PREFEITURA MUNICIPAL DE FOZ DO IGUACU

Estado do Parana
www.pmfi.pr.gov.br

Foz do Iguacu, 09 de maio de 2023.
Oficio n® 13198/23 — SMSA - SECRETARIA DA SAUDE

Assunto: RESPONDE PROCESSO GIIGNET N° 18527/2023 / OFiCIO N° 016/2023

Senhor Presidente:

Em atencéo ao solicitado no oficio n° 16/2023, que fora apensado ao Processo n° 018527/2023 via
sistema Giignet, seguem, via Memorando Interno n° 22499/2023 da Divisdo de
Epidemiologia/Vigilancia em Saude/Camara Técnica de Vigilancia dos Obitos Maternos, Infantil e
Fetal, as informacdes requisitadas.

Certos de nosso compromisso em atuar com responsabilidade, ética e transparéncia, renovamos votos
de consideracgédo e colocamo-nos a disposicao.

Atenciosamente,

O(s) nome(s) indicado(s) para assinatura:
Rose Meri da Rosa - Secretaria Municipal da Saude

Ao Senhor:

DANILO VENDRUSCOLO
Presidente do Observatorio Social - OSFI
FOZ DO IGUACU - PR




PREFEITURA MUNICIPAL DE FOZ DO IGUACU

Estado do Parana
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MEMORANDO INTERNO

SMSA / DIVS / DVEPD - CAMARA TECNICA DE
VIGILANCIA DOS OBTOS MATERNOS, INFANTIL E FETAL
SMSA - SECRETARIA DA SAUDE;

SMSA / DIVS — DIRETORIA DE VIGILANCIA EM SAUDE;
SMSA / DIVS / DVEPD - DIVISAO DE VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA.

Assunto: RESPOSTA OF. 016/2023- OBSERVATORIO SOCIAL

Data: 26/04/2023

Emitente:

NUmero:
22499/2023

Destinatario:

Em resposta ao Oficio n. 016/2023 do Observatorio Social, recebido via GIIG com numero de
identificacao 018527/2023- qual solicita informacdes sobre a mortalidade materna, infantil e fetal
no municipio, temos a esclarecer o que segue.

A vigilancia do &bito materno, infantil e fetal, ocorre no ambito das agdes de vigilancia
epidemiologica, especialmente através da Camara Técnica de Mortalidade Materna, Infantil e Fetal
que ¢ composta por representantes da Vigilancia epidemioldgica, gestores da Atencdo Primaria,
Atencdo Especializada em Saude, Hospitais e Maternidades, tem por objetivo, alimentar o Sistema
de Informacgdo de Mortalidade (SIM), garantir a qualidade da informagdo dos indicadores de
mortalidade materna, infantil e fetal, bem como proporcionar ao Municipio o estabelecimento de
politicas publicas eficazes de assisténcia ao bindmio mae e filho, contempladas nas agdes de
planejamento familiar, aborto, pré-natal, parto, puerpério e puericultura.

A Camara Técnica de Mortalidade Materna, Infantil e Fetal que tem como objetivo avaliar as
circunstancias da ocorréncia dos Obitos e propor medidas para a melhoria da qualidade da
assisténcia a saude, além de avaliar a situagdo ¢ a distribuicdo dos obitos, envolver e sensibilizar
todos os envolvidos, conhecer as circunstiancias dos obitos, definir e caracterizar os Obitos evitaveis,
avaliar a qualidade da assisténcia prestada, estimular a qualidade das informagdes, identificar e
recomendar estratégias e medidas de atenc¢do a saude, divulgar a magnitude e a importancia.

Para o calculo dos indicadores de mortalidade materna, infantil e fetal, utiliza-se as informacoes do
SIM e do Sistema de Informacao de Nascidos (SINASC), que sdo os sistemas oficiais do Ministério
da Satde. O calculo municipal considera dbitos e nascimentos de residentes em Foz do Iguagu. A
vigilancia epidemiologica monitora ativamente de maneira continua e constante a alimenta¢ao dos
dados nos referidos sistemas nacionais, que se caracteriza pelo contato direto, a intervalos regulares,
com as fontes de informacgdo. Estas geralmente constituidas por servicos de saude publicos e
privados, funeraria, cemitério, permitindo, assim, identificar o numero real de 6bitos e esclarecer os
motivos da sua ocorréncia.



