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EM SAUDE
Diagrama de controle de dengue, Estado do Rio de Janeiro.
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CENTRO DE INTELIGENCIA
c‘s RJ EM SAUDE
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Séries temporais de casos provaveis em anos epidémicos, Estado do Rio de Janeiro.
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Taxa de positividade:
Margo — 27%
Abril - 21%
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~ Atendimentos suspeitos de Dengue na U

Série dos das UPAs do estado do Rio de Janeiro, 2024.
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Série temporal dos atendimentos das UPAs estaduais por semana epidemiologica e UPA de atendimento, estado do Rio de Janeiro, 2024.
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Sistema Estadual de Regulacao - Solicitacao de leitosde
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Painel Viral

Influenza sendo o principal agente

Painel Viral - Populacdo Geral Painel Viral - Faixa Etéria 0 a 4 anos Painel Viral — Faixa Etaria acima de 80 anos
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Série temporal dos atendimentos das UPAs estaduais segundo semana epidemioldgica do atendimento, estado do Rio de Janeiro, 2024.
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Série temporal dos atendimentos das UPAs estaduais por semana epidemioldgica e UPA de atendimento, estado do Rio de Janeiro, 2024.
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(;/4” ARIO DAS ACOES DE VACINAGCAO
O ESTADO DO RIO DE JANEIRO - 2024

Panorama Atual

09 e 11 de Abril de 2024
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e Imunizagao contra a COVID-19 no Estado do Rio de Janeiro

2021 a 2024 {E%
COBERTURA VACINALIMONOVALENTE E - ERJ

/

7

7/ ESQUEMA PRIMARIO/(D1+D2)) ESQUEMAS DE REFORGOS (R1+R2) )
V4

Cobertura

1 Regidio de Satide Populagdo Qtd. Doses -2  Cobertura Vacinal Qtd. Doses - 3 Vacinal - 3 doses Qtd. Doses -4  Cobertura Vacinal —
; Estimada doses - 2 doses (%) doses (%) doses -4doses (%) ~
~
; Baia de Ilha Grande (BIG) 251.790 187.731 74,56 88.795 35,27 24.026 9,54 :
5 Baixada Litoranea 840.558 588.525 70,02 301.671 35,89 86.376 10,28 ;
/ Centro Sul 316.806 291.294 91,95 175.217 55,31 50.992 16,10 ;
/ Meédio Paraiba 857.080 764.677 89,22 459.193 53,58 137.528 16,05 /
Metropolitana | 9.631.551 8.332.225 86,51 5.146.525 53,43 1.796.984 18,66 5
Metropolitana Il 1.892.645 1.469.944 77,67 834.860 44,11 238.651 12,61 V4
Noroeste 333.615 274.244 82,20 143.428 42,99 37.578 11,26 4

Norte 900.434 704.303 78,22 388.233 43,12 101.807 11,31

Serrana 901.964 791.013 87,70 456.103 50,57 131.060 14,53

TOTAL ERJ 15.926.443 13.403.956 84,16 7.994.025 50,19 2.605.002 16,36

FontedocalizaSUSMS. Atualizagio do painel em 08/04/2024 as 06:01:34, com dados contidos na Rede Nacional de Dados em Saide L jt a ] W///



e Imunizacéao contra a COVID-19 no Estado do Rio de Janeiro

2021 a 2024
COBERTURA VACINALIBWARENTEE - ERJ

/

YII11777777)

/ Regido de Saiude Populagdo Total de Doses Aplicadas Bivalente Cobertura Vacinal (%)- Residéncia

? Baia de Ilha Grande (BIG) 212.546 27.003 12,70

/ Baixada Litoranea 713.240 90.329 12,66 8

? Centro Sul 272.156 51.326 18,86 &

/ Médio Paraiba 739.752 142.774 19,30 2

; Metropolitana | 8.285.239 2.118.293 25,57 g

; Metropolitana Il 1.642.547 310.672 18,91 ;

7 Noroeste 288.013 35.075 12,18 /

/ Norte 758.076 110.562 14,58 ;
Serrana 779.375 1551525 19,96 ;
Total ERJ 13.690.944 3.041.559 22,22 /

