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APOIADORES DE PESQUISA E INTERVENGCAO PROJETO INTEGRAGCAO INTELIGENTE APLICADA AO

FORTALECIMENTO DA REDE DE RESPOSTA RAPIDA A SIFILIS
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APOIADORES DE PESQUISA E INTERVENCAO PROJETO
INTEGRACAO INTELIGENTE APLICADA AO FORTALECIMENTO
DA REDE DE RESPOSTA RAPIDA A SiFILIS
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APOIADORES DE PESQUISA E INTERVENCAO PROJETO
INTEGRACAO INTELIGENTE APLICADA AO FORTALECIMENTO
DA REDE DE RESPOSTA RAPIDA A SIFILIS
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HABILITADOS COM TITULACAO
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APOIADORES DE PESQUISA E INTERVENCAO PROJETO
INTEGRACAO INTELIGENTE APLICADA AO FORTALECIMENTO
DA REDE DE RESPOSTA RAPIDA A SIFILIS

PROCESSO SELETIVO - 22 FASE

INSCRITOS COM EXPERIENCIA PRATICA
DE TRABALHO NO SUS NAS AREAS DE
ASSISTENCIA E/OU VIGILANCIA A SAUDE

INSCRITOS COM EXPERIENCIA PROFISSIONAL (Edital Apoiador Sifilis 2018)
A pontuagdo corresponde ao tempo de experiéncia mensurado em anos
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APOIADORES DE PESQUISA E INTERVENCAO PROJETO INTEGRACAO INTELIGENTE
APLICADA AO FORTALECIMENTO DA REDE DE RESPOSTA RAPIDA A SiFILIS

PROCESSO SELETIVO - 22 FASE
INSCRITOS COM EXPERIENCIA PRATICA

DE TRABALHO NO SUS NA AREA DE GESTAO
EM ATENCAO BASICA E/OU RAS

INSCRITOS COM EXPERIENCIA PROFISSIONAL (Edital Apoiador Sifilis 2018)
A pontuacao corresponde ao tempo de experiéncia mensurado em anos
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APOIADORES DE PESQUISA E INTERVENCAO PROJETO INTEGRACAO INTELIGENTE
APLICADA AO FORTALECIMENTO DA REDE DE RESPOSTA RAPIDA A SiFILIS

PROCESSO SELETIVO - 22 FASE
INSCRITOS COM EXPERIENCIA PRATICA

DE TRABALHO NO SUS NA AREA DE GESTAO
EM ATENCAO BASICA E/OU RAS

INSCRITOS COM EXPERIENCIA PROFISSIONAL (Edital Apoiador Sifilis 2018)
A pontuacao corresponde ao tempo de experiéncia mensurado em anos
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APOIADORES DE PESQUISA E INTERVENCAO PROJETO
INTEGRACAO INTELIGENTE APLICADA AO FORTALECIMENTO
DA REDE DE RESPOSTA RAPIDA A SiFILIS

PROCESSO SELETIVO - 22 FASE

INSCRITOS COM EXPERIENCIA DE
TRABALHO COM IST/HIV/AIDS EM ONG
OU DE BASE COMUNITARIA

INSCRITOS COM EXPERIENCIA PROFISSIONAL (Edital Apoiador Sifilis 2018)
A pontuacdo corresponde ac tempo de experiéncia mensurado em anos
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APOIADORES DE PESQUISA E INTERVENCAO PROJETO INTEGRAGCAO INTELIGENTE
APLICADA AO FORTALECIMENTO DA REDE DE RESPOSTA RAPIDA A SiFILIS

PROCESSO SELETIVO - 22 FASE

INSCRITOS COM EXPERIENCIA PRATICA
DE TRABALHO NO SUS NA AREA DE IST: GESTAO, PREVENCAO
OU ASSISTENCIA
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APOIADORES DE PESQUISA E INTERVENCAO PROJETO
INTEGRACAO INTELIGENTE APLICADA AO FORTALECIMENTO
DA REDE DE RESPOSTA RAPIDA A SIFILIS