A vigilancia do 6bito ¢ composta pelas seguintes etapas:
1. Investigacdo: identificacdo do 6bito, selecdo dos Obitos para investigacao (critérios de inclusao), coleta d
2. Anadlise do 6bito: identificagdo dos problemas relacionados ao 6bito, analise da evitabilidade do 6bito, cr
3. Identificacdo e proposicao de medidas preventivas e corretivas relacionadas a assisténcia e as estatisticas
4. Elaboracao de relatorios.

A execugdo de forma articulada e interdependente das agdes de vigilancia de dbitos exige a atuagao
da equipe de vigilancia por meio do grupo técnico. Além dos profissionais de saide que trabalham
na execucdo das agdes de vigilancia, fazem parte da equipe os profissionais de satde da assisténcia
a saude e gestdo no ambito da Atencdo Primaria em Satde e Hospitalar.

As divisdes das responsabilidades dos diferentes profissionais na execu¢do e no monitoramento das
etapas de vigilancia do 6bito garantem o cumprimento dos fluxos, dos prazos e da conclusdo da
investigacdo e estudo do dbito, e defini¢des de medidas de acordo com as portarias e guias atuais.

a) Apos investigacdo dos Obitos foram confirmados até o momento 57 dbitos de criangas menores
de 1 ano, residentes no municipio de Foz do Iguagu, o que representa uma taxa de mortalidade
infantil de 14,2 a cada 1000 nascidos vivos. Ocorre divergéncia no nimero apresentado pois, apos a
investigagdo, sdo identificados 6bitos de criangcas ndo residentes no municipio, que nasceram em
Foz do Iguagu devido a maternidade de referéncia estar localizada no municipio e alguns sdo
residentes dos paises vizinhos, Paraguai e Argentina, bem como municipios pertencentes a 9?
Regional de Salde;

b) Os dados atualizados podem ser consultados no Relatério Anual de Gestdo, em anexo neste
documento e também disponivel para consulta no site da prefeitura do municipio;

¢) O municipio segue todas as orientagdes da Linha Guia Materno Infantil do Parana. Com acbes
programadas de Capacitacdo de Atencdo ao Pré-natal para as equipes da APS por distritos sanitarios
de salde e Matriciamento das Equipes para conducdo do pré-natal para 2023. Desde dezembro de
2022 estéo sendo realizados os agendamentos de consulta puerperal e de puericultura em parceria
com o Hospital Ministro Costa Cavalcanti, referéncia para parto do municipio, a partir da
sinalizac&o do nascimento em planilha compartilhada entre APS e a maternidade;

d) O municipio realiza a analise e discussdo dos Obitos e acompanhamento dos casos através das
reunides da Camara Técnica de Obito Materno, Infantil e Fetal. As intervencdes articuladas sio
realizadas através das demandas levantadas nas andlises de Obitos na Camara Técnica. Os
indicadores de mortalidade infantil sdo apresentados quadrimestralmente no Conselho Municipal de
Saunde;

e) Em relagdo a vigilancia epidemioldgica as ac¢des estdo contempladas nas investigacdes dos dbitos
materno, infantil e fetal e articulagdo das demandas, e as agdes de prevencdo sdo compartilhadas



com a Rede de atengao.

Conforme as a¢des do Plano Municipal de Saude 2022-2025:

DIRETRIZ N° 2 - FORTALECIMENTO DA REDE DE ATENCAO A SAUDE

Captar a gestante previamente a fim de evitar gestacdes de alto risco ¢ mortalidade materna e
neonatal - estd sendo realizado na APS a captagdo precoce da gestante preferencialmente até a 12
semana de gestacdo. Avalia o cuidado prestado as criangas com algum risco ao nascer de acordo
com MS - esta sendo realizado na APS o atendimento na puericultura em conjunto com o pediatra
da referéncia. Aumentar o cuidado no pré-natal a fim de evitar gestagdo de alto risco ou prematura -
realizagdo de atendimento resolutivo na APS, captagdo precoce das gestantes, utilizagao da
estratifica¢ao de risco para adequar a conduta e minimizar desfechos negativos para o bindmio mae-
filho. Reduzir o numero de gestagdes na adolescéncia - Oferta de métodos contraceptivos
disponiveis pelo SUS e acdes educativas através do Programa Saude na Escola. Foi realizado em
2023 no CENSE - Centro de Socioeducagdo para os adolescentes uma agdo educativa com a
tematica Gravidez na Adolescéncia - abordando métodos contraceptivos;