Fonte: LocalizaSUS, MS. Atualizagio do painel em08/04/202435 06:01:34 com dados contidos na Rede Nacional de Dados em Satide (RNDS) até o dia 07/04/2024- dados sujeits

\de Imunizagao contra a COVID-19 no Estado do Rio de Janeiro

ESTRATEGIA 2024 - ROTINA

/ VACINAGAO CONTRA COVID 19 EM CRIANCAS DE 6 MESES A 4 ANOS, 11 MESES E 29 DIAS

0

~ Vacinagdo contra a covid-19 para criangas na ROTINA

Populagdo alvo: Toda a populagdo entre 6 meses e 4 anos, 11 meses e 29 dias

Y

b

Meta de vacinagdo:
v >90% da populagao alvo.

>SS SR R

» Recomendagdo: trés doses como esquema primario.

AR3u0NNN

~ Esquema de vacinagdo: receber trés doses (12 DOSE + 22 DOSE + 32DOSE) do imunizante COVID-19
Pfizer (frasco de tampa vinho). O intervalo recomendado é de 4 semanas entre a primeira e a

segunda doses e 8 semanas entre a segunda e a terceira doses.



VACINAGCAO CONTRA COVID 19 (ACIMA DE 05 ANOS)

» Individuos que NAO fazem parte do grupo prioritario:
<+ NAO tenha sido vacinado anteriormente (nenhuma dose prévia) ou que tenha recebido
apenas UMA DOSE da vacina contra a covid-19 optar por se vacinar, podera iniciar e/ou
completar o esquema primario de vacinagao.
“* Esse consiste em duas doses da vacina COVID-19 disponivel e recomendada para a
idade, com intervalo minimo de 4 semanas entre as doses.

/
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» Individuos que FAZEM PARTE do grupo prioritario a partir de 5 anos de idade:
< NAO tenham sido vacinados anteriormente (nenhuma dose prévia) ou que tenham
recebido apenas UMA DOSE da vacina contra a covid-19, dever&o iniciar e/ou completar
0 esquema primario de vacinagao.
%+ Esse consiste em duas doses da vacina COVID-19 disponivel e recomendada para a

idade, com intervalo minimo de 4 semanas entre as doses.
WRALAL/ 1/

S\de Imunizagao contra a COVID-19 no Estado do Rio de Janeiro

BTRATEGIA 2024 - GRUPOS PRIORITARIOS

? VACINACAO CONTRA COVID 19 PARA GRUPOS PRIORITARIOS (= 05 ANOS)

iz

» Populagdo alvo: pessoas com 5 anos de idade ou mais e com maior vulnerabilidade ou condicdo que
aumenta o risco para formas graves da doenga.

» Meta de vacinagdo:
V' >90% da populagdo alvo.

NN AN NS NI NTENE

» Recomendagdo: tém indicacdo de dose anual (ou a cada seis meses, para pessoas com 60 anos ou
mais, imunocomprometidos e gestantes/puérperas).
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TRATEGIA 2024 - GRUPOS PRIORITARIOS

