periodo.

DIRETRIZ 5: AMPLIAR A CAPACIDADE DE MONITORAMENTO, AVALIACAO E
CONTROLE PUBLICO, VISANDO A GESTAO POR RESULTADOS

» OBJETIVO 5.1:

Quialificar

as acgdes de Regulagéo,

Monitoramento, Avaliacdo e Auditoria.

Contratualizacéo,

Meta 5.1: Realizar 100 % das visitas técnicas de acompanhamento das metas
contratualizadas ou contratadas com os estabelecimentos de salide sob gestéo estadual.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de visitas técnicas realizadas (monitoramento anual)

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023

NA

NA

NA

Fonte: Geréncia de Controle da Contratualizacdo/CECAA-DGCSUS-SES.
Analises e Consideracgdes:

Foi programado o acompanhamento semestral de 45 (quarenta e cinco) unidades

hospitalares contratualizadas por metas.

O acompanhamento do cumprimento de metas contratualizadas tem por objetivo
aferir a qualidade da assisténcia prestada pelos estabelecimentos de salde aos usuarios do
SUS, e verificar o0 quantitativo de procedimentos realizados no semestre anterior ao da
realizacdo da visita técnica, bem como imitir recomendacdes para melhoria dos servigos

prestados.

No primeiro quadrimestre foram emitidos 13 (treze) Relatérios de Visitas Técnicas,
conforme demostrados no quadro a seguir:

Descricao da Atividade Estabelecimento de Salde Municipio
Relatério de Visita Técnica n° 3.907/2023 - | Associacdo  Beneficente de
Acompanhamento cumprimento metas | ltaquirai — Hospital de Séo Itaquirai
contratualizadas. Francisco
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Acompanhamento do  cumprimento
contratualizadas.

Relatério de Visita Técnica n° 3.953/2023 -—
de metas

Hospital Municipal e
Maternidade Nossa Senhora da
Conceicdo

Paranhos

Acompanhamento  do  cumprimento
contratualizadas.

Relatério de Visita Técnica n° 3.954/2023 -
de  metas

Hospital Municipal Dr. Altair
de Oliveira

Antonio Jodo

Relatério de Visita Técnica n° 3.955/2023 —

Associacdo Beneficente

Guia Lopes da

Acompanhamento do cumprimento de metas | Lagunense - Hospital Edelmira

] O Laguna
contratualizadas. Nunes de Oliveira
Relatério de Visita Técnica n° 3.965/2023 - | Hospital e Maternidade Nossa | Gléria de
Acompanhamento do cumprimento de metas | Senhora da Gléria Dourados

contratualizadas.

Relatério de Visita Técnica n° 3.966/2023 —

Acompanhamento do  cumprimento
contratualizadas.

de  metas

Unidade Mista Jodo Carneiro de
Mendonca

Bandeirantes

Relatério de Visita Técnica n° 3.967/2023 —

Acompanhamento do  cumprimento de  metas Unidade Mista Aroldo Lima Nioaque
contratualizadas. Couto

Relatério de Visita Técnica n° 3.968/2023 -

Acompanhamento do cumprimento de metas | Unidade Mista de Saide Senhor Rochedo

contratualizadas.

Bom Jesus da Lapa

Relatério de Visita Técnica n° 3.969/2023 —

Acompanhamento  do  cumprimento

de metas

Hospital Municipal Francisca

Nova Alvorada

contratualizadas. Ortega do Sul
Relatdrio de Visita Técnica n° 3.970/2023 -

Acompanhamento  do cumprimento de metas | Hospital Municipal Cristo Rei Deodapolis
contratualizadas.

Relatdrio de Visita Técnica n° 3.972/2023 -

Acompanhamento do  cumprimento de  metas Hospital Beneficente Rita Caracol
contratualizadas. Antbdnia Maciel Godoy

Relatério de Visita Técnica n° 3.973/2023 -

Acompanhamento do  cumprimento de metas | Hospital e Maternidade Santa Aral Moreira
contratualizadas Luzia

Relatério de Visita Técnica n° 3.974/2023 -

Acompanhamento do  cumprimento de  metas Associacao Beneficente de Angélica

contratualizadas.

Anggélica

Fonte: Geréncia de Controle da Contratualizagdo /CECAA-DGCSUS-SES.

Foram emitidos, no primeiro quadrimestre, 10 (dez) documentos de Registro
Descritivo de Reunido — RDR, cujo documento tem por finalidade o registro das informacgdes
contidas no Termo de Contratualizacéo (TC), bem como o0s assuntos apresentados na reuniéo
da Comissdo Municipal de Acompanhamento da Contratualizacdo (CMAC), relatando as
dificuldades identificadas para consecucdo das metas e objetivos constantes do TC e do
respectivo Documento Descritivo (DD) parte integrante do TC, e para o registro de
recomendacdes e/ou sugestdes de acdes como: rever metas, necessidade de investimento,
rever pactuacOes entre gestores, cobrar implementacdo de obrigacGes das partes, realizacao

de auditoria, entre outros.

Descricéo da Atividade Estabelecimento de Saude Municipio
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal de | Irmandade Santa Casa de Misericordia Cassilandia
Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) de Cassilandia.
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal de Santa Casa de Misericordia de Paranaiba Paranaiba
Acompanhamento da Contratualizacdo (CMAC)
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal de . - x .

o H I Mun | h | h |

Acompanhamento da Contratualizacdo (CMAC) ospital Municipal de Chapadgo do Su Chapaddo do Su
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal de | Associacdo Aquidauanense de Aquidauana
Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Assisténcia Hospitalar g
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal de . . x
Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Hospital Municipal de Chapaddo do Sul Chapadéo do Sul
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal de S . .
Acompanhamento da Contratualizagio (CMAC) Santa Casa de Misericdrdia de Paranaiba Paranaiba
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Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal de | Irmandade Santa Casa de Misericordia Cassilandia
Acompanhamento da Contratualizacdo (CMAC) de Cassilandia

Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal de | Fundacéo Estatal de Saide de Aparecida Aparecida do
Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) do Taboado Taboado
Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal de Hospital Adventista do Pénfigo - Campo Grande
Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Unidade Centro

Registro Descritivo de Reunido - Comissdo Municipal de | Hospital Adventista de Campo Grande Campo Grande
Acompanhamento da Contratualizagdo (CMAC) Unidade Matriz

Fonte: Geréncia de Controle da Contratualizacdo /CECAA-DGCSUS-SES.

Meta 5.2: Realizar o controle da producdo ambulatorial (revisdo, autorizagéo e
processamento) em 100% dos estabelecimentos de satde proprios, contratualizados ou

contratos sob gestéo estadual.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de atividades de controle da producdo ambulatorial realizadas.
Acdes programadas para o exercicio de 2022: Realizar mensalmente o controle da producdo ambulatorial
(revisdo, autorizagdo e processamento) de todos os estabelecimentos de salde préprios, contratualizados ou
contratados sob gestdo estadual.

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

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informagéo em Salide/CECAA-DGCSUS-SES.
Anélises e Consideracoes:

As ac0es realizadas visam o cumprimento das metas constantes da Programacéo Anual
de Saude 2023, que correspondem as atividades de revisdo, autorizacdo e processamento da
producdo ambulatorial e analise e atualizacdo cadastral dos estabelecimentos de saude sob
gestdo estadual.

O controle da producdo ambulatorial dos estabelecimentos de saude sob gestdo
estadual é realizado mediante atividades de revisdo, autorizacao e processamento. A Resolucéo
n°® 084/SES, de 25 de julho de 2022, define que as revisOes e autorizagdes da producédo
ambulatorial e hospitalar dos estabelecimentos de salde contratados e contratualizados sob
gestdo estadual, realizadas pela CECAA seréo 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 janeiro
a mar¢o/2023, tendo em vista que a competéncia abril/2023 sera revisada e processada no més
de maio/2023 e os dados do SCNES compreendem as competéncias de janeiro a abril/2023.

O quantitativo de estabelecimentos de salde que apresentam producdo ambulatorial
para ser revisada mensalmente totaliza 55 (cinquenta e cinco). Contudo, pode ocorrer a falta do
encaminhamento da producdo por parte do estabelecimento de salde, sendo possivel a
apresentacdo no més subsequente, desde que seja encaminhada uma justificativa, o que pode
ocasionar alteracdo na quantidade de estabelecimentos para menor ou maior, conforme expde
0 quadro a seguir:

QUADRO 23. NUMERO DE ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL QUE APRESENTARAM
PRODUCAO NAS COMPETENCIAS JANEIRO A MARC0/2023.

Producio Jan/23 Fev/23 Mar/23
¢ (Qtde) (Qtde) (Qtde)
SIA-SUS 52 54 54

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informagao em Saude/CECAA-DGCSUS-SES.
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Em janeiro/2023, ndo apresentaram a producgdo, porém justificaram foram: Hospital
unicipal de Sete Quedas (Sete Quedas), Unidade Mista de Saude Senhor Bom Jesus da Lapa
Rochedo) e Hospital e Maternidade Nossa Senhora da Conceigéo (Paranhos).

Em fevereiro/2023, o Hospital Municipal de Sete Quedas (Sete Quedas) néo
apresentou a producdo e enviou oficio justificando a falta de méo de obra no setor.

Na competéncia mar¢o/2023, o Hospital Municipal de Sete Quedas (Sete Quedas) ndo
enviou a producéo e enviou oficio justificando a falta de mao de obra no setor.

As analises a seguir, referentes ao Sistema de Informacdo Ambulatorial (SIA),
consideram dois aspectos: Producéo apresentada e aprovada dos estabelecimentos de satde sob
gestdo estadual, por Regido de Saude e os resultados da autorizacéo e revisdo pelos auditores e
autorizadores da CECAA.

O Quadro abaixo mostra a produgdo ambulatorial por grupo de procedimentos, entre
0s quais, 0 mais frequente por quantidade aprovada foi o grupo 06 - Medicamentos com
85,29%, seguido do grupo 03 - Procedimentos clinicos com 7,35% e o grupo 02 -
Procedimentos com finalidade diagndstica com 6,55%. A produgdo referente ao grupo “06 —
Medicamentos” ¢ do estabelecimento CAFE Farmacia Especializada (CNES 0021806).

Quanto ao Grupo “03 — Procedimentos clinicos”, abrangeram 7,35% do total da
producéo aprovada nos estabelecimentos sob gestdo da SES/MS, e o subgrupo mais frequente
corresponde a “0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos” com 89,94%, seguido de
“0306 Hemoterapia” com 8,52%. Em relagdo ao total da producdo do Grupo “03 -
Procedimentos clinicos” a Regido de Saude de Campo Grande representa 45,00%, seguida da
Regido de Dourados com 43,83% e Trés Lagoas com 11,17%.

A produgdo do Grupo “04 — Procedimentos cirtrgicos” correspondeu a 0,07% da
producdo total aprovada.

O Quadro seguinte mostra os respectivos valores de producdo, 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
producéo, constantes nos Termos de Contratualizacéo firmados com a SES-MS.

QUADRO  24. QUANTIDADE DE PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS APRESENTADOS/APROVADOS NOS
ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL, POR REGIAO DE SAUDE DE ATENDIMENTO, SEGUNDO O
GRUPO DE PROCEDIMENTOS, COMPETENCIAS JANEIRO A MARCO/2023.

Regido de Saude de Regido de Saude de Regla({ de Saude de Quantidade Tatal
. Campo Grande Dourados Trés Lagoas
Grupo de procedimentos
Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde
Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov

01 Acdes de promogao e prevencdo em
salde 167 167 22 22 0 0 189 189
02 Procedimentos com finalidade
diagnoéstica 193.471 | 193471 79.449 79.449 12.727 12.727 285.647 285.647
03 Procedimentos clinicos 144324 | 144.324 140.582 140.582 35.828 35.828 320.734 320.734
04 Procedimentos cirdrgicos 974 974 1.834 1.834 310 310 3.118 3.118
05 Transplantes de orgéos, tecidos e
células 1.200 1.200 0 0 0 0 1.200 1.200

3.722.27 | 3.722.27
06 Medicamentos 2 2 0 0 0 0| 3.722.272 | 3.722.272
07 Orteses, préteses e materiais especiais 0 0 141 141 0 0 141 141
08 Acodes complementares da atencédo a
saude 30.780 30.780 0 0 0 0 30.780 30.780

4.093.18 | 4.093.18
Total 8 8 222.028 222.028 48.865 48.865 | 4.364.081 | 4.364.081

Fonte: SIA-SUS-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informag¢&o Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-sEs.
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25. VALORES DOS PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS APRESENTADOS/APROVADOS NOS
STABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL, POR REGIAO DE SAUDE DE ATENDIMENTO, SEGUNDO O
RUPO DE PROCEDIMENTOS, COMPETENCIAS JANEIRO A MARC0O/2023.

Regido de Satde de Campo Regido de Salde de Regido de Salde de Trés
Valor Total
Grupo de Procedimentos Glande Bouradoy Caogay
Valor Apres | Valor Aprov | Valor Apres | Valor Aprov | Valor Apres | Valor Aprov | Valor Aprov | Valor Apres
(R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (RY) (R$)

01 Acdes de promogédo e prevencdo em salide 0,00 0,00 59,40 59,40 0,00 0,00 59,40 59,40
02 Procedimentos com finalidade diagndstica | 2.907.474,80 2.907.474,80 581.597,52 581.597,52 167.069,71 167.069,71 | 3.656.142,03 | 3.656.142,03
03 Procedimentos clinicos 1.077.280,87 1.077.280,87 | 1.598.498,78 | 1.598.498,78 232.299,97 232.299,97 | 2.908.079,62 | 2.908.079,62
04 Procedimentos cirtrgicos 22.460,22 22.460,22 208.500,17 208.500,17 103.433,69 103.433,69 334.394,08 334.394,08
05 Transplantes de orgéos, tecidos e células 545.345,62 545.345,62 0,00 0,00 0,00 0,00 545.345,62 545.345,62
06 Medicamentos 1.481.192,63 | 1.481.192,63 0,00 0,00 0,00 0,00 | 1.481.192,63 | 1.481.192,63
07 Orteses, proteses e materiais especiais 0,00 0,00 186.800,41 186.800,41 0,00 0,00 186.800,41 186.800,41
08 Acdes complementares da atencédo a sadude 968.434,05 968.434,05 0,00 0,00 0,00 0,00 968.434,05 968.434,05
Total 7.002.188,19 7.002.188,19 | 2.575.456,28 | 2.575.456,28 502.803,37 502.803,37 | 10.080.447,84 | 10.080.447,84

Fonte: SIA-SUS-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagdo Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Os Quadros abaixo mostram a quantidade de procedimentos ambulatoriais por tipo de
financiamento e por Regido de Salde, sendo o tipo mais frequente, em relagdo a quantidade
aprovada, a “Assisténcia Farmacéutica” com 85,29%, seguido do financiamento de “Média e
Alta Complexidade (MAC)” com 14,27%.

Em relagao ao valor aprovado, os procedimentos com tipo de financiamento “Média e
Alta Complexidade (MAC)” representaram 68,43% do valor total da producdo processada nos
estabelecimentos de salde sob gestdo da SES-MS, seguido daqueles com financiamento do
“Fundo de Acodes Estratégicas e Compensacdes FAEC” com 16,88% e “Assisténcia
Farmacéutica” com 14,69%.

O valor de produgdo da CAFE - Farmécia Especializada (CNES 0021806)
correspondeu nos meses janeiro a mar¢o/2023, a 112,82% do valor repassado pelo FNS. No
Quadro abaixo consta o comparativo do valor de producdo da CAFE em relacéo ao da Portaria
publicada pelo Ministério da Saude, relativo ao financiamento para aquisi¢do de medicamentos
do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica.

QUADRO 26. REPASSE DE RECURSOS FINANCEIROS DO COMPONENTE ASSISTENCIA FARMACEUTICA
EsPECIALIZADA (CAFE) E RESPECTIVO VALOR DE PRODUGAO APROVADA — JANEIRO A MARC0/2023.

Competéncia jan/23 fev/23 mar/23 Total

Producdo CAFE - valor aprovado R$496.536,89 R$498.298,58 R$486.357,16 | R$1.481.192,63

Valor mensal: Portaria GM/MS n° 62, de 10/02/2023 -
janeiro a margo/2023.

% do valor da producdo em relagéo a portaria 113,47 113,87 111,14 112,82
Fonte: SIA-DATASUS-TABWIN e Portarias GM-MS.

R$437.609,41 R$437.609,41 R$437.609,41 | R$1.312.828,23

QUADRO  27. QUANTIDADE DE PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS APRESENTADOS/APROVADOS NOS
ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL, POR REGIAO DE SAUDE DE ATENDIMENTO, SEGUNDO O
TIPO DE FINANCIAMENTO, COMPETENCIAS JANEIRO A MARCO/2023.

Regido de Saude de Regido de Satde de Regido de Satde de Quantidade Total
. . . Campo Grande Dourados Trés Lagoas APCENELEC
Tipo de Financiamento Aprovada
Qtde QtdeApr | QtdeApr Qtde QtdeApr | QtdeApr Qtde QtdeApr

Apres ov es Aprov es oV Apres | ov
01 Atengdo Basica (PAB) 2.606 2.606 52 52 1 1 2.659 2.659
02 Assisténcia Farmacéutica 3.722.272 | 3.722.272 0 0 0 0| 3.722.272 | 3.722.272
04 Fundo de Acdes Estratégicas e
Compensagdes FAEC 1.200 1.200 4.503 4.503 0 0 5.703 5.703
05 Incentivo - MAC 12 12 0 0 0 0 12 12
06 Média e Alta Complexidade
(MAC) 356.306 | 356.306 | 217.459 217.459 48.792 48.792 622.557 | 622557
07 Vigilancia em Saude 10.792 10.792 14 14 72 72 10.878 10.878
Total 4,093.188 | 4.093.188 | 222.028 222.028 48.865 48.865 | 4.364.081 | 4.364.081

Fonte: SIA-SUS-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informag¢&o Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.
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DUADRO 28. VALORES DOS PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS APRESENTADOS/APROVADOS NOS
STABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL, POR REGIAO DE SAUDE DE ATENDIMENTO, SEGUNDO O
IPO DE FINANCIAMENTO, COMPETENCIAS JANEIRO A MARC0O/2023.

Regido de Salde de Regido de Saude de Regido de Saude de Trés
Valor Total
Campo Grande Dourados Lagoas
Grupo de Procedimentos Valor Valor Valor Valor Valor Valor Valor Aprov | Valor Apres
Apres Aprov Apres Aprov Apres Aprov
(R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R9$) (R9$)
1.481.192,6 | 1.481.192,6
02 Assisténcia Farmacéutica 3 3 0,00 0,00 0,00 0,00 | 1.481.192,63 | 1.481.192,63
04 Fundo de Acdes Estratégicas e Compensagdes 1.155.750,5 | 1.155.750,5
FAEC 545.345,62 | 545.345,62 6 6 0,00 0,00 | 1.701.096,18 | 1.701.096,18
4.975.649,9 | 4.975.649,9 | 1.419.705,7 | 1.419.705,7
06 Média e Alta Complexidade (MAC) 4 4 2 2| 502.803,37 | 502.803,37 | 6.898.159,03 | 6.898.159,03
7.002.188,1 | 7.002.188,1 | 2.575.456,2 | 2.575.456,2 10.080.447,8 | 10.080.447,8
Total 9 9 8 8 | 502.803,37 | 502.803,37 4 4

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 85,29%, seguido de
“0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos” com 6,61% e “0213 Diagndstico em
laboratorio clinico” com 3,19%.

Dentro do subgrupo “0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos™ por tipo
de financiamento MAC, o procedimento mais frequente foi “0301060061 Atendimento de
Urgéncia em Aten¢do Especializada” com 36,86%, seguido de “0301060118 Acolhimento com
classificagdo de risco” com 32,07% e “0301100012 Administragdo de Medicamentos na
Atencao Especializada” com 20,31%.

QUADRO 29. QUANTIDADE DE PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS APROVADOS NOS ESTABELECIMENTOS DE
SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL, POR REGIAO DE SAUDE DE ATENDIMENTO E TIPO DE FINANCIAMENTO, SEGUNDO
SUBGRUPO DO PROCEDIMENTO, COMPETENCIAS JANEIRO A MARCO/2023.

