1 ANEXO|

REDE DE CUIDADOS
A PESSOA COM DEFICIENCIA

ATENDIMENTO EM
ODONTOLOGIA

Maio/2013

CURSO DE CAPACITACAO PARA
ATENDIMENTO A PESSOA COM DEFICIENCIA

»UNASUS/ Universidade Federal de Pernambuco
#Inicio do curso previsto para setembro/2013

#Publico: 250 profissionais da Atencao Basica e 43 profissionais
dos CEOs

»CargaHoraria Total: 160h
»120h Educacdo a distancia e 40h Clinico-assistencial

Os custos referentes aos deslocamentos dos estudantes
para realizagdo das atividades clinico-assistenciais serdao a
contrapartida dos municipios.



CURSO DE CAPACITAGCAO PARA
ATENDIMENTO A PESSOA COM DEFICIENCIA

Coordenacao Estadual :

Dr. Claudio Jorge Campos Fernandes / HERF

10 tutores para 10 turmas

N2 total de vagas confirmadas: 293
CD: 207
ASB: 71
TSB: 15

HOSPITAIS DE REFERENCIA PARA O
ATENDIMENTO EM ODONTOLOGIA

»HOSPITAL ESTADUAL ROCHA FARIA/RJ
v'Regido Metropolitana | e Il e Baixada Litordnea

»HOSPITAL ALCIDES CARNEIRO/PETROPOLIS

v'Regido Serrana, Norte e Noroeste

»HOSPITAL FLAVIO LEAL CASA DE CARIDADE DE PIRAI / PIRAI

v'Regido Médio Paraiba, Centro Sul e Baia da Ilha Grande

EQUIPAMENTOS DOADOS PELO MS:

Kart odontolégico portatil; kit de pecas de mao; aparelho de raio-X;
amalgamador; fotopolimerizador; aparelho de ultra-som e profilaxia;
compressor odontolodgico.



HOSPITAIS DE REFERENCIA
FINANCIAMENTO

Valor da internacdo (RS 328,34 ) + os custos com anestesista.

Se houver procedimentos de média complexidade, serao
acrescidos os valores de cada procedimento.

Modalidade: 02 - Hospitalar; 03 - Hospital dia
Instrumento de Registro: 03 - AlH (Proc. Principal)

Area Técnica de Satde Bucal
SAB/SAS/SES-RJ

saudebucal@saude.rj.gov.br

Tel.: (21) 2333-3894



9 ANEXOII

Dengue — Situacao Atual no
Estado do Rio de Janeiro

09 de Maio de 2013

10

Casos de Dengue no Estado do Rio de Janeiro e Sorotipos

Predominantes Circulantes— 1986 a Abril de 2013 (ronte sinan-pados ats 07/05/2013)
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Diagrama de Controle da Dengue, numero de casos notificados por semana

epidemioldgica de inicio de sintomas, anos 2012 e 2013, Estado do Rio de laneiro.

1 3 5 7 9 11131517 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51

— hlidia Movel e Limite Superior Casos 2012 e Cazos 2013

Casos Notificados de Dengue por Regido de Residéncia

Regido Residéncia Total

Regido Metropolitana | 57860
Regido Metropolitana Il 25085
Regido Noroeste Fluminense 9330
Regiao Norte Fluminense 9903
Regiao Serrana 5638
Regiao Baixada Litoranea 17837
Regiao do Medio Paraiba 17607
Regiao Centro-Sul Fluminense 5090
Regiao Baia da llha Grande 5967

N&o classificados 185

Total 154502

18 Obitos

1778 internacoes

1,2% do total de casos
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MUNICIPIOS QUE ATINGIRAM A META (80%)

Municipio Cobertura Data/Hora
MILOPOLIS 80.87 8/5/13 15:04
SEROPEDICA, 80.25 3/5/13 11:41
MNATIVIDADE 81.13 8/5/13 15:48
FORCIUNCULA 83.17 6/5/13 15:47
SAD JOSE DE UBA 98.13 g9/5/13 1:08
COMCECAD DE MACABLU 85.04 8/5/13 15:26
MACAE 87.26 9/5/13 7:40
QUISSAMA 83.14 4/5/13 11:23
CANTAGALD 94 75 7/5/13 17:34
GUAPIMIRIM 8a8.55 8/5/13 15:05

SAQ JOSE DO VALE DO RIO PRETO 85.11 3/5/13 10:55
SUMIDOURO 87,75 8/5/13 13:09
TERESOPOLIS 90_91 7/5/13 10:47
SAQUAREMA 9546 7/5/13 16:01
COMENDADOR LEVY GASPARIAN §7.91 7/5/13 14:20
MIGUEL PEREIRA, §9.46 &8/5/13 11:28
PARAIBA DO SUL 80.16 8/5/13 12:31
TRES RIOS 99.03 9/5/13 8:44
VASSOURAS 96,29 FI5/13 16:20
ITABORAI 96.08 6/5/13 15:21

TOTAL DE MUNICIPIOS: 20

TOTALDAUF: 67,35%

TOTAL DE
MUNICIPIOS
23
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MUNICIPIOS ACIMA DO PERCENTUAL DO ESTADO (67,35%)

Municipio Cobertura Data/Hora

RIOC DE JANEIRO 72,73 8/5/13 22:13
CAMPOS DOS GOYTACAZES 77.71 6/5/13 23:41
CARAPEBUS 73,04 6/5/13 21:02

BOM JARDIM 73,9 7/5/13 16:39
CACHCOEIRAS DE MACACL 73, .2 7/5/13 11:00
DUAS BARRAS 71,2 6/5/13 14:34
MACUCO 74,7 8/5/13 11:04

NOVA FRIBURGO 76,79 9/5/13 9:33
ARMACAO DOS BUZIOS 75,51 8/5/13 14:12
ARRAIAL DO CABO 67,99 3/5/13 16:30
CABO FRIO 71,34 9/5/13 9:32
CASIMIRO DE ABREL 76,08 8/5/13 21:16
IGUABA GRANDE 77,2 8/5/13 15:52
PINHEIRAL 77,11 7/5/13 16:19

PIRAI 74,3 8/5/13 13:52

PORTO REAL 79,32 9/5/13 8:19

RIO DAS FLORES 68,26 7/5/13 17:53
VOLTA REDONDA 70,11 8/5/13 15:26
AREAL 78,83 7/5/13 10:20
ENGENHEIRO PAULO DE FRONTIN 78,32 8/5/13 16:09
MANGARATIBA 76,53 6/5/13 9:46
MARICA 73,87 8/5/13 17:20

SILVA JARDIM 75.1 9/5/13 7:41
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MUNICIPIOS ABAIXO DO PERCENTUAL DO ESTADO (67,35%)

