GOVERNO DO ESTADO
RIO GRANDE DO SUL

SECRETARIA DA SAUDE

Relatério do Monitoramento de Indicadores da Pactuagao Bipartite

Reunido realizada no GTPMA do dia 15/03/2023

Participantes: integrantes do GTPMA, areas técnicas responsaveis pelos indicadores e
coordenadorias da saude (lista da presengca em anexo).

Esta reunido foi realizada apds a construcdo do Relatério Anual de Gestdo (RAG) com o
objetivo de discutir os resultados encontrados no ano de 2022. Para apresentacdo, foram selecionados
6 indicadores que demonstraram dificuldades para atingimento da meta, contudo o espaco também
estava aberto para todos os demais.

Em relacdo ao resultado geral do estado do Rio Grande do Sul, observou-se que 12 indicadores
(60%) atingiram a meta pretendida para o ano de 2022. No entanto, 8 indicadores (40%) nao
atingiram a meta pretendida. S3o eles:

e Taxa de Mortalidade Infantil

e Numero de casos novos de Sifilis congénita em menores de 1 (um) ano de idade

e Testagem para HIV nos casos novos de tuberculose notificados no SINAN

e Coeficiente bruto de mortalidade por AIDS

e Cobertura vacinal da vacina triplice viral

¢ Indice de infestagdo predial pelo Aedes Aegypti (menos que 1%)

e Ac¢les de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atengdo Bdasica

e Percentual de coleta de amostra por RT-PCR (diagndstico padrdo ouro), em casos de
Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG) hospitalizados e ébitos por SRAG.

Observou-se, ainda, que apenas 4 indicadores (20%) ndo apresentaram uma melhora de
desempenho entre 2021 e 2022: Taxa de Mortalidade Infantil, indice de infesta¢do predial pelo
Aedes Aegypti, NiUmero de casos novos de AIDS em menores de 5 anos de idade e indice de
internagdes por Transtornos Mentais e Comportamentais (TMC). Ressalta-se que os dois ultimos
indicadores citados ja tinham reduzido a meta e por esse motivo, tiveram a meta atingida mesmo com
o desempenho reduzido.

Destaca-se também, os dois indicadores com maior percentual de atingimento da meta:
Cinco coletas de amostras por semana com RT-PCR (diagndstico padréo ouro), realizado dos casos de
Sindrome Gripal atendidos em cada unidade sentinela (1018%) e Razdo de Mortalidade Materna —
RMM (183%).



Quanto a analise qualitativa, foram apresentados os seguintes destaques pelas areas técnicas:

“Mortalidade infantil”

Numeros absolutos tiveram queda em comparacao com anos anteriores a COVID;

Em conta 2020 e 2021 a queda foi brusca em decorréncia da pandemia de COVID-19;
O numero de nascimentos estd em queda no estado;

Ndo houve alteragdo na principal causa de dbito - causas perinatais;

Macrorregioes com maiores taxas de mortalidade infantil: Sul, Centro Oeste e Vales;
Nenhuma CRS em destaque, pois nimeros sdo historicamente altos.

“Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de 1 ano de idade”

Leve queda em compara¢ao com 2021, cerca de 7%, mas ndo atingiu a meta estipulada;

Foi colocado como um indicador PIAPS, estratégia importante para reducdo dos valores desse
indicador nos préximos anos;

Queda na testagem de sifilis nas gestantes;

Area técnica estd trabalhando na implantacio de ferramentas tecnolégicas para aprimorar o
monitoramento da gestante e também para ter mais precisdo nos critérios de classificacao.
RegioOes historicamente prioritarias no monitoramento de sifilis em gestantes: R1, R4, R6, RS,
R9 e R10 (Metropolitana), R17 (Sul), R23 e R25 (Serra)

32 CRS relata que metade dos casos de Pelotas foram em gestantes que nao tiveram pré-natal

“Coeficiente bruto de mortalidade por Aids”

Queda em 2022;

Numeros sao historicamente ruins;

Ao verificar os resultados por regido de salide no ano de 2022, tem-se sete (7) regides com
coeficiente superior ao do Estado (9,75/100.000 hab.), sendo em ordem decrescente: R10
(18,59/100.000), R8 (13,95/100.000), R4 (11,24/100.000), R21 (10,91), R7 (10,32/100.000), R9
(10,22/100.000) e R5 - (10,01/100.000);

Proposta do programa de circuito rapido (Ministério da Saude) sera uma estratégia para o
proximo ano.