PROCESSO SELETIVO - 22 FASE

HABILITADOS COM EXPERIENCIA PRATICA
DE TRABALHO NO SUS NAS AREAS DE
ASSISTENCIA E/OU VIGILANCIA A SAUDE

HABILITADOS COM EXPERIENCIA PROFISSIONAL (Edital Apoiador Sifilis 2018)
A pontuac¢ao corresponde ao tempo de experiéncia mensurado em anos
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Infografia: Dickson Tavares
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APOIADORES DE PESQUISA E INTERVENCAO PROJETO INTE'GRACAO INTELIGENTE
APLICADA AO FORTALECIMENTO DA REDE DE RESPOSTA RAPIDA A SIFILIS

PROCESSO SELETIVO - 22 FASE
HABILITADOS COM EXPERIENCIA PRATICA
DE TRABALHO NO SUS NA AREA DE GESTAO
EM ATENCAO BASICA E/OU RAS

HABILITADOS COM EXPERIENCIA PROFISSIONAL (Edital Apoiador Sifilis 2018) 2
A pontuacado corresponde ao tempo de experiéncia mensurado em anos
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Infografia: Dickson Tavares



APOIADORES DE PESQUISA E INTERVENCAO PROJETO
INTEGRACAO INTELIGENTE APLICADA AO FORTALECIMENTO
DA REDE DE RESPOSTA RAPIDA A SiFILIS

PROCESSO SELETIVO - 22 FASE
HABILITADOS COM EXPERIENCIA DE
TRABALHO COM IST/HIV/AIDS EM ONG
OU DE BASE COMUNITARIA

HABILITADOS COM EXPERIENCIA PROFISSIONAL (Edital Apoiador Sifilis 2018)
A pontuagao corresponde ao tempo de experiéncia mensurado em anos

154 (100%)
0.0 PONTOS (menos de 1ano de experiéncia)

90.26%

Capim Dourado

§:
Area Central

2

[ Centro Norte

i .

C
O

CIR 1 Reg Entornc Manaus
e Alto Rio Negro

s

Metropolitana |

2'1

|Baixo Acre e Purus

§

1.0 PONTOS (1 ano de experiéncia)

1.30%

2.0 PONTOS (2 anos de experiéncia)
0.65%

3.0 PONTOS (3 anos de experiéncia)
0.00%

4,0 PONTOS (4 anos de experiéncia)

1.95%

5.0 PONTOS (5 anos ou mais de experiéncia)
%
5.84%

Fonte dos dados: Comissao de Selegao
Infografia: Dickson Tavares
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Regido Integrada Entre Rios / Txmon]
§

Regido Metropelitana de Fortaleza ]

12

7* Regido de Saude Metropolitana |

§
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§

Grande Recife |

fot

1* Regido de Saude ]

™,

9@
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— SE /l
Salvador e Camacar] : Aracaju e Nossa Senhora do Socorro |
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(=)

L_)

|Central

B

| Campo Grande

3

[ 2? RS Metropolitana

3

RIDE - DF |

6

Metropolitana l
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Metropaolitana | |

'14 ’1

Metropolitana Il |

§s

| Grande Porto Alegre

Sao Paulo |

aaz

s ¢

Grande Floriandpolis |
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APOIADORES DE PESQUISA E INTERVENCAO PROJETO INTE'GRACAO INTELIGENTE
APLICADA AO FORTALECIMENTO DA REDE DE RESPOSTA RAPIDA A SIFILIS

PROCESSO SELETIVO - 22 FASE

HABILITADOS COM EXPERIENCIA PRATICA
DE TRABALHO NO SUS NA AREA DE IST: GESTAO, PREVENCAO
OU ASSISTENCIA

HABILITADOS COM EXPERIENCIA PROFISSIONAL (Edital Apoiador Sifilis 2018)