Municipio Cobertura Data/Hora
BELFORD ROXO 53.37 8/5/13 0:25
DUQUE DE CAXIAS 533 8/5/13 16:47
ITAGUAI 55.47 8/5/13 16:33
JAPERI 643 7/5/13 15:18
MAGE 58.05 7/5/13 14:58
MESQUITA 61.48 8/5/13 15.04
NOVA IGUACU 53.79 8/5/13 20:39
QUEIMADOS 59.51 8/5/13 11:19
SAO JOAO DE MERITI 57.33 8/5/13 8:58
APERIBE 61 8/5/13 11:29
BOM JESUS DO ITABAPOANA 599 6/5/13 14:19
CAMBUCI 42.35 3/5/13 15:51
ITALVA 57.38 8/5/13 11:57
ITAOCARA 64.12 6/5/13 8:27
ITAPERUNA 59.22 8/5/13 6:43
LAJE DO MURIAE 52.89 7/5/13 16:03
MIRACEMA 55.19 7/5/13 14:30
SANTO ANTONIO DE PADUA 65.07 7/5/13 11:44
VARRE-SAI 39.54 3/5/13 14:18
CARDOSO MOREIRA 52.02 30/4/13 17:00
SAO FIDELIS 60.93 9/5/13 8:36
SAO FRANCISCO DE ITABAPOANA 60.46 9/5/13 9:18
SAO JOAO DA BARRA 2378 7/5/13 14:49
CARMO 62.89 8/5/13 16:24

TOTAL DE
MUNICIPIOS
50

MUNICIPIOS ABAIXO DO PERCENTUAL DO ESTADO (67,35%)

Municipio Cobertura Data/Hora
CARMO 62.89 8/5/13 16:24
CORDEIRO 33.47 8/5/13 8:26
PETROPOLIS 59.56 8/5/13 14.04
SANTA MARIA MADALENA 57 .06 6/5/13 11:16
SAO SEBASTIAO DO ALTO 65 84 9/5/13 8:53
TRAJANO DE MORAIS 6317 6/5/13 16:31
ARARUAMA 57.35 6/5/13 6:25
RIO DAS OSTRAS 65.82 7/5/13 16:58
SAO PEDRO DA ALDEIA 618 8/5/13 20:29 |
PIRAI 32,59 29/4/132 1534
BARRA MANSA 58,69 8/5/13 15:21
ITATIAIA 63,19 4/5/13 14:12
QUATIS 66,48 8/5/13 9:16
RESENDE 658 9/5/13 9:33
RIO CLARO 61.24 6/5/13 15:59
VALENCA 59.69 9/5/13 9:10
MENDES 64 94 7/5/13 15:18
PARACAMBI 414 2/5/13 10:39
PATY DO ALFERES 503 8/5/13 9:31
SAPUCAIA 62.97 30/4/13 11:51
ANGRA DOS REIS 57.68 8/5/13 11:52 |
PARATI 66,29 7/5/13 10:18
NITEROI 61,47 8/5/13 15:46
RIO BONITO 47 .98 6/5/13 14:28
SAO GONCALO 46.91 8/5/13 17:33
TANGUA 62.67 7/15/13 1:27
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VER-SUS

Estagio de vivéncias na realidade do Sistema
Unico de Saude

Rio de Janeilro
2013 - Inverno

||
2 SUS
i - BRASIL

09/05/201L3

22
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— Projeto organizado pelo Ministerio da Saude, UNE e Rede
Colaborativa de Governos;

-~ Coordenacao Organizadora estadual composta por
estudantes gestores, profissionais, docentes e estudantes;

—Estudantes de graduacao - 11 estudantes

—>Permite aos estudantes experimentarem um novo espaco
de aprendizagem;

= Multiprofissionalidade, interdisciplinaridade e
transdisciplinaridade;
23
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= Aprendizagem significativa

problematizadoras;

- Integracao Academia-Servico;
- Estimulo a Participacao Popular;

—>A certeza de proporcionar

O
I SUS
oz ] BRASIL

e pedagogias

experiencias que os

estudantes jamais teriam nos bancos das Universidades e
de faze-los problematizar seus proprios curriculos;

>Uma importante estratégia de formagao
profissional para atuacao no SUS!!

Versoes:
* Piloto Verao 2011

* VER-SUS Verao 2012

77 estudantes e 10 facilitadores

* VER-SUS Inverno 2012

156 estudantes e 18 facilitadores

H
I SUS

Comofoi no Rio de Janeiro?

Municipios:

* Riode Janeiro;
* Petrdpolis;

* TrésRios;

* Rio Bonito;

* Volta Rendoda-Pirai;

¢ Cachoeiras de Macacuy;
* Belford Roxo;

* Mesquita;

® Casimiro de Abreuy;

* Nova lguacu;

® Silva Jardim.




Prazo para adesdo: 24/05
Informacdes: versus@saude.rj.gov.br

| :
VER Il SUS
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29 ANEXOV

TETO FINANCEIRO

Portaria GM/MS n°629/2013 - Recurso emvirtude de
reclassificacdo de 05 leitos de UTl tipo | para tipo ll,
municipio Cabo Frio.

Cabo Frio 40.766,40 489.196,80

Efeitos financeiros a partir da competéncia abril de
2013.

30

TETO FINANCEIRO

Portaria GM/MS n®651/2013 — Recurso de custeioda RSM-
CRACK para Servicos Hospitalares de Referéncia,
municipios Valenca e Resende.

RESENDE 10 06.101,10 | 67321320

VALENCA 04 2244044 | 26928528

Efeitos financeiros a partir da competéncia abril de
2013.
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TETO FINANCEIRO

Portaria GM/MS n° 650/2013 - Recurso para custeio de 20
leitos de UTI Neonatal tipo |l, Hospital Estadual da Mulher
Heloneida Studart.

Hospital Estadual da
Mulher Heloneida Studart

229.7865,60 272742720

Efeitos financeiros a partir da competéncia abril de
2013

32

TETO FINANCEIRO

Portaria GM/MS n®678/2013 — Recurso para leitos de
retaguardae UTI do Hospital da CAP 4.0, municipio de Rio

de Janeiro
Rio de Janeiro 10.807.791,67 1.535.281,25
Total 32.423.375.00 18.423.375,00

Recurso 2013 previsto para 3 meses.
Portaria entra em vigor a partir da competéncia
ABRIL/2013.

33




TETO FINANCEIRO

Portaria GM/MS n®678/2013 —Recurso para leitos de
retaguardae UTIl do Hospital da CAP 4.0, municipio de Rio
de Janeiro

+ Fica estabelecido o prazo de 90 dias apés a publicacdo desta
portaria, para que sejam ativados os 85 leitos de Enfermaria
Clinicade Retaguarda e os 40 leitos de UTI.

¢ Apds o prazo previsto, devera ser comprovada a ativacdo dos
leitos, via registro no CNES e vistoria “in loco”, como condicdo
para a continuidade das transferéncias dos recursos
financeiros ao municipic do Ric de Janeiro para o ano 2014,

TETO FINANCEIRO

Portaria GM/MS n® 680/2013 — Recurso para procedimentos
de Laboratdrios Regionais de Prétese Dentarias, municipios
de Angra dos Reis e Barra do Pirai.

Municipio Valor Mensal Valor Anual
Angra dos Reis 7.500,00 90.000,00
Barra do Pirai 12.000,00 144.000,00

Efeitos financeiros a partir da competéncia abril de
2013
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TETO FINANCEIRO

Portaria GM/MS n®681/2013 — Recurso adicionais em

virtude da adesdo a Rede de Cuidados a Pessoa com
Deficiéncia para Centro Especialidades Odontologicas

(CEQ), municipios de Rio Bonito e Santo Anténio de Padua.