f) A estratificacdo de risco, segundo a Linha Guia Materno Infantil - Crianca, estabelece critérios
para garantir o cuidado as criangas com maior probabilidade de adoecer e morrer. A identificacao
dos Recém-nascido (RN) de risco habitual, intermedidrio e de alto risco ao nascer possibilita
oferecer cuidados diferenciados para essas criangas. E realizado no municipio de Foz do Iguagu em
todos os atendimentos de puericultura. Com relagdo as gestantes, a estratificacdo de risco ¢
realizada em todas as consultas de pré-natal.

Na expectativa de atender o solicitado, com votos de estima e apreco, despedimo-nos.

Atenciosamente,
O(s) nome(s) indicado(s) para assinatura:

Lara Camila de Oliveira

Erica Ferreira de Souza - Supervisdo Técnica de Vigilancia Epidemiolégica
Roberto Valiente Doldan - Diretor de Vigilancia em Satde

Rose Meri da Rosa - Secretaria Municipal da Saude
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1. VIGILANCIA EM SAUDE

A Diretoria de Vigilancia em Saude (DIVS), localizada no Distrito Sanitario Oeste
do municipio de Foz do Iguacu, Rua Francisco Guarana de Menezes, 665, Vila
Yolanda, CEP: 85853-490. A Vigilancia em Saude é composta pelas vigilancias:
Sanitaria, Epidemioldgica, Ambiental e Saude do Trabalhador.

A DIVS possui trés divisdes:

a) Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica, sob gestdo atual da servidora: Erica
Ferreira da Silva.

b) Divisdo de Vigilancia Sanitaria, sob gestdo atual da servidora: Luciana
Cordeiro Marodin, €;

c¢) Diviséo de Vigilancia Ambiental (CCZ), sob gestdo atual da servidora: Renata
Defante.

Ademais, 0 servigco conta com as seguintes coordenacoes:

e Coordenacédo de Saude do Trabalhador

e Coordenacao do Programa de IST/Aids e Hepatites Virais

e Coordenacédo do Programa de Tuberculose e Hanseniase

e Coordenacdo das Doencgas Transmissiveis

e Coordenacéao do Programa Municipal de Imunizacdes

e Coordenacédo de Planejamento e Instrumentos de Gestdo da Vigilancia em
Saude

e Coordenacédo do Centro de Informacfes Estratégicas em Vigilancia em Saude

Fronteira



1.1. Vigilancia Epidemioldgica
1.1.1. Centro de Informacgdes Estratégicas de Vigilancia em Saude (CIEVS)

Segundo o manual do CIEVS do Ministério da Saude (2006) o aprimoramento
dos servigcos de Vigilancia em Saude se deu nos ultimos anos em resposta as varias
epidemias e pandemias que colocaram a comunidade nacional e internacional em
alerta. Dentre os fatores que contribuiram para esta mudanca estdo a presséao
demogréfica, mudancas no comportamento social e alteracdes ambientais.

A globalizac&o integrou os paises, refletindo no aumento da circulacdo de
pessoas e mercadorias, estreitando as distancias e compartilhando agentes de
doencas que sdo endémicos ou inofensivos em determinadas regides, mas que
podem provocar graves problemas de ordem econdmica, social, politica e de saude
em outras regides.

Em virtude das particularidades do municipio de Foz do Iguacu e sua
singularidade enquanto municipio de fronteira, o Ministério da Saude e SESA-PR
projetaram a implantacdo de uma unidade do CIEVS para o municipio, projeto este
iniciado em 2011.

Neste ano, houve a publicacéo do Decreto N° 30.245 de 10 de maio de 2022,
que instituiu o Centro de Informacdes Estratégicas em Vigilancia em Saude. Ainda, o
CIEVS Fronteira Foz do Iguagcu implementou a instituicdo do Centro de
Monitoramento de Eventos (CME) com a equipe da Vigilancia em Saude. O Quadro

1 a seguir, demonstra a rotina do CIEVS Fronteira Foz do Iguagu.