Assist N
. Incentiv SN -
PAB Farmacéuti Vigilancia em Satide FAEC MAC
0 -MAC
ca
SubGrupo de RSel — Reel e || T =g T — — Total
o egid o egid otal o ota egido egid
Procedimentos Regido B9 | Tota | Regio Regido Regido & * Regidio B Regidio Gt Geral
Camp o Trés Camp oTrés Vig Camp I Campo oTrés Total
Dourado 1 Campo Campo Dourado b Dourado Dourado
o Lagoa o Lagoa | Saud o FAE Grand Lagoa MAC
s PAB Grande Grande s s s
Grand s Grand s e Grand c e s
e e e
0101 Agdes
coletivas/individu 0 0 [ 0 0 0 (] (] 0 0 0 0 [ 0 22 [} 22 22
ais em satde
102 Vigilanci:
M 0 0 of o 0 12| 155 ) of 15 0 of o 0 0 0 0 167
em saide
0201 Coleta de
N 0 0 (] 0 0 0 [} [} 0 0 ] ] o 1 22 a4 27 27
material
0202 Diagndstico 139.25
em laboratério 33 0 [ 33 0 0 (] (] 0 0 0 0 0 | 78.236 56.726 | 4.290 ) 2 139.285
clinico
0203 Diagndstico
por anatomia
L. 0 0 (] 0 0 0 [} [} 0 0 ] ] o 622 0 o 622 622
patoldgica e
citopatologia
204 Di Osti
e 0 0 of o 0 0 ) ) 0 0 0 o| of a7es| 8517 | 359 | 16011 | 16011

por radiologia
0205 Diagndstico
por 0 0 (] 0 0 0 [} [} 0 0 ] ] o 1.454 3.708 | 1.629 6.791 6.791
ultrasonografia
0206 Diagndstico

N 0 0 (] 0 0 0 [} [} 0 0 ] ] o ] 796 112 908 908
por tomografia
0207 Diagnéstico
por ressonancia [1] [1] L] (1] (1] (1] () () (1] (1] [} [} L) (1] (] 34 34 34
magnética
. 0 0 o| o 0 0 0 0 0 0 0 of o 0 608 | 156 | 764 764

por endoscopia
0211 Métodos
diagnésticos em 0 0 (] 0 0 0 (] (] 0 0 0 0 (] 1.172 9.012 | 1.909 | 12.093 12.093
especialidades
0212 Diagndstico
e procedimentos

o 0 0 (] 0 0 0 [} [} 0 0 0 0 0 | 96.428 36 921 | 97.385 97.385
especiais em
hemoterapia
0213 Diagnéstico
em vigildncia 10.63 10.63
N L 0 0 (] 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 o 0 10.638
epidemiolégica e 7 8
ambiental
0214 Diagnéstico
.. 0 7 (] 7 0 0 (] 13 72 85 0 0 [ 920 3 a4 97 189
por teste rapido
0301 Consultas /
Atendimentos / 2.60 116.32 33.81 | 285.84
2.569 40 (] 0 0 (] (] 0 0 0 0 [ 135.706 288.456
Acompanhamento 9 2 9 7
s
0302 Fisioterapia 0 0 (] 0 0 0 (] (] 0 0 0 0 [ 138 435 o 573 573




g?"f Mato

fhaitd Grosso
doSul

0303 Tratamentos
clinicos (outras (1] (1] L) (1] (1] (1] L) L) 0 0 [} [} ) 1 48 ) 49 49
especialidades)
0305 Tratamento 4.31
em nefrologia 0 0 (] 0 0 0 (] (] 0 0 0 4.318 8 0 0 o 0 4318
0306 Hemoterapia 0 0 [} 0 0 0 (] (] 0 0 0 0 0 | 25.293 35 | 2.009 | 27.337 27.337
0307 Tratamentos
odontoldgicos

0401 Pequenas
cirurgias e
cirurgias de pele, a4 a4 1 9 0 0 (] (] 0 0 0 0 [ 970 1.227 155 2.352 2.361
tecido subcutdneo
e mucosa

0404 Cirurgia das
vias aéreas
superiores, da [1] 1 (1] 1 [1] [1] 0 (1] (1] 0 (1] [} 0 (1] 20 23 43 a4
face, da cabeca e
do pescogo

0405 Cirurgia do
aparelho da visdo
0406 Cirurgia do
aparelho 0 0 (] 0 0 0 (] (] 0 0 0 0 [ 0 0 1 1 1
circulatério
0407 Cirurgia do
aparelho
digestivo, orgios 0 0 (] 0 0 0 (] (] 0 0 0 0 [ 0 0 1 1 1
anexos e parede
abdominal

0408 Cirurgia do
sistema 0 0 ] 0 0 0 ] ] 0 0 0 0 ] 0 1 ] 1 1
osteomuscular
0415 Outras
cirurgias

0417
Anestesiologia

0418 Cirurgia em
nefrologia

0501 Coleta e
exames para fins
de doagdo de 1.20
~ . 0 0 0 0 0 0 [} ) 0 0 1.200 0 0 o ) o 1.200
orgdos, tecidos e 0
células e de

transplante

0604 Componente
Especializado da 3.722.27
N N 0 0 (] 0 3.722.272 0 (] (] 0 0 0 0 [} 0 [} (] [}
Assitencia 2
Farmaceutica
0702 Orteses,
préteses e
materiais

especiais
relacionados ao
ato cirurgico
0803 Autorizagdo
/ Regulagdo
Total 2.606 52 1| 2659 3.722272 12 [ 10792 14 72 | 10878 1.200 4503 5703 | 356306 217.459 | 48.792 | 622557 | 4.364.081

Fonte: SIA-SUS-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informacdo Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

0 0 0 0 0 [} ) ) 0 0 0 0 0 | 30.780 o 0 ( 30.780 30.780

QUADRO 30. VALORES DOS PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS APROVADOS NOS ESTABELECIMENTOS DE
SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL, POR REGIAO DE SAUDE DE ATENDIMENTO E TIPO DE FINANCIAMENTO, SEGUNDO
SUBGRUPO DO PROCEDIMENTO, COMPETENCIAS JANEIRO A MARCO/2023.

Assist
Farmacéutic
SubGrupo de Procedimentos = FAEC = MAC — a, Total Geral
Regiado B Regido B Regido Regido
Regido Total Regido "
Campo Dourados FAEC Campo Dourados Trés Total Mac Campo
Grande Grande Lagoas Grande
0101 Acdes coletivas/individuais em satide 0,00 0,00 0,00 0,00 59,40 0,00 59,40 0,00 59,40
0201 Coleta de material 0,00 0,00 0,00 2,20 310,20 811,24 1.123,64 0,00 1.123,64
1.115.627,2
0202 Diagnéstico em laboratério clinico 0,00 0,00 0,00 | 901.801,14 | 198.246,39 | 15.579,68 1 0,00 | 1.115.627,21
0203 Diagnéstico por anatomia patolégica e citopatologia 0,00 0,00 0,00 10.965,86 0,00 0,00 10.965,86 0,00 10.965,86
0204 Diagndstico por radiologia 0,00 0,00 0,00 38.453,29 66.424,22 | 28.936,39 | 133.813,90 0,00 133.813,90
0205 Diagnéstico por ultrasonografia 0,00 0,00 0,00 42.252,02 | 102.885,75 | 58.765,52 | 203.903,29 0,00 203.903,29
0206 Diagnéstico por tomografia 0,00 0,00 0,00 0,00 93.502,27 | 12.685,02 | 106.187,29 0,00 106.187,29
0207 Diagndstico por ressonancia magnética 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9.137,50 9.137,50 0,00 9.137,50
0209 Diagnéstico por endoscopia 0,00 0,00 0,00 0,00 35.150,78 | 14.672,46 49.823,24 0,00 49.823,24
0211 Métodos diagnésticos em especialidades 0,00 0,00 0,00 6.458,25 84.461,47 | 17.129,75 | 108.049,47 0,00 108.049,47
1.907.452,0 1.917.413,6
0212 Diagnéstico e procedimentos especiais em hemoterapia 0,00 0,00 0,00 4 613,44 9.348,15 3 0,00 | 1.917.413,63
0214 Diagnéstico por teste rapido 0,00 0,00 0,00 90,00 3,00 4,00 97,00 0,00 97,00
201.157,9 | 1.497.903,7
0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos 0,00 0,00 0,00 | 654.151,84 | 642.593,94 7 5 0,00 | 1.497.903,75
0302 Fisioterapia 0,00 0,00 0,00 656,22 2.142,33 0,00 2.798,55 0,00 2.798,55
0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades) 0,00 0,00 0,00 1,44 1.186,03 0,00 1.187,47 0,00 1.187,47
0305 Tratamento em nefrologia 0,00 | 952.351,13 | 952.351,13 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 952.351,13
0306 Hemoterapia 0,00 0,00 0,00 | 422.470,13 225,35 | 31.142,00 | 453.837,48 0,00 453.837,48
0307 Tratamentos odontol6gicos 0,00 0,00 0,00 1,24 0,00 0,00 1,24 0,00 1,24
0401 Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutaneo e mucosa 0,00 0,00 0,00 22.460,22 27.065,58 3.488,54 53.014,34 0,00 53.014,34
0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabeca e do pescogo 0,00 0,00 0,00 0,00 258,13 366,62 624,75 0,00 624,75
0405 Cirurgia do aparelho da viséo 0,00 0,00 0,00 0,00 | 162.549,66 | 99.536,40 | 262.086,06 0,00 262.086,06
0406 Cirurgia do aparelho circulatorio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 29,86 29,86 0,00 29,86
0407 Cirurgia do aparelho digestivo, orgaos anexos e parede abdominal 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 12,27 12,27 0,00 12,27
0408 Cirurgia do sistema osteomuscular 0,00 0,00 0,00 0,00 28,42 0,00 28,42 0,00 28,42
0415 Outras cirurgias 0,00 0,00 0,00 0,00 29,86 0,00 29,86 0,00 29,86
0417 Anestesiologia 0,00 0,00 0,00 0,00 1.969,50 0,00 1.969,50 0,00 1.969,50
0418 Cirurgia em nefrologia 0,00 16.599,02 16.599,02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 16.599,02
0501 Coleta e exames para fins de doac&o de orgéos, tecidos e células e de 545.345,6
transplante 2 0,00 | 545.345,62 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 545.345,62
0604 Componente Especializado da Assitencia Farmaceutica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 1.481.192,63 | 1.481.192,63
0702 Orteses, préteses e materiais especiais relacionados ao ato cirtirgico 0,00 | 186.800,41 | 186.800,41 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 186.800,41
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0803 Autorizagdo / Regulagéo 0,00 0,00 0,00 | 968.434,05 0,00 0,00 | 968.434,05 0,00 968.434,05
545.345,6 | 1.155.750,5 | 1.701.096,1 | 4.975.649,9 | 1.419.705,7 | 502.803,3 | 6.898.159,0 10.080.447,8
Total 2 6 8 4 2 7 3 | 1.481.192,63 4

onte: SIA-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informacdo Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Os graficos abaixo mostram o percentual de glosas aplicadas durante a
revisao/autorizacdo da producdo ambulatorial dos estabelecimentos de salde sob gestdo
estadual realizada pelos auditores/autorizadores da Coordenadoria Estadual de Controle,
Avaliacdo e Auditoria (CECAA), sendo a de maior frequéncia as glosas técnicas com 86,00%,
e 0s principais motivos sdo: sem a comprovacdo do atendimento/exame; sem informacgéo do
CNS do paciente; duplicidade de langamento do procedimento; cirurgias ambulatoriais sem a
descricdo de informacGes que identifiqguem o tamanho, profundidade e material utilizado na
realizacdo do procedimento; sem informacgdes nos campos obrigatdrios; sem informacGes do
quadro clinico / hipdtese diagndstica; nome na relacdo nominal diferente do BPA-I; CBO
divergente ao cadastro no CNES; CNS do profissional invalido; por ser procedimento sem
financiamento elencado na ateng¢ao basica. J& o segundo tipo mais frequente foi “Cadastro” com
14,00% refere-se a profissional ndo cadastrado no CNES do estabelecimento de saude e servigo
/ classificacdo ndo cadastrados no CNES do estabelecimento de salde.

A Regido de Saude de Trés Lagoas representou 36,99% do total de glosas, seguido da
Regido de Campo Grande com 31,66% e da Regi&o de Dourados com 31,35%.

GRAFICO 30. GRAFICO — RESULTADO DA REVISAO/AUTORIZACAO AMBULATORIAL DOS ESTABELECIMENTOS
DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL — QUANTITATIVO E PERCENTUAL, POR TIPO DE GLOSA - COMPETENCIAS:
JANEIRO A MARC0/2023

,0;,000% ,0;,000%

-

38912,0; 85,999%

6335,0; 14,001%

= Cadastro = Glosa Técnica Parametros Reg Instr Inad/ Financ

Fonte: SIA-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagdo Ambulatorial /GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.
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RAFICO 31. GRAFICO — RESULTADO DA REVISAO/AUTORIZAGAO AMBULATORIAL DOS ESTABELECIMENTOS
DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL — QUANTITATIVO, POR TIPO DE GLOSA E REGIAO DE SAUDE -
OMPETENCIAS: JANEIRO A MARCO/2023

18.000 16.123
16.000
14.000
12.000
10.000
8.000
6.000 3.345
4.000
2.000

Cadastro Glosa Técnica Parametros Reg Instr Inad/
Financ

B Regido Campo Grande M Regido de Dourados M Regido Trés Lagoas

Fonte: SIA-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informagdo Ambulatorial /GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

Meta 5.3: Realizar o controle da producéo de internagdo hospitalar (revisao, autorizagéo
e processamento) em 100% dos estabelecimentos de salude proprios, contratualizados ou
contratados sob gestéo estadual.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de atividades de controle de internago hospitalar realizadas.

Ac0es programadas para o exercicio de 2022: Realizar mensalmente o controle da produgéo de internacdo hospitalar
(revisdo, autorizacdo e processamento) de todos os estabelecimentos de salde proprios, contratualizados ou
contratados sob gestéo estadual.

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

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informagao em Saide/CECAA-DGCSUS-SES.

Analises e Consideracdes:

O controle da producao hospitalar dos estabelecimentos sob gestdo estadual € realizado
mediante as atividades de revisao, autorizagéo e processamento, bem como o processamento da
producéo hospitalar em regime ndo SUS.

A Resolucdo n® 084/SES, de 25 de julho de 2022, define que as revisdes e autorizacdes
da producdo ambulatorial e hospitalar dos estabelecimentos de salde contratados e
contratualizados sob gestdo estadual, realizadas pela CECAA serdo efetuadas por conferéncia,
em meio digital, das planilhas.

O quantitativo de estabelecimentos de salde que estdo aptos a apresentar a producéo
hospitalar totaliza 48 (quarenta e oito), todavia pode ocorrer a auséncia do encaminhamento da
producdo por parte do estabelecimento de salde, sendo possivel ser apresentado no més
subsequente, mediante encaminhamento de justificativa, alterando assim o quantitativo mensal
para menor ou maior, conforme demostrado no quadro a seguir:
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BRI jan/23 fev/23 mar/23
(Qtde) (Qtde) (Qtde)
SIH-SUS 45 45 47

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informacdo em Saide/CECAA-DGCSUS-SES.

A Unidade Mista de Saude Senhor Bom Jesus da Lapa, do municipio de Rochedo, ndo
apresentou producéo hospitalar nos dois primeiros meses de 2023, apresentando justificativas.

O Hospital Municipal Nossa Senhora da Concei¢do, do municipio de Paranhos, néo
apresentou producdo hospitalar na competéncia janeiro/2023, apresentando justificativa.

A Unidade Mista Jodo Carneiro de Mendonc¢a, do municipio de Bandeirantes, ndo
apresentou producéo hospitalar na competéncia fevereiro/2023, apresentando justificativa.

O Hospital Municipal de Sete Quedas, ndo apresentou producao hospitalar nos meses
de janeiro, fevereiro e margo/2023, apresentando justificativas para as competéncias fevereiro
e mar¢o/2023.

As anélises da producdo hospitalar foram realizadas em relagdo a autorizacdo de laudos
e espelhos de AlIH e do resultado do processamento no SIHD2.

Com relacgéo a reviséo / autorizacdo de laudos, constam de duas etapas: a autorizagéo
prévia que se referem as internacdes eletivas que deve ocorrer antes da cirurgia e 0s da urgéncia
que é realizada apos a internacdo do paciente. Nos dois casos é emitido o Laudo de Solicitacédo
/ Autorizacdo Hospitalar.

Conforme mostra o quadro abaixo do total de Laudos de Solicitacdo de AIH
apresentados para revisdo / autorizacdo de cirurgias eletivas nas competéncias janeiro a
mar¢o/2023, 96,60% foram autorizados, 3,09% foram para correcédo e 0,31% foram glosados.

A Regido de Saude de Dourados representa 81,16% de laudos para solicitagdo de AIH
de cirurgias eletivas, seguido da Regido de Trés Lagoas com 11,45% e Regido de Campo
Grande com 7,39%. O maior quantitativo da Regido de Dourados refere-se ao Hospital
Regional de Cirurgias da Grande Dourados.

QUADRO 31. LAUDOS DE SOLICITACAO / AUTORIZAGCAO HOSPITALAR DE CIRURGIAS ELETIVAS DOS
ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL, APRESENTADO X APROVADO, POR REGIAO DE SAUDE —
COMPETENCIAS: JANEIRO A MARCO/2023

Regido de Salde Qtde Apresentado | Qtde Autorizado | Qtde com Glosa | Qtde para Corregédo
Regido Campo Grande 215 201 0 14
Regido Dourados 2.360 2.323 9 28
Regido Trés Lagoas 333 285 0 48
Total 2.908 2.809 9 90

Fonte: Setor Operacional de Processo de Autoriza¢do de Internacdo Hospitalar (SAIH),

O quadro abaixo mostra o quantitativo de laudos apresentados e aprovados, nas
competéncias janeiro a marg¢o/2023, esses laudos referem-se as internacgdes de urgéncia e eletiva
(apos a realizacdo das cirurgias), sendo 92,55% autorizados, 6,06% foram para corregéo e
1,39% foram glosados.

Cabe esclarecer que o quantitativo de laudos autorizados podem néo corresponder ao
namero de espelhos de AIH apresentados para processamento, tendo em vista que o
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ompeténcias anteriores.

stabelecimento pode reapresentar os espelhos de AIH que foram bloqueados para corre¢cdo em

QuADRO 32. LAUDOS DE SOLICITACAO / AUTORIZACAO HOSPITALAR DOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB
GESTAO ESTADUAL, APRESENTADO X APROVADO, POR REGIAO DE SAUDE — COMPETENCIAS: JANEIRO A

MARC0/2023
Regido de Saude Qtde Apresentado | Qtde Autorizado | Qtde com Glosa | Qtde para Correcdo
Regido de Saude Campo Grande 2.490 2.350 16 124
Regido de Saude Dourados 6.258 5.866 65 327
Regido de Saude Trés Lagoas 1.238 1.026 58 154
Total 9.986 9.242 139 605

Fonte: Setor Operacional de Processo de Autorizacdo de Internacio Hospitalar (SAIH),

As andlises a seguir, referentes ao Sistema de Informacdo Hospitalar (SIHD2),
realizadas em relacdo a autorizacéo dos Espelhos de AIH’s, foram sob dois aspectos: Producdo
apresentada e aprovada dos estabelecimentos de salde sob gestdo estadual, por Regido de
Saude, e os resultados da autorizagdo e revisdo pelos auditores e autorizadores da CECAA.

Conforme mostra o Quadro abaixo, no periodo, as unidades hospitalares da Regido de
Salde de Dourados representaram 63,56% de espelhos de AlIH apresentados, seguido de Campo
Grande com 25,10% e de Trés Lagoas com 11,35%.

A Regido de Saude de Dourados tem a maior producéo, tendo em vista que 50,00%
dos estabelecimentos estdo nessa regido e também com maior nimero de leitos e complexidade,
seguido da Regido de Campo Grande com 37,50% e Regiédo de Trés Lagoas com 12,50%.

O percentual de aprovacao foi de 95,19%, enquanto de bloqueio/rejei¢do correspondeu
a 4,81% com destaque para “Informagdes ou registros incompativeis” com 28,31%, “Nao
autorizado para realizar o procedimento” com 23,37% e “Outros motivos” com 20,67%.