Hospital Municipio CEO Tipo :;L":I ,::;;I
CEOQ Rio Bonito Rio Bonito I |26.40000| 2.20000
CEOQ Santo _
Antoniode | SantoAntoniode 19.800.00 | 1.650 00
N Fadua
Fadua

Efeitos financeiros a partir da competéncia marcgo de
2013

b, M . ™
4 & M Riode p—_—
=] Jancire |';Il'1.-l:l. :'l-:"-

TETO FINANCEIRO

Portaria GM/MS n®737/2013 - Recurso em virtude RUE
Metro | e Il — leitos de retaguarda

. . Valor
Hospital leitos Mensal ValorAnual

Sao Francisco de
Assis — Gestdo 90 698 062 50| 8.376.750.00
Estadual

Apos 90 dias, a continuidade esta condicionada a comprovacdo da
ativacdo dos leitos, via registro no CNES e visita no local.

Competéncia abril de 2013




TETO FINANCEIRO

Portaria GM/MS n°766/2013 — Recurso emvirtude de
habilitacdo de Centros de Atencao Psicossocial (CAPS) -
municipio Armacao de Buzios

Armacéo de
Buzios

28.305,00 | 339.660,00

Efeitos financeiros a partir da competéncia Maio de
2013
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TETO FINANCEIRO

Devolucdo do Recursoda Rede de Reabilitagao ao
municipio de Nova Iguacu— Remanejado para Reserva
Técnicaestadualna CIB de junho de 2012.

‘alor atual Valor devolvido Valor Total

151.729,91 | 1.820.758,96 | 225.478,90 | 2.705.746,80 | 377.208,81 [4.526.505,66
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Bl=z - TETO FINANCEIRO

Solicitacdo de Remanejamento PPl - Municipio
Paraiba do Sul

Ressonancia
Magnetica

Volta Redonda Trés Rios | 29.562.50 2.463,54

40

Blss o TETO FINANCEIRO

Solicitacdo de Remanejamento PPl — Municipio
Araruama

EXANES EN OUTROS LIQUIDOS

CABOFRIO EIOLOGICOS 1.817,06 151,42
FESOUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1

CasIMIRC DE ABREU \WESTERN BLOT) 1.360,00 113,33

MITERCI CIAGNOSTICO EM PHEUMOLOGIA &70,1 55,84

COLETA DE MATERIAL POR MEIC DE

FUNCAD/ BIOPSIA 426,37 35,53

540 PEDRO DA FESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 |ARARUAMA
L DEIA WESTERN ELOT) 138000 11333
TOXICOLOGIA < RS 15,00 168,11 14,09
FLETROCARDIOGRANMA 8.517.20 7931
FPESOUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1
WESTERN BLOT) 1360000 113,33
5AOUAREMA FAMES EM OUTROS LIQUIDOS
EOLOCICOS 1.817,06 151,42}
FLETROCARDIOGRANMA 3.517.20 7931

Total 2801410 233451
41




Rio de
Janeire

TETO FINANCEIRO

Solicitacao de Remanejamento PPl - Municipio

Araruama

CABO FRIO CIRURGICOS | CIRURGIA GERAL 3695543 | 3.07%.62
ARRAIAL DO CABO CLINICOS CLINICA GERAL 129.975,74 | 10.831,31
ARRAIAL DO CABO CLINICOS NEUROLOGIA | aRaRuUAMA | 23.802,21 | 1.883,52

540 GONCALO E'SUPTEFE’IE‘:LID ADES CRONICOS 36.077,40 | 3.00645

SAOUAREMA  |PEDIATRIA CLINICA | DERMATOLOGIA 16.120,10 | 1.343,34

Total 242.930,94 | 20.244,25

540 FEDRO D&

ITABORAI Diagnasticos - Tomaografia 128 867,08 10,738 9F

ALDEIA

* oG 50
Rio de
k. Janeiro

TETO FINANCEIRO

Solicitacao de Remanejamento PPl - Municipio

Sagquarema
CONSULTA MEDICA EM ATENCAD
MITERQI ESPECIALIZADA - 223101 - Médice 420,00 35,00
acupunturista
CONSULTA MEDICA EN ZTENCAD
MITEROl | ESPECIALIZADA - 223112 - Médico cirurgio 1.910,00 | 159,17
plastico
CONSULTA MEDICA EM ATENCAD
NITERCI ESPECIALIZADA - 223126 - Mégico fisiatra |SAQUARENMA | 3.050.00 1 257.50
COMSULTA MEDICA EM ATENCAD
ARARUAMA | o peciaLiZADA - 223131 - Mégico geriatra 433000 IR
CONSULTA MEDICA EM ATENCAD
CABQFRIO Lo 8.380,00 | 698,33
ESPECIALIZADA - 223148 - Medico pediatra
MITERQI TERAPIA EM GRUPO 4583,05 | 41358
Total 23.313,05| 1094275
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TETO FINANCEIRO

Solicitacdo de Remanejamento PPl - Municipio

Saquarema

Executor . o Executor Valor Valor

) Leito Especialidade
Anterior P Atual | Anual | Mensal

RIODE OUTRAS , )
JANEIRO  |ESPECIALIDADES CRONICOS 20.043,00 | 1.670,25
ARARUAMA| CIRURGICOS |GASTROENTEROLOGIA 20.106,12 | 1.675,51
ARARUAMA| CIRURGICOS GINECOLOGIA 6.981,21 | 581,77
SAQUAREMA

ITAPERUNA | CLINICOS NEUROLOGIA QUAREMA = 221,25 | 203,22
ARARUAMA| CIRURGICOS PLASTICA 5.768,42 | 814,04
PEDIATRIA . .
, o . N
araruAma [ o0 EEE PNEUMOLOGIA 15.626,28 | 1.302,19
Total 74.966,28 | 6.247,19

44
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TETO FINANCEIRO

Solicitacdo de Remanejamento PPl - Municipio
Iguaba Grande

Executor Alta Complexidade Executor | Valor | Valor

Anterior AMB/Servigo Atual Anual | Mensal
Diagnosticos - Densitometria . .
[ p A 1.494 124
ARARUAMA Bccea 1.454,03 | 124,50

S3oPedroda

NITEROI Diagnosticos —Tomografia Aldeia 26.953,09 | 2.246,09

SACGONCALD Diagnaosticos - Densitometria 1.45523 | 12480
Cssea

Total 25.542,35 | 2.455,20
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ARARUANMA

CIRURGICO

TETO FINANCEIRO

CRTOPEDIA/
TRAUMATOLOGI

Solicitacdo de Remanejamento PPl — Municipio
Iguaba Grande

ITABORAI | 47.040,25 | 3.920,02

# sor 50
b Riode
Janeiro

TETO FINANCEIRO

Valenga

Solicitacdo de Remanejamento PPl —Municipio

PECIATRIA CLIMICA | CLIMICA GERAL 5.200,28 7EE,BS
OBSTETRICA
QBSTETRICOS CIRURGICA 4.630,80 385,90
ESUP-EFEEIJF‘:LIDADES PSICUIATRIA 85.358,48 | 7.546,54
YASSOURAS WALEMCA
CIRURGICOS GIMECOLOGIA £4.441,%2 | 5.370,16
OBSTETRICIA
OBSTETRICOS CLINICA 13579,08 | 1.131,59
CLIMICOS CLIMNICA GERAL 52.180,04 | 434834
Total 239.390,60 | 19.949,22
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TETO FINANCEIRO

Solicitacdo de Remanejamento PPl — Municipio
Arraial do Cabo

CBSTETRICIA
ARRAIALDO CBSTETRICCS CLINICA CABOFRIO 79.462,78 | 6.621,530
CABC CBSTETRICA
CBSTETRICOS CIRURGICA 25.465,40 ) 2.122,45
Total 104.532,18] 8.744,35
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ANEXO VI

PACTUACAO

Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia da
Regiao da Norte

Anexo |
eCapacitar os profissionais das EBS, ESF e NASF para atuacéo
eficaz e resolutiva nas acgdes voltadas para usuarios com
deficiéncias.

e Manter ou definir a representacao tecnica para area da deficiéncia
na sua estrutura administrativa gestora de cada municipio.

eOrganizar o fluxo para atendimento de reabilitacdo com criacéo de
um “polo/equipe” .Capacitacdo dessas equipes.