Grupo prioritario. Eatnatiy -m as

Pessoas de 60 anos ou mais ® 24.237.258 6 meses

Pessoas vivendo em instituicoes de longa p cia

(ILP1 e RI), e seus trabalhadores © 696.569 Anval

Pessoas imunocomprometidas © 1.378.732 6 meses

Indigenas vivendo em terra indigena ¢ 539.649 Anual

Indigenas vivendo fora da terra indigena ¢ 812.297 Anual

Ribeirinhos ® 420.308 Anual

Quilombolas ! 1.068.604 Anual

Gestantes e puérperas 9 2.237.162 6 meses

Trabalhadores da saude " 7.337.807 Anual

Pessoas com deficiéncia permanente ' 8.378.395 Anual

Pessoas com comorbidades ! 9.150.727 Anual

Pessoas privadas de liberdade (= 18 anos) * 653.258 Anual

Funcionarios do sistema de privagao de liberdade ' 143.051 Anual

Adolescentes e jovens cumprindo medidas

socioeducativas ™ 24.174 Anual

Pessoas em situacao de rua " 79.448 Anual n:..
7!~':~

stratégia Nacional de Vacinagao contra Influenza - 2024

de Imumzagao contra a COVID-19 no Estado do Rio de Janeiro

DADQS DA\ ESTRATEGIA DE VACINAGA®CONTRAA'GRIREE - 20?4 |

Poves ndgenss e
6.734.596 5.95%

334.393 9.607 552 || 324234 |
HBAEALLA S Zad
/ Grupo Prioritario (Cobertura Vacinal (%) %Vacinados IVER NOTA! Grupo Prioritario (Cobertura Vacinal (%) % Vacinados [VER NOTAI :
-
/ Totais 003% Forcas de seguranca e salvamento oo 7
/s Populaco privada de liberdade com mais de 18 anos de idade o010% %
e ’
Criangas 323% - Puérperas 108% - /
Trabalhadores da saude Guilombolas 000% /
fcmnranacez 003% Trabathadores portudrios 000% /
o QAN DeRNETS 000% Povos indigenas vivendo fora das terras indigenas oorx /
003% Pessoas em situacao de rua o1 /
170% - Funcionarios do sistema de privacio de liberdade 000% /.
Adolescentes e jovens em medidas socioeducativas o0oox /
/

Povos indigenas vivendo em terras indigenas 5554% |-

Trabalhadores de transporte coletivo rodoviario passageiros

Registro NOMINAL no NOVO SIPNI (preferencialmente) ou no e -SUS APS (necessario atualizar a versdo para a Bmm!
5.2.31 (PEC) devido a incusao da vacina trivalente da Gripe no envio a RNDS via RIA -C.

Fonte: LocalizaSUS, MS. Atualizagéo do painel em08/04/2024 , com dados contidos na Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS) até o dia07/04/2024
WA R 7/



- i.‘.gl-:lerturas Vacinais de Rotina do Calendario Nacional de Vacinagao

Z

2016 A 2024 >
Imuno 2016 2017 2018 2019 2020 2021 20; 2023 2024
BCG 106,29 115,38 105,72 79,62 64,06 6530 7644 | 7819 77,71
Hepatite B até 30 dias 8583 9466 81,92 50,77 4495 54,13 69,48 | 7392 81,44
Rotavirus Humano 93,67 83,52 89,71 7505 5822 5664 59,15 | 70,24 75,63
Meningococo C 98,30 91,32 87,86 7681 5850 56,55 60,11 | 69,30 69,85
Penta 96,70 93,49 88,16 5515 57,20 56,12 58,01 | 69,40 81,03
Pneumocdcica 107,63 97,21 94,12 7840 61,54 5881 63,15 | 72,02 76,87
Poliomielite 89,93 88,76 87,48 7362 5684 5581 5889 |7033 8211
Febre Amarela 022 2644 4926 5521 41,19 4524 4321 |50,25 53,78
— Hepatite A 77,94 8540 81,56 77,67 5402 5360 5646 | 6496 68,28

Pneumocdcica(12 ref) 87,37 81,40 7520 73,48 5345 53,09 56,71 | 64,66 74,00
Meningococo C (12 ref) 98,73 79,83 70,70 71,95 54,70 54,50 57,51 |6752 7231

o

= Poliomielite(12 ref) 64,52 77,20 67,53 60,18 47,53 4586 49,23 | 59,11 68,24

- Triplice Viral D1 109,26 94,29 9966 96,58 61,61 5948 66,74 | 70,23 79,63
Triplice Viral D2 72,17 67,96 70,18 77,24 41,25 4031 50,49 | 5494 5582
Triplice
Bacteriana(DTP)(12 ref) 5569 7597 63,94 3961 4864 47,39 47,23 | 5950 69,16

 Varicela 0 0 0 0 60,84 61,79 60,71 |57,85 4842

Fonte: Sistema de Informag&o do Programa Nacional de Imunizagges (S| -PNVCGPNIDEIDT/SVS/MS) - Tabnet até 2022 / Novo Painel SIPNI 2023 e 2024
Atualizagdo do Novo Painel SIPNI 2023 e2024 em 08/04/2024 &s 05:21:04, com dados contidos na Rede Nacional de Dados em Salde (RNDS) até o dia 07/04/2024.Dados sujeit