QuADRO 33. PRODUCAO HOSPITALAR DOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL,
APRESENTADO X APROVADO, POR REGIAO DE SAUDE — COMPETENCIAS: JANEIRO A MARCO/2023
Regido de Qtde. % Qtde. % Qtde. Rejeicdo / % %
Saude Apres. | Qtde.Apres. Aprov. Aprov. Bloqueio Rejeicdo | Aprovado
Campo Grande | 2.321 25,09% 2.246 25,51% 75 3,23% 96,77%
Dourados 5.879 63,56% 5.653 64,20% 226 3,84% 96,16%
Trés Lagoas 1.050 11,35% 906 10,29% 144 13,71% 86,29%
Total 9.250 100,00% 8.805 100,00% 445 4,81% 95,19%

Fonte: SIHD-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informacao Hospitalar/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.
Os motivos de rejeicdo sdo apresentados no quadro a seguir, de maneira a explicitar o

Quadro acima de Produgdo apresentada x aprovada. O item “Nao autorizado para realizar 0
procedimento” refere-se a rejeicdo por problemas de cadastro, profissional ndo cadastrado,
servigo / classificacdo ndo cadastrado e Hospital ndo possui leitos na especialidade.

O Hospital Regional da Costa Leste Magid Thomé, do municipio de Trés Lagoas,
representou no total de rejei¢cdes 23,82% sendo o motivo “Informagdes ou registros
incompativeis.” o mais frequente com 55,56%. O segundo com maior quantidade de rejei¢ao
foi Hospital Regional Dr Jose de Simone Netto, de Ponta Pord, com 9,44%.
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DUADRO 34. MOTIVOS DE BLOQUEIO/REJEICAO DOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL, NO
PROCESSAMENTO DO SIHD2, POR REGIAO DE SAUDE — COMPETENCIAS: JANEIRO A MARGO/2023

. ; Regido Campo Regido Regido Trés
Motivo blogueio gGrande P Dou?ados Eagoas Total

Agravo 0 5 0 5
Bloqueado em processamento anterior 1 0 0 1
Cancelada em outro processamento 0 4 0 4
Duplicidade 6 6 0 12
Informag0es ou registros incompativeis 12 44 70 126
Né&o au_torlzado para realizar o 24 38 42 104
procedimento

Né&o especificado 4 48 8 60
Outros motivos 27 46 19 92
Para auditoria no prontuério 0 2 0 2
Permanéncia a menor injustificada 1 8 5 14
Solicitacao de liberagéo 0 25 0 25
Total 75 226 144 445

Fonte: SIHD-Datasus-Tabwin e Setor Operacional do Sistema de Informacgdo Hospitalar/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.
Conforme mostra o quadro abaixo o subgrupo de procedimentos mais frequente no

periodo foi o “0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades)” com 47,36% seguido de
“0411 Cirurgia obstétrica” com 11,41% e “0407 Cirurgia do aparelho digestivo, 6rgédos anexos
e parede abdominal” com 9,37%. Os procedimentos mais frequentes do subgrupo “0303
Tratamentos clinicos (outras especialidades)”, foram: “0303140151 Tratamento de pneumonias
ou Influenza (gripe)” com 15,78%; seguido de “0303150050 Tratamento de Outras Doengas do
Aparelho Urinario” com 10,07%; e “0303010010 Tratamento de Dengue Classica” com 8,18%.

QUADRO 35.FREQUENCIA DA PRODUCAO HOSPITALAR DOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO
ESTADUAL, POR SUBGRUPO DE PROCEDIMENTOS, REGIAO DE SAUDE E TIPO DE FINANCIAMENTO -
COMPETENCIAS: JANEIRO A MARC0O/2023

FAEC MAC el
Geral
SubGrupo de Procedimentos ReglAa Regido Regido Total Reg[a Regido RGED || TR
0 Trés Bl Campo EAE 0 Trés D Campo | FAEC +
Lagoa Grand Lagoa Grand | MA MAC
s s e € S s e C

0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos 0 0 0 0 32 317 170 519 519
0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades) 0 0 0 0 467 2.553 1.150 | 4.170 4.170
0304 Tratamento em oncologia 0 0 0 0 5 56 14 75 75
0305 Tratamento em nefrologia 0 0 0 0 38 141 71 250 250
0308 Tratamento de lesGes, envenenamentos e outros, decorrentes de causas

externas 0 0 0 0 12 120 52 184 184
0310 Parto e nascimento 0 0 0 0 32 567 171 770 770
0401 Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutaneo e mucosa 0 0 0 0 0 7 11 18 18
0403 Cirurgia do sistema nervoso central e periférico 0 0 0 0 4 13 4 21 21
0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabega e do pescoco 0 0 0 0 13 12 0 25 25
0406 Cirurgia do aparelho circulatério 0 0 0 0 0 59 1 60 60
0407 Cirurgia do aparelho digestivo, orgaos anexos e parede abdominal 10 40 0 50 122 492 161 775 825
0408 Cirurgia do sistema osteomuscular 0 0 0 0 28 376 22 426 426
0409 Cirurgia do aparelho geniturinario 0 0 0 0 33 308 68 409 409
0410 Cirurgia de mama 0 0 0 0 0 2 0 2 2
0411 Cirurgia obstétrica 0 0 0 0 110 549 346 | 1.005 1.005
0412 Cirurgia toracica 0 0 0 0 0 1 1 2 2
0413 Cirurgia reparadora 0 0 0 0 0 1 0 1 1
0415 Outras cirurgias 0 0 0 0 0 39 4 43 43
Total 10 40 0 50 896 5.613 2.246 | 8.755 8.805

Fonte: SIH-Datasus-Tabwin.
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DUADRO 36. VALORES PROCESSADOS REFERENTES A PRODUQAO HOSPITALAR DOS
STABELECIMENTOS DE SAUDE SOB GESTAO ESTADUAL POR SUBGRUPO DE PROCEDIMENTOS,
REGIAO DE SAUDE E TIPO DE FINANCIAMENTO — COMPETENCIAS: JANEIRO A MARC0O/2023

FAEC MAC UL
Geral
Regid
. x x o s .
SubGrupo de Procedimentos RTe_g:ézo DRSS:—ZZ Camp Total R;gr;éin Regido Ezg:;c; Total EAEC +
o} FAEC Dourados MAC MAC
Lagoas 0s Lagoas Grande
Gran
de
0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos 0,00 0,00 0,00 0,00 | 1.668,95 | 24.091,72 | 8.156,12 | 33.916,79 | 33.916,79
188.340, | 1.402.605, | 390.516, | 1.981.462, | 1.981.462,
0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades) 0,00 0,00 0,00 0,00 61 89 08 58 58
0304 Tratamento em oncologia 0,00 0,00 0,00 0,00 672,60 | 20.520,20 | 4.162,12 | 25.354,92 | 25.354,92
149.930,4 | 16.3936 | 175.141,6 | 175.141,6
0305 Tratamento em nefrologia 0,00 0,00 0,00 0,00 | 8.817,60 7 1 8 8
0308 Tratamento de lesGes, envenenamentos e outros, decorrentes de 10.360,8

causas externas 0,00 0,00 0,00 0,00 | 2.252,40 | 57.700,22 2| 70.313,44 | 70.313,44
15.955,4 | 279.790,3 | 78.676,0 | 374.421,7 | 374.421,7
0310 Parto e nascimento 0,00 0,00 0,00 0,00 0 0 8 8 8

0401 Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutaneo e
mucosa 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.459,40 | 3.526,22 4.985,62 4.985,62
0403 Cirurgia do sistema nervoso central e periférico 0,00 0,00 0,00 0,00 | 1.390,48 4.519,06 | 1.398,48 7.308,02 7.308,02

0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabega e do
pescoco 0,00 0,00 0,00 0,00 | 4.628,85 | 23.432,39 0,00 [ 28.061,24 | 28.061,24
0406 Cirurgia do aparelho circulatério 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 43.902,30 740,97 | 44.643,27 | 44.643,27
0407 Cirurgia do aparelho digestivo, orgéos anexos e parede 20.279, | 91.344, 111.624, | 91.720,5 | 420.275,5 | 122.819, | 634.815,3 | 746.439,7
abdominal 75 62 0,00 37 5 6 25 6 3
11.831,3 | 305.721,4 324.284,3 | 324.284,3
0408 Cirurgia do sistema osteomuscular 0,00 0,00 0,00 0,00 3 4| 6.731,60 7 7
12.503,9 | 177.089,9 | 31.696,5 | 221.290,4 | 221.290,4
0409 Cirurgia do aparelho geniturinario 0,00 0,00 0,00 0,00 5) 5) 6 6 6
0410 Cirurgia de mama 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 415,22 0,00 415,22 415,22
72.933,7 | 323.873,7 | 201.885, | 598.693,1 | 598.693,1
0411 Cirurgia obstétrica 0,00 0,00 0,00 0,00 0 3 71 4 4
0412 Cirurgia toracica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.783,56 | 1.102,44 3.886,00 3.886,00
0413 Cirurgia reparadora 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 746,36 0,00 746,36 746,36
0415 Outras cirurgias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 84.050,79 | 3.270,56 | 87.321,35 | 87.321,35
20.279, | 91.344, 111.624, | 412.716, | 3.322.908, | 881.436, | 4.617.061, | 4.728.685,
Total 75 62 0,00 37 42 56 62 60 97

Fonte: SIH-Datasus-Tabwin.

Quanto a producdo em regime nao SUS — Sistema de Comunica¢do de Informacéo
Hospitalar e Ambulatorial (CIHA), o quadro abaixo apresenta a producdo hospitalar e
ambulatorial dos Hospitais Filantropicos e privados sob Gestdo Estadual, nas competéncias
janeiro a margo/2023, periodo em que foram informados 4.028 atendimentos realizados,
sendo que 94,46% referem-se aos atendimentos ambulatoriais (atendimento ambulatorial
individualizado + consolidado) e 5,54% as internagoes.

As informacdes referentes as competéncias janeiro a margo/2023 foram coletadas
do Sistema CIHAO2 e ndo por meio do TabWin, tendo em vista que ndo estdo disponiveis
0s arquivos de producdo pelo DATASUS, competéncia margo/2023 e também ndo foram
atualizados de janeiro e fevereiro/2023, referente ao reprocessamento dessas competéncias.
Conforme informacédo da area técnica do Ministério da Salde existe um tempo de trés a
guatro meses para que as informacdes sejam carregadas no Programa TabWin.

Para fins de esclarecimento, conforme consta nas OrientacGes Técnicas CIHA em
sua versdo 4, definidas pelo Ministério da Saude, os procedimentos que serdo registrados de
forma individualizada séo os de Instrumento de Registro: 02-BPAI, 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 Internacéo, tendo como quantidade padréo igual
al(um).
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NUADRO 37. PRODUCAO DE ATENDIMENTO EM REGIME NAO SUS DOS ESTABELECIMENTOS SOB GESTAO
STADUAL, POR MODALIDADE DE ATENDIMENTO E ESTABELECIMENTO DE SAUDE — COMPETENCIAS: JANEIRO

A MARC0/2023

CIHA - AGOSTO A NOVEMBRO 2022
AMBULATORIA | HOSPITALA
Estabelecimento Municicio CNES L TOTAL

INDIV [ CONSO | INTERNAGA

. L. O
Abramastécio Anastacio 26210 1 * * 6 6
Hosp. Sagrado Coracéo de Jesus Anaurilandia 2372665 4 13 3 20
ABA Angélica 2378659 * * * *
Santa Casa de Bataguassu Bataguassu 2372178 * * 5 5
Soc. Hosp. S&o Lucas Bataypora 2378676 * * * *
Hosp. de Bela Vista Bela Vista 2378645 0 13 11 24
Hosp. Jodo Bigaton Bonito 2374647 0 12 11 23
Hosp. Julio Cesar Brasilandia 2375106 26 8 5 39
Hosp. Sdo Mateus Caarap6 23716 09 3.422 92 133 3.647
Soc. De Prot. Mat. Inf. Camapua Camapud 2537658 1 9 10
Hospital SIAS Fatima do Sul 2550861 46 93 29 168
Hosp. Nossa S. da Gléria Gléria de Dourados 2590134 1 0 0 1
Hosp. Edelmira N. de Oliveira Guia Lopes da 324933 0 2 2

Laguna 6

Hosp. S&o Judas Tadeu Iguatemi 237g122 0 0 14 14
Hosp. S&o Francisco Itaquirai 2538683 0 7 6 13
Hospital Santa Catarina Jatei 2558840 * * * *
Hospital e Maternidade Novo Novo Horizonte do 325041 - - - N
Horizonte Sul 5
Clinica do Rim Ponta Pora 037 | 56 0 0 56
Hosp. IDIMAQUE Rio Negro 2715045 * * * *
Hosp. Rachid Saldanha Derzi Sonora 2367102 * * * *
Total 3.556 249 223 4.028

Fonte: Setor Operacional do Sistema de Comunica¢do de Informacéo Hospitalar e Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES.

. Legenda:

- * Estabelecimento n&o apresentou informagéo.
- Zero (0) estabelecimento néo realizou atendimento no periodo.

O quadro abaixo mostra o quantitativo de procedimentos ambulatoriais e 0 nimero
de pacientes internados no periodo de janeiro a margo/2023. Esses dados informados no
Sistema CIHA sdo utilizados para a comprovacdo do percentual de atendimentos (minimo
de 60%) destinados aos usuarios do SUS, requisito necessario para os estabelecimentos
privados sem fins lucrativos que atuam na area da saude obter a Certificagdo como Entidades
Beneficentes de Assisténcia Social na area da Saude (CEBAS).

A certificacdo pode ser concedida para as pessoas juridicas de direito privado, sem
fins lucrativos, que atuem nas areas de salde, educagéo e assisténcia social.
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DUADRO 38.PRODUCAO QUANTIDADE DE PROCEDIMENTOS EM REGIME NAO SUS DOS ESTABELECIMENTOS
5OB GESTAO ESTADUAL, POR MODALIDADE DE ATENDIMENTO E ESTABELECIMENTO DE SAUDE —
OMPETENCIAS: JANEIRO A MARCO/2023

Estabelecimento Municicio CNES Ambulatorlal Hospltaleir Total
Indiv. | Consol. | Internagdo

Hosp. Rachid Saldanha Derzi Sonora 2361027 * * * *
Hosp. Julio Cesar Brasilandia 2371065 | 26 574 5 605
Santa Casa de Bataguassu Bataguassu 2371782 0 0 5 5
Hosp. S&o Judas Tadeu Iguatemi 2374226 0 0 14 14
Hosp. Sdo Mateus Caarap6 2376091 | 3.422 | 4421 133 7.976
Hosp. de Bela Vista Bela Vista 2376458 12 0 11 23
Hosp. Jodo Bigaton Bonito 2376474 0 29 11 40
ABA Angélica 2376598 0 0
Hosp. Sagrado Coragéo de Jesus Anaurilandia 2376652 4 69 3 76
Soc. Hosp. Sdo Lucas Bataypora 2376768 * * * 0
Soc. De Prot. Mat. Inf. Camapud Camapud 2536587 1 184 0 185
Hosp. S&o Francisco Itaquirai 2536838 0 152 6 158
Hospital Santa Catarina Jatei 2558408 * * * 0
Hospital e Maternidade Novo Horizonte | Novo Horizonte do Sul | 3250415 * * * 0
Hospital SIAS Fatima do Sul 2558610 | 46 1.348 29 1.423
Hosp. Nossa S. da Gléria Gléria de Dourados 2591340 0 1 0 1
ABRAMASTACIO Anastacio 2620111 | O 0 6 6
Hosp. IDIMAQUE Rio Negro 2710455 * * * 0
Clinica do Rim Ponta Pord 3150372 | 41 330 0 371
Hosp. Edelmira N. de Oliveira Guia Lopes 3249336 0 1 0 1
Total 3.552 | 7.109 223 10.884

Fonte: Setor Operacional do Sistema de Comunicacao de Informagéo Hospitalar e Ambulatorial/GCSIS-CECAA-DGCSUS-SES
Com relacdo a regularidade do envio da producéao pelos estabelecimentos de salde

dos atendimentos em regime ndao SUS, verifica-se que houve discreta melhora no
cumprimento do cronograma estabelecido pela Resolugdo SES/MS n° 001/2023, que define
para 0 ano de 2023, os prazos para encaminhamento da produgdo, mas que precisa ser
melhorado. A ndo apresentacdo da producdo regular pode acarretar em obstaculo a
Certificacdo das Entidades Beneficentes de Assisténcia Social na &rea da Saide (CEBAS),
problema que seria facilmente resolvido se houvesse cumprimento das datas de envio das
remessas ja 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 seguir, encaminhar nova base.

No periodo supracitado catorze hospitais apresentaram producéo, o que representa
70% dos estabelecimentos — conforme gréafico abaixo.

Gréfico 32. ESTABELECIMENTOS SOB GESTAO ESTADUAL QUE APRESENTARAM E OS QUE
NAO APRESENTARAM PRODUCAO DE ATENDIMENTO EM REGIME NAO SUS -
COMPETENCIAS: JANEIRO A MARC0/2023

30%

70,00%

B Apresentou Produgdo B N3o Apresentou Producdo

Fonte: Setor Operacional do Sistema de Comunicagdo de Informacéo Hospitalar e Ambulatorial/GCSIS-CECAA-
DGCSUS-SES.
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INFORMACAO EM SAUDE (SIA, SIH E SCNES).

ETA 5.4: ATENDER 100% DAS SOLICITACOES DEMANDADAS PELAS SECRETARIAS
UNICIPAIS DA SAUDE E PELOS HOSPITAIS VINCULADOS AO SUS, PARA A CAPACITACAO DE
SERVIDORES/COLABORADORES QUANTO A OPERACIONALIZACAO DOS SISTEMAS DE

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de capacitacdes realizadas..

Acdes programadas para o exercicio de 2022: Atender as solicitacdes demandadas pelas Secretarias Municipais
da Saude e pelos hospitais vinculados ao SUS, para a capacitacdo de servidores/colaboradores quanto a
operacionalizagdo dos Sistemas de Informagdo em Salde (SIA, SIH e SCNES).

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

NA

NA

NA

Fonte: Geréncia de Controel dos Sistemas de Informagéo em Saide/CECAA-DGCSUS-SES.

Analises e Consideracgoes:

A titulo de apoio técnico foi oferecido capacitacGes aos servidores das secretarias
municipais de saude e aos técnicos dos hospitais sob gestdo estadual, cuja capacitacdes tem por
objetivo qualificar os responsaveis pelos estabelecimento de satde no langcamento da producao
hospitalar e ambulatorial, a fim de evitar glosas e o respectivo prejuizo financeiro aos
estabelecimentos, bem como a perda do registro da producédo de procedimentos realizados que
afetara diretamente a série historica dos respectivos estabelecimento.