PACTUACAO

Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia da
Regiao da Norte

eAmpliar a discussé&o da regionalizagéo dos CEOs na rede.

eConstruir o Centro Especializado de Reabilitacdo — CER tipo Il, com
recurso da Portaria GM n® 835 de 25/04/2012, no municipio de Macaé
para atender a regidao nas areas de deficiéncia fisica motora e
auditiva, com oficina ortopéedica.

eManter a referéncia da Reabilitacao fisica com ampliacdo do
atendimento no Hospital Geral de Guarus do municipio de Campos
dos Goytacazes para atender a regido nas areas de deficiéncia
motora e Ostomizado, para a constituicdo de Centro Especializado de
Reabilitacdo — CER tipo Il
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Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia da
Regiao da Norte

e Instalar e/ou organizar os servigcos de terapéutica fonoaudiologica
para pacientes com deficiéncia auditiva protetizados em cada
municipio da regiao.

« Manter as referéncias em saude auditiva no municipio de
Natividade até a implantac&o do CER tipo Il, no municipio de Macae
(conforme cronograma de implantagdao apresentado pela SMS
Macaeg).

eCriacao de protocolos técnicos para avaliagao, encaminhamentos e
transportes dos usuarios com deficiéncia em func¢éo do tipo e grau de
comprometimento.

53
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Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia da
Regiao da Norte

« Manter, conforme preconizado na regiaoc, que todos oS
atendimentos aos usuarios deverao ser regulados atraves da Central
Regional de Regulacéo.

« Organizar GT vinculado a cémara Teéecnica da CIR para
acompanhamento da implantacdo da rede, conforme cronograma
apresentados nos projetos.

« Pactuar a assisténcia odontolégica hospitalar dos usuarios
com deficiéncia no municipio de Petropolis (Hospital Alcides
Carneiro).

54
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PACTUACAO
Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia da
Regiao da Norte

ANEXO Il

Proposta de instalac&o dos CER( Centro Especializado de
Reabilitacéo), nos moldes da Portaria GM/MS n°835 de 25/04/2012,
em ordem decrescente de prioridade.

ReabilitagdoFisica (com | Comoficing Cricpédica e

Macaé P oficina oriopédica) e recursopara ceonstrucdo,

Auditiva, equipamento e custeio

ReahilitagdoFisica (com Com oficina Ddopgdlc_a £

Campos dos _ - recursopara ampliagdo,
oficina oriopédica) e .

Goytacazes . reforma, equipamentoe
Cstomia. :

custeio.
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ANEXO VI

Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia da Regidao da

Metropolitanall

nomeacdo/indicacdo de responsdvel nas Secretarias Municipais de Salde pels drea da pessoa com
deficiéncia

definicdo de uma (ou mais) referéncias municipais parz aveliscdo do usudric com deficiéncia,
atraveés da constituicdo de equipe minima composta por médico, assistente social e profissional de
reahilitacdo para disgnostico do nivel de comprometimento do psciente e indicacdo do
encaminhamento necessario (baixa, media, alta complexidade)

Avaliscdo dos atuais servicos de baixa e média complexidade confratados pelas gestdes municipais,
definindo-se & capacidade instalada e perfil da clientela, com possibilidade de organizecdo de
novos fluxosintra e intermunicipais (por pactuacio em PPI) para esses niveis de assisténcia

Crigcdo de protocolos técnicos para avaliscdo e encaminhamentos dos wsudrios com deficiéncia em
funcdodotipoe grau de comprometimenta

Implantacdo de regulacdo municipal dos servicos de sande auditiva e reabilitagdo fisica habilitados
nos municipios de Dugue de Caxias e Mova lguacu respectivaments, a partir de protocolos técnicos
glaborados pelo Grupo Candutor, até que se possa implantar uma regulacdo vis WEB

Estabelecer calendario de reunides do Grupo Condutor Regional para elaboracdo das acdes no nivel
da Atencdo Basics

Pactuar areferéncia de odantologia hospitalar para a clientela com deficiéncia no Hospital Estadual
Rocha Farig, preferencialmente para os municipios da Baixada Fluminense.

Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiénciada Regido da

Metropolitanall

Classificacdo
Recursos
Municipio CER
Com oficing ortopédica e recurso para
- 4
Duque de Caxias construcdo, equipamentos e custeio
Com oficina ortopédica e recurso para
Belford Roxo 2 - . .
A construcdo, equipamentos e custeio
Com oficing ortopédica e recurso para
i 2
Mesquita construcdo, equipamentos e custeio
Com oficing ortopédica e recurso para
530 lodo de Meriti 2 . . .
construcdn, equipamentos e custeio
Riode laneiro [Centro Municipal de Reabilitacdo
4 Adaptacdo
Oscar Clark)
Riode Janeiro [Policlinica Guilherme da Silveira) 3 Recurso para ampliacdo e reforma
Riode Janeiro (Policlinica Newtom Bethlem) 3 Recurso para ampliagdo e reforma
Rio de Janeiro [Policlinica Lincoln de Freitas Filho) 3 Recurso para obra
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Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia da
Regiao da Metropolitana |

Municipio Pélo

Municipios referéncia

Meriti

Duguede
Duque de Caxias, Mage
Caxias
Belford Roxo, Nova Iguacu,
Belford Roxo | Queimados, laperi, Seropédica,
Itaguai, Mesquita
Nilopolis Nildpolis
S3oJodode
530 Jodo de Meriti
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ANEXO Vi

PACTUACAO

Rede de Atencdo emAlta Complexidade Cardiovascular.

Rede de Cardiologia
Credenciamento/Habilitagdo dos novosServigos

C o . . . Deliberagdo Portaria SAS
Municipio Estabelecimento | Linhade Cuidado —_
P CIB/R] Habilitacdo
) . Eletrofisiclogia e 1538 de 1060 de
Ricde Janeire |HUPedro Ernesto =
Endovascular 30/01/2012 22/09/2012
valenga WE.“D'EL“” Vascular 153?_de _ 124.ﬁ.|:|e .
Gioseffi 30/01/2012 07/11/2012
Hosbital de Clinicas Vasculare 1439 de 1082 de
P Endovascular 06/10/2011 06/10/2012
Terezopolis n2ade
Hospital 530 losé Vascular
P 08/11/2012
Hosp Univ sul . . 1010 de
VaSSouras " Eletrofisiclogia )
Fluminense = 30/12/2011

PACTUACAO

Rede de Atencdo emAlta Complexidade Cardiovascular.