' Coberturas Vacinais de Rotina do Calendario Nacional de Vacinagao
do ERJ - 2023 x 2024 - ITAPERUNA

/ YoFya: .
2024 = —
106,54% 36,60%
Mencres de 1 anc de idade wy
] O
- — R
101,96% 101,96% 78.43% 101,31% T =
QL o
96,73% 102,61% 101,96% 9542% g E
M (@©
0 nascer o o
5 8
2023 61,48% 46,86% Rel =
vy oS
—————— O (@
77.98% 77.98% 44.80% 78.35% 735 =
70,20% 6710% 77.98% 68.32%
Fonte: Sistema de Informag&o do Programa Nacional de Imunizagges (S| -PNVCGPNIDEIDT/SVS/MS) — Tabnet até 2022 / Nowo Painel SIPNI 2023 e 2024 N/
Atualizagdo do Novo Painel SIPNI 2023 e 2024 em 08/04/2024 as 05:21:04, com dados contidos na Rede Nacional de Dados em SalideANDS) até o dia 07/04/2024. Dados sujeitd }E-.{”lf//
R
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COMBATE
nMOSQUITO

VACINA CONTRA A DENGUE PARAFAZER DIFERENTE, PRECISAMOS AGIR ANTES.

Populagéo prevista dos 12 municipios da regido

N.O Estado d,o COD_N _* [Municipio T loa 14a v | 10anc v | 11anc*| 12anc | 13anc 7| 14anc ¥
Rio de Janeiro, a 3300456 Belford Roxo 31940 | 6303 | 6406 | 675 | 6.552 | 5.923
ordem de } 3301702| Dugue de Caxias 53339 | 10.692 | 10.421 | 11.045 | 10.759 | 10.422
vacinac¢ao sera 3302007 itaguai 8168 | 1736 | 1629 | 1657 | 1.543 | 1.603
iniciando pela 3302270]Japeri 6.650 | 1261 | 1256 | 1380 | 1471 | 1282
Regiao 3302502| Magé 15571 | 3054 | 3.164 | 3102 | 3.198 | 3.053
Metropolitana | 3302858] Mesquita 10472 | 2145 | 2034 | 2127 | 2.082 | 2.084
3303203| Nilépolis 7895 | 1562 | 1518 | 1614 | 1.660 | 1.541
3303500] Nova Iguacu 51377 | 10.059 | 10.261 | 10.810 | 10.311 | 9.936
3304144] Queimados 9618 | 1916 | 1824 | 1927 | 2079 | 1872
3304557| Rio de Janeiro 354.457 | 70.980 | 70.730 | 73.009 | 70.698 | 69.040
Neta 505 3305109| 530 Jodo de Meriti 26998 | 5629 | 5177 | 5673 | 5376 | 5143
3305554] Seropédica 5397 | 1062 | 1097 | 1125 | 1.085 | 1.027
TOTAL METROPOLITANA | 581.882 | 116.399 | 115.517 | 120.225 | 116.815 | 112.926

Fonte: IBGE - Censo Demogrifico 2022.

sm m Tabela 9514 - Populagdo residente, por sexo, idade e forma de declaragio da idade.

SINASC 2022: Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos

231.916 doses distribuidas
com validades junho e

- SINASC

.y GOVERNO FEDERAL
} DE

Saiba mais em ﬂ‘.l
gov.br/mosquito|  2aose 136 ey RO

Secretaria de Sadde

FAZER DIFERENTE, PRECISAMOS AGIR ANTES.

Chitéilio VACINA CONTRA A DENGUE °

MUNICIPIO DADOS DE DOSES ADMINISTRADAS (12/03/2024 - RNDS
Rio de Janeiro 143.131
Nilépolis 976
Duque de Caxias 7.147

Nova Iguagu 2.624 (2.237 doses langadas com o cédigo errado)
Sdo Jodo de Meriti 1.751
Itaguai 1.217
Magé 2.820
Belford Roxo 1.992
Mesquita 1.670
Seropédica 489
Japeri 766
G 333 165.416 doses

Saiba mais em

gov.br/mosquito

Shive 136

Atualizagdo do painel em08/04/2024as 05:17:21, com dados contidos na Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS) até o di®7/04/2024

administradas

(@) ris vt iaii

GOVERNO FEDERAL
GOVERNO DO ESTADO



COMBATE
wMOSQUITO PARA FAZER DIFERENTE, PRECISAMOS AGIR ANTES.