Quadro 1 - Agdes desenvolvidas pelo CIEVS Fronteira - Foz do Iguacu, PR, 2022

Descricdo da acéo Divulgagéo

Clipping de noticias Diariamente (publicagéo 3x semana)
Monitoramento dos viajantes Diariamente

Monitoramento dos surtos Diariamente

IAndlise de cenérios epidemiolbgicos Semanal

Monitoramento das notificagbes compulsorias |Diariamente




Tabela 1 - A¢bes/Atividades desenvolvidas pelo CIEVS Fronteira Foz do Iguacu, no ano de

2022.

Atividade/Acéo Total

CIEVS FronteiraFoz do Iguacu 2022
Comunicados de Risco 6
Alertas de risco 12
Boletins epidemiolégicos 2
Notas orientativas 9
Painéis 12
Trabalhos publicados 7
Capacitagbes 5
Clippings 86

Fonte: Monitoramento interno — CIEVS Fronteira Foz do Iguacu, Parana 2022.

A partir de 2022, o CIEVS Fronteira iniciou 0 monitoramento das atividades

desenvolvidas pelo setor, conforme tabela 1 disposta acima.

1.1.1.1. Monitoramento de Rumores e Eventos

Uma das atribuicdes do CIEVS Fronteira € o monitoramento de eventos e
rumores de interesse para a saude publica nacional e internacional. Este processo é
realizado diariamente pela equipe do CIEVS Fronteira, com o0 monitoramento dos

sistemas de informacédo em saude e do EIOS.

Grafico 1 - Distribuicdo temporal dos rumores e eventos de interesse para saude publica
captados pelo CIEVS Fronteira Foz do Iguacu, por semana epidemiolégica de 2022.

I Evento Rumor

Quantidade

=]
]

Fonte: CIEVS Fronteira Foz do Iguagu/Dashboard de monitoramento de rumores e eventos.

2022.



1.1.1.2. Mpox

Dentre os rumores identificados, foi observado um aumento nos rumores a
respeito da Mpox. A Mpox é uma doenca viral causada pelo virus do género
Orthopoxvirus e familia Poxviridae, cuja transmissdo ocorre entre pessoas
infectadas, ou com material corporal humano contendo o virus. Geralmente € uma
doenca autolimitada, com sintomas que duram de 2 a 4 semanas. O periodo de
incubacado geralmente é de 6 a 16 dias, mas pode variar de 5 a 21 dias.

A transmisséo da doenca ocorre entre humanos, principalmente por meio de
contato pessoal com secrecdes respiratorias, lesdes de pele de pessoas infectadas
ou objetos recentemente contaminados. A transmissdo por goticulas respiratorias
geralmente requer contato pessoal prolongado.

A erupcdo cutanea pode comecar nas areas genital e perianal, e a erupcgao
nem sempre se dissemina para outras partes do corpo. Os sintomas podem ser
leves ou ausentes, e podem ser facilmente confundidos com infec¢gdes sexualmente
transmissiveis (IST). E importante avaliar com atencdo os casos que apresentam
Ulceras genitais ou perianais para ISTs, sendo que a presenca de uma IST nao
exclui a infecgdo por Mpox

A Organizacdo Mundial de Saude orienta abstencdo de atividade sexual
durante toda a evolucdo da doenca devido a proximidade ocorrida na relacao intima
(n&o por ser considerada IST), e sugere o uso de preservativo em atividade sexual
(oral, vaginal, anal) por 12 semanas apds a recuperacdo. A pessoa infectada so
deixa de transmitir o virus quando as crostas desaparecem da pele, e a populacéo
em geral pode se prevenir também fazendo o uso de mascara e higienizacéo das
ma&os.

Na tabela (2) a seguir, aponta-se a evolucdo dos casos notificados, suspeitos,

confirmados, provaveis, descartados e inconclusivos identificados em Foz do Iguagu.



Tabela 2 - Monitoramento dos casos confirmados e suspeitos de Mpox, 2022

Més Confirmados Provaveis Descartados Inconclusivo
jul/22 0 0 4 0
ago/f22 2 0 16 1
set/22 1 0 16 2
out/22 0 1 10 1
nov/22 0 0 12 0
dez/22 0 0 15 0

Total 3 1 73 4

Fonte: CIEVS Fronteira Foz do Iguagw/Dashboard de monitoramento da Monk eypox. 2022.

1.1.1.3. Alertas e Comunicados de Risco

ALERTAS DE RISCO

1.

© ©®© N o »

10.

11.
12.

06/01/2022 - Alertar a rede de saude sobre a circulagdo combinada dos

virus Influenza A (H3N2) e COVID-19.