O quadro a seguir mostra as capacitacdes realizadas:

QUADRO 39. CAPACITACOES REALIZADAS

Data da L " Numero de
Tema e~ Setor / Municipio Fungao
realizagdo pessoas
Setor Administrativo /
Treinamento sobre OrientacGes faturamento - Hospital
para apresentacao de Produgdo 23/01/2023 Regional da Costa Leste | Faturista. 04
Hospitalar SISAIHO1. Magid Thomé de Trés
Lagoas.
Faturistas, chefe
de setor,
Administrativo/Faturame € se_ or
nto/Sistema Hospital faturistas,
Treinamento sobre SISAIHO1 com . médico, diretor
b . 01/02/2023 Regional da Costa Leste co, diretor, 12
simulagdo de producgao. X . ._ | administrativo,
Magid Thomé de Trés ..
Lagoas auditoria interna,
sistema (Chefia +
trés técnicos).
Setor de Apoio as
atividades de Controle,
Reunido de trabalho - Alinhamento Avaliagdo e Auditoria
dos processos de trabalho Nucleo de Trés Lagoas
P = ~ u 8935, | Chefes de Setor,
(Apresentagdo de produgdo Nucleo de Dourados, R
) 15/02/2023 A ) autorizador e 10
hospitalar; Cronograma CECAA); Nucleo de Paranaiba; .
. . . . . | auditor.
Atualizagdo a respeito de férias e Nucleo de Ponta Porg,
licengas. Nucleo de Coxim; Nucleo
de Nova Andradina; GCSIS
Campo Grande
Setores Administrativo /
. . . faturamento
Treinamento sobre Orientagées P .
o o Inocéncia; Dourados; | Diretor
para apresentagao de Produgao o .. .
. . Itapora; Rochedo; Santa | administrativo,
Hospitalar e Ambulatorial e; 01/03 a . . .
. N Rita do Pardo; Juti; | auditor, 19
Orientagdes sobre a 03/03/2023 . -
R . . Angélica; Laguna Carapa; | coordenador e
operacionalizagao dos Sistemas ~ .. .
Itapora; Tacuru; Itaquirai; | supervisor.
SISAIHO1 -
Gléria de  Dourados;
Mundo Novo
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Treinamento sobre apresentagao Administrativo/Faturame
do sistema SISAIHO1 (06/03/2023) 06/03/2023 e | nto Sociedade Beneficente Faturista 4
e simulagdo de produgao hospitalar 07/03/2023 Dona Elmiria  Silvério ’
- captagdo (07/03/2023) Barbosa - Sidrolandia
Técnicos da GCSIS; NRS de
Trés Lagoas e Nova
Andradina; SMS de Jardim
e Japord, Hospitais de
Agua Clara, Camapuj,
Capacitagao aplicativos BPA e APAC Gléria de Dourados, Auditor, faturista
pacitacdo ap 16/03/2023 |Mundo  Novo, Nova | “o'or 34
Magnético ~ | e técnico.
Alvorada do Sul, Itapor3,
Santa Rita do Pardo, Porto
Murtinho, Ribas do Rio
Pardo, Itaquirai, Laguna
Carapa Rochedo, Juti,
Bandeirantes e Angélica.
Capacitagdo Operacionalizagao do . Auditora e 1
SCNES 20/03/2023 SMS de Jardim Administrativo. 1
Capacitagdo Operacionalizagao do . Auditora e 1
SIA/SUS 22/03/2023 | SMS de Jardim Administrativo. 1
. i N Setores Administrativo /
Treinamento sobre OrientacGes
- ~ faturamento .
para apresentagao de Produgao (.- N Diretor
. . Fatima do Sul; Trés Lagoas; .. .
Hospitalar e Ambulatorial e; 03/04 a R administrativo,
. ~ Bodoquena; Rio Negro; . 21
Orientagdes sobre a 05/04/2023 . > auditor e
. - . Ponta Pora; Aral Moreira; .
operacionalizagdo dos Sistemas Vicentina: Paranhos e supervisor.
SISAIHO1 e APAC, BPA- | e BPA-C , !
Jatei;
Capacitagdo Revisao ambulatorial e Componente Municipal de Técnico e
autorizacdo da produgdo 28/04/2023 Auditoria do SUS de Costa . 4
. . . A1 auditores.
ambulatorial Rica e Sidrolandia.

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informago em Salide/CECAA-DGCSUS-SES.

As capacitac6es foram realizadas por meio de videoconferéncia e de forma presencial.
Foram emitidas orientacGes técnicas aos estabelecimentos de salde que tem por
finalidade cooperar tecnicamente com as secretarias municipais de salde e com 0s
estabelecimentos de salde contratualizados sob gestdo estadual, conforme mostra o quadro a
sequir:
QUADRO 40. COOPERAGAOTECNICA

Ne Assunto Estabelecimento Municipio Data
Revisa P a H ital Municipal F i

756 evisao d.a rodugao ospital Municipal Francisca Nova Alvorada do Sul 30/01/2023
Ambulatorial Ortega
Revisdo da Produgdo Hospital Regional Magid Thome - N

757 Ambulatorial 11/22 Trés Lagoas 06/02/2023
Revisdo da Produgdo Hospital Regional Magid Thome - N

758 Ambulatorial 12/22 Trés Lagoas 06/02/2023
Revisdo da Produgdo . .. . . T

759 Ambulatorial Hospital Municipal Cristo Rei Deodapolis 24/02/2023

760 Revisao da.Produgao Unidade Mista Aroldo Lima Couto Nioaque 24/02/2023
Ambulatorial

761 Revisdo da.Produgao Hospital Regional da Grande Dourados 24/02/2023
Ambulatorial Dourados

762 Revisdo da.Produgao Hospital e Maﬂter_nldade de Inocancia 24/02/2023
Ambulatorial Inocéncia

763 | Revisdo da Produgdo Hospital S3o Vicente de Paula Bela Vista 24/02/2023
Ambulatorial

764 Revisdao da.Produgﬁo Hospital Municipal Maria dos Vicentina 24/02/2023
Ambulatorial Santos Bastos

765 Revisao da.Produgﬁo Hospital Municipal Francisca Nova Alvorada do Sul 27/02/2023
Ambulatorial Ortega
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Revisdo da Produgdo

766 Ambulatorial Hospital Darci Bigaton Bonito 27/02/2023

767 | Revisdo da Producdo Hospital do SIAS Fatima do Sul 28/02/2023
Ambulatorial P

768 Revisdo da Producdo Hospital Regional Magid Thome Trés Lagoas 14/03/2023
Ambulatorial P & & &

769 Revisdo da.Produgao Hospital Municipal Renato Miranda 24/03/2023
Ambulatorial Albuquerque

770 Revisao da.Produgao Unidade Mista I?t.jus Irmaos do Dois Irmaos do Buriti 24/03/2023
Ambulatorial Buriti
Revisa P a H ital Regi |

771 evisao da. rodugao ospital Regional da Grande Dourados 24/03/2023
Ambulatorial Dourados
Revisdo da Produgdo . . . . P

772 Ambulatorial Hospital Regional Cristo Rei Deodapolis 27/03/2023
Revisdo da Produgdo Hospital e Maternidade Nossa L.

e Ambulatorial Senhora da Gléria Gléria de Dourados 27/03/2023

774 Revisdo da.Produgao Hospital e Manter_nldade de Inocéncia 27/03/2023
Ambulatorial Inocéncia
Revisao da Producgao . . . N

775 Ambulatorial Hospital Regional Magid Thome Trés Lagoas 27/03/2023
Revisdao da Produgao . . ;

776 . Hospital Santa Catarina Jatei 28/03/2023
Ambulatorial
Revisa P a vy .

777 |heVisd0 da' rodugdo Hospital Sdo Vicente de Paula Bela Vista 29/03/2023
Ambulatorial
Revisdo da Produgdo . . . A

780 Ambulatorial Hospital Regional Magid Thome Trés Lagoas 26/04/2023
Revisdo da Produgdo . . . =

781 Ambulatorial Hospital Regional Simone Neto Ponta Pord 27/04/2023
Revisa P a H ital Municipal N h .

gy | Revisdo da. rodugdo ospital Municipa . ossa Senhora Agua Clara 27/04/2023
Ambulatorial Aparecida

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informagdo em Salide/CECAA-DGCSUS-SES.

Foi realizada a captura de dados da producdo ambulatorial e hospitalar, conforme

mostra o quadro a seguir:
QUADRO 41. CAPTURA DE DADOS DA PRODUCAO AMBULATORIAL E HOSPITALAR

Tipo de relatdrio

Estabelecimento/ municipio

M&s de competéncia

Relatérios de Captura de Dados em
Sistemas de Informagao

Netto/ Ponta Pora

Hospital Regional Dr. José de Simone

Novembro/2022

Relatérios de Captura de Dados em
Sistemas de Informagao

Netto/ Ponta Pora

Hospital Regional Dr. José de Simone

Dezembro/2022

Relatérios de Captura de Dados em
Sistemas de Informagao

Estabelecimentos Sob Gestao Estadual

GCSIS

3° Quadrimestre 2022 -

Relatérios de Captura de Dados em
Sistemas de Informagao

Estabelecimentos Sob Gestao Estadual

Anual 2022 - GCSIS

Relatérios de Captura de Dados em
Sistemas de Informagéo

Netto/ Ponta Pora

Hospital Regional Dr. José de Simone

Janeiro/2023

Relatérios de Captura de Dados em
Sistemas de Informacéo

Netto/ Ponta Pora

Hospital Regional Dr. José De Simone

Fevereiro/2023

Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informacdo em Salide/CECAA-DGCSUS-SES.

Foi realizado estudo analitico em

relacdo a producdo ambulatorial dos

estabelecimentos sob gestdo estadual, para implantacdo de normas e rotinas em relagédo ao
processo de trabalho quanto as a¢Ges de controle e avaliacdo, conforme mostra o quadro abaixo:

N° do Tipo de Més de
f 2f Assunto
Relatério relatério entrega
Anélise de documentos de controle e avaliagdo Estudo - Analitico
3924/2023 | Informativo | da producdo ambulatorial dos estabelecimentos de satde sob gestéo | Janeiro/2023
da SES-MS, com vistas a desenvolver normas e rotinas que
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orientem o processo de trabalho quanto as agdes de controle e
avaliago.

Andlise de documentos de controle - Analise documental da
3975/2023 | Informativo |apresentacdo da producdo ambulatorial dos estabelecimentos de | Abril/2023

salide sob gestdo estadual para as atividades de controle.
Fonte: Geréncia de Controle dos Sistemas de Informagéo em Saide/CECAA-DGCSUS-SES.

Meta 5.5: Realizar avaliacdo de programas ou politicas de saude desenvolvidas no ambito
estadual em uma das 04 (quatro) areas: Saude Mental, Oncologia, Terapia Renal
Substitutiva, Odontologia Especializada ou Reabilitacdo Especializada.

Indicador de monitoramento da meta: NUmero de programas ou politicas de salide avaliados.

Acdes programadas para o exercicio de 2022: Realizar anualmente avaliacdo de programas ou politicas de sadde
desenvolvidas no dmbito estadual em uma das &reas: Salde Mental, Oncologia, Terapia Renal Substitutiva,
Odontologia Especializada ou Reabilitacdo Especializada.

Ano Base Linha de Base Meta do PES Unidade de Medida
2020-2023
2018 0 4 Unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023
N/A

Fonte: Geréncia de Avaliagcdo em Saide/CECAA-DGCSUS-SES.

Anélises e Consideracdes:

No primeiro quadrimestre foram realizadas visitas técnicas e elaboracdo de
instrumentos de avaliacéo.

Quanto a avaliacdo da Saude Bucal Especializada nos CEOs:

Os instrumentos para avaliagdo foram elaborados pelos Auditores de Servicos de
Saude Cirurgides-Dentistas, que também realizaram todas as visitas técnicas, em duplas. A
situacdo dos estabelecimentos visitados consta a seguir:

QUADRO 42. MuNIciP10S, CEOS EXISTENTES E VISITAS REALIZADAS PELOS AUDITORES DE SERVICOS DE
SAUDE, NO 1° QUADRIMESTRE DE 2023.

Municipio | Estabelecimento | N° do CNES Situacdo
Regido de Saude de Trés Lagoas
Trés Lagoas Centro de Esp Odontologicas Dr Antonio Gongalves 2756927 Visita realizada
Cassilandia Centro de Esp Odontolégica Dr Epaminondas Luiz
Cardoso 5608767 Visita realizada

Fonte: Geréncia de Avaliacdo em Salide/CECAA-DGCSUS-SES.
Foram emitidos 9 (nove) Relatérios de Visitas Técnicas, como consta a seguir:

QUADRO 43. RELATORIOS DE VISITA TECNICA DE AVALIACAO DOS CENTROS DE ESPECIALIDADES
ODONTOLOGICAS PRODUZIDOS NO 1° QUADRIMESTRE DE 2023.

Descricdo da Atividade Orgéo Municipio
Relatdrio de Visita Técnica n°® 3.913/2023 — Avaliacdo Centro de Especialidades Paranaiba
de Servigos Publicos de Saide. Odontologicas — CEO Il

SESAU CEO Il - Cidade

Relatorio de Visita Técnica n° 3.914/2023 — Avaliagéo Morena Dra. Maria de Lourdes | Campo Grande

de Servigos Publicos de Satde.

M. Minei
Relatdrio de Visita Técnica n° 3.920/2023 — Avaliacdo Centro de Especialidades Navirai
de Servigos Publicos de Saude. Odontolégicas
- - . . Centro de Especialidades
Relatério de Visita Técnica n° 3.928/2023 — Avaliagdo Odontologicas Romualdo Nova Andradina

de Servicos Publicos de Saude.
Jareta

Centro de Especialidades
Odontolégicas Dr. Leozorio
Rodrigues de Almeida Neto

Relatério de Visita Técnica n° 3.930/2023 — Avaliagdo
de Servicos Publicos de Saude.

Aparecida do
Taboado
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Centro de Especialidades
Relatdrio de Visita Técnica n° 3.940/2023 — Avaliacdo Odontologicas — CEO Il
de Servicos Publicos de Saude. SESAU- Nova Bahia Dr Jose
Carlos Ortolan Junior

Campo Grande

Relatério de Visita Técnica n° 3.943/2023 — Avaliacdo | SESAU CEO Il Silvia Regina Campo Grande
de Servicos Publicos de Saude. Dr. Ruda Azambuja Santos

Relatoério de Visita Técnica n° 3.944/2023 — Avaliacdo | SESAU CEO Il Guanandy Dr. Campo Grande
de Servigos Publicos de Saude. Edio de Figueiredo

Relatorio de Visita Técnica n® 3.964/2023 - Avaliacdo de SESAU CEO Il Centro de Campo Grande
Servigos Publicos de Salde. Especialidades Odontol6gicas

Fonte: Geréncia de Avaliacdo em Salide/CECAA-DGCSUS-SES.
Quanto a avaliacédo dos estabelecimentos com Terapia Renal Substitutiva:

Os estabelecimentos foram visitados em 2022 e no primeiro quadrimestre de 2023
foram emitidos 8 (oito) Relatdrios, como consta a seguir.

QUADRO 44. RELATORIOS DE VISITA TECNICA DE AVALIACAO DOS ESTABELECIMENTOS COM TRS, NO 1°
QUADRIMESTRE DE 2023.

Descricdo da Atividade Orgéo Municipio
Relatdrio de Visita Técnica n° 3.906/2023 - Avaliacdo de
Servigos Assistenciais Prestados por Estabelecimentos de CENED Dourados

Saude.
Relatdrio de Visita Técnica n° 3.910/2022 - Avaliacdo de
Servigos Assistenciais Prestados por Estabelecimentos de

Clinica de Doengas

Renais — Pr6 Renal Campo Grande

Saude.
Relatdrio de Visita Técnica n° 3.915/2023 - Avalia¢do de . o -
. . - . Unidade Critica Médica
Servigos Assistenciais Prestados por Estabelecimentos de - UCM Dourados
Saude.

Relatério de Visita Técnica n° 3.917/2023 - Avaliacdo de Instituto de Nefrologia

gglr]\(/jlgos Assistenciais Prestados por Estabelecimentos de de Paranaiba — INEPAR Paranaiba

Relatério de Visita Técnica n° 3.918/2023 - Avaliacdo de

Servigos Assistenciais Prestados por Estabelecimentos de Clinica Renal Med Corumba

Saude.

Relatdrio de Visita Técnica n° 3.919/2023 - Avaliacdo de Fundacsio Hospitalar de

Servigos Assistenciais Prestados por Estabelecimentos de ¢ P Costa Rica
, Costa Rica

Saude.

Relatdrio de Visita Técnica n° 3.921/2023 - Avaliacdo de A lﬁ;gﬂ;ﬁ:::e de

Servigos Assistenciais Prestados por Estabelecimentos de . Agquidauana

Sade Assistén_cia Hospitalar -

' Hospital da Cidade
Relatério de Visita Técnica n° 3.934/2023 - Avaliacdo de
Servicos Assistenciais Prestados por Estabelecimentos de
Saude

Fonte: Geréncia de Avaliacdo em Salde/CECAA-DGCSUS-SES.

Quanto a avaliacdo dos estabelecimentos da Saide Mental:

Hospital Nossa Sra.

Auxiliadora Tres Lagoas

Foram elaborados instrumentos para a avaliagdo dos estabelecimentos de Salde
Mental — Rede de Atencdo Psicossocial, e houve a designacdo de equipes para realiza¢do das
visitas técnicas, que se iniciardo no segundo quadrimestre.

Quanto & avaliacdo dos estabelecimentos de Oncologia:

Foram elaborados 4 (quatro) instrumentos para a avaliagdo de estabelecimentos de
salde que prestam servigos de Oncologia. Apds revisdo de todos os instrumentos, havera a
designacgéo de equipes para realizacdo de visitas técnicas, a partir do segundo quadrimestre.
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DUADRO 45, ESTUDO E INSTRUMENTOS APRESENTADOS PARA A VISITA TECNICA DE AVALIAGCAO DOS
STABELECIMENTOS COM SERVICOS DE ONCOLOGIA, NO 1° QUADRIMESTRE DE 2023.

Descri¢do da Atividade

Orgao

dos Colaboradores.

Realizacdo de estudo, pesquisa e/ou projeto com vistas a desenvolver instrumentos,
tecnologias ou procedimentos inovadores que promovam qualificacdo das acdes da
DGCSUS, por instrumento elaborado, com designacdo da Direcdo-Geral da
DGCSUS e/ou Coordenadorias vinculadas: Instrumento de Avaliacdo da Satisfacdo

Estabelecimentos
habilitados em
Oncologia

Realizacdo de estudo, pesquisa e/ou projeto com vistas a desenvolver instrumentos,
tecnologias ou procedimentos inovadores que promovam qualificacdo das acdes da
DGCSUS, por instrumento elaborado, com designacdo da Direcdo-Geral da
DGCSUS e/ou Coordenadorias vinculadas: Instrumento de Avaliacdo da UNACON
- Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia.

Estabelecimentos
habilitados em
Oncologia

Realizacdo de estudo, pesquisa e/ou projeto com vistas a desenvolver instrumentos,
tecnologias ou procedimentos inovadores que promovam qualificacdo das a¢des da
DGCSUS, por instrumento elaborado, com designacdo da Direcdo-Geral da
DGCSUS e/ou Coordenadorias vinculadas: Instrumento de Avaliacéo do Servigo de
Radiologia de Complexo Hospitalar — SRCH.

Estabelecimentos
habilitados em
Oncologia

de Utero — SRCU.

Realizacdo de estudo, pesquisa e/ou projeto com vistas a desenvolver instrumentos,
tecnologias ou procedimentos inovadores que promovam qualificacdo das acdes da
DGCSUS, por instrumento elaborado, com designacdo da Direcdo-Geral da
DGCSUS e/ou Coordenadorias vinculadas: Instrumento de Avaliacdo do Servigo de
Referéncia para Diagndéstico e Tratamento de LesBes Precursoras do Cancer do Colo

Estabelecimentos
habilitados em
Oncologia

Fonte: Geréncia de Avaliacdo em Salde/CECAA-DGCSUS-SES.

Meta 5.6: Realizar avaliacédo da prestacdo de contas em 100% dos Contratos de Gestéo
firmados pela SES com prestadores de servi¢os de saude.

servigos de salde.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de prestacdes de contas avaliadas.

Ac0es programadas para o exercicio de 2022: Realizar avaliagdo trimestral/quadrimestral da prestacéo de contas
dos Contratos de Gestdo firmados pela SES com as entidades que gerenciam, operacionalizam e/ou executam

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

NA

NA

NA

Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestdo/CECAA-DGCSUS-SES.

Analises e Consideracgdes:

O Hospital Regional Dr. José de Simone Netto (HRDJSN), o Hospital Regional de
Cirurgias da Grande Dourados (HRCGD), o Hospital Regional da Costa Leste Magid Thomé
(HRCLMT), e a Unidade de Apoio das AcOes de Regulacéo do Acesso do Complexo Regulador
Estadual (UAARA-CORE), séo gerenciados e operacionalizados pelas Organizagdes Sociais
de Saude, conforme previsdo contratual e de acordo com a Lei Estadual n® 4.698/2015, alterada

pela Lei Estadual n° 5.726/2021.

A prestacdo de contas apresentadas pelas Organizacdes Sociais de Salde é avaliada
pelas Comissdes de Avaliacdo de Contratos de Gestdo, com emissdo de Relatorios Informativos
ou pareceres, bem como os estabelecimentos de salde sdo acompanhadas mensalmente pelas

Equipes de Controle e Acompanhamento de Contratos de Gestéo.