VACINAGCAO NAS ESCOLAS

2 OPERACIONALIZAGAO DA ESTRATEGIA DE VACINAGCAO NA ESCOLA
ESTRATEGIA
DE VACINACAO

Fortalecer os vinculos entre educagdo e saude para o desenvolvimento de agdes NA ESCOLA
relacionadas a vacinagao.

2.1 Propésito

2.2 Objetivos

. Reduzir o risco de adoecimento da populagdo por doengas imunopreveniveis por meio
da checagem da caderneta e vacinagdo em ambiente escolar.

. Reduzir os bolsdes de ndo vacinados, proteger a comunidade escolar e familiar contra as
doengas imunopreveniveis e atualizar a situagdo vacinal.

Previsdo de Estratégias de Vacinagdo nas Escolas para o ano de 2024, entre os dias 18/03

o . . GOVERNO FEDERAL
Saiba mais em {@ Govemno 0o E3TADO A
i SAUDE ) retara de Sadde ° m
ol ¥ o
gov.br/mosquito a0t 136 9 Seoraad ‘ . !.

CONBATE
wMOSQUITO PARA FAZER DIFERENTE, PRECISAMOS AGIR ANTES.

VACINACAO CONTRA A POLIOMIELITE

v Realizagao da Campanha Nacional de Vacinagao contra a Poliomielite —
2024

v Processo de transicao e substituicao da VOP pela VIP na dose de
reforgo

Objetivo da agao - ampliar a vacinag@o e promover as agées de comunicagao que
possibilitem resgatar os nao vacinados e melhorar os indicadores de cobertura

vacinal
v Vacinagao indiscriminada Repasses de RS 15 milhdes aos Estados e
RS 135 milhdes aos municipios através da
Periodo de realizagdo proposto: Maio e Junho de 2024 Portaria GM/MS 3.288/2024

Populagdo-alvo: criangas menores de cinco anos de idade

u = - GOVERNO FEDERAL
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COMBATE
wMOSQUITO PARA FAZER DIFERENTE, PRECISAMOS AGIR ANTES.

PROPOSTA PARA O MONITORAMENTO DAS ESTRATEGIAS DE
VACINACAO CONTRA A POLIO E O SARAMPO NO ERJ 2024

Evidéncias para Re-certificacdo do Brasil com o titulo de Livre do Sarampo

O Brasil utilizara a
metodologia propria

adetada hod Realizagéo em to:lgs os PeriOdOlzit;lzf\;\O/J'UlhO
mor taramentos municipios brasileiros
anteriores
Populagdo-alvo: criangas O Protocolo Operacional esta

Desenvolvimento de
ambiente virtual para registro
e disseminagao dos dados

menores de cinco anos de
idade

em processo de finalizacao e
sera oportunamente
divulgado

GOVERNO DO ESTADO

Saiba mais em ﬂ}« . - GOVERNO FEDERAL
[oovivimosauie) 25136 o) st o i BRASIL

ANEXO I



REORGANIZACAO DA REDE LABORATORIAL DE
DIAGNOSTICO DE TUBERCULOSE NO AMBITO
DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

Projeto “Fortalecimento das agdes de controle e eliminagdo da tuberculose no
Estado do Rio de Janeiro — SES/OPAS/MS

Abril/2024

f‘b‘l\'snvsano DO ESTADO
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Objetivo geral:
Ampliar e aprimorar o diagndstico precoce e oportuno de Tuberculose
no estado do Rio de Janeiro

Objetivos especificos:

* Implementar a solicitagdo do Teste Rapido Molecular para
Tuberculose (TRM-TB) em 100% dos sintomaticos respiratérios
(SR), seguindo os algoritmos estabelecidos pelo Ministério da
Saude (MS);

e Realizar cultura em 100% dos casos de retratamento, com
avaliagdo da resisténcia a rifampicina por TRM-TB;