A pontuacado corresponde ao tempo de experiéncia mensurado em anos
q
CIR 1 Reg Entorno Manaus
e Alto Rio Negro
3

154 (100%)
0.0 PONTOS (menos de 1 semestre de experiéncia)

Porto Velho
B

60.39%
1.0 PONTOS (1 semestre de experiéncia)

0,
0.00%
2.0 PONTOS (2 semestres de experiéncia)

2.60%

3.0 PONTOS (3 semestres de experiéncia)
0,
0.00%

4,0 PONTOS (4 semestres de experiéncia)

3.90%

5.0 PONTOS (5 semestres de experiéncia)

[Baixo Acre e Purus

!

Sao Luis
t ¢

Regido Integrada Entre Rios / Timon I
’1 'l '1

Regido Metropolitana de Fortaleza |

\\)SIFILIS
¥ NAO

ttTesteTrateCure

Capim Dourado

5 '] b

7* Regiao de Saude Metropolitana I

1* Regido Mata Atlantica |

[ ’1

R '] \|1
Grande Rec-fe

'4 '1 ’|‘ 2 ’5
lA
\ 1* Regido de Saude |
B

Aracaju e Nossa Senhora do Socorro I

B

Metropolitana |

b

| Baixada Cuiabana

i 2 @ i s
Vs

Salvador e Camacari

RIDE - DF |

[Central

1.95% )

6.0 PONTOS (6 semestres de experiéncia)

-4

Metropohtano

Belo Horizonte
Nova Lima Caeté/
Vespariano

s

9
=

0,
6.49%
7.0 PONTOS (7 semestres de experiéncia)

0.00%

I Campo Grande

B

btih

Metropolitana | |

L

Metropolitana II|

[2* RS Metropolitana

3!

8.0 PONTOS (8 semestres de experiéncia)

3.90%

’12 '2 '1 *3 '1 '2

Sao Paulo |

9.0 PONTOS (9 semestres de experiéncia)
0,
0.00%

Pt

10.0 PONTOS (10 semestres ou mais de experiéncia)

20.78%

l Grande Porto Alegre

*12 '1 ’1 ‘1'2'1 '1
Grande Florianopolis |

t it

Fonte dos dados: Comissdo de Selegdo
Infografia: Dickson Tavares



Agenda Estratégica de
enfrentamento da
sifilis

#Testel-ateCu

SIFILIS
q

Operacionalizagao da estratégia de apoio

Gestao e
Governanga
Resposta
Rapida a Cuidado
Vigilancia ¢»| Sifilisnas |<» Integral

Redes de
Atencao

N

Educomunicagao

52
Rede de 37 Regides
apoiadores de Saude

51,3% dos
casos do
Brasil
(2017)

Eixos do “Projeto
Sifilis Nao”

Atuacao no Territdrio
do “Projeto
Sifilis Nao”



Estabelecimento de prioridades para o Projeto

de Resposta Rapida a Sifilis no Brasil

|

Todos os municipios
(n = 5.570)

|

A4

\ 4

L

( Porte populacional e

indicador composto

~N

o Sifilis Congénita
oMortalidade Perinatal

A4

Vv

Prioridade 1
(n =27)

J{

Prioridade 2
(n = 45)

)

Prioridade 3
(n =28)

o Todas as capitais e
o Distrito Federal

o Regiao Metropolitana

o Mais de 100 mil
habitantes

o Indicador composto
acima de 5,4

o Demais municipios

o Mais de 100 mil
habitantes

o Indicador composto
acima de 5,4




Municipios prioritarios para o
Projeto de Resposta Rapida a
Sifilis (n=100)



Apoiadores (as) em Resposta Rapida a Sifilis

Escopo de atuacao do apoio em Resposta Rapida a Sifilis

¥ Reconhecimento e apoio as agdes em execucdo e/ou programadas para enfrentamento
a Sifilis em ambito municipal e estadual.