14/01/2022 - Alertar sobre a epidemia de Influenza A (H3N2) no Estado do

Parana e informar sobre o registro de casos e 6bito no municipio.

20/01/2022 - Relagéo entre situagdo vacinal e infecgdo pelo SARS-COV-2

dos casos hospitalizados em Foz do Iguagu, Parana.

04/03/2022 - Casos infantis de Cronobacter sakazakii e Salmonella

Newport ligados ao consumo de um produto de férmula infantil.

23/03/2022 - Alertar sobre o risco de alagamentos em pontos estratégicos.

29/03/2022 - Alertar sobre o risco de tempestades.

07/04/2022 - Alertar sobre o risco de tempestades.

30/06/2022 - Alertar sobre a epidemia de Dengue.

19/08/2022 - Caso confirmado de Monkeypox em Foz do Iguacu.
27/09/2022 - Alerta epidemiologico sobre Febre Amarela (epizootia

confirmada)

10/10/2022 - Alertar sobre 6bito por Dengue.

01/11/2022 - Alertar a sociedade, profissionais da saude e gestores sobre

diagnostico de Raiva em morcego.



COMUNICADOS DE RISCO

19/02/2022 - Sublinhagem BA.2 da VOC Omicron (B.1.1.529) no Brasil
16/03/2022 - Casos Possiveis de Recombinacdo das VOC Delta e
Omicron: Deltacron (AY.4/BA.1)

3. 08/04/2022 - Primeiro caso da variante recombinante XE

4. 25/04/2022 - Aumento de casos em diversos paises de hepatite aguda

grave de etiologia desconhecida em criancas

12/05/2022 - Casos provaveis de hepatite aguda de etiologia
desconhecida, em investigacdo, no Brasil.

20/05/2022 - Casos notificados de Monkeypox (variola dos macacos) -

Reino Unido, Portugal, Espanha, Irlanda do Norte e E.U.A.

1.1.1.4. Boletins Epidemiologicos

1.

2.

Boletim Epidemiologico divulgado em 02 de fevereiro de 2022 (Edig&o
especial - Sindromes Respiratérias - COVID-19 e Influenza).

Boletim Epidemiol6gico divulgado em 25 de julho de 2022.

1.1.1.5. Dashboards e painéis de monitoramento

N

S e

Painel de Monitoramento de Doencgas e Agravos do SINAN;

Painel de Monitoramento do Sistema Gerenciador de Ambiente
Laboratorial — GAL;

Painel de Monitoramento da COVID-19 (Metabase);

Painel de Monitoramento da Mortalidade Materno Infantil;

Painel de Monitoramento das Sentinelas das Sindromes Gripais;

Painel de Monitoramento das Sindromes Respiratérias Agudas Graves —
SRAGS;

Painel de Monitoramento da Dengue;

Painel de Monitoramento de Rumores e Eventos em Saude P ublica;

Painel de Monitoramento da Monkeypox;



10. Painel de Monitoramento de Surtos de COVID-19;

11. Painel de Monitoramento do Sistema de Informacdo sobre Nascidos
Vivos;

12. Painel de Monitoramento de Rumores através do Epidemic Intelligence

from Open Sources - EIOS;

1.1.1.6. Agles para 2023 (PAS - 2023)

Ademais, para o ano de 2023, a equipe tem como objetivo:
1. Instituir equipe de Plantdo para o CIEVS para atuar na deteccao de potenciais
eventos de emergéncia em saude publica, 24 horas, por sete dias da semana e 365
dias do ano, por meio da adocao de inteligéncia epidemiolégica, que oportuniza a
captura de rumores, avaliacdo de mudanca dos cenarios das doengas, agravos para
emissdo de alertas e comunicacdes de risco;
2. Implantar plataforma digital (site) para publicacdo de documentos técnicos
para 0os gestores, servicos, profissionais de saude e populacdo (notas, alertas,
comunicados de risco, boletins, entre outros).
3. Viabilizar o chamamento de profissionais para compor a equipe técnica:
enfermeiro, médico, programador de computador e sanitarista;
4. Viabilizar a participacdo dos servidores em cursos, congressos, simposios,
workshops, com vistas a apresentacdo dos trabalhos e experiéncias exitosas do
Centro de Informacbes Estratégicas em Vigilancia em Saude de Foz do Iguacu -
CIEVS;