Municipio Servigos de Saide Cir.. Cir.. Cir. |Cardio| Cir. E.Ie.tn:--
m Fediat | Vascul | Interv. |Endaov. | fisiol.
X X, X X X X
x X x X X
X X x x X
x X X X

X X X

X X X X

x X X

X X X

X X X

X X

X X

x X X X
X

X X X X
x

X X

x X X X

x X X X

x x x

X X X

x X

X X X
X X

20 4 i ] ] &

TOTAIS F-3 |F-ta|F12 | Fa | Fo | F-0




PACTUACAO

Rede de Atencdo emAlta Complexidade Cardiovascular.

Rads d= Aia"u*_:,ﬁ:- em Alta Complexidade Cardiovascular do Estado do Rio de Jansin
Referéncias de Servigos para as Regides Capital, Metropolitana | & Baia da llha Grande
Regido Municipic Cir Cardio- | CirCardiov | CirVascu- | CardlInter- | Endovas- Eletrofisio-
vascular FPediatrica lar vencionista cular logia
Rio de Jans=imo Rio de Rio d= Rio d= Rio de Rio de Rio d=
Jans=iro Jans=iro Jans=iro Jans=iro Jansiro Jans=iro
Metropao- litana lt=gus
|
=E0E0 Rio d= Rio d=
- \fassouras “assouras | Vassouras “assouras
QJueimados Janeiro Janeiro
S=rooedics
Milbpaolis
Mesquita
Wage
S2lford Roxo Duque de Rio de Dugque de Dugque de Rio de Rio de
Duque d= Caxias Janeiro Caxias Caxias Janeiro Janeiro
Caxias
Mowa lguagu
Séo Jodo da
Merit
Bais da llha Angra dos Feis
ande Barra Rio de Barmrs Barmrs
Grands Mangsratiba Barrs Mansa | Vassouras
Mansa Janeiro Mansa Mansa
Paraty

PACTUACAO

sdz s Alsrcio =0 exidade Cardiovascular do Estade do Rio de Janeiro
Referéncizs de Servigos para 35 Regides Metropolitanz |l & Ezixada Litorines
Regidn Municipio CirCardio- CirC.ard.ii:-v Cir Vazeu- lar Car{!lnt.er- Endovas Eletn:-f.isin
vascular Pediatrica vencionista -cular -logia
o i Riod= R P Cabo Riod=
e Jansiro e e Frio Jansiro
Metropolitana 11
Nitero Nitero Nitero
Sao Gongalo Sa0 Gongalo Jansiro Mitero S&o Gongalo
A
A
A
C o i Riod= R P Cabo Riod=
_ N C e Jansiro e e Frio Jansiro
Baxada Litoranes
Ig
=
=
Ria Cabo Frie Cabo Frie :_5:: R'm?e
Goytacazes F iy Janeiro




,_ PACTUACAO
de Atencdo emAlta Complexidade Cardiovascular.

de Atengao em Alla L ompleidede Lardovascular do Estado do Rie de Javeio
Referéncias de Servigos paraas Regides Centro Sul & Medio Paraiba
Repgizo Municipio cir cir cir Card |[Endovas- |Eletrofisio
Cardio- | Cardiov | Vascu- Inter- cular -logia
vascular |Pediatrica lar vencionis
ta
Centro Su Jsssourss| T09E |VEssours|Wzssours | Barr 3530UTES
Jansirg 5 = Mansa
Manss J550UNas
Medio Paraiba
515_': _ EREOUfEs
falenga .?_5:;5_ EssourEs
olta Redonds q:;‘5_”_ —
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PACTUACAO

Rede de Atencdo emAlta Complexidade Cardiovascular.

Ed= d= Atencio em Ala Compleidads Cardov asculsr do Estate do Rio de Jansino

Referéncizs de Servigos paraas Repides Norte & Noroeste

CirCardiov | CirVascu- | Card Inter- | Endovas-| Eletrofisi|

Regiio Municipio Cir Cardio-vascular - L -
€0 R Pediatrica lar vencionise | cular | o-logia

Mo

Cardoso Morara

ltaperuna Rio de Jansiro| [tapsruna ltaperuna | ltaperuna Jansin

o]

=[N

ar || g

CAECH 2

I -
Narte il Campos Goytacazes Riode Jansiro| , ~ " _ ltaperuns
o o lasanss
23
=
[
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PACTUACAO

ar do Estsdo do Rio de Jansino
Cir
. L Cir Cardio- | Cardiov | . CardInter | oy ovas- |Eletrofisio-
Regiio Municipio .. | CirVascular |vencionist .
vascular | Pediatric | =~ B cular logia
E
- Riode - . - - Ricd=
N. Friburge Jansira zresopolis | M. Friburgo | Teresco Jansits
SErrans
Sio Sebastido Ao
Sumidowre

Trajano de Marais
Petrapaolis Patropalis Rizdz Ters B Petropalis | Tersson Rizdz
T T Jansiro T B R Jansiro
N - Riode Terce i I —— Riode
TR T Janziro T T Jansiro
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70  ANEXO IX
)=
PLANEIASUS 2010

TRANSFERENCIA DOS RECURSOS PARA 05 92 MUNICIPIOS — APOIO AD PROCESSO DE

PLANEJAMENTO MUNICIPAL (ELABORACED DO PMS 2014-2017; PAS 2014)

71

M DE VaLor
PORTE MuniciFios | Peso | Municipios | INDIVIDUAL ToTaL
ATE OE 50.000 HAB 55 *1 55 2.213,07 | 121.718,95
FNTRES0.001 £150.000 HAR 17 “5) 34 4.426,14 | 75.244 .44
ENTRE150.001 g 500.000 pap 16 *3 43 6.639,22 | 106,227,455
ACIMA DE 500.001 HAR 4 *4 16 §.852,29 | 35.409,15
TOTAL a2 TOTALRS 338.600,00




DvisAD PROPORCIONAL POR PORTE

POPULACAD LTINS
16.231.365 33E.600,00
254 042 03 mncleas

4.428,14
4.428,14
4.426.14

72

BE5. TED
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85,726 .
17E.EED ;.
28.384 .
23.208 2.3
25.948 2z
17.272 221
13.105 2.21
122.068 2.42
17.506 2.21
E.703 2.213,0
72.578 4.426,14
260. 150 5.538,22
5.552.B53 12 munclacs
474,555 5.638,22
B57.057 §.552,28
4.425,14
4.426,14
230.568 5.638,22
162.337 £.638,22
157.886 5.638,22
EDL.745 2552 32
140.374 24751
£.380.280 25521
480.062 samnz
4.425, 1
1.874.210 07 oo
222.618 5.638,22
135.121 2,438 14
451,507 s.832 33
55.436 4.435.14
1.016.128 2.5tz 28
21382 e
31.438 221507