A seqguir estdo relacionados os Contratos de Gestdo vigentes no primeiro quadrimestre

de 2023:
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Contrato de 0SS Estabelecimento Data da Viaéncia
Gestdo n° gerenciado/Municipio assinatura g
01/2020 Instituto Acqua Hospital Regional Dr. Jose de | 11055000 | 10/02/2025
Simone Netto — Ponta Poré
Instituto  Social Mais | Hospital Regional de Cirurgias da
/2020 Saude - ISMS Grande Dourados - Dourados 05/06/2020 04/06/2025
01/2022 Instituto Acqua Hospital Regional da Costa Leste | 6/04/5000 | 07/04/2027
Magid Thomé — Trés Lagoas
Instituto de Gestio Por Unidade de Apoio das Acles de
03/2022 Regulacdo do Acesso do CORE — | 24/10/2022 23/10/2027
Resultados - IGPR
Campo Grande

Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestdo/CECAA-DGCSUS-SES.

Sobre a prestacdo 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
producdo, desempenho e qualidade, e do ponto vista juridico, administrativo, financeiro e
contabil, verificando-se o cumprimento das obriga¢des contratuais, tendo como resultado a
emissdo de dois Relatorios Informativos: um de Avaliacdo Assistencial e um de Analise
Contabil Financeira. Para o Contrato de Gestdo Emergencial com a Associacdo Beneficente
Nossa Senhora da Salde, pela natureza de sua atuacao e pelas regras contratuais especificas, é
elaborado um Unico Relatério Informativo setorial para cada quadrimestre, o econdmico
financeiro. Apos, as respectivas Comissdes de Avaliacdo elaboram Relatorio Informativo de
Prestacdo de Contas Final ou Parecer conclusivo.

No quadrimestre estavam programados e foram emitidos 7 (sete) relatérios de
avaliacdo de prestacdes de contas dos Contratos de Gestdo firmados com as Organizacdes
Sociais de Saude, como segue: 1 (um) referente ao Contrato de Gestao firmado com o Instituto
de Gestéo Por Resultado, 2 (dois) referentes ao Instituto Acqua/Ponta Pord, 2 (dois) referentes
ao Instituto Acqua/Trés Lagoas e 2 (dois) referentes ao Instituto Social Mais Saude (ISMS).

No periodo de setembro a dezembro de 2022 foram elaborados pelos setores de
acompanhamento os relatorios relacionados a seguir:

Atividade Contrato n° 0SS Assunto
Relatorio Informativo — . - a0 .
3.942/2023 CG 02/2020 ISMS Avaliacdo Assistencial 3° Quadrimestre 2022
Relatdrio Informativo Avaliacdo Econdmico Financeiro 3° Quadrimestre
3.947/2023 CG 02/2020 ISMS 2022
Relatdrio Informativo Instituto Avaliacdo Econdmico Financeiro 3° Quadrimestre
3.948/2023 CG 01/2022 Acqua/Trés 2022
Lagoas
- . Instituto . A . . .
Relatério Informativo CG Acqua/Ponta Avaliacdo Econdmico Financeiro 3° Quadrimestre
3.949/2023 01/2020 quat 2022
Pora

Relatério Informativo Instituto - . . .

CG 01/2020 | Acqua/Ponta | Avaliacdo Assistencial 3° Quadrimestre 2022
3.950/2023 Pora
Relatério Informativo Avaliacdo Econdmico Financeiro 3° Quadrimestre
3.951/2023 CG 03/2022 IGPR 2022
Relatdrio  Informativo Instituto

CG 01/2022 Acqua/Trés | Avaliagdo Assistencial 3° Quadrimestre 2022
3.960/2023 Lagoas

Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestdo/CECAA-DGCSUS-SES.

Foram emitidos também, 1 (uma) Orientagdo Técnica, 2 (dois) Pareceres, 14
(quatorze) Relatérios de Visitas Técnicas ou Informativos periodicos, elaborados pelas equipes
locais de acompanhamento ou pelos Setores que compdem a Geréncia, conforme relacionado a
sequir:

196



Atividade Contrato n° 0SS Assunto
Orientagdo  Técnica n° « . .
248/2022/GCCG/CECAA- i Circular Apresentacdo e c_encar_nlnhamento de Rateio de
DGCSUS-SES-MS Despesas Administrativas.
Parecer n° Regulamento de Contratacdo de Recursos
694/2023/CECAA 03/2022 IGPR Humanos da OSS/Selecdo de Pessoal
Parecer n® L
695/2023/CECAA 03/2022 IGPR Regulamento de Aquisi¢do e Compras da OSS
Anélise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n° 02/2020 ISMS Acompanhamento mensal do cumprimento das
3.908/2023 metas de producdo, desempenho e qualidade,
referente a competéncia de novembro de 2022,
Instituto Andlise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n° 01/2020 Acqua/Ponta | Acompanhamento mensal do cumprimento das
3.909/2023. Pora metas de producdo, desempenho e qualidade,
referente a competéncia de setembro de 2022.
Instituto Andlise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n° o Acompanhamento mensal do cumprimento das
01/2022 Acqua/Trés ~ -
3.911/2023 Lagoas metas de producdo, desempenho e qualidade,
9 referente a competéncia de outubro de 2022
Instituto Andlise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n° 01/2020 Acqua/Ponta | Acompanhamento mensal do cumprimento das
3.912/2023. Pord metas de producdo, desempenho e qualidade
referente a competéncia de outubro de 2022.
Andlise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n° 02/2020 ISMS Acompanhamento mensal do cumprimento das
3.927/2023 metas de producdo, desempenho e qualidade,
referente & competéncia de dezembro de 2022.
Instituto Andlise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n° 01/2020 Acqua/Ponta | Acompanhamento mensal do cumprimento das
3.932/2023. Pora metas de producdo, desempenho e qualidade
referente & competéncia de novembro de 2022.
Instituto Andlise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n° 01/2020 Acqua/Ponta | Acompanhamento mensal do cumprimento das
3.933/2023. Pord metas de producdo, desempenho e qualidade
referente a competéncia de dezembro de 2022.
Instituto Andlise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n° . Acompanhamento mensal do cumprimento das
01/2022 Acqua/Trés 9 .
3.937/2023 La00as metas de producdo, desempenho e qualidade,
9 referente & competéncia de novembro de 2022
Instituto Andlise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n° o Acompanhamento mensal do cumprimento das
01/2022 Acqua/Trés x :
3.941/2023 Lagoas metas de producdo, desempenho e qualidade
9 referente & competéncia de dezembro de 2022.
Andlise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n° 02/2020 ISMS Acompanhamento mensal do cumprimento das
3.952/2023 metas de producdo, desempenho e qualidade,
referente & competéncia de janeiro de 2023,
Instituto Andlise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n° 01/2020 Acqua/Ponta | Acompanhamento mensal do cumprimento das
3.958/2023. Pord metas de producdo, desempenho e qualidade
referente a competéncia de janeiro de 2023,
Andlise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n° 02/2020 ISMS Acompanhamento mensal do cumprimento das
3.959/2023 metas de producdo, desempenho e qualidade,
referente & competéncia de fevereiro de 2023.
Instituto Andlise de Documentos de Controle -
Relatério Informativo n° . Acompanhamento mensal do cumprimento das
01/2022 Acqua/Trés x .
3.961/2023 metas de producdo, desempenho e qualidade
Lagoas R Al L
referente & competéncia de janeiro de 2023,
Relatério  Informativo n° Anélise de Documentos de Controle- Prestagdo
3.962/2023 02/2016 labas de Contas referente a competéncia dezembro de

2021

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 janeiro a
abril de 2023, em favor das Organizac¢des Sociais de Saude contratadas.

Valor (R$)
Més CG 01/2022 CG 01/2020 CG 02/2020 CG 03/2022
Inst Acqua Inst Acqua ISMS IGPR TOTAL (R$)
HRCLMT HRDJSN HRCGD Core
Janeiro R$ 4.106.679,07 R$6.206.837,24 | R$1.111.442,72 R$ 952.173,46 R$ 12.377.132,49
Fevereiro R$5.924.702,63 R$6.537.072,63 | R$1.109.042,72 R$ 952.173,46 R$ 14.522.991,44
Marco R$5.924.702,63 R$ 6.508.072,63 R$ 1.188.842,72 R$ 952.173,46 R$ 14.573.791,44
Abril R$5.924.702,63 R$ 6.455.572,63 | R$1.111.442,72 R$ 952.173,46 R$ 14.443.891,44
Total R$21.880.786,96 | R$25.707.555,13 | R$4.520.770,88 R$ 3.808.693,84 R$ 55.917.806,81

Fonte: Geréncia de Controle de Contratos de Gestao/CECAA-DGCSUS-SES.

Meta 5.7: Realizar 100% das fases de auditoria, conforme a singularidade da acéo.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de fases de auditorias realizadas
Acles programadas para o exercicio de 2022: Realizar auditorias conforme demanda e programagdo da

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

NA

NA

NA

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditorias/fCECAA-DGCSUS-SES.

Analises e Consideracgoes:

No quadrimestre houve 1 (uma) autuacdo de novo Processo Administrativo para a
realizacdo de Apuracdo de Denuncia, foram realizados 3 (trés) desarquivamentos de processos
e 3 (trés) rearquivamentos, apds atendimentos de solicitacdes externas, conforme detalhado a

sequir.
N° Processo Demandant Orgéo Resppns_e’lvel pela Unigiade Finalidade Encaminhament Status
e Auditoria Auditada 0S
Apurar
denlncia de
suposta
Ouvidoria irregularidad | Processo
Estadual e no encontra-se
27/004751}202 do SUS - | CECAA/DGCSUS/SES/ | DGVISA | Chamament |com aequipe Em x
3 (Apuracdo de L execucao
L Protocolo | MS / SES o Publico para a
Denuncia) 0 s -
n referente as | realizacdo da
5241215 ONGs atividade.
ATMS e
Fundagéo
Casa.

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de AuditoriassfCECAA-DGCSUS-SES.
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Processos Desarquivados

Processo/ - Orgao/ . .
Protocolo Atividade Estabelecimento Municipio Assunto Motivo
Desarquivamento para
Auditoria Secretaria de Campo x atendimento ao Oficio n°
27/003838/2017 | (31 jinaria Estado de Satde | Grande | C°S%° 63/2022/GAB-PGY, de 25 de
janeiro de 2023.
Desarquivamento para juntada
Auditoria Secretaria de Campo x do Oficio n.
27/003838/2017 | (51inaria Estado de Saude | Grande | CtS° 1431/DGCSUS/GAB/SES/2023,
COM anexos.
Secretaria Desarquivamento para
Auditoria - Ponta Atencéo atendimento ao Oficio n°
27/002164/2014 | & oordingria | Municipalde o Basica 148/2023/GAB-PGJ, de 28 de
Salde .
fevereiro de 2023.

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditoriassf CECAA-DGCSUS-SES.

Processos Rearquivados

Processo/ . Orgdo/ o .
Protocolo Atividade Estabelecimento Municipio Assunto Motivo
- . Rearquivamento ap6s
27/003838/2017 élrjc?ilrt]g“g Eigggagg ggu de g?;?]%(é Gestéo atendimento ao Oficio n°
63/2022/GAB-PGJ.
Rearquivamento ap6s a juntada
Auditoria Secretaria de Campo x do Oficio n.
2710038382017 | o1 gingria Estado de Sadde | Grande | CZ1%° 1431/DGCSUS/GAB/SES/2023,
COMm anexos.
- Secretaria x Rearquivamento ap6s
27/002164/2014 é‘;frl :g:é?néria Municipal de Eg?;a g;es?g:o atendimento ao Oficio n°
Salde 148/2023/GAB-PGJ.

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditoriassf CECAA-DGCSUS-SES.

A seguir demonstramos o0 resumo das atividades realizadas no primeiro quadrimestre,
sendo no primeiro quadro as atividades gerenciais por tipificacdo e no quadro seguinte, 0s
processos em tramitacao, por programagéao.

Atividades gerenciais por tipificacéo

Atividades Gerenciais por Tipificagdo Quantidade
Analise de Espelhos de Demandas do Sistema Ouvidor 01
Desarquivamento de processos para analise/resposta a solicitacdo externa 03
Designacdes de equipes 01
Processos Administrativos abertos 01
Rearquivamento de processos apos atendimento a solicitacfes externas 03
Total 09

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditoriassf CECAA-DGCSUS-SES.

Processos em Tramitacao (por programacao)

Auditoria
Programacéo Apuracao de s oL s
J Ordinaria Extraordinaria Analitica
Dendncia
Aguardando Relatorio (versao preliminar) 01 - - -
Processos em Tramitacdo 01 - - -

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditoriass CECAA-DGCSUS-SES.

As principais atividades realizadas concernentes as acdes de auditoria ou a elas
relacionadas estdo descritas a sequir:
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\1/7
T

GOVERNO O

Grosso
o Sul

Ac0es de Auditoria

Processo/

Orgéo/

Protocolo Atividade Estabelecimento Municipio | Objeto Situacdo Atual
Espelho de Dem_’mcia de irregularidade | Instaurado o
27/004751/2023 relativa ao Chamamento | Processo
demanda do - S
Protocolo Sisterna DGVISA/SES Campo Publico n® | Administrativo n.
5241215 Ouvidor Grande 001/DGVS/SES/2022 27/004751/2023.
(Dendncia) SUS referente as ONGs ATMS e | Aguardando
Fundago Casa. relatério VP.
Levantamento do quantitativo
de hospitais sob gestdo
- . estadual com Certificado de
CIC CECAA® Relatorlq Hosp~|ta|s sob Estado MS | Entidade Beneficente de | Concluido
26/2023. Informativo | Gestéo Estadual P - A
Assisténcia Social na Area da
Salde (CEBAS) em vigéncia
e 0s vincendos em 2023.
Andlise  documental para
CIC CECAA® | Relatério . Fatima do emissdo de Atestado de .
35/2023. Informativo Hospital da SIAS Sul cumprimento de requisitos Concluido
para a renovacéo do CEBAS.
Anédlise  documental para
CIC CECAA® | Relatorio Instituto Sagrado Anaurilandia emissdo de Atestado de Concluido
39/2023. Informativo | Coracédo de Jesus cumprimento de requisitos
para a renovagdo do CEBAS.
Maternidade da Anélise documental para
CIC CECAA® | Relatorio Mae Pobre Nossa | Gléria de emissdo de Atestado de Concluido
44/2023. Informativo | Senhora da Dourados cumprimento de requisitos
Gloria para a renovacéo do CEBAS.
Andlise financeira sobre o
CIC CECAA® Parecer Hospital Coxim sub-financiamento do SUS e Concluido
48/2023. Regional 0 aumento na oferta de
Servigos.
Anélise Contébil e Financeira
dos exercicios de 2015 a
2022, referentes 0s recursos
CIC CECAAN® | Relatdrio transferidos pelo Estado de .
50/2023. Informativo SMS Estado MS Mato Grosso do Sul (FESA) e Concluido
pelo Ministério da Saude
(FNS) aos municipios do
estado, e 0s gastos em salde.
Andlise documental para
CIC CECAAN® | Relatorio Hospital Julio Brasilandia emissdo de Atestado de Concluido
65/2023. Informativo | Maia cumprimento de requisitos
para a renovagdo do CEBAS.
N Hospital Anélise da conformidade dc_)s
CIC CECAAN® | Visita Reai . x exames de  Tomografia .
- egional Dr. José | Ponta Pora . Concluido
101/2023. Técnica de Simone Netto Computadorizadas
terceirizadas pelo HRDJSN.
Reunido por meio de
CIC CECAA° | Relatorio o videoconferéncia — Camara ’
118/2023. Executivo CONASS Brasilia Técnica de Gestdo e Concluido
Planejamento do SUS.
Sociedade Anélise  documental -
CIC CECAA° | Relatorio Beneficente Dona | o\ 1o 4o | Convénio n° 32.015/2022 | '\ o
119/2023. Informativo | Elmiria Silvério (Proc. Adm.
Barbosa 27/006979/2022).
Sociedade Anélise da situacdo
CIC CECAA® | Relatorio Beneficente Dona | . . AL . ¢ .
122/2023. Informativo | Elmiria Silvério Sidrolandia eco_nomlco-flnancelra da | Concluido
entidade.
Barbosa
Prestacdo de contas pelos
CIC CECAAN® | Orientacdo | Hospitais sob Hospitais hospitais sob gestdo estadual, Concluido
123/2023. Técnica gestéo estadual MS referente recursos financeiros

oriundos da PRT GM n°
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96/2023 e Resolugdo SES n°

5/2023.

Fonte: Geréncia de Acompanhamento de Auditoriassf CECAA-DGCSUS-SES.

Meta 5.8: Capacitar 100% dos servidores da CECAA, objetivando o desenvolvimento
e a valorizagao do capital intelectual dos servidores.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de servidores capacitados.
Acdes 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
2018 100% 100 Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023

NA

NA

NA

Fonte: Geréncia de Normatizagdo e Cooperacao Técnica/DGCSUS-SES.

Analises e Consideracgoes:

Foi amplamente divulgado a todos os servidores, cursos de qualificacdo profissional
na modalidade EAD e presencial, oferecidos gratuitamente por 6rgaos pablicos e instituicdes

governamentais.

Meta 5.9: Realizar Encontro da Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliacdo e

Auditoria da DGCSUS.

Indicador de monitoramento da meta: Nimero de encontros realizados.

Ac0es programadas para o exercicio de 2022: Realizar um (01) Encontro Anual da Coordenadoria Estadual de
Controle, Avaliacéo e Auditoria da DGCSUS.

Ano Base Linha de Base Meta do PES Unidade de Medida
2020-2023
2018 4 4 Unidade
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023

NA

NA

NA

Fonte: Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliagdo e Auditoria/DGCSUS-SES.

Analises e Consideracgdes:

O Encontro Anual da Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliacdo e
Auditoria (CECAA) sera realizado no terceiro quadrimestre do ano em curso.

Meta 5.10: Assegurar 100% das condigdes operacionais na execucdo das atividades da
CECAA-DGCSUS e demandas extraordinarias.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de atividades executadas.
Ac0es programadas para o exercicio de 2022: Assegurar as condigdes operacionais na execugdo das atividades
da CECAA-DGCSUS e demandas extraordindrias.

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

NA

NA

NA

Fonte: Coordenadoria Estadual de Controle, Avaliacio e Auditoria/DGCSUS-SES.

Analises e Consideracgdes:

No periodo foram oferecidas condi¢des operacionais necessarias aos auditores da SES
para a realizacdo das atividades de controle, avaliagéo e auditoria, com o fornecimento de
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aterial de expediente, servico de reprografia, telefonia, tecnologia da informacéo, veiculos,
lidrias e estrutura fisica.

Cabe ressaltar que o apoio técnico das geréncias e Coordenacdo 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 Regulacéo

Indicador de monitoramento da meta: Percentual dos Municipios do Estado de Mato Grosso do Sul com a
Implementar a Politica Estadual de Regulacéo.

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2020 70% 90% Percentual
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA
Desempenho:

No 1° quadrimestre de 2023, continuamos com os atendimentos aos Municipios para
orientacbes quanto a PPI; andlise das solicitagbes de municipios para mudancas da
PPI/Assisténcia e pactuacdo em CIB; gestdo do acompanhamento junto ao Ministério da Salde
dos recursos MAC no Sistema SISMAC.

Participacdo nos PROADI s do PRI, da Regulacéo e do Plano Estadual.

Participacdo nas Reunifes da Comissao Intergestores Bipartite e do Conselho Estadual
e Saude.

Assessoramento aos municipios, Orgéos de Controle e demais setores da SES nos
Sistemas de Regulagéo.

Gestdo e acompanhamento das solicitacdes de Leitos Criticos de modo a vislumbrar a
real situacéo das vagas e transferéncias dos pacientes regulados.

Iniciamos a implantagdo do Mapa de Leitos no Sistema CORE em todos os hospitais
gue atendem SUS no estado de Mato Grosso do Sul para acompanhamento em tempo real da
ocupacdo de leitos clinicos e UTI.

Gerenciamento do processo regulatorios das consultas, exames e cirurgias eletivas no
Hospital Regional de Cirurgias da Grande Dourados, Hospital Regional de Ponta Pora e
Hospital Regional da Costa Leste.

Analise técnica dos repasses e acOes judiciais referentes aos Sistemas Regulatorios.

Gerenciamento das solicitacdes de transferéncias e transito dentro e fora do Estado
relacionadas a Terapia Renal Substitutiva — TRS.

Criacdo de usuarios conforme solicitagdes dos municipios para acesso aos Sistemas de
regulacdo SISREG e CORE.

Cadastramento e agendamento no Sistema CNRAC das solicitacbes previamente
autorizadas dos procedimentos de alta complexidade ndo executados no Estado de Mato Grosso
do Sul.