¥ Apoio a priorizacdo, sistematizacdao e programacao de acdes municipais e estaduais de
enfrentamento a sifilis.

¥ Fomento e apoio a implementacao de Comités de Vigilancia da Transmissao Vertical de
Sifilis e de Grupos Locais de Acompanhamento das a¢des de enfrentamento a Sifilis.

¥ Fomento e apoio a implementacdao de acdes de educacao permanente para cuidado
integral a Sifilis, formacao técnica para realizacdo de Testagem rapida para Sifilis,
comunicacdo/informacdo em saude e interlocucdo/mobilizacdo da sociedade civil e
espacos de controle social (conselhos de salde) para adesao a acdes de resposta rapida
a sifilis.

¥ Apoio a priorizacao de acoes de enfrentamento a sifilis nos processos de planejamento
e definicdo de instrumentos de gestao (ex: PAS, PMS , RAG)

¥ Apoio a qualificacdao da gestao de insumos relacionados ao enfrentamento a sifilis
(preservativos, testes rapido, exames laboratoriais, penicilina)



COMITE DE INVESTIGACAO DA TRANSMISSAQ VERTICAL - MUNICIPAL

fTesteTrateCure

\\/)

9

SIFILIS

NAO

Municipios com Comité Municipal de Investigacao da Transmissao Vertical da Sifilis

26
21
15
10

Em fundonamento pemrmanente Em fundonamento sem Espaco em formagao inicial a partir Sem Comité
com agenda de atividades periodiddade de agenda definida da implementacdo da Resposta
definidas Rapida Sifilis

AGOSTO/ 2018 m=MARCO/ 2019

Fonte: Questionarios de monitoramento da implementagéo de agbes territoriais — Resposta Rapida a Sifilis nas Redes, Brasil, outubro de 2018 e margo 2019



GRUPO DE ACOMPANHAMENTO LOCAL - MUNICIPAL

\\/)

9

SIFILIS

NAO

Grupo de Acompanhamento Local do Projeto Resposta Rapida a Sifilis
(Municipal) N - 72

26 25
13
8
Em fundonamento permanente Em fundonamento sem Espago em formagao inicial a Sem Grupo
com agenda de atividades periodiddade de agenda definida partir da implementagao da
definidas Resposta Rapida Sifilis

AGOSTO/ 2018 m=mMARCO/ 2019

Fonte: Questionarios de monitoramento da implementagéo de agbes territoriais — Resposta Rapida a Sifilis nas Redes, Brasil, outubro de 2018 e margo 2019



\1siey is GRUPO DE ACOMPANHAMENTO LOCAL - ESTADUAL

H¥NAO

Grupo Estadual de Acompanhamento do Projeto Resposta Rapida a Sifilis N-27

11
7
6
3

Em fundonamento pemrmanente Em fundonamento sem Espaco em formagao inicial a Sem Grupo
com agenda de atividades periodiddade de agenda definida partir da implementacdo da
definidas Resposta Rapida Sifilis

AGOSTO/ 2018 m=MARCO/ 2019

Fonte: Questionarios de monitoramento da implementagéo de agbes territoriais — Resposta Rapida a Sifilis nas Redes, Brasil, outubro de 2018 e margo 2019



DIFICULDADES PERSISTENTES

SIFILIS
¥NAO

¥ Auséncia efou fragmentacdo de fluxos de informacdo entre Atencdo Basica e
Maternidades/Hospitais — Impacto direto na definicdo de casos de sifilis congénita e no cuidado a
criangas expostas a sifilis.

¥ Definicdo e organizacdo de Linha de Cuidado para os casos de sifilis congénita e de criangas
expostas a sifilis;
¥ Ampliacdo do diagndstico e adesao ao tratamento dos casos detectados de sifilis adquirida;

¥ Gestdo da rede para diagnodstico e tratamento em tempo oportuno — exames laboratoriais , tempo
de resultado e fluxos de resultados.