1.1.1.7. Indicadores do Vigiar SUS

Atualizado em:
03/03/2023 as 10:43:53

MONITORAMENTO DAS DOENCAS E AGRAVOS DO SINAN

CENTRO DE INFORMAGOES ESTRATEGICAS EM VIGILANCIA EM SAUDE — CIEVS FRONTEIRA FOZ DO IGUAGU

1 de jan. de 2022 - 31 de dez. de 20 -

Indicadores VIGIAR-SUS

Numero total de notificagdes Notificagbes Compulsdrias Imediatas Notificagdes Compulsdrias Imediatas

Més de notificagdo

realizadas (DAE) (DAE) registradas em até 24h
1. jan_de 2022 338 I 4 897 2 482 1 61 6
2. fev.de2022 424 I
3. mar. de 2022 479 I
4 abr. de 2022 327 I
£ mai de 2022 344 I
e s ot — Notificagées Compulsérias Imediatas Local de notificagéo
3 jun.de
(DAE) B Oporiunc M Inoportuno
7. julde2022 402 I @ ATENDIMENTO ANTH- UPA JOAD SAMEK
RABICO HOSP. MUNICIPAL PADRE GERMANO LAUCK
8. age. de 2022 447 I VIOLENCIA HOSP. UNIMED
INTERPESSOAL/
UBS VILA YOLANDA
= CElzErs 437 I— AUTOPROVOCADA S —
o 7 I— ¢ e o < 00k Nove
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1.2. Vigilancia Epidemioldgica
1.2.1. Nascidos vivos

Tabela 3 - Nascidos vivos por estabelecimento de saude de 2019 a 2022.

Estabelecimento 2019 2020 2021 2022
HOSPITAL MINISTRO COSTA CAVALCANTI 3812 3609 3462 3582
HOSPITAL UNIMED 204 186 155 182
HOSPITAL E MATERNIDADE CATARATAS 355 310 263 166
HOSPITAL MUNICIPAL DE FOZ DO IGUACU 38
Outros 46 57 55 53
Total 4417 4162 3935 4021

Fonte: SMSA/DIVS/Diviséo de Vigilancia Epidemiol6gica/SINASC/2023.
*Dados preliminares

A média de nascidos vivos no ano de 2022 em Foz do Iguagu ndo teve uma alternancia
significativa quando comparada com o ano de 2021, com uma diferenca de 86 nascidos vivos a
mais. A maior parte dos nascidos vivos se concentra no Hospital Ministro Costa Cavalcanti e a

menor no Hospital Municipal de Foz do Iguacu, com apenas 38 nascidos Vivos.

Tabela 4 - Nascidos vivos por via de nascimento em Foz do Iguacgu, de 2019 a 2022.

Tp Parto 2019 020 2021 2022

Cesdreo 24452 2391 22568 2221
Vagina 1.955 1771 1.668 1.79¢
Total geral 4,417 4,162 3.936 4,021

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares.

Em relacdo ao numero de nascidos por via de nascimento, sendo cesarea e
parto vaginal, observou-se que 55% dos nascidos vivos de maes residentes em Foz
do Iguacu nasceram por cesareas e 45% por parto vaginal em 2022, conforme

demonstra o grafico 2, a seguir.



Grafico 2 - Nascidos vivos por via de nascimento no ano de 2022.
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Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares.

Tabela 5 - Taxa de natalidade por residéncia em Foz do Iguacu de 2018 a 2022.

Nascidos

vivos/Taxa 2018 2019 202C 2021 2022
Nascidos vivos 4423 4417 4162 3935 4.021
Taxa de natalidade 16,7 16,7 15,7 14,9 15,2

Fonte: SMSA/DIVS/Diviséo de Vigilancia Epidemiolégica/SINASC/2023.
*Dados preliminares.

No que concerne a taxa de natalidade, nos anos de 2018 e 2019 a taxa
manteve-se em 16 nascidos para cada 100.000 habitantes. A partir de 2020, com
advento da pandemia da COVID-19, observa-se uma reducdo na taxa de natalidade

no municipio de Foz do Iguagu.



Grafico 3 - Taxa de natalidade por residéncia em Foz do Iguagu de 2018 a 2022.
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Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiol6gica/SINASC/2023.
*Dados preliminares.