» Descentralizar a realizagdo da Cultura em meio Ogawa-Kudoh
para os laboratérios publicos que receberam estufa bacterioldgica
elou autoclave e/ou cabine de seguranga biolégica (CSB);

* Realizar em 100% das culturas positivas a identificagdo do
complexo Mycobacterium tuberculosis e teste de sensibilidade de
12 linha.
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EXPANSAO DA REDE DE DIAGNOSTICO/ TRM

Figura 1. Fluxo atual' da RTR-TB no ERJ, 2023 Figura 2. Fluxo da RTR-TB no ERJ apés implantagdo de novos
equipamentos

Rede de TRALTS

Rede de TRM-TB

[2] Duque de Caxias
| IHESM
HUGG - RY
IETAP
Taborai
Nitersi
Nova lguagu
| Rio de Janciro
[T S0 Jodo de Meriti

[ 530 Gongate
| st Yoo g Maciti:

[ aguarerma

Velta Redonds

Fonte: Geréncia de Tuberculose, 2023 Fonte: Geréncia de Tuberculose, 2023

Legendas: Legendas:

RTR-TB = Rede de Teste Rapido para Tuberculose RTR-TB = Rede de Teste Répido para Tuberculose

' TRM-TB para diagnéstico inicial apenas para casos com baciloscopia negativa nos CRPHF = Centro de Referéncia Prof Helio Fraga

municipios sem GeneXpert ' Ampliagdo do TRMTB para diagnéstico inicial de Tuberculose em todos os municipios prioritarios

Etapa 1 — Manutencao dos equipamentos TRM ja existentes

Duque de Caxias Centro Municipal de Saude de Duque de Caxias 1
Centro de Atendimento e Controle E pidemiolégico (CACE) 1
Belford R oxo Benis Pereira de Freitas

Nova lguacu Centro de Saude Dr Vasco Barcelos 2
Sao Gongalo Laboratério Armando Gueiros Ferreira 1
Hos pital Universitario Gaffrée e Guinle el
Rio de Janeiro Sanatério Penal 1
Centro de Referéncia Professor Hélio Fraga i
Sao Joao de Mereti Laboratério Centraldo PCT de Sao Joao de Mereti 1

Unidade de Atendimento especializada em Hanseniase e
Magé 1

Tuberculose




regional da rede laboratorial

Municipios contemplados com novos equipamentos para realizacdo de TRM:

Unidades
Campos dos Goytacazes
Itaperuna
Itaguai
Lacen
Nova Friburgo
Petrépolis
Sanatdrio Penal
Saquarema
Volta Redonda

A proposta de reorganizacao da rede laboratorial de diagnéstico de tuberculose foi apresentada e

discutida nas reunioes da Comissao Intergestores Regional — CIR, tendo sido pactuada em todas as

regioes, nos meses de Fev-Mar/2024.

Outras iniciativas da SES -RJ

Compra de Insumos Reunido técnica com profissionais da Rede
de Laboratdrios

[ msmos T Quanidade |
Tubos com heparina sédica 6.300
MPT64 6.000
Potes de Escarro 50.000
Bobina de sacos plasticos de 500 unidades 100
Rolo de Etiquetas de 500 unidades 100
Cooler Térmico 19

Servigo de
Motoboy para
apoio ao fluxo
de amostras



Resultados preliminares

TRM-TB realizados no ERJ, 2021 a 2023
2000

Desempenho da RTR-TB do ERJ, 2021 a 2023

m de 868% na

coce Ano Realizad Capacidade Desempenh: realizag&o de
% ggg ;igg; 255034 148 exames em 2023
i 2023 71.085 i?g?aﬁ ;2: Gl GOS0
B . !