Encaminhamento de pacientes para avaliagdo ambulatorial pré-transplantes.

Efetuamos, de forma rotineira e constante, a gestdo dos processos administrativas,
financeiros e de RH, pertinentes as atividades da CERA.
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DIRETRIZ 6: GARANTIR E IMPLEMENTAR ACOES DE PARTICIPACAO E
CONTROLE SOCIAL NO SUS

» OBJETIVO 6.1: Fortalecer a Gestao Participativa e o Controle Social no SUS

Meta 6.1.1: Apoiar 100% da realizacédo das Conferéncias Municipais de Saude

Uma das metas do Plano Estadual de Saude-PES estabelece como entrega o apoio do
Indicador de monitoramento da meta: Percentual de Conferéncias e plendrias apoiadas

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2023 2022 100% porcentagem
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023

NA NA NA

CES na realizacéo de 100% das Conferéncias Municipais de Saude.

O Conselho Estadual de Mato Grosso do Sul pactuou 0 apoio aos municipios para a
realizacdo de suas conferéncias municipais, que ocorreram entre 01 de novembro de 2022 até
31 de marco de 2023.

O CES com apoio da SES pagou didrias a palestrantes e motoristas estarem presentes
aos municipios que solicitaram apoio, inclusive pagando diéria, para palestrante de outro estado
convidado a proferir palestra em conferéncia municipal.

Meta 6.1.2: Realizar 100% das Conferéncias e Plenarias em Saude

No periodo do 1° quadrimestre de 2023 foram realizadas as reunifes bimestrais da
Coordenacdo Estadual de Plenarias de Conselhos de Saude, conforme pactuado em calendario.

O CES com apoio da SES apoiou 100% dos municipios que solicitaram orientacGes
para organizacdo de suas conferéncias, inclusive, com o pagamento de diérias e passagens a
palestrantes.

A 102 Conferéncia Estadual de Saude de Mato Grosso do Sul, estard sendo realizada
no segundo quadrimestre de 2023

Meta 6.1.3: Assegurar 100% de participacdo em eventos pertinentes ao controle e a
participacdo social no nivel Municipal, Estadual e Nacional, conforme agenda do
Ministério da Saude, Conselhos de Saude e 6rgaos afins.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de Conferéncias Municipais de Salde apoiadas pelo
CES/SES

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2023 2022 100% porcentagem
Monitoramento

1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023

NA

NA

NA
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No 1° quadrimestre de 2023 as acOes pactuadas em deliberacdo foram realizadas,
onforme calendério aprovado pelo pleno do CES.

As reunibes ordinarias e extraordinarias ocorreram de maneira presencial, contando
com a presenca de titulares e suplentes em todas as reunides.

Houve representacdo do CES em eventos em nivel nacional, como: Convergéncia
Nacional eixos 172 CNS/RS (online); Reunido do Projeto de conscientizacdo sobre gravidez
adolescente ¢/MPE(on line); Reunido Ordinaria do Comité de Monitoramento de Eventos
(CME) — CIEVS e CEVSAT; XXIX Reunido do Comité Estadual de MS do Forum Nacional
da Saude do CNJ; Encontro remoto da Mesa Diretora do CNS com os Presidentes e Secretarios
Executivos do CES; Evento roda de conversa “Dororidade: tensionando territorios feministas
na Psicologia Social e Comunitaria.” (CRP); Reunido SUS em Pauta: Principais estratégias do
Programa Nacional de Imunizag&o para o ano de 2023. (Online); - Audiéncia Publica para a
prestacdo de contas da SES.; Reunido de Articulacdo Campanha da Luta Antimanicomial. (on
line); Encontro Virtual da Comissdo Intersetorial de Educacdo Permanente para o Controle
Social do SUS/CIEPCSS com representantes dos Conselhos Estaduais de Saude.

Meta 6.1.4: Manter 100% do funcionamento do Conselho Estadual de Saude nas acGes de
Controle Social

No 1° quadrimestre de 2023 as ac¢des previstas, conforme calendario aprovado pelo
pleno do CES, ocorreram reunides ordinarias do CES e demais comissfes permanentes e
intersetoriais. Algumas comissfes permanentes e intersetoriais além das reunides programada
presenciais, também, realizaram reunides on line.
A parte administrativa do CES desenvolveu as a¢des no quadrimestre, para melhor
apoiar as realizacBes das reuniBes, com a convocacdo, organizacdo, assessoramento e
encaminhamentos, apoiando inclusive, na organizagéo e apoio administrativo nas reunides.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de eventos realizados com participacao

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2023 2022 100% porcentagem
Monitoramento

1°quadrimestre 20 quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023

NA

NA

NA

A equipe da SECES apoiou inclusive as Conferéncias Municipais de Saude; com
orientacdes, envio de documentos que poderiam subsidiar na organizacdo das conferéncias,

bem como, na elaboragdo dos documentos e materiais pré Conferéncia Estadual de Salde.
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» OBJETIVO 6.2: Fortalecer a ouvidoria do SUS
eta 6.21: Ampliar os canais de escuta para a sociedade com

mplantacao/implementacéo e qualificacdo de Ouvidorias em 79 municipios do Estado.

Indicador de monitoramento da meta: Percentual de Ouvidorias Municipais Implantadas/implementadas e
qualificadas
Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2023 2022 79 unidade
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

No 1° quadrimestre de 2023 as atividades foram realizadas atividades de maneira a
fomentar a implantacdo do novo Sistema OuvidorSUS e a adesdo de novos municipios a
Ouvidoria do SUS, como programacao de viagens e reunides técnicas para sensibilizacdo de
gestores, de modo a estreitar as relagdes institucionais.

Durante o periodo a Ouvidoria Estadual do SUS esteve participando dos seguintes
eventos: Participacdo no Seminario Nacional de Ouvidoria, realizado pela CGU, em
Fortaleza/CE; Webinario: Ergonomia e Salde-escola de Gestdo do Parand/PR; Treinamento:
Protecdo ao Denunciante e Tratamento de Dendncia-CGU.

Meta 6.2.2: Coordenar 100% das agdes para o efetivo funcionamento do Servigo
Estadual de Ouvidoria
No 1° quadrimestre em 2023 o setor de Ouvidoria executou as ag0es constantes no

Plano de Acdo a Ampliacdo e Qualificacdo das Ouvidorias do SUS, com a realizacdo visitas
técnicas aos municipios de Corumbd, Ladario, Terenos, Dois Irmdos do Buriti, Aquidauana,
Anastacio, Miranda.

Como coordenadora do Sistema de Ouvidoria do SUS, o setor de OuvSUS realizou

treinamento presencial do sistema OuvidorSUS, com representantes das Ouvidorias municipais

Indicador de monitoramento da meta: perecentual de aces realizadas

Ano base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2023 2022 100% porcentagem
Monitoramento
1°quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre Anual 2023

NA NA NA

dos municipios de Corumbd, Coxim, Porto Murtinho, Nova Alvorada do Sul, Costa Rica.

DIRETRIZ 7: GARANTIR A IMPLEMENTAGCAO DAS POLITICAS DE GESTAO DO
TRABALHO E EDUCACAO NA SAUDE

» OBIJETIVO 7.1: Implementar a politica de gestéo do trabalho e educagéio na satide

Meta 7.1: Promover 100% das a¢0es de Educacéo Permanente no SUS para qualificar os
profissionais no periodo de 2020 a 2023.
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Indicador de monitoramento da meta: Percentual de a¢Bes de educagdo permanente implementadas e/ou
realizadas.

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2019 100% 100% Percentual
Monitoramento
1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023
NA NA NA

, ®
¥
A

ESCOLA DE SAUDE PUBLICA
DR. JORGE DAVID NASSER

ACAO PROGRAMADA: GERENCIA DE EDUCACAO PERMANENTE EM GESTAO E
ATENCAO A SAUDE - Promover a qualificacdo dos trabalhadores e gestores do Sistema
Unico de Satde, 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 Saude

quanto a vacinacdo contra a covid-19, principalmente ao que tange o imunizante Janssen |
Johnson & Johnson.

e Modalidade: educacdo a distancia, autoinstrucional.

e Carga horaria: 10 horas.

e Inicio: 12/06/2021.

e Inscritos: 233 (duzentos e trinta e trés).

2. CURSO ATUALIZAC}AO DA IMUNIZACAO CONTRA A COVID-19: VACINA
PFIZER/COMIRNATY
Este curso tem por objetivo orientar os trabalhadores do Sistema Unico de Satde quanto
a vacinacdo contra a Covid-19 ao que tange a Vacina Pfizer/Comirnaty.
Modalidade: educacdo a distancia, autoinstrucional.
Carga horéria: 10 horas.
Inicio: 19/05/2021.
Inscritos: 499 (quatrocentos e noventa e nove).

3. CURSO ENFRENTAMENTO DA SIFILIS NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE
Este curso tem por objetivo qualificar os trabalhadores da satde sobre o enfrentamento

da sifilis e sua transmissdo vertical na atencdo primaria a salde, realizando a articulacéo
necessaria entre vigilancia em saude e assisténcia.

e Modalidade: educacéo a distancia, autoinstrucional.

e Carga horaria: 25 horas.

e Inicio: 16/07/2021.

e Inscritos: 228 (duzentos e vinte e oito).
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}. CURSO O QUE E O SUS — UMA INTRODUGAO SOBRE O SISTEMA BRASILEIRO
DE SAUDE

Este curso tem por objetivo qualificar trabalhadores do SUS quanto & construcdo
historica do SUS, bem como seus principios organizativos.

e Modalidade: educacdo a distancia, autoinstrucional.

e Carga horaria: 40 horas.

e Inicio: 08/02/2021.

e Inscritos: 689 (seiscentos e oitenta e nove).

5. CURSO IMUNIZAQAO CONTRA A COVID-19 NO ESTADO DE MATO GROSSO DO
SUL (VACINAS CORONAVAC E ASTRAZENECA)

Este curso tem por publico alvo trabalhadores do SUS, responsaveis pela vacinacao
contra a Covid-19 nos municipios do Estado de Mato Grosso do Sul e, visa qualificar
trabalhadores do SUS quanto aos processos de imunizacao contra a Covid-19.

e Modalidade: educacdo a distancia, autoinstrucional.
e Carga horéria: 20 horas.

e Inicio: 01/02/2021.

e Inscritos: 724 (setecentos e vinte e quatro).

6. CURSO MANEJO DE FERRAMENTAS DE TECNOLOGIAS DA INFORMAQAO E
COMUNICACAO

Este curso visa qualificar os trabalhadores da Secretaria de Estado de Salde de Mato
Grosso do Sul (SES/MS) quanto ao manejo das ferramentas de Tecnologias da Informagéo e
Comunicacao, tanto utilizadas em tempos em que o distanciamento social é a melhor escolha.
Modalidade: educacdo a distancia, autoinstrucional.
Carga horéria: 10 horas.
Inicio: 09/06/2021.
Inscritos: 192 (cento e noventa e dois).

7. CURSO QUALIFICACAO DOS GESTORES DAS UNIDADES DE SAUDE
Este curso visa qualificar gerentes e profissionais com funcdo gerencial em unidades de
salde da média e alta complexidade e sistematizar conhecimentos e experiéncias em geréncia
de unidades e tecnologias de gestdo da clinica e do cuidado em saude.
Modalidade: educacéo a distancia, autoinstrucional.
Carga horéria: 180 horas.
Inicio: 06/12/2021.
Inscritos: 348 (trezentos e quarenta e 0ito).

8. CURSO SIFILIS: DIAGNOSTICO E TRATAMENTO
Este curso visa qualificar os trabalhadores da saude sobre o diagnostico e tratamento
adequado da sifilis na atencdo primaria a saude, baseado em evidéncias cientificas.
e Modalidade: educacéo a distancia, autoinstrucional.
e Carga horéria: 25 horas.
e Inicio: 16/07/2021.
e Inscritos: 273 (duzentos e setenta e trés).
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doSul

. CURSO FORMAGCAO PARA REGISTRADOR DE CANCER

Este curso tem por objetivo qualificar trabalhadores da salde que atuam nos Registros
ospitalares de Céncer (RHC) da Rede de Oncologia (Unidade de Assisténcia de Alta
Complexidade de Oncologia - UNACON), do Sistema Unico de Satde (SUS) do Estado de
Mato Grosso do Sul, para garantir a qualidade e confiabilidade dos dados de cancer, produzidos
pelo Registro Hospitalar de Cancer.
e Modalidade: educacdo a distancia, autoinstrucional.
e Carga horaria: 05 horas.
e Inicio: 03/10/2022.
e Inscritos: 47 (quarenta e sete).

10. FORMACAO PARA CONSELHEIROS DE SAUDE
Curso de qualificacdo para os Conselheiros estaduais e municipais de satde em relacao

aos principios e diretrizes do SUS, controle social, organizacdo e financiamento do SUS e
planejamento e gestdo or¢camentaria do SUS.

e Modalidade: educacdo a distancia, autoinstrucional.

e Carga horéria: 40 horas.

e Inicio: 16/02/2023.

e Inscritos: 59 (cinquenta e nove).

11. CAPS — CARACTERISTICAS E FERRAMENTAS DE TRABALHO
Este curso tem por objetivos: compreender as atribuicdes do Centro de Atencgéo

Psicossocial na rede de atencdo a satde, bem como dos trabalhadores que comp&em as suas
equipes; conhecer as ferramentas estratégicas para a promocao do cuidado e autonomia do
usuario.

e Modalidade: educacdo a distancia, autoinstrucional.

e Carga horaria: 40 horas.

¢ Inicio: a ser lancado no més de maio/2023.

12. SAUDE INTEGRAL DAS PESSOAS LGBTQIAPN+
Este curso tem por objetivos: conhecer a Politica Nacional de Salde Integral de

Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais +; compreender como o atendimento nos
servicos de salde, baseado na Politica de Zero Discriminagdo, pode impactar positivamente na
producéo do cuidado.

e Modalidade: educacdo a distancia, autoinstrucional.

e Carga horaria: 40 horas.

e Inicio: a ser lancado no més de julho/2023.

13. POS-GRADUAGCAO LATO SENSU EM SAUDE PUBLICA
Este curso visa qualificar trabalhadores em sadde da rede de atencéo do Sistema Unico

de Saude com capacidade critico-reflexivo de propor, analisar e executar as agdes, Servicos,
projetos e programas de promocao, protecao e recuperacdo da saude a partir dos fundamentos
do Sistema Unico de Saude.

e Modalidade: presencial.

e Carga horéria: 390 horas.

e Inicio: novembro/2022.
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4. POS-GRADUACAO LATO SENSU EM SAUDE MENTAL E ATENCAO
PSICOSSOCIAL

O objetivo é qualificar trabalhadores em salde da rede de atengdo psicossocial do
Sistema Unico de Satde com capacidade critico-reflexivo de propor, analisar e executar as
acoes, servicos, projetos e programas de promocdo, protecao e recuperacdo da salde a partir
dos fundamentos do Sistema Unico de Sadde.
e Modalidade: presencial.
e Carga horéria: 390 horas.
e Inicio: novembro/2022.

15. POS-GRADUAC}AO LATO SENSU EM SAUDE DO TRABALHADOR
Este curso tem o objetivo qualificar trabalhadores em satde da rede do Sistema Unico

de Saude com capacidade critico-reflexivo de propor, analisar e executar as acles, servicos,
projetos e programas no ambito da salde do trabalhador, incorporando as relagBes entre
producdo-ambiente-saude, considerando o trabalho como determinante do processo saude-
doenca.

e Modalidade: presencial.

e Carga horéria: 435 horas.

¢ Inicio: novembro/2022.

16. PESQUISA SAUDE MENTAL RELACIONADA AO TRABALHO - PROJETO
CUIDANDO DE MIM: PERCEP(;AO DOS DIFERENTES PARTICIPANTES
Esta pesquisa tem por objetivo analisar o processo de implementacdo de uma acdo em
salde para trabalhadores e seu impacto na saide de trabalhadores, na perspectiva dos diferentes
atores envolvidos.
e Situacdo: em fase de elaboracédo do artigo para submisséo.

17. PROJETO IMPLEMENTACAO DAS TECNOLOGIAS DA INFORMACAO E
COMUNICACAO NA ESCOLA DE SAUDE PUBLICA DR JORGE DAVID NASSER
Este projeto visa implementar as acdes de educacdo na salde que fazem uso das
tecnologias de informacgdo e comunicacdo desenvolvidas pela Escola de Saude Publica Dr.
Jorge David Nasser.
e Situacdo: em execucao desde agosto, prevé-se duracdo de 12 meses.

18. PROJETO AMPLIACAO DO USO DAS TECNOLOGIAS DA INFORMACAO E
COMUNICACAO

Este projeto é apresentado na perspectiva de profissionalizagdo do uso das midias e
plataformas da ESP/MS, que hoje sdo gerenciadas pela sanitarista Marcia Naomi, que néo
possui formacéo especifica na area de tecnologia ou comunicacao, além de ser responsavel por
diversas atividades, que limitam o avanco mais contundente nesta area. Objetivos: Aprimorar
0 uso das tecnologias de informacao e comunicacao; Profissionalizar o uso das midias sociais;
Construir identidade visual préopria para as agdes, parametrizando os estilos e tendéncias;
Contratar suporte técnico para a plataforma Moodle, na funcdo administrador para melhorar
suas funcionalidades; Melhorar a gamificacdo e engajamento dos cursos disponibilizados no
Moodle; Melhorar a linguagem e comunicagdo nas midias sociais; Manter ativa e alimentada
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le forma periddica das midias sociais, com conteudo de educagdo em e na saude; Promover a
livulgacéo das realizadas pela ESP/MS.
e Situacdo: em contratacdo dos prestadores de servico.

19. ANEMIA FALCIFORME - CUIDADO E ATENCAO LONGITUDINAL
Este curso tem por objetivo conhecer as Diretrizes Basicas da Linha de cuidado na
Doenga Falciforme e dessa forma, ter a melhoria no atendimento ao paciente falcémico,
reduzindo a taxa de mortalidade.
e Modalidade: hibrido.
e Carga horaria: 40 horas.
e Situacdo: fase de producéo de contetdo.

20. QUALIFICAGAO EM URGENCIA E EMERGENCIA - SUPORTE BASICO E
AVANCADO DE VIDA
Esta acdo tem por objetivo qualificar trabalhadores da Rede de Urgéncia e Emergéncia
para o suporte basico e avangado de vida nas unidades de satde do Estado de Mato Grosso do
Sul.
e Modalidade: hibrido.
e Carga horaria de 40 horas.
e Situacdo: renovacdo do Termo de Cooperacdo com o Corpo de Bombeiros; fase de
contratacdo dos prestadores de servico.

21. QUALIFICACAO EM URGENCIA E EMERGENCIA - ACOLHIMENTO COM
CLASSIFICACAO DE RISCO
Curso de qualificacdo dos medicos e enfermeiros que atuam na atencdo basica e

unidades de urgéncia e emergéncia do Estado de Mato Grosso do Sul, Tem o objetivo de
compreender o acolhimento com classificacdo de risco como uma diretriz da Politica Nacional
de Humanizagdo e como ferramenta para organizacdo do servico de salde; discutir a
implantacdo do acolhimento com classificacdo de risco nos servigos publicos de saude,
considerando os modelos de agendamento de consultas e os métodos de estratificacdo de risco;
elaborar fluxo de atendimento para a classificacdo de risco, a partir do método considerado mais
adequado para a realidade de cada unidade de saude.

e Modalidade: hibrido.

e Carga horéria: 40 horas.

e Situacdo: revisao final de contetido

22. PROGRAMA DE ACOMPANHAMENTO DOS EGRESSOS - EgreSUS

O Programa de Acompanhamento de Egressos (PAE) tem por objetivo acompanhar o0s
trabalhadores em sua trajetoria profissional, fortalecendo os processos de educagdo permanente
em saude no Estado de Mato Grosso do Sul. O PAE desenvolverd a¢des considerando:
| - Implantar um canal de comunicacao aberto, estimulando o convivio em rede;
I - Manter registros atualizados dos egressos;
Il - Propor estudos para avaliar o impacto da formacdo e/ou identificar necessidades de
formacéo e qualificacdo para o SUS;
IV - Ofertar acGes pedagdgicas para 0s egressos.

e Inicio: outubro/2022.
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3. | ENCONTRO EGRESUS — EVENTO CIENTIFICO

Este evento teve por objetivo debater como o desenvolvimento de competéncias e 0
processo de ensino-aprendizagem durante a pds-graduacao contribuiu para o trabalho em satde.
Os publicos-alvo foram os egressos a partir do ano de 2018 e os discentes das pds-graduacoes
ingressantes em 2022.

e Data: 06/05/2023.