MNOROESTE, 323.091 14 MUNICifos

APERIEE 10.545 2.213 07
BOM JESUS DO [TABAPDANA 35677 2.213,07
CAMBUC 14 851 2.213,07
12 601 2.213,07
14 281 2.213,07
22.884 2.213 .07
97.21%8 442614
7.424 2.213,07
26.810 2.213,07
15.076 2.213,07
PORCIONCULA 15.034 2.213,07
SANTO ANTOMID DE PADUA 40.878 2.213,07
SEo )osE DE Usd 7.093 2.213.07
WARRE-SA 9.720 2.213 07

MNORTE B59.677 08 MUNICImos

CAMPOS D05 GOVIRCAZES 472.300 £.639,22
CARAPEBUS 14.024 2.213,07

CONCEICAD DE MACABU 21613 2.213,07
MacagE 17951 £.539,22
Quissami 21.234 2.213 07
SEO FIDELS 37.657 2.212,07
SAD FRANCISCD DE [TAEAPDANA 41385 2.213,07
SA0 0RO DA BARRA 33512 2.213,07

SERRANA D22.396 16 MUNIC

]
(=]
[

BOM JARDIM 25.738 2.212,07
HOEIRAS DE Macacu 55.1389 4.426,14
CANTAGALD 19,820 2.213,07

CARMO 17.758 2.212,07

CORDEIRD 20.707 2.213,07
Duas BARRAS 11.020 2.213,07
GUAPIMIRIM 53.527 4.426,14
Macuco 5.227 2.213,07
Nova FRIBURGD 183.391 6.6359,22
PETROPOLIS 297.192 6.639,22
SANTA MR MADALENA 10.298 2.213,07
S&0 1 OSE DO WALE DO RID PRETD 20.540 2.213,07
540 SEBASTIAD DO ALTD 8.970 2.213,07
SUMIDOURD 15.010 2.213,07

TERESOPOLES 167.622 6.639,22

TR&AIAND DE MORAIS 10.327 2.213 07

L




PROPOSTA PARA O PLANO DE ACAO — PLANEIASUS 2009, 2010 E 2011

RECOMENDACGES PARA ELABCRACAD DO RAG 2012, pa PAS 2013 £ D05 PMS5 2014-2017, SUAS RESPECTIVAS PROGRAMACHES E RELATORIOS
DEGESTAD

RESPONSAVEL PELA R
OEIETIVD Aclo PRODUTD: EXECUCAD DO PrAZD e
RECURSD

RIENTAR A E-:E::A;l:

pos PMSS 2014-2017,

FLUAS RESPECTIVAS PELD MENDS 1 DFICINA |16 HORAS) DE
procRAMACies £ CAPACTIACED REALEADA, POR REGLAD, PRy
I e W TR R
RELATORICS DE GESTAD __ll_u'\-:‘u_.z.u.“u\ CRAMENTDE MUNICiMDs
FORTALECER O LAl 11;33 DO5 INSTRUMENTDS DE EXECUTORES DE
2L ANEIAMENTD PLANEIAMENTD E GESTAD , INCLUINDO 05 CADA REGIED
FLRNEIAIEN .
MIUNICIEAL BATA QUE SEGUINTES CONTEUDOS: CARACTERIGTICAS |GARANTIA DOS
LT DAS DREANEACHES DE SANDE, DA PoLMmca RECURSOS RARA
L ESAUDE, DA POLMCY RECURSDS PARA
[SElA DESENVOLVIDD DE -
iz E 14 UNICO DE REALEACED DOS
S W, iz WA 00 DE EALEACAD DO S
RN A CONTINUA, . i N T T PLANEIASUS
ARTICLLADA, = EVERN IS OBl

! ' 2009

[coNTEUDOS E
ORCAN METODOLOGIA DE
Salpe [PPA, LDO, LOA, |ANALSE DA GESTRD EDOS caracrvcio)
P, PAS, RAG, COAP) [SERVIODS DE SAUDE, DECRE
SEUS PRODUTOS; LEI 1

PROPOSTA PARA O PLANO DE ACAO — PLANEIASUS 2009, 2010 E 2011

RECOMENDACSES PARA ELABORACAD DO RAG 2012, 0a PAS 2013 EDOS PMSS 2014-2017, SUAS RESPECTIVAS PROGRAMACHES E RELITORICS DE
GESTRO; FORTALECIMENTD DO PROCESSO DE PLANELAMENTD REG IONAL

RESPOMSAVEL PELA

DBIETVG ACkD PRODUTD EXECUCAD DO PRAZD FONTE D05 RECURSCS
RECURSD
ANELAN
FARA CHLIE SELA  eoRAR EPUBLICAR G5 [[XEMPLARES IMPRESSOS £
DESENVOLVIDD DEFORMA DISPONIBILEADOS PARA - o n e
[ R PLANGS MUNICIRASS SRR MUNICImDS DEZ/13 PLANEIASUS 2010
bt TR U A, AR TRULALIA, ~ :__‘551,.,__“ markei
NTEGRADA E CODPERATVA [ AR
ETRE AT TRED ESFERALDE
= OVERND
FEALIZAR AS OFICINAS DE
FORTALECER O PROCESSO DE PLANEIAMENTD REGIONAL | - 05 REGICNAL PARA — -
AHEIARIENTD RESIONA NTECRALDS MO RERID n:b 09 REGIDES DO :'E:'."H-I :;-"-:' %ﬁn
PLANEIAMENTD REGIONAL  INTEGRADO, NO PERiDDODE ” °°
e AID-IULH O 2013 e
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Janaira

PLAMEIASUS 2009

DELIBERACAD CIB-RJ ne 172712

Me

RAUMICIPIOS EXECUTOR DO

REGIOES MUNICIPIOS | HABITANTES VALOR POR REGIAD
MA REGIAD RECURSO
Baia DA ILHA GRANDE 03 254042 A NGRS DOS REIS 2.690,10
BAIXADA LITORANEA 09 715.500 RID DAS DSTRAS 26.070,33
CENTRO-SUL 11 323097 WASSOURAS 3186374
METROPOLITANA | 12 865.7609 DUCUE DE CAXIAS 106.863,74
METROPOLITANA || 12 0082883 [BADGONCALD 2027692
MEDIO PARAIBA 07 1974910 [PIRa 34.760,44
MORTE 14 333091 CAMPOS DOS GOYTACAZES 23.173,63
MOROESTE 08 BSO 677 [ATIVIDADE 40553 85
SERRANA 16 022 306 PETROPOLIS 46.347 25
TOTAL 338.600,00
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ANEXO X

Projeto de Implementacgao das Ac¢des de Vigilancia da Saude

da Populacdo Exposta a Agrotoxicos, no Estado do RJ

# agosto/2012: publicacdo da [NT CONASS n® 29/201 2] — INCENTIVO FINANCEIRO
PARA IMPLEMENTACAO DO MODELO DE VIGILANCIA EM SAUDE DA POPULACAO
EXPOSTA A AGROTOXICOS (Modelo)

# Port.n® 2938, dez/2012: MS autoriza o repasse do incentivo, Fundo a Fundo:
[RJ — R$ 900.000,00 |

> NTCONASS 29/2012: as SES e SMS deverao elaborar projetos contendo as
seguintes agdes: 1 - Diagnéstico do perfil de consumo de agrotéxicos; 2 -

Agdes de promogdo e vigildncia; 3 — Agdes Intersetoriais; 4 - Participagio

Social; 5§ — Capacitagio de Profissionais de Saude;