2000 Fonte: Planilhas de Moniteramento do TRM-TB com2021

Dados sujeitos & alteragdo

fite = o2 ez jon22 e
Periodo Desempenho do Laboratério do Sanatério Penal, 2021 a
2023
Fonte: Planilha de monitoramento da RTR-TB. 0
Dados sujeitos a modificagao Ano Realizados  Capacidade Desempenho ) Iqe %GZSA ga
2021 2035 18144 11,2 [ [p£TeT0 ©
3 bri 3 2022 623 18144 3.4 exames em 2023
Produgdo do TRM-TB nos laboratérios com manutengao g em comparagéo
GERT/SES-RJ 2023 a 20242 2023 5341 21168 25,2 2021
,\5‘9% Fonte: Planilhas de Monitoramento do TRM-TB com
Dados sujeitos a alteracao
10467
Nota: Em outubro de 2023 a SES forneceu um segundo
equipamento GeneXpert ao laboratério do SP. O equipamento foi
instalado no més seguinte.
18,5%
/H
Laboratorios ERJ Sanatorio Penal
M Antes ga Manutencio [l Depels da Manutencie Rapido Molecular para Tuberculose (TRM-T8) no
~ano. de 2023 em relacio ao ano de 2022.
Fonte: Planilha de monitoramento da RTR-TB
2 0 periodo da andlise corresponde a sete meses antes e depois da manutengéo dos
equipamentos. lia/DF, 17 de outubro de 2023

Dados sujeitos a modificagao

Proximos passos

[Agao _______________|Responsavel | Prazo ___|

Divulgacao de Nota Técnica sobre GERT/SUPVEA/SES  Abril/24
a Rede laboratorial de Tuberculose

Entrega, instalacdo e capacitagdo CGA, LACEN e GERT Abril-Maio/24
para utilizagdo dos novos
equipamentos TRM

Monitoramento e Avaliagdo LACEN, GERT e SMS  Acéao continua
Sustentabilidade compartilhadada CGLAB/MS, Acgéo continua
Rede GERT e LACEN/SES
+ Ministério da Sadde - insumos  SECRETARIAS

TRM MUNICIPAIS DE

+ SES- Contratode manutengdo SAUDE
TRM, meios de cultura/LACEN

+ SMS - Regularidade de
aquisicao de potes de escarro,
tubos de heparina, RH e outros

insumos

+ Aquisicdo de MGIT — para Em tramitagéo
realizagéo de cultura em meio
liquido

« Aquisigdo de novos GERT/SUPVEA/SES Plano de
equipamentos TRM para o MRJ Trabalho 2024 —

PTA 2024



Contrapartida municipal

Situacéo atual da disponibilizagdo de potes para coleta de escarro nos municipios prioritarios para agdes de
controle da tuberculose no ERJ, Abri/2024

Belford Roxo
Campos dos Goytacazes
Dugue de Caxias
Itaborai
ltaguai
Itaperuna
Japeri
Magé
Mesquita
Nilépolis
Niter6i
Nova lguacu
Paracambi
Queimados
Resende Municipios prioritarios que disponibilizam potes
Rio de Janeiro
Sao Gongalo Municipios prioritarios que néo disponibilizam potes
Séo Jodo de Mereti
Volta Redonda

ANEXO IV

\

: olitica Antimanicomial

do ERJ

Programa Antimanicomial de Monitoramento, Apoio e Qualificagao das
Medidas Terapéuticas Aplicadas ao Portador de Transtorno Mental em Conflito
com a Lei - AMAQ

CIB-ABRIL 2024

Coordenacoes de Atencao Psicossocial e Coordenacio de Populacdes em Situacao de i Of A
Superintendéncia de Atencao Psicossocial e Populagdes em Situacao de vuln

’)“‘eovsnna DO ESTADO
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Campos dos Abrigo Jodo Vianna 14 Fechado

Goytacazes
2 Niteroi Hospital Psiquiatrico Jurujuba (36 leitos) 33 OLP
3 Niteroi Hospital de Tratamento Psiquiatrico e de Custédia Henrique 74 67

Roxo (SEAP)
4 Nova Friburgo Clinica Santa Lucia 107 Fechado
5 Petropolis Clinica Santa Monica 123 Fechado
6 Rio de Janeiro Hospital de Tratamento Psiquiatrico e de Custodia Roberto de 39 125
Medeiros (SEAP)

i Rio de Janeiro IMAS Juliano Moreira 131 Fechado
8 Rio de Janeiro IMAS Nise da Silveira 35 Fechado
9 Rio de Janeiro IMAS Philipe Pinel 8 0LP
10 Rio de Janeiro Instituto de Psiquiatria da Universidade de Brasil (60 leitos) 7 0LP
11 Rio de Janeiro Centro Psiquiatrico do Rio de Janeiro (23 leitos) NA oLP
12 Rio de Janeiro Hopsital Municipal Jurandyr Manfredini 4 Fechado
13 Sdo Gongalo Clinica Nossa Sra das Vitorias 188 Fechado
14 Tangua Clinica Ego 29 Fechado
15 Trés Rios Clinica Psiquiatrica Boa Unido 103 Fechado
16 Vassouras Casa de Saude Cananéia 40 Fechado
& 935 192 LP