¥ Uso de informacdes epidemiolégicas e operacionais, locais, para definicao de estratégias no
enfrentamento a sifilis;

¥ Qualificacao de fluxos de gestao e logistica de insumos relacionados a prevencao , diagndstico e
tratamento de sifilis — definicdo de quantitativos e previsdes; fluxo ascendente
municipio—>estado—>governo federal.



PRINCIPAIS AVANCOS

¥ Fortalecimento de fluxos e articulacdoes entre entes federados, areas
técnicas e atores estratégicos no enfrentamento a sifilis;

¥ Contribuicao para a ampliacao da cobertura de diagndstico e tratamento
de sifilis em servicos de Atencao Basica a Saude;

¥ Ampliacao de acdes de educacao, comunicacao e prevencao a sifilis;

¥ Campanha Nacional e desenvolvimento de acdes locais;

¥ Articulacao com CONASS e CONASEMS inserindo a sifilis como agenda
prioritaria;

¥ Desenvolvimento de inovacoes tecnoldgicas e pesquisas;

¥ Fomentar, acompanhar e sistematizar a insercao da tematica de
enfrentamento a sifilis e IST nas etapas preparatorias, Conferéncias
Municipais, Estaduais de Saude;

¥ Inclusao da Sifilis nas decisdes aprovadas na 162, Conferéncia Nacional de
Saude de 20109.



PERSPECTIVAS E PROPOSICOES 2020

' Selecionar novos apoiadores para completar os 100 municipios prioritarios e inclusdao de
municipios de fronteira;

Selecionar e implementar os apoiadores estaduais para articulacao e integracao da VS e APS;
/ Apoiar a formacao e manutencao de Comités de Investigacao da Transmissao Vertical;

/ Apoiar a qualificacdo de fluxos de gestao e logistica de insumos relacionados a prevencao,
diagndstico e tratamento de Sifilis;

' Apoiar o desenvolvimento de agdes locais de educagao, comunicacao e mobilizacao social em
enfrentamento a sifilis;

' Formular e disponibilizar ferramentas educacionais e acdes de educacdao permanentes com
enfoque em cuidado integral e qualificacdo da notificacao de sifilis;

' Implementar Salas de Situacdo em apoio a qualificacao da Vigilancia Epidemioldgica de IST



Monitoramento da
Implementacao das agoes
territoriais do Projeto
Sifilis Nao



Analise cla
Situacao de Savde
204LE



http://analise.lais.huol.ufrn.br/

ANALISE SITUACIONAL DA SIFILIS

Questionario para Gestores e Coordenadores da Atencao Basica

e da Vigilancia Epidemiologica

RE A ANALISE TUTORIAIS ACOMPANHAMENTO ACESSAR O SISTEMA

A aplicacao do questionario sera a partir da utilizacdo de uma plataforma on-line onde, o respondente tera acesso ao questionario, o
qual esta subdividido em seis blocos, a saber:

BLOCO | DESCRICAO
| Perfil do Gestor

Il Praticas de planejamento, transparéncia e a relacdo com o Conselho Municipal de Satde

11 Percepcao quanto ao funcionamento da rede de atencao a saude

\Y; Influéncia dos atores sociais

\Y Avancos e desafios da gestao

\ Vigilancia Epidemiolégica e Atencao Basica




Municipios prioritarios
que tiveram o
questionario preenchido
até o7/11/2018

n=77

. Respondentes

Nao-Respondentes




Municipios prioritarios
com e sem questionario
preenchido ate
07/11/2018

n=77

Ky

Com Apoiador  Sem Apoiador

Centro-Oeste

Sul

Sudeste

Nordeste

Norte

O N3o Respondente  mRespondente

Centro-Oeste h

Sul

Sudeste

Nordeste

Norte

Sem Apciador

30

o

1 1 1 1
[N
N
w
- 2]