» Modelo — Enfase na Vig. Epidemioclagica e na Vig. Ambiental (Agua):

Projeto de Implementagio das Agdes de Vigilancia da Saude da Populagio
Exposta a Agrotéxicos, no Estado do RJ
Estratégias Estaduais:
1- Eleger Municipios Prioritarios: critério — exposicdo aos agrotdxicos (pop. exposta
X % utilizagéo de agrotéxicos X area colhida);

2 - Capacitar técnicos de saude dos municipios prioritarios:
2.1- para realizar acdes de Vigilancia Epidemiolagica (diagnéstice, tratamento & notificagio);
2.2 —para realizar acdes de vigilancia da agua para consumo humano (VIGIAGUA);

3 — Capacitar técnicos municipais de areas afins (educacéo, agricultura, social, etc.),
bem como os integrantes do controle social dos Municipios Prioritarios, para
integrarem comissées de apoio ao controle do risco e promogéo da saude;

4 — Constituir /identificar grupos municipais intersetoriais para a realizacéo das acdes
intersetoriais de controle do risco e promogéo da saude, relacionados ao tema.




83

84
85

Projeto de Implementagio das Agdes de Vigilincia da Saude da Populagio

Exposta a Agrotéxicos, no Estado do RJ

Estratégias dos Municipios Prioritaries:
1 - Elabeorar o projete municipal;
2 - Realizar acdes de Vigilancia Epidemioldgica: avaliagio da salde da populacio exposta,
identificar e analisar os casos suspeitos de intoxicacio, notificar no SINAN;
3- Realizar acées de Vigilancia da Agua para Consumo Humane: coleta de amostras e
encaminhar para analise, notificar no SISAGUA;
4 - Constituiriidentificar grupe municipal intersetorial para a realizacdo de agdes de controle e
promocédo da sadde;
5 - Realizar acfes intersetoriais de educacdo, infermacdo, comunicacdo e promogdo em sadde,
relacionados ao tema;
B — Estabelecer parceria com instituicdes municipais, estaduais e federais para o desenvolvimento

de acdes conjunias.

Municipics Populzcio  Incentive  Municipios Populzcio  Incentivo Muricipios Populzcio  Incentivo
(RS] (] (RS)
R.de Janeiro &7E 23.000, DD Itaperuna I1E 10, D00, DD Cuas Barras 331 23, 000,00
Itzborai k=] 15,000, DD Porcilnculz 1630 50,000,000  Mowva Friburgo 3212 S0, D00, DD
Mage 450 23.000,00 £, J, de Ub3 407 23.000,00 petropolis o3z 23.000,00
Rio Bonito 5E2 23.000,00 Marre-sai 238 40,000,000 51V R Preto 1425 40,000,00
C. dos
seropédica 24E 10,000,00  Goytacazes 3375 40,000, 00 5. 5 doalto 4ES 23.000,00
Sihva jardinm 251 10, D00, DO Quisszma 137 10, D00, DO Sumidouro 4 3E3 50,000,000
Tangua 78 23,000,000 530 Fidelis £E4 23.000,00 Teresopolis 5 783 50,000, 00
E.Foode Trajano de
aperibé 155 10,000, 00 Itzbzpoana 2 B57 40,000,000 Moraes 585 23.000,00
B. L
Itabapoana 535 23.000,00 5. 1, da Barra 536 40,000,000 Paty do Alferes 450 23.000,00
Itapcars 227 23.000,00 B. Jardim 1429 40,000,00 Sapucaiz 531 23.000,00
Cambuci 752 23.000,00 . de Macacu 1588 40,000, DD VEEEOUrEs 257 10, D00, DO

»
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ANEXO XI

GOVERNO DO

=y’ RiO de

SECRETAXIA OF

Janeiro saoee

Seminario estratégico de enfrentamento da
Tuberculose e Aids no Estado do Rio de
Janeiro

PACTUACAO COM GESTORES MUNICIPAIS

[ www. saude.r].Qov.br

F oo

:.? ‘E‘;\'I NG DO

¥ Rio d!! SECRETAREA G
= RELT

RALIDE

1.Deteccdo de casos e tratamento da tuberculose

1.1. Descentralizar as acdes de controle da tuberculose para a Atencio Basica,
organizando a linha de cuidado no municipio, qualificando a atencdo prestada e
mantendo educacio continuada dos profissionais de salide.

1.2. Realizar busca ativa de sintomaticos respiratarios, garantindo a coleta de escarro
pararealizacdo de baciloscopias em 100% das unidades basicas de salde.

1.3. Realizar em 100% das unidades ESF do municipio, o Tratamento Diretamente
Observado (TDOD) dos casos de tuberculose, em sua area de abrangéncia

1.4. Examinar os contatos de pacientes com tuberculose pulmonar com baciloscopia
positiva em 100% das unidades basicas de salde, dentro de sua area de abrangéncia

1.5. Garantir os fluxos de referéncia e contra-referéncia para os casos de maior
complexidade, monitorando  as  consultas & procedimentos necessarios para o
desenvolvimento das acdes.

WA, Slade . r) . gon. b I
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2. Diagnodstico da Tuberculose

2.1 Organizar a rede de referéncia municipal para realizacio das baciloscopias, garantindo a
remessa das |aminas para o controle de qualidade do LACEN

2.2, Realizar coleta diania de escarro para baciloscopia nas LUBS, garantindo o transporte das
amostras para os laboratdrios, no minimo 3 vezes por semana, com disponibilizacdo do
resultado em, no maximo, 48 h apds a coleta.

2.3, Garantir o fluxo de envio de amostras para os laboratdrios de referéncia para realizacdo de
cultura.

2.4 Realizar cultura de Micobactéria em 100% dos casos de retratamento de tuberculose.

2.3 Implantar o Sistema GAL (Gerenciamento de Ambiente Laboratorial) em 100% dos
laboratérios publicos até 2013 e 100% dos contratados pelo SUS até 2014

2.6. Organizar referéncia para atendimento dos casos de tuberculose pulmonar negativa e
extrapulmonar, reacdes adversas maiores aos medicamentos e pareceres da Atenco Basica
mantendo uma equipe minima com médico, enfermagem e assistente social,

2.7 Definir a rede de referéncia de exames especializados para os pacientes com tuberculose
- exames radiologicos, endoscopia, escarro induzido, broncoscopia, exames de liquor, biopsias
etoracocentese.

[ wowrwi. smisde rj.genv.br

i

:? GFJ:\'I ENO DO
b Rio d_E SECRETARLA OF
b= Janeiro

SALIGE

3. Tratamento e Vigilancia Epidemiolégica dos casos de
Tuberculose resistente as drogas

3.1. Garantir o cuidado dos pacientes com tuberculose resistente as drogas nas
unidades de referéncia terciaria.

3.2 Garantir o tratamento diretamente observado (TDO}  compartilhado com a
atencdo basica. exames, medicamentos e suporte social para os casos de pacientes
com tuberculose resistente s drogas.

I«.\.'.ln-.' SELadE. ). gon. b
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4. Tuberculose e HIV/AIDS

41 Garantir a ofeta de testagem de HIV para 100% dos pacientes com
tuberculose acompanhados na rede de salde.

4 2. Disponibilizar, em no maximo 15 dias, o resultado do teste de HIV para os
pacientes com tuberculose.