“Cobertura vacinal da vacina triplice viral, primeira dose, para criangas de 01 ano de idade”

Melhora na cobertura em comparagdao com 2020 e 2021;

Estdo implementando agOes estratégicas através do Programa Estadual de Imunizagdo de
ida aos locais para compreender o motivo das baixas coberturas em algumas regides. As
motivacGes sdo diversas, foram apontadas a resisténcia causada pelos movimentos
antivacina, mas especialmente o problema no sistema de registro.

Destaque para regido R2 com apenas 57,83% de cobertura.

“Percentual de idosos com registro do procedimento “Avaliacdo Multidimensional da Pessoa Idosa”

Proposta de trocar a unidade de medida do indicador de percentual de idosos para nimero
absoluto de avaliagoes,



e Ressalta-se que a base de dados (SISAB) ndo identifica o CPF da pessoa idosa, o que gera
duplicidade nos dados. A mesma pessoa tem mais de uma avaliacdo registrada e acaba
contando como pessoas diferentes.

e Asregides de salde R10 (0,4%), R23 (2,4%), R3 (3%), R7 (3,8%) e R21 (5,2%) foram as que ndo
conseguiram atingir o percentual de 7%

“Percentual de coleta de amostra por RT-PCR (diagndstico padrdo ouro) em casos de Sindrome
Respiratdria Aguda Grave (SRAG) hospitalizados e dbitos por SRAG”

e Discussao sobre mudangas na meta. A meta estadual é de 95%. O MS langcou uma meta de
70%. Como esta meta ficou muito baixa para a realidade do Estado, sugeriu-se mudar a
meta estadual para um meio termo, que fique entre 85 e 90%.

e Destaque para regides com baixo percentual de coleta: R1(5,24%), R16 (19,73%) e
R18(8,82 %)

“Indice de infestac3o predial pelo Aedes Aegypti (menos que 1%)”

N3o houve discussao, pois o indicador ndo tinha sido inicialmente selecionado;

Contudo, observa-se algumas consideragdes apresentadas no RAG;

e Embora o indicador ndo tenha atingido a meta, observou-se uma melhora no decorrer do
ano de 2022: 1,1(1¢tri), 2,4 (22tri), 0,6 (32tri) e 0,3(4°tri);

e Porém nao houve melhora do indicador entre 2021 e 2022

“Testagem para HIV nos casos novos de tuberculose notificados no SINAN”

e Nao houve discussdo, pois o indicador ndo tinha sido inicialmente selecionado;

e Contudo, observa-se algumas considera¢des apresentadas no RAG;

e Oresultado de 2022 (83,7%) foi melhor que o encontrado em 2021 (83%), porém a meta
(85%) nao foi atingida;

e Asregibes de saude R7, R9, R11, R16, R18, R23 e R25 sdo as com menor percentual da
realizacdo da testagem.

Conclusao:

Percebe-se uma melhora nos resultados dos indicadores ao compararmos o ano de 2021 com o0 ano
de 2022 no estado do Rio Grande do Sul. Destaca-se que 80% dos indicadores apresentaram melhora
nesse periodo, além disso, 60% atingiram a meta. Dos que ndo atingiram, destaca-se espacial atengao
para Taxa de Mortalidade e o Infantil o indice de Infestacdo Predial. Entre as macrorregides, observou-
se maior dificuldade para a tingimento das metas na Metropolitana, Sul e Centro Oeste.