24. WEBAULAS
Este projeto tem por objetivo contemplar as ac6es de web-aulas implementadas durante

0 periodo pandémico da covid-19. As web-aulas sdo o principal material didatico na Educacéo
a Distancia. Por meio delas é possivel realizar atividades sincronas e assincronas, auxiliados
pelos recursos hipertextuais e multimodais disponiveis nos Ambientes Virtuais de
Aprendizagem (AVA). Trata-se, portanto, de uma nova forma de ensino que permite
interatividade, comunicacdo, aplicacdo do conhecimento e avaliacdo, em que se simula uma
aula presencial, utilizando-se de forma mais ampla e intensiva das Tecnologias de Informacao
e Comunicacéo.

e Inicio: agosto/2022.

e Inscritos: 181 (cento e oitenta e um).

25. | SEMANA DE LUTA ANTOMANICOMIAL DO MS E 1l ENCONTRO DO CERRADO
Evento resultado de uma construgdo coletiva e interinstitucional do Conselho Regional
de Psicologia e da Liga Académica de Psicologia em Salde, em parceria com diversas
instituicBes, dentre elas: a ESP - Dr. Jorge David Nasser, através da GEPAS; com a Rede de
Atencdo Psicossocial de MS; Secretaria de Saude de Estado de MS (SES); Secretaria Municipal
de Salde de Campo Grande, entre outras, com o intuito de mobilizar estudantes, profissionais
da area da saude mental e usuérios de servicos de saude do SUS para discussdes tematicas
relacionadas a Reforma Psiquiatrica e a Luta Antimanicomial.
e Data:15 a 19 de maio de 2023

26. COMISSAO PROPRIA DE AVALIACAO

A CPA desenvolve o Projeto de autoavaliagdo institucional que tem por objetivo
consolidar a cultura de avaliacdo participativa, para 0 autoconhecimento e o aperfeicoamento
do ensino, pesquisa, extensdo e gestdo na Escola de Saude Publica Dr. Jorge David Nasser, por
meio do binbmio planejamento-avaliacdo, implantando um processo continuo de autoavaliacéo;
Colaborando para a melhoria da qualidade do ensino, pesquisa, extensdo e gestao; Fortalecendo
0 compromisso social da institui¢do; e Colaborar para a transparéncia da instituicdo como um
todo, em seus diversos niveis.

e Situacdo: em execucao desde janeiro/2023

27. 11 ECOPICS

2° Encontro Centro-Oeste de Praticas Integrativas e Complementares em Saude, 2° FGrum
Centro-Oeste de Coordenadores Estaduais de Praticas Integrativas e Complementares em
Saude.

e Data: 25 a 29 de setembro de 2023
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A Geréncia de Educacdo Permanente em Gestdo e Atencdo a Saude (GEPAS) ainda se faz

Dresente e atuante como:

e Membro da Comisséo de Integracdo Ensino-Servico;

e Membro do Grupo Condutor das Redes de Atengdo a Salde;

e Presidente da Comissdo Propria de Avaliacéo;

e Editora-adjunta da Revista de Saude Publica do Mato Grosso do Sul;

e Membro do Grupo Condutor do Planejamento Regional Integrado;

e Membro do grupo de trabalho da Linha de Cuidado do Sobrepeso e Obesidade;

e Geréncia de Projetos e Indicadores no Contrato de Gestéo

e Administradora do Moodle, podendo ainda citar a administracdo de outros cursos
autoinstrucionais, como: Enfrentamento e Controle da Obesidade na APS; Gestores
da APS no Enfrentamento e Controle da Obesidade e Gestdo do Trabalho e
Educacdo na Saude.

28. CURSO BRIGADA DE INCENDIO SERVIDORES DA SECRETARIA DE ESTADO DE
SAUDE DO MATO GROSSO DO SUL

e Modalidade: presencial.

e Carga Horéria: 8 horas.

e Concluintes: 124 (cento e vinte e quatro).

A Geréncia de Educacdo Permanente em Gestdo e Atencdo a Saude (GEPAS) ainda se faz
presente e atuante como:

e Membro da Comissédo de Integracdo Ensino-Servico;

e Membro do Grupo Condutor das Redes de Atencdo a Saude;

e Presidente da Comissdo Prépria de Avaliacéo;

e Editora-adjunta da Revista de Saude Publica do Mato Grosso do Sul;

e Membro do Grupo Condutor do Planejamento Regional Integrado;

e Membro do grupo de trabalho da Linha de Cuidado do Sobrepeso e Obesidade;

e Geréncia de Projetos e Indicadores no Contrato de Gestéo

e Administradora do Moodle, podendo ainda citar a administracdo de outros cursos
autoinstrucionais, como: Enfrentamento e Controle da Obesidade na APS; Gestores
da APS no Enfrentamento e Controle da Obesidade e Gestdo do Trabalho e
Educacdo na Saude.

PESQUISA, EXTENSAO E INOVACAO EM SAUDE — GPEIS/SES

ACAO PROGRAMADA - NUCLEO DE PESQUISA E EXTENSAO EM SAUDE - Apoiar
as atividades de pesquisa e extensdo no ambito da Secretaria Estadual de Saude/MS e estruturar
0 Nucleo de Pesquisa e Extensdo em Saude.

Com o objetivo de implementar a pesquisa e extensdo como forma de subsidiar a
qualificagéo dos profissionais do SUS, a Geréncia de Pesquisa Extenséo e Inovagdo em Saude
realizou atividades programadas no 2° quadrimestre de 2022, apresentadas no Quadro 01
abaixo.
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Acdes do 1° quadrimestre, GPEIS/ESP/MS 2022.

Item Acéo Programada 2020
Publicacdo da 2% Edicdo da Revista de Saude Publica de Mato Grosso do Sul (RSPMS) e
suplemento de 2023.

2 Participagao dos técnicos em eventos cientificos

3 Realizagdo de atividades de ensino, pesquisa e extensdo na perspectiva da integragdo ensino-
servigo-comunidade

4 Realizacdo de eventos cientificos e agdes educativas conforme as necessidades dos servigos.
5

6

Integracéo e apoio as areas técnicas da Secretaria de Estado da Satde de Mato Grosso do Sul
(SES/MS).

Gerenciar o fluxo de pesquisas cientificas nas Estruturas Bésicas da SES/MS.
Fonte: GPEIS/ESP/MS.

Item 1 — Publicagdo da 22 Edicao da Revista de Saude Publica de Mato Grosso do Sul
(RSPMS) e suplemento de 2023.

No 1° quadrimestre foi publicado a 22 edi¢cdo da RSPMS, referente a chamada tematica
de Saude Materno-infantil, em marco de 2023. Foram ao todo, seis artigos, sendo dois relatos
de experiéncia, dois artigos originais de pesquisa e dois artigos de revisao integrativa, além do
editorial.

Em Abril, o Suplemento 2, Anais do VI Meeting Nacional de Farmacia Clinica, cujo o
tema: “Transversalidade das acdes farmacéuticas: politica e estratégias para enfrentamento dos
problemas de saude”, também foi publicado. As edicdes podem ser acessadas pelo site:
https://revista.saude.ms.gov.br/index.php/rspms/index

Item 2 - Participacdo dos técnicos em eventos cientificos

Como parceria conjunta entre as areas técnicas de Saude da Pessoa ldosa, Saude do
Homem, Saude da Mulher e Saude no Sistema Prisional, todas da SES, a GPEIS organizou a
palestra “Indicadores de Vulnerabilidade da Pessoa ldosa: VES-13 ou IVCF- 20?”. A mesma
ocorreu nas dependéncias da Escola de Saude Publica Dr. Jorge David Nasser (ESP / SES), no
dia 13/03/2023 e reuniu 40 profissionais das Secretarias Municipal, Estadual e Universidade do
Estado do Mato Grosso do Sul (UEMS), tendo como objetivo a apresentacao, a discussao e a
orientacdo para a aplicacdo de dois instrumentos cientificos capazes de avaliar as condicdes de
salde e vulnerabilidade de idosos. Duas técnicas da GPEIS estiveram presentes na capacitagéo,
sendo elas: a Odont6loga e Gerente da GPEIS, Dra. Inara Pereira da Cunha e a Psicologa e a
Psicéloga, Sanitarista, Dra. Raquel Silva Barretto.

FIGURA 27. DIVULGACOES DA PALESTRA, EM CAMPO GRANDE, 2023.

PALESTRA

Indicadores de

vulnerabilidade da
pessoa idosa: VES-13
ou IVCF-20?

T —
PALESTRA DISCUTE FERRAMENTAS DE SAUDE PARA A PESSOA IDOSA -
B

BAND.

Fonte: Prépria.
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tem 3 — Realizacdo de atividades de pesquisa e extensdo na perspectiva da integracao
ensino-servigo-comunidade.

No 1° quadrimestre de 2023, a GPEIS/ESP/MS manteve as parcerias para a elaboracdo
e execucdo de projetos de pesquisa de forma multicéntrica. Durante o periodo em questdo dois
projetos relatados anteriormente foram finalizados e dois foram incluidos, o que totaliza 06
projetos em execucdo, conforme o Quadro 46.
Quadro 46. Projetos de pesquisa da GPEIS/ESP com parcerias multicéntricas.

ESP/MS e FIOCRUZ/MS Finalizado
ESP/MS e UFMS (Trés Lagoas) Em execucéo
FIOCRUZ/MS, UEMS, UFMS e ESP/MS Em execucdo
FIOCRUZ/MS e ESP/MS Finalizado.
UFMS e ESP/MS Em execucéo
UFMS (Trés Lagoas) e ESP/MS Em execucao.
ESP / MS, UEMS e Geréncia Estadual de Em execucio
Alimentacdo e Nutricdo — GEAN/CEAB/SGAS/SES ¢
ESP / MS, PROMIGRAS — Migracéo e Salude
(UNIFESP, Santa Casa — SP, Universidade de x
Brasilia - UNB, Universidade Federal de Uberlandia Em execugdo
- UFU, UFSCAR, CEBRASPE e ADUS).

Fonte: Propria.

Os resultados da pesquisa “Analise de dados do Programa de Melhoria do Acesso e da
Qualidade dos Centros de Especialidades Odontologicas (PMAQ-CEO)”, foram publicadas no
1° Quadrimestre na revista internacional BMC Reserach Notes, com o titulo: “Associated
factors of prosthetic rehabilitation in specialized dental care in Brazil: a cross-sectional study”.

@) artigo pode ser acessado pelo link:
https://bmcresnotes.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13104-023-06318-x

Os resultados da pesquisa “Impacto dos transtornos mentais no trabalhador e no trabalho
em salde, no contexto da pandemia da covid-19- Fiocruz/MS”, foram publicados no 1°

Quadrimestre no e-book intitulado: “A FIOCRUZ Mato Grosso do Sul e o enfrentamento a
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ovid-19”, no capitulo “Transtornos mentais comuns ¢ inseguranga dos profissionais da saude
pm tempos de pandemia”.

O e-book pode ser acessado pelo link: https://editora.redeunida.org.br/project/a-fiocruz-
mato-grosso-do-sul-e-o-enfrentamento-a-covid-19/

Como forma de dialogar com a sociedade, a Geréncia tem realizado o projeto de
extensdo “Calendario Colorido” e publicado videos curtos mensalmente, nas midias da ESP.
Esses videos contam com a parceria dos profissionais das areas técnicas. No Janeiro Branco,
foi abordado o tema saude mental, no Fevereiro Roxo mencionou-se a conscientizacdo do Mal
de Alzheimer, Lupus e Fibromialgia e os cuidados no ambito das atividades fisicas e da
alimentacdo saudavel, no Marco Vermelho trabalhou-se a importancia dos cuidados na area da
salde bucal e o cancer de boca e no Abril Azul reiterou-se uma campanha mundial acerca do
Autismo.

FIGURA 28. PUBLICAGCOES NO FORMATO DE VIDEOS NO PROJETO “CALENDARIO COLORIDO”.

COMUNICAGAQ em

Fonte: Propria.

Ademais, no ambito do ensino e aprendizagem, 0 més de margo marcou O
encerramento da “Oficina de Praticas Baseadas em Evidéncias”, conduzida pelo Prof. Dr.
Antonio Jose Grande, pesquisador associado da Universidade de Oxford — Reino Unido / UK,
docente da Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul. Como produto final, esta sendo
desenvolvida uma revisdo rapida que objetiva conhecer quais intervencdes publica (programas)
existem para reduzir o risco de quedas e/ou lesbes relacionadas as quedas em idosos residentes
na comunidade. Essa demanda veio por meio de uma solicitacdo da Geréncia de Atencédo a
Pessoa Idosa da SES, cuja demanda é inerente ao contexto envolvido nas fraturas de fémur dos
idosos no Estado.

Com base na proposta do Observatério de salde da pessoa idosa de Mato Grosso do
Sul, elaborou-se o Diagnostico situacional do Programa Academia da Saude no Estado de Mato
Grosso do Sul: relatorio técnico, contemplando a GPEIS e a Geréncia Estadual de Alimentacéo
e Nutricdo — GEAN/CEAB/SGAS/SES. O relatério esta publicizado na Biblioteca Virtual da
Saude (BVS), e pode ser acessado pelo link:
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-1401612

A pesquisa advinda da proposta do Observatorio de Saude dos Migrantes e Refugiados
no Mato Grosso do Sul, obteve aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
da Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul (UEMS), sob 0 n°.6.042.617 CAAE:
68451123.0.0000.8030.
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tem 4 — Realizacdo de eventos cientificos e a¢des educativas conforme as necessidades dos
ervigos.

A Geréncia de Pesquisa, Extensdo e Inovacdo em Saude é o ponto focal do Estado do
Mato Grosso do Sul na oferta formativa do Projeto ATS Educagéo, desenvolvido pelo Hospital
Moinhos de Vento através do Programa de Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de
Saude (PROADI-SUS), em parceria com o Conselho Nacional de Secretarios de Saude
(CONASS) e Ministério da Saude - Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacdo e Complexo
da Saude (SECTICS) e Departamento de Gestdo e Incorporacdo de Tecnologias em Saude
(DGITS).

O objetivo do projeto é promover a capacitagdo de profissionais e gestores vinculados
as Secretarias Estaduais de Saude (SES) em Avaliacdo de Tecnologias em Saude (ATS), a fim
de contribuir para o crescimento da capacidade técnica na esfera estadual, de forma a
proporcionar a utilizacéo do raciocinio critico baseado em evidéncias para a tomada de deciséo
na incorporacdo de tecnologias em saude, bem como no apoio ao planejamento de politicas
publicas no SUS. Diante disso, a GPEIS participou de uma reunido no dia 20/03 e, em 21/03
repassou uma circular para os Diretores, Coordenadores e Gerentes das areas técnicas da SES,
no intuito de solicitar apoio para a inscricdo e divulgacdo das inscricdes para 0S Cursos
autoinstrucionais em ATS, que deverdo formas profissionais de todos os Estados brasileiros.
As técnicas da GPEIS seguem dando suporte para as dividas dos profissionais participantes e,
também estdo realizando a série de cursos, que é pré-requisito para o encontro presencial, que
ocorrerd em Brasilia, no més de agosto.

FIGURA 29. DEMONSTRACAO DOS PRIMEIROS CURSOS DE ATS — PROADI/SUS.
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Fonte: Propria.

Como acdo do Dia das Mulheres, a GPEIS organizou um evento interno, que reuniu as
trabalhadoras. Hoje, as mulheres representam mais de 90% das profissionais atuantes nas
Escolas (ESP, Escola Técnica) e no Telessaude. Foi realizada uma roda de prosa e poesia com
a pesquisadora da ESP Dra. Estela Scandola, um café coletivo, oferta de quick massagem e uma
roda de conversa sobre “Género e ciéncia: a participacdo das mulheres na carreira cientifica”,
organizada pelas pesquisadoras convidadas, Dra. Lorene Fernandes Dall Negro Ferrari
(UEMS), Dra. Ligia Cristina Carvalno (UEMS) e Dra. Marinete Aparecida Zacharias
Rodrigues (UEMS).
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Evento do Dia da Mulher na ESP.

dio da

mulheyr

Fonte: Propria.
Item 5 — Integracdo e apoio junto as areas técnicas da SES/MS.

A GPEIS/ESP/MS esteve presente, representando a ESP, na reunido junto aos gestores
e profissionais da SES, ocorrida em 23/02, com fins de definir o material e as estratégias a
serem utilizadas pelo Estado, na prestacdo de apoio a alguns municipios para o planejamento
das Conferéncias de Salde.

Outra pactuacdo tem ocorrido junto a Geréncia de Saude da Pessoa Idosa, no intuito de
estabelecer estudos sobre a salide da pessoa idosa de Mato Grosso do Sul, inicialmente por meio
de uma pesquisa sobre a utilizacdo das Academias de Salude por este publico, no Estado. A
Geréncia também solicitou uma rapid review, sobre quedas nas pessoas idosas.

A terceira integracdo objetiva o planejamento conjunto de um evento cientifico, junto a
SES / MS. O 1° Forum de Centro-Oeste de Coordenadores Estaduais de Praticas Integrativas
Complementares em Saude (ECOPICS) reunira ao longo dos 05 ultimos dias de agosto de 2023,
profissionais de satde, alunos, docentes e pesquisadores interessados na realizagdo de oficinas
e cursos sobre automassagem, fitoterapia, Shantala e outras modalidades / atividades, que se
adequem ao tema. As técnicas da Geréncia, e outros profissionais da ESP e da SES, estdo na
Comissao organizadora e na Comissao Cientifica. Nesta ultima, seguem em integracdo com 0s
demais representantes das PICs no Centro-Oeste, com vistas a construcdo das normas e de todo
0 processo para a submissdo, analise, apresentacdo, publicacdo e premiacdo dos relatos de
experiéncia e trabalhos cientificos.

FIGURA 30. REUNIAO DA COMISSAO CIENTIFICA, COM OS MEMBROS DE TODOS 0OS ESTADOS DA REGIAO
CENTRO-OESTE.
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Fonte: Propria.
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A GPEIS/ESP ainda esta apoiando dois cursos no formato de ensino a distancia
conhecido como "Gestores da APS no Enfrentamento e Controle da Obesidade”, e
"Enfrentamento e Controle da Obesidade na APS". Os cursos foram elaborados pela
Universidade Federal de Mato Grosso do Sul em parceira com Geréncia
Estadual de Alimentacdo e Nutricio — GEAN/CEAB/SGAS/SES. Ao todo, os dois cursos
somam

Item 6 — Gerenciar o fluxo de pesquisas cientificas nas Estruturas Basicas da Secretaria
de Estado da Saude de Mato Grosso do Sul.

A Secretaria de Estado de Saude de Mato Grosso do Sul (SES/MS), por meio da
Resolugdo n° 61/SES/MS, publicada no Diario oficial n® 10.286 de 24 de setembro de 2020, p.
05 a 08, regulamentou a realizacdo de pesquisas cientificas nas organizacfes de Saude e na
estrutura basica da SES/MS. A partir disso, 0s pesquisadores passaram a cumprir todas as
normativas dispostas na Resolucdo n° 61 que também estabeleceu o fluxo de autorizacdo para
a realizacdo de pesquisa cientifica com coleta de dados na SES/MS.

A Escola de Saude Publica Dr. Jorge David Nasser (ESP/MS), por meio da Geréncia da
Pesquisa, Extensao e Inovacdo em Saude (GPEIS/ESP/SES) € a responsavel pela tramitacdo de
todos os projetos no ambito da instituicdo.

Até momento no 1° quadrimestre de 2023 (janeiro a abril) foram preenchidas nove
fichas de solicitacdo de anuéncia de pesquisas, totalizando ao longo dos anos 102 pesquisas
com anuéncia da Secretaria para a realizacdo dos estudos.

A maioria dos estudos conduzidos com dados das &reas técnicas concentram-se na
Coordenadoria Estadual de Vigilancia Epidemiologica (28%), seguido do Laboratorio Central
de Salde Publica (22%).