2

4 6 8 10

O N&do Respondente  mRespondente

14



Perfil do Gestor: caracteristicas sociodemograficas
n=77

Escolaridade Formacao Superior
Medicina ] 36,4
_8 Enfermagem | 21
© -
b= Outro | 19,5
Q -
= Direito 10,4

18% Gestao Servicos de Saude

0,
Psicologia

Superior Contabilidade | 3,9

Incompleto -

Saude Coletiva :l 2,6
[ ]

Fisioterapia

Farmacia | 2,6

Saude da Familia :l 1,3

Assistente Social

Doutorado  10%

Odontologia :l 1,3

Economia :l 1,3

Biologia :l 1,3

0,0 5,0 10,0 15,0 20,0 25,0 30,0 35,0 40,0



O tema do enfrentamento da sifilis esta inserido no
Plano Municipal de Saude / Plano Plurianual?

. De forma destacada e articulada a um
conjunto de acdes estratégicas

B De forma incipiente, mas articulada a
N3o tenho como acoes importantes

responder De forma insuficiente, sendo necessaria

uma revisao



Como o Sr(a) avalia a rede atencao a saude para o
cuidado com a sifilis? Considere 1.=completamente
inadequado e s=completamente adequado

Prevencgao
5,0
4,5

Seguimento Diagndstico

Tratamento Notificacdo

-o-Atencdo Basica -@-Ambulatorio de Especialidades -~©-Hospital



Como o Sr(a) avalia o funcionamento da rede de
servicos do municipio para o cuidado com a sifilis?

Acesso dos usuarios para servigos especializados 1

Disponibilidade de testes rdpidos na Atencao Basica 1

Disponibilidade de coleta de LCR (Liquido Cefalorraquidiano)

Disponibilidade de testes laboratoriais na rede o

Acesso a penicilina na Atengdo Basica

,8,0 26,7 30,7

Completamente inacessivel Completamente acessivel

,4,1 16,2
Indisponivel Totalmente disponivel
27,9 13,1 14,8 26,2
Indisponivel Disponivel regularmente

99 9,2

Indisponivel Disponivel regularmente

91 26 13,0

1 m2

Completamente inacessivel Completamente acessivel

3 4 BS5



Monitoramento adas
ACOES TRrrtorials

Informacoes obtidas via

Plataforma de Apoiadores
2018/2019



Realizacao do Teste Rapido para Sifilis

Realiza Teste Rapido para sifilis?

BRASIL 80,79%

Regido Centro Oeste | & 97,98%
IV ——— 7 1,43%
J L 100,00%

DD B e ———————— ettt smssssssnmand 35 L
RS — £9,02%
C W — d 100,00%
PR — 10,96%
RegiBo Sudeste | ——RR, [a0,03%
. a8 80%
R ——— 13,55
5 W 98 44%
MG § 89,59%
Regido Nordeste o 85, 60%
84 93,68%
SE 98,63%
AL al 100,00%
PE 88,51%
PR g 96,25%
AN 97,03%
L —— e e 702
Pl —— 27 45%
MA B 100,00%
O e ) T D

A = _————— R
AP ol £3,76%
PA 91,67%
AR 95,12%
AM R, 48,04%
AC s - 06,81%
RO 95,45%
0,00% 20,00% 40,00% 60,00% 80,00% 100,00% 120,00%

Goias e o Distrito Federal nao
possuem dados para essa informacao



Realizacao da testagem de sifilis na gestacao

Realiza testagem de sifilis no 12 trimestre da gestacao

BRASIL S . 87,00%
Regido Centro Oeste  |§ b 91,40%
MT R, 517,18%
ME S s gl 0419%

Regido Sul A, 72 57%
RE R 12,60

G — 1 00,00%

B T R e Y ] S
L v————————————————=SSR R R S E—————————————— S e
] g =e———— Y S T Y
[ = B T
I\ G | o 95 93%