MARCOS NORMATIVOS

Portaria MS n.° 94/2014 (EAP)
Resolugdo CNJ n.° 487/2023

$ervico de avaliagdo e acompanhamento
de medidas terapéuticas aplicaveis a
pessoa com transtorno mental em conflito
com a Lei, no ambito do Sistema Unico
de Saude (SUS)

/ CEIMPA \

Comité  Estadual Interinstitucional  de Interdig&@o parcial do HCTP Henrique Ro
Monitoramento da Politica do Estado do Rio
de Janeiro para Atencdo a Pessoa com

Transtorno Mental em Conflito com a Lei. Portaria 001/2023 — VEPEMA

Politica Antimanicomial do Poder Judiciario

SUS+ Secimtace {ORDBB‘EO DO ESTADO



Oqueé?

Programa AMAQ

e Articulador da

intersetorial

agenda

envolvendo a

Justica e Orgdos de Controle;
* Organizador dos processos de

gestao

das

equipes de

atencgdo psicossocial estaduais
(4 equipes).

GOVERNO DO ESTADO

sus+ o {@)mon:

Equipes EAP

Apoio na construgdo dos PTS
junto aos municipios
Articulador com as 9 Regides do
ERJ através dos principios da
RAPS

Qualificar a gestdo dos proc
Monitorar os casos
Fechamento dos HCTPs
Roxo e Roberto Medej

Procedimentos de Encaminhamento para EAP/AMAQ

Quem a EAP deve
acompanhar?

Pessoas em cumprimento de
Medida de Seguranga

Portadores de Transtorno
Mental em conflito com a Lei
com Incidente de Insanidade
Mental instaurado

Portadores de Transtorno
Mental em conflito com a Lei

encaminhados pelas Centrais de
Audiéncia de Custodia

Quando a EAP deve
ser acionada?

Ao ser aplicada a
medida de seguranga

Apo6s instauragdo do
incidente de
insanidade mental

Nas audiéncias de
custédia
|- conversao da prisao
preventiva em prisdo
provisoria
II- liberagéo para
responder em
liberdade
Il - Quando ocorrer
encaminhamento para
Servigo de Emergéncia
da RAPS.

Quem deve

notificar a EAP?

VEP e VEPEMA

Varas Criminais

Centrais de

Audiéncia de
Custédia

Qual o papel dos
municipios pelas
secretarias de saude?

Como notificar?

Construir o Projeto
Terapéutico Singular de
cada paciente

Participar do fechamento Enviar notificagéo para:

dos HCTPS programaamaqg@saude.rj.gov.br
acompanhando os seus
municipes

| - Informar os dados
disponiveis sobre o paciente:
nome, data de nascimento, RG,

CPF, CNS, enderego de

residéncia, telefone.

Il — Anexar documentos:
Deciséo Judicial, Alvara de
soltura, Laudos e pareceres

técnicos.

Solicitar apoio através:
dos grupos condutores
regionais; ou diretamente
a equipe EAP para
qualificar os processos de
trabalho

Construir os registros
técnicos considerando os
desafios do territorio

Criar equipes para as
Portas de Entrada (Volta
Redonda, Rio de Janeiro e
Campos)/COFI-RAPS
2024

Observagao: duas Equipes de atengao psicossocial - EAP foram constituidas pela SES. (1 coordenador; 2 supendsores; 4 psicélogos ; 2 psiquiatras; 2 enfermeiras; 2 assistente soclal; 1

administrativo; 2 apoiadoras técnicas da RAPS. Atualmente a equipe acompanha os 71 casos avaliados no Censo do HR (06 ja fora m

) + 46 ir na