GRAFICO 33. DISTRIBUIGAO DAS PESQUISAS COM ANUENCIA CONFORME AS AREAS TECNICAS
DA SES/MS, 2023 (N=102).
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Fonte: Propria.
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ORMACAO E ACOMPANHAMENTO PEDAGOGICO - GFAP/ESP

ACOES 4074 - Gestéo do Trabalho e Educacdo na Saude dentre elas consta os programas de
Residéncia médica, uni e multiprofissional e formacgao e acompanhamento pedagdgico.

Participou das acOes previamente estabelecidas nos programas de Residéncia, ingresso
e conclusdo, acompanhamento e aspectos administrativos.

Os cursos de Residéncia Multiprofissional Cuidados Continuados Integrados e
Reabilitacdo 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 populagGes indigenas com R1. Quadro 47.

QUADRO 47. PROGRAMAS DE RESIDENCIA EM SAUDE APOIADA PELA SES. CAMPO GRANDE — MS.

Programa de Residéncia | R1 R2 Concluintes Total*
Enfermagem Obstétrica | 05 05 04 10
Cuidados  Continuados | 14 14 12 28
Integrados
Reabilitagdo Fisica 08 07 07 15
Medicina da Familia e | 04 03 02 07
Comunidade
Clinica Médica 04 04 04 08
Oftalmologia 03 03 03 R3 = 03 total: 09
Saude da Familia 07 06 13
*2023

A GFAP participou das acGes no Comité Estadual de Prevencdo da Mortalidade
Materna e Infantil de MS - CEPMMI/MS; CONASS e REDESCOLA.

Atividades:

- Participacdo com a Escolagov na preparacgdo do curso de especializagdo em Gestéo
Hospitalar. Processo seletivo.

- Elaboragdo do Regimento Interno da Comissdo Intersetorial de Educagéo
Permanente em Salde para o controle social do Conselho Estadual de Saude;

- Revisdo do contetido norteador junto com o Conselho Estadual de Saude (CES) para
os palestrantes dos eixos tematicos das oficinas preparatorias das Conferéncias Municipais de
Saude;

- Avaliacdo das propostas do edital de chamamento publico visando a selecdo de
organizacao da sociedade civil na area da Vigilancia, Prevencao e Controle das ISTs/HIV/AIDS
e Hepatites Virais com a Secretaria de Estado de Saude;

- Participacdo na conducdo das reunides da Comissdo Permanente de Integracéo
Ensino-Servigo (CIES/MS);

- Participagdo na Comisséo Propria de Avaliagdo Institucional (CPA) da Escola de
Salde Publica Dr Jorge David Nasser;

- Avaliacdo da documentagdo dos inscritos para o credenciamento de pessoas fisicas
para atuar na Escola de Saude Publica;
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- Revisdo do Programa de Avaliacdo e Desempenho de Recursos Humanos da
SES/MS;

- Participacdo na construcdo de macroproblemas no planejamento da Educacdo na
Saude;

Organizacdo e Avaliacdo de artigos para a Revista de Saude Publica de MS.

Outra atividade da GFAP/Escola de Saude Publica Dr Jorge David Nasser sdo 0s
eventos cientificos na area de saude publica, com participacdo na organizacéo cientifica:

- Elaboracdo dos anais do 6° Meeting Nacional de Farmécia Clinica juntamente com a
Coordenadoria Estadual de Assisténcia Farmacéutica (CAF), de 22 a 23 de setembro, de forma
presencial com objetivo de aprimorar agdes e avancar na implementagéo dos Servicos Clinicos
Farmacéuticos. O evento tera como tema central “Transversalidade das a¢bes farmacéuticas:
Politica e Estratégias para enfrentamento dos problemas de saude”. Publicagdo dos anais na
Revista de Salde Publica de Mato Grosso do Sul em abril de 2023.

- Participacdo na elaboracao da comisséo cientifica do |1 ECOPICS.

- Participacdo em andamento no curso de Gestdo de Residéncias em satde do Hospital
Sirio-Libanés.

Neste quadrimestre, a GFAP juntamente com outras geréncias estiveram articulando
para viabilizar estratégias de fortalecimento da Escola de Saude Publica Dr. Jorge David
Nasser.

Dando continuidade as a¢des da Politica de Gestdo do Trabalho e Educagdo na Salde,
a Escola Técnica do SUS Profd. Ena de Araljo Galvao apresenta a seguinte execugdo de
atividades no 1° quadrimestre de 2023:

Acdes programadas ETSUS 2023.
Item Acéo Programada 2023

Realizar a formagéo de Técnicos em Enfermagem em Mato Grosso do Sul para 05 turmas com até
1 30 alunos.

Ofertar o cursos de Seguranca do paciente para profissionais de nivel médio nas Macrorregides
Campo Grande, Dourados, Trés Lagoas e Corumba para 30 turmas com até 30 alunos cada .
Realizar oficinas de educacdo permanente em satide, com enfoque nas redes de atencédo a salde,
3 destinadas aos profissionais de nivel médio nas Macrorregides de salde de Campo Grande,
Dourados, Trés Lagoas e Corumbé para até 500 alunos.

Realizar aquisi¢do de materiais para utilizagdo da equipe técnica e auxilio nas atividades

4 desenvolvidas nos cursos ofertados.

Realizar a oficina para "Atualizacdo do Plano Politico Pedagdgico da Escola Técnica do SUS
5 "Professora Ena de Araujo Galvéao"
6 Adquirir materiais permanentes para moderniza¢éo da ETSUS.

Realizar Curso de Formacao Inicial e Continuada em Urgéncia e Emergéncia para equipes militares
7 de Mato Grosso do Sul para 01 Turma de 30 alunos.

Realizar Oficina de Atendimento Pré-Hospitalar em Urgéncia e Emergéncia para profissionais e
8 trabalhadores de satde nas Macrorregides Campo Grande, Dourados, Trés Lagoas e Corumba para
um turma com até 30 alunos cada .

Realizacdo de cursos do projeto "Trilhas do Conhecimento” na modalidade EAD, nas
9 Macrorregifes de Campo Grande, Dourados, Trés Lagoas e Corumbéa, com a possibilidade de
outras Unidades Federadas.

Realizar a formagio de Técnico de Orteses e Proteses em Mato Grosso do Sul para 02 turmas com
10 | até 12 alunos.

11 Realizar a Semana da Enfermagem para profissionais de nivel médio em Mato Grosso do Sul
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Realizar especializagdo P6s Técnico em Unidade de Terapia Intensiva em Mato Grosso do Sul com
12 uma turma de 30 alunos.

Fonte: ETSUS/2023.

Item 01 - Formagé&o de Técnicos em Enfermagem.

A citada Formacdo dos profissionais sera realizada inicialmente no municipio de
Amambai/MS e a documentacdo legal exigida pelo CEE/MS, para essa execucdo esta sendo
providenciada.

Foi encaminhado para 0 municipio de Amambai todos os materiais permanentes e de
consumo para a criagdo do laboratorio de enfermagem necessario para as atividades dos alunos.

O municipio precisa adequar a estrutura fisica do laboratério de enfermagem e concluir
a locacdo dos equipamentos para o laboratério de informatica com previsédo de finalizacdo da
adequacao para a primeira quinzena de junho.

A ETSUS esta iniciou uma parceria com o municipio de Trés Lagoas para mais uma
turma do curso em questdo. A Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul ja se posicionou
de forma positiva ao disponibilizar suas dependéncias para a realizacdo das atividades teéricas
e praticas do curso, sendo a sala de aula, laboratorio de enfermagem, laboratério de informética
e banheiros.

Outro municipio que aderiu a proposta de turma de técnico em enfermagem foi o
municipio de Dourados em que estamos em fase de definicdo dos locais para a realizacéo do
curso.

Portanto, serdo 3 (trés) turmas, uma em cada municipio, Amambai, Dourados e Trés
Lagoas para a formacdao técnica em enfermagem previstos para o segundo semestre de 2023.

Item 02 - Curso de Seguranca do paciente.

Apbs a realizacdo de processo de credenciamento, que exige o cumprimento legal de
diversas etapas administrativas para a possibilidade de se contratar profissionais, esta acédo
encontra-se na fase de convocacao de profissionais e contratacdo 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 salde, com previsao para iniciar em agosto de 2023 ofertando 120
vagas.

Item 03 - Oficinas de educacdo permanente em salde com enfoque nas redes de atencdo
a saude.

Assim como a acédo do item 03, apos a realizacdo 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 convocacgdo de
profissionais e contratacdo que atuardo no referido curso. O curso de Doengas Cronicas na Rede
de Atencdo a Saude, também serd ofertado na modalidade EAD, direcionado aos trabalhadores
de nivel médio e demais profissionais das equipes de saide do estado, tem previsdo de inicio
para junho 2023.
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Item 04 e 06 - Aquisicdo de materiais para utilizacdo da equipe técnica.

Em fase de aquisicdo de materiais que irdo auxiliar nos processos de trabalho dos
servidores da escola, apés a reforma que estd sendo executada na sede da instituicdo. Serdo
adquiridos materiais para o laboratorio de enfermagem e equipamentos e mobiliarios para o
setor administrativo da ETSUS.

Item 05 - Atualizacéo do Projeto Politico Pedagogico da Escola Técnica do SUS.

O ultimo Projeto Politico Pedagogico da Escola (PPP) é de 2014, e necessita de
atualizacdo, sendo uma exigéncia do CEE/MS para aprovagdo de cursos técnicos. A acdo
encontra-se em fase de planejamento, e 0 evento para elaboracdo de novo documento sera
realizado em parceria com a Secretaria de Estado de Educacdo com previsdo para 0 més de
julho de 2023.

Item 07 - Curso de Formagéo Inicial e Continuada em Urgéncia e Emergéncia para
equipes militares

A necessidade de formacdo dos profissionais militares de salde, aliada ao contexto
sociocultural das populac@es ribeirinhas e a missdo da Escola Técnica do SUS “Professora Ena
de Araujo Galvao” que inclui formar e capacitar os trabalhadores do SUS e outras clientelas
para o exercicio profissional, mediante cursos de formacao inicial e continuada justifica a
criagédo do presente curso de qualificagdo. Tem como objetivo qualificar profissionais militares
de saude lotados nos pelotdes de fronteira, para atuarem com competéncia e resolutividade
frente as situacdes de urgéncia e emergéncia vivenciadas em seu processo de trabalho, tem
previsdo para 0 més de julho de 2023.

Item 08 - Oficina de Atendimento Pré-Hospitalar em Urgéncia e Emergéncia

A oficina de Atendimento pré-hospitalar em Urgéncia e Emergéncia tem como objetivo
a qualificacdo de profissionais de saude do SUS, para atuarem com competéncia e
resolutividade frente as situacGes de urgéncia e emergéncia vivenciadas em seu processo de
trabalho em que a estratégia contribui para a reorganizacdo dos servicos de Urgéncia e
Emergéncia dos municipios e regides de Mato Grosso do Sul e o fortalecimento da Rede de
Atencao as Urgéncias — RUE e o Sistema Unico de Satde — SUS, com previsio de inicio para
0 més de julho de 2023.

Item 09 - Cursos do projeto " Trilhas do Conhecimento' na modalidade EAD

O projeto “Trilhas do Conhecimento” tem como finalidade organizar itinerarios
formativos dos trabalhadores de nivel médio, que ao realizarem Cursos de Formagédo Inicial e
Continuada (FIC) podem futuramente aproveitar tais qualificagdes em cursos de carga horaria
mais densa, Como cursos técnicos.

Um dos cursos que fazem parte do projeto supracitado € o curso da vacina BCG e que
se encontra em fase de finalizagdo do “Ambiente Virtual de Aprendizagem”. Essa qualificacao
sera ofertada em parceria com a Coordenagdo Estadual de Imunizagdo na modalidade hibrida,
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ou seja, na modalidade EAD, com momentos presenciais e direcionada aos profissionais das
equipes de saude do estado com previsdo de inicio das aulas EAD para junho de 2023.

Outro curso previsto € o curso “O ACS no cuidado e controle da mé nutricdo na APS”
com a carga horaria de 30 horas no formato Autoinstrucional e Assincrono e serdo 04 modulos.
Esse curso sera ofertado em parceria com a Universidade Federal de Mato Grosso do Sul com
previsdo de inicio em junho de 2023.

Item 10 — Curso Técnico Ortese e Protese

Foi firmada parceria entre a SES e 0 CER/APAE que entrara com o custeio dos materiais
para a realizacdo da segunda turma de Técnicos em Orteses e Proteses.

Os instrutores ja foram credenciados e encontram-se no momento em processo de
contratacdo. Estamos em didlogo com a equipe do Ministério da Salde para que esta
disponibilize a plataforma EAD utilizada na primeira turma.

A previsao de inicio da nova turma é para junho de 2023.

Item 11 — Realizar a Semana da Enfermagem

A Escola Técnica do SUS Professora Ena de Aradjo Galvao iré realizar nos proximos
dias 17, 18 e 19 de maio de 2023 a Semana do Técnico em Enfermagem, evento direcionado a
valorizacdo e fortalecimento destes profissionais que tanto contribuem para com a satide publica
do Mato Grosso do Sul. O evento contara com palestras, mesa redonda e minicursos e teré a
participacdo de profissionais de enfermagem que comp&em as equipes de saude de Mato Grosso
do Sul. Sera fomentado discussdes e propostas construtivas para a satude de Mato grosso do Sul,
bem como, contribuicdo para que os profissionais técnicos em enfermagem possam atuar com
mais seguranca e resolutividade em seus locais de trabalho.
Minicursos que serdo ministrados no evento:

e Reanimacao cardiopulmonar (RCP) Intra e Extra Hospitalar;
e Feridas e Curativos para Técnicos em Enfermagem;
e Seguranca no Preparo de Medicamentos;

Item 13 — Especializacao P6s Técnico em Unidade de Terapia Intensiva (UTI)

Estad em fase de elaboracdo do projeto para concessao e de reconhecimento do Curso
Pds Técnico em UTI da Escola Técnica do SUS, por meio de tramitagdo processual junto ao
Conselho Estadual de Educa¢do de Mato Grosso do Sul (CEE/MS). O curso sera executado na
modalidade hibrida (educacédo a distancia e aulas praticas presenciais).

Além das atividades acima elencadas, a escola participou através de seus representantes,
em todos os meses do quadrimestre das seguintes reunides: Comité de Mortalidade materno-
infantil, Grupo Condutor da RAS, CIES, RETSUS, CIEPS e do ”Encontro Nacional Trabalho
e Educacdo na Saude do SUS no periodo de 21 a 23 de margo de 2023 em Brasilia-DF.
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Certificacdo dos Agentes Indigenas de Saude e Saneamento do interior de Mato Grosso
do Sul no més da comemoracéo do dia dos Povos Indigenas

A SES (Secretaria de Estado de Saude), por meio da ETSUS (Escola Técnica do SUS
Professora Ena de Araujo Galvéo), em parceria com o DSEI-MS (Distrito Sanitario Especial
Indigena de Mato Grosso do Sul) e UFGD (Universidade Federal da Grande Dourados),
realizou a entrega dos cerificados do Programa de Qualificacdo de AIS (Agentes Indigenas de
Saude) e AISAN (Agentes Indigenas de Saneamento). Com carga horaria de 500 horas, 0
programa formou aproximadamente 260 profissionais entre AIS e AISAN. As cerimonias de
certificacdo foram realizadas nos dias 3, 4, 10 e 11 de abril nas aldeias de Porto Lindo,
Amambai, Lagoinha e Cachoeirinha, nos municipios de Japord, Amambai, Aquidauana e
Miranda, respectivamente.

Matéria publicada na Agéncia de Noticias do Governo do Estado

http://agenciadenoticias.ms.qgov.br/agentes-indigenas-de-saude-e-saneamento-do-interior-de-
ms-sao-certificados/

Matéria publicada no Portal da Secretaria de Estado de Saude

https://www.saude.ms.gov.br/saude-certifica-agentes-indigenas-de-
saude-e-saneamento-no-interior-do-estado/

/\ PROGRAMA NACIONAL

TELESSAUDE
BRASIL REDES O OO

Nucleo Mato Grosso do Sul

Curso

No periodo de JAN-ABR 2023 o Curso EAD de Qualificacdo em Saude da Familia teve
38 profissionais inscritos e 4 concluintes, em sua totalidade 2020 a 2023 atualmente 1604
inscritos e 532 concluintes, conforme gréafico abaixo.

GRAFICO 34. CURSO DE QUALIFICACAO EM SAUDE DA FAMILIA

Curso de Qualificacdo em Saude da Familia
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Fontes: https://smart.telessaude.ufrn.br/ - http://ead.saude.ms.qgov.br/

Em 23 de Marco de 2022 lancamos o Curso EAD de Feridas e Curativos para a
Atencao Priméria em Saude, no periodo de janeiro-abril 2023 tivemos 33 profissionais inscritos
e 0 concluintes, temos 324 profissionais inscritos e 65 concluintes. Destacamos que 0 curso
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do possui tempo limite para ser concluido, portanto, os inscritos neste primeiro quadrimestre
inda tém tempo para finalizar as atividades do curso.

GRAFICO 35. CURSO DE FERIDAS E CURATIVOS NA APS

Curso de Feridas e Curativos para a APS
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Fonte:- http://ead.saude.ms.gov.br/

Web aulas

No periodo de janeiro-abril foram realizadas 15 webs aulas, tendo a participacdo de
1.104 profissionais. As tematicas de web aulas emergem das necessidades dos profissionais que
atuam na APS, bem como dos direcionamentos das areas técnicas da Secretaria de Estado de
Salde (SES). As solicitacdes de Web Aulas sdo realizadas por meio de formulario que se
encontra indexado no site NT MS, ap6s o preenchimento do formulario de solicitagdo é
verificado a disponibilidade de agenda e produzido banner para divulgacéao, que ocorre via mala
direta, Instagram e Facebook.

GRAFICO 36. TEMAS TRABALHADOS

Temas trabalhados nas webaulas - 12 quadrimestre de 2023

AREA TEMATICA S 4
= Arboviroses

= Dia mundialdo Rim

= Hanseniase

= Saide Bucal

m Segurangado Pacente

= Vigiléncia Epidemiologica Hospialar

Fonte: https://smart.telessaude.ufrn.br/ - https://telessaude.saude.ms.qgov.br/forms/participe
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Entre os temas abordados se destacam: Fluxo de Vigilancia e Laboratério das
rboviroses, Manejo Clinico de Chikungunya, Rede Nacional de Vigilancia Epidemioldgica
Hospitalar, Hanseniase, Dia Mundial do Rim, Seguranga do Paciente e Satde Bucal: Principais
problemas enfrentados pelas equipes de salde bucal e saude da familia, no registro das
informacdes no e-sus APS.

GRAFICO 37. WEB AULAS
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Em parceria com a UFMS Trés Lagoas, por meio de acordo de cooperacgdo técnica entre
a Secretaria de Estado de Saude e Nucleo Telessaude MS, foram publicados no site do
Telessaude-MS 12 videos curtos e 03 perguntas neste 1° quadrimestre de 2023.

Videos Curtos: Sao recursos informativos que visam promover a educacdo permanente
de profissionais da Atencao Primaria, por meio de videos animados com ilustrac@es e narragéo.
Os temas sdo variados, como Atencdo Primaria, Satde Bucal, Tecnologias em Saude, Covid-
19, Vigilancia em Saude, entre outros. Sem se delongar no assunto e, consequentemente,
evitando a perda do interesse, esses videos agregam conhecimento aos profissionais de salde e
demais interessados de forma rapida e dinamica.

Perguntas da Semana: As perguntas mais recorrentes e/ou importantes para determinado
momento da vivéncia trabalhador da sadde sao respondidas em forma de textos objetivos, claros
e bem referenciados. Da mesma forma que os videos curtos, as perguntas da semana visam a
educacdo permanente do profissional atuante na Atencdo Priméria a Saude.

Meta 7.2: Realizar 01 (um) concurso publico para reestruturar 100% da necessidade do
corpo técnico da rede estadual de saude.

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

Sem acdes programadas.
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eta 7.3: Implementar na sua totalidade, o Plano de Cargos Carreiras e Salario PCCS,
ei 5.175/2018 para os trabalhadores estaduais do Sistema Unico de Sadde.

Indicador de monitoramento da meta: Plano de Cargos Carreiras e Salario PCCS atualizado

Ano Base Linha de Base Meta do PES 2020-2023 Unidade de Medida
2018 1 100% unidade
Monitoramento

1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre Anual 2023

NA

NA

NA

Sem programacao para o periodo.
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