TR g 800 IN ol € = 07 O 7%
B R iRRRRRRRRRRRRRRRRRRR———————= s ™
L e e e e 0L
U r——————————————————————————————————————————etd ]} 7%
L5 100,00%
AN ———————————ceeseseeees————————eeesmeeee———————eceesse————esss— 96,81%
S5 ———— 100,00%:
Pl ——————————————————————————————————————— e . 1]V}
D010, . 100,00%:

RERiT0 N Or e ——————————————————— 65,71%
T . 100,00%:
L = ——— R
/0 80 02%
R 55— 100,00%
AM 35,59%
S ieeeesese————————eeeseesee——————————————————————eeseseeee———————————————eseeeeseeee————————cscscsesene ] ‘1] T\ i
A ———— 9.3
0,00% 2000% 40,008 60,00% ED00% 100,00% 120,00%

Goias, Alagoas, Parana e o Distrito
Federal nao possuem dados



Administracao de penicilina na Unidade de Saude

Realiza administra¢ao de penicilina na unidade
DS | e} 79,3%
I~ —

MT iesemeee—— 11048

(YR SS———————— 98,9%

R iDLl R —_—" 7 9%

[ SsSSSSSSRSSSSSSSSR______—_—_——————————= A

R g =——————————————————— 100,0%

L] i S ESSSS———— R h T

RIS 37 4%

S e . 100,0%
e —————————————————— po

B 97,2%

e ——————————— -

AL | 0,0%

] S SSSS—— 72,69

P B e, 16 9%

AN  — 11,9%

e d. 69,4%

[ ) ===sss==—————————— iy LY

M e e 1000%

I Ay se— 21 45%

 ———————— ———
AP R ————=, 66 7 %

LY =S__———————————— Y e T

RR | . T A%
B - it o5%
A — S0
e ————————————————————

T T T T 1
0,0% 20,0% 40,0% 60,0% 80,0% 100,0% 120,0%

Goias, Parana e o Distrito Federal
nao possuem dados



Monitoramento adas
ACOES TRrrtorials

Informacoes obtidas via
Questionario FormSUS



Quais areas técnicas ja contaram com agenda
realizada pelo Apoiador(a)

Programa Salde na Escola (PSE)

Grupo Condutor/Area Técnica de Gestdo da Rede
Cegonha

Area Técnica de Satde da Crianca e do Adolescente
(municipal)

Area Técnica de Satde Prisional /Pessoas privadas de
liberdade

Area Técnica de Satide do Homem (municipal)

Area técnica de planejamento em satde (municipal)

Area Técnica Municipal de Satde da Mulher

Area Técnica Estadual de Satide da Mulher

Saude (e/ou Vigilancia Epidemioldgica)

Coordenagdo/Geréncia Estadual de Vigilancia em Saude
(e/ou Vigilancia Epidemioldgica)

Coordenagdo Municipal de Atengdo Basica

Coordenagdo Estadual de Atengdo Basica

Coordenag¢do Municipal IST, HIV

1
Coordenagdo/Geréncia Municipal de Vigilancia em | |

Coordenagao Estadual IST, HIV

10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

o

OlInterior [@Capital



Quais as instancias de gestao e atores estratéegicos
contaram com agenda realizada pelo Apoiador(a)

Programa Mais Médicos ]

Area Técnica de Gestdo da Rede Cegonha I I

Instituicdo de Ensino Superior | I

Maternidade |

Hospital I]

Conselho Regional de Servigo Social

Conselho Regional de Farmacia

e

Conselho Regional de Odontologia

Conselho Regional de Medicina ]

Conselho Regional de Enfermagem ]

Conselho Estadual de Saide |

Conselho Municipal de Saude | ]

COSEMS ]

Comissao Intergestores Bipartite T |

Comissdo Intergestores Regional (CIR) |

Presidente do COSEMS I ]

Secretério(a) Estadual de Saude (gestor) |

Secretario(a) Municipal de Saude (gestor) l ]

0 10 20 30 40 50 60 70 8 90 100

OlInterior [@Capital



Ha Plano, Agenda ou Programacao Municipal de acoes de
enfrentamento a sifilis?