4.3 Implantar o Teste Rapido Diagnastico (TRD) de HIY em 100% das unidades de
referéncia secundaria de Tuberculose.

4.4 Assegurar acs pacientes, em acompanhamento de tuberculose, com teste HIY
positivo a consulta em ambulatono de HV/AIDS em até 7 dias, apds resultado do
teste.

I WO, ST

rj.gev.br

=

5 AIDS

5.1 Garantir acesso ao diagnostico precoce dainfeccdo pelo HIY. Para tanto:

5.1.1. Descentralizar para as unidades basicas de salde a oferta de teste anti-
HIW.

5.1.2. Implantar o teste rapido diagnostico de HIV (TRD) nas unidades de
salde cuja entrega do resultado do exame anti-HIV (ELISA) seja superior a 15
dias.

5.2 Garantir o atendimento ambulatorial as pessoas vivendo com AIDS por equipe
multidisciplinar, composta por meédico, enfermeiro, auxiliar efou técnico de
enfermagem, assistente social efou psicologo.

5.3 Apos diagnostico de HIV, garantir agendamento da primeira consulta em
ambulatoric especializado, em 7 dias. para pacientes sintomaticos & em, no
maxima, 30 dias para assintomaticos.

.o b
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5.AIDS

5.4 Garantir a solicitacdo da contagem de linfécitos CO4, quantificacdo da carga viral
e demais exames necessarios para os pacientes HIV+, na primeira consultano
ambulatério de HWV/AIDS.

5.5 Garantir o envio da amostra para CO4 e carga viral ao laboratario de referéncia
em, no maximo, ¥ dias apds a solicitacdo.

5.6. Manter a regularidade na dispensacdo de medicamentos antirretrovirais,
assegurando logistica necessaria - Recursos Humanos, transporte e estrutura fisica
adequados.

5.7 Descentralizar a aplicacdo e leitura da provatuberculinica (PT) para 100% dos
servicos especializados de HW/AIDS.

5.8. Garantir que pacientes comAIDS que desenvolvam infecgdo latente ou doenca
portuberculose sejam tratados para tuberculose nos ambulatonios especializados de
AlIDS

warw. Siade . ). gon. br |
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5.9 Garantir que 100% das Unidades Dispensadoras de Antirretrovirais disponibilizem
medicamentos para AIDS e Tuberculose.

510, Garantir em seu terrtdrio elou pactuar consultas e procedimentos nas
especialidades médicas para avaliacdo de comorbidades.

5.11. Garantir a oferta de exames de apoio diagnostico e terapéutico para os pacientes
com HIWV/AIDS.

5.12. Definir rede de referéncia para internacdo hospitalar de pacientes com AIDS.
5.13. Facilitar o acesso aos insumos de prevencdo, garantindo a disponibilidade do
preservativo masculino em 100% das UBS, maternidades, hospitais & ambulatérios

especializados.

5.14. Definir rede de referéncia para profilaxia pds exposicdo sexual ou por acidentes
com material bioldgico.

| wwrw.saisde.r.ge.br [
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6. Informacdo

6.1. Garantir a notificacdo dos casos de tuberculose, HIV/AIDS no momento do
diagnostico. aperfeicoando a completitude da ficha de investigacao.

6.2 Inserir semanalmente os casos notificados no SINAN, provendo equipamentos e
recursos humanos necessarios.

www. saude.r].Qov.br l
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7. Beneficios sociais

7.1. Promover articulacdo entre o 3US & o Sistema Unico de Assisténcia Social e
Direitos Humanos visando a garantia de acesso de pessoas com HNWAIDS e
tuberculose aos beneficios sociais como auxilio doenca, vale social, restaurante
cidaddo, bolsa familia.

7.3, Identificar & mapear, em conjunto com a Sadde Mental, Atencdo Basica,
Assisténcia Social e Direitos Humanos, os dispositivos e equipamentos (existentes
g a serem implantados) para a implantacdo da rede intersetorial das populacdes
vulneraveis (populacdo em situacdo de rua, pessoas privadas de liberdade,
profissionais do sexo, usuarios de drogas e outras), de acordo com a resolucdo
CHS n444.
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8. Controle Social

8.1. Fomentar e fortalecer a participacdo da sociedade civil e do controle social no
acompanhamento das acdes de controle de TE e HIW/AIDS.

8.2, Implantar e incorporar as acdes de comunicacdo. advocacy e mobilizacdo social
(CAMS) no planejamento municipal anual, de forma a estabelecer estratégias de
interlocucéo.

8.3, Consolidar, analisar e divulgar relatorios e informes epidemioldgicos municipais
sobre TB e HIV AIDS.

g4 Implementar/fortalecer parcerias entre os programas de sadde, as Secretaras
Municipais, os CRAS, os Conselhos profissionais e o setor privado para debater
aches/estratégias de enfrentamento TBE/AIDS, visando o fortalecimento de acdes
intersetoriais.
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9. Elaboragao Plano Municipal de Enfrentamento da
Tuberculose e AIDS

9.1. As secretarias de saude, dos 32 municipios
prioritarios, deverao encaminhar a SES, no maximo em 4
meses, apos deliberacao na CIB, o Plano Municipal.
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1. Apoiar os municipios para elaborag¢do do Plano
Municipal de enfrentamento da Tuberculose e AIDS.

1.1. Realizar visitas técnicas aos municipios, nos 4 meses apos deliberacao
na CIB, para assessoria na construgcdo do Plano Municipal.

1.2 Alocar R$ 2.500.000,00, em parcela Unica, para cofinanciamento dos
planos municipais apresentados pelos 32 municipios prioritarios.
1.2.1. Este valor sera repassado tendo como critério o corte
populacional, segundo descrito no anexo |l

1.3 Alocar até R$ 1.200.000,00, em parcela Unica, para cofinanciamento
dos planos de enfrentamento da tuberculose e AIDS apresentados pelos
60 municipios elencados como ndo prioritarios, estabelecido o teto de
R$20.000,00 por municipio, conforme avaliacdo técnica da SES.
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2. Garantir o controle de qualidade das baciloscopias, pelo LACEN.

3. Descentralizar a realizac&o das culturas, equipando os
laboratdrios dos polos regionais.

4 Ampliar a capacidade de internac&o do Hospital Estadual Santa
Maria (HESM) e do Instituto Estadual de Doencas do Torax Ary
Parreiras (IETAP), aumentando o numero de leitos, particularmente,
para tuberculose resistente as drogas.

5. Implantar Unidade de Terapia Intensiva no HESM e no IETAP.

o
f GOVERMD DO

& Rio d.E SECRETARLA DE
hos Bl Janeiro s

EE

6. Implantar ambulatério de HIV/AIDS no IETAP.

7. Organizar a rede de Referéncia Terciaria de tuberculoseno
Estadoe a Vigilancia da Tuberculose resistente as drogas.

8. Organizar a rede de referéncia de HIWV/AIDS no estado.

9. Implantar ambulatdrio de TBDR (tuberculose resistente as
drogas), para atendimento dos usuarios da Baixada Fluminense.

10. Implantar 2 Centros de Referéncia e Tratamento em HIV/AIDS e
hepatites nas regides metropolitanas.