27 45

Capitais e DF . Sim . Ndo Demais municipios com apoiadores



Ha Plano, Agenda ou Programacao Estadual de acoes de
enfrentamento a sifilis?

27 45

Capitais e DF . Sim . N3o  Demais municipios com apoiadores



Como o Teste Rapido para diagnostico de Sifilis esta
disponivel na rede de Atencao Basica?

27 45

. Disponivel em todos . Parcialmente disponivel . Nao disponivel



Como o Teste Rapido para diagnostico de Sifilis esta
disponivel na rede de Atencao Basica?

05 de Julho de 2018 05 de Outubro de 2018

72 72

. Disponivel em todos . Parcialmente disponivel . Nao disponivel



Como o Teste Rapido para diagnostico de Sifilis esta
disponivel na rede de Atencao Basica?

Disponivel em  Parcialmente  Nao disponivel

todos disponivel em nenhum Total
Disponivel em 41 10 1 52
©  todos
o
5 Nao disponivel
()
E em nenhum 4 15 1 20
L=
S
3

Total 45 25 2 72



Motivos para a nao realizacao do Teste Rapido na rede de
Atencao Basica

A equipe s0 realiza Testes Rapidos para Sifilis com
agendamento

A equipe realiza apenas Teste Rapido em gestantes

Desconhecimento dos profissionais quanto a técnica
para realizacdo do Teste Rapido

Desconhecimento dos profissionais quanto a
necessidade epidemiol dgica de realizagdo do Teste
Réapido

A gestdo centraliza os Testes Rapidos em Unidades
Bdsicas selecionadas

A gestdo ndo disponibiliza o teste para todas Unidades

0O 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Olnterior M@ Capital



Como o Teste Rapido esta disponivel nos demais pontos da
rede abaixo relacionados para diagnostico da Sifilis?

Unidade de Pronto Atendimento (UPA)

Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS)

Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA)

Servigos de Atengdo Especializada (SAE)

Hospital

Maternidade

10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

o

O Interior @ Capital



Como a Penicilina para tratamento de Sifilis esta disponivel
na rede de Atencao Basica?

27 45

. Disponivel em todos . Parcialmente disponivel . Nao disponivel



Motivos para nao utilizacao da penicilina nas Unidades
Basicas de Saude

A gestdo ndo disponibiliza a Penicilina para todas
Unidades de Saude da Atencdo Basica

A penicilina é administrada apenas no hospital ou em
unidades de média/alta complexidade

O Conselho Regional de Farmacia exige que tenha
farmacéutico na unidade em que a penicilina sera
administrada

Resisténcia dos profissionais de saude para
administragdo da penicilina no ambiente/estrutura das
Unidades Basicas de Saude da Atengdo Basica

Resisténcia dos profissionais de saude para
administragdo da penicilina na auséncia do médico

A gestdo centraliza a administragdo de Penicilina em
Unidades Basicas selecionadas

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

OInterior @ Capital



Agradeco a equipe de Supervisores da Rede de Apoiadores do
Projeto “Sifilis Nao” e
ao Professor Angelo Roncalli do Nucleo de Estudos em Saude Coletiva da

Universidade Federal do Rio Grande do Norte.



' 1° SEMINARIO INTERNACIONALI
‘SIFILIS NAO" NA PERSPECTIVA DA
FORMACAO HUMANA EM SAUDE

MWeuito obrigado!
Foi muito bom estar com TVoces!
Cas

caoeduc@gmail.com
Whatsapp +55 21 988940306



http://gmail.com