De acordo com os dados preliminares do SINASC, a taxa de natalidade no
ano de 2022 teve aumento de 0,3% no municipio de Foz do Iguacu, resultando em
15,2 nascidos vivos para cada 100.000 habitantes.

Tabela 6 - Nimero de nascimentos ocorridos em Foz do Iguacu, PR, por pais de residéncia
da mae de 2019 a 2022.

Mo Pais Residencia 2019 2020 2021 2022
ALEMAMNHA 1

ARGEMTIMA 31 14 3 8
BRASIL 4956 4.4654 4473 4.303
IRAQUE 1

LIBAMO 1

PARAGLAI 1465 35 112 144
RUSS1A 1
Total geral 3.154 4723 4,594 4.658

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares.



No que concerne o pais de residéncia das méaes dos nascidos vivos em Foz
do lguacu, a série histdrica aponta que majoritariamente o pais é o Brasil (Ano: 2022
= 4.503 NV — 96%), seguido do Paraguai com apenas (3%), Argentina (0,21%) e
Russia (0,02%).

Tabela 7 - Nascidos vivos em Foz do Iguacu, por distrito de sadde, por nimero de 6bitos e
namero de nascidos vivos, de 2019 a 2022.

Mo Distrito Sanitario 2019 Q20 2021 2022
LESTE 887 830 732 662
MORDESTE 414 395 357 307
MORTE 767 698 625 623
DJESTE 431 401 402 363
SUL 375 333 328 286
1523 1445 1492 1.780
Total geral 4,417 4,162 3.936 4.021

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares.

Em relacdo ao numero de nascidos vivos por distrito sanitario no municipio de
Foz do Iguacu no ano de 2022, observa-se a predominancia no Distrito Leste com
uma diferenga de apenas 39 nascidos vivos quando comparado ao Distrito Norte. Ja
o Distrito Sul apresenta 0 menor nimero com apenas 286 nascidos vivos, que chega
a uma diferenca de 376 nascidos vivos quando comparado ao Distrito Leste, que

contém o maior nimero.



Tabela 8 - Nimero de nascidos vivos residentes de Foz do Iguacu, distribuidos por faixa
etaria da mae, de 2019 a 2022.

Faixa etaria 2019 2020 2021 2022

102 14 anos 14 15 1% 11
15219 anos 517 425 402 345
202 29 anos 2142 2087 1914 1931
302 39 anos 1579 1.450 1454 1552
40349 anos 163 169 147 152
Total geral 4,417 4,162 3.936 4.021

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiologica/SINASC/2023.
*Dados preliminares.

Em 2022, a faixa etaria da méae predominante é a de 20 a 29 anos (1931)
seguida da faixa etaria de 30 a 39 anos (1552). As somas dessas faixas etarias
representam 85% das mulheres de 20 a 39 anos. Na faixa etaria de 10 a 14 anos,
foram registrados 11 nascidos vivos de maes criangas e adolescentes, e de 15 a 19
anos foram 345 nascidos vivos. J& na faixa etaria de 40 a 49 anos, foram 182
nascidos vivos em 2022.

O ano com o maior numero de nascidos vivos gerados por criangas e
adolescentes foi em 2021 com 19 nascidos vivos. As faixas etarias de 15-19, 20-29 e
30-39 anos tiveram o maior nimero de nascidos vivos no ano de 2019, quando
comparado aos demais anos. Por dltimo, a faixa etaria de 40 a 49 anos teve seu
maior nimero de nascidos vivos (182) no ano de 2022, conforme demonstrado na

tabela 8 e grafico 4.



Grafico 4 - NOmero de nascidos vivos residentes de Foz do Iguagu, distribuidos por faixa
etaria da mae, de 2019 a 2022.
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Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINASC/2023.

*Dados preliminares.
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Tabela 9 - Nimero de nascidos vivos de maes por numero de consultas no pré-natal de

2019 a 2022.

Tp Mumero Consulta ... 2019 2020 2021 2022

7 e mais 3.260 3.220 3153 3093
dela3 250 201 152 233
dedas 43 719 363 637
lgnarado 22 14 14 7
Menhuma 40 8 20 31
Total geral 4,417 4,162 3.936 4.021

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.

*Dados preliminares.



Quadro 1 - Numero de consultas de pré-natal em residentes de Foz do Iguagu e no Estado
do Parana, no ano de 2022.

% consultas de pré-natal Foz do Iguacu, PR Parana
(2022)
7 ou mais consultas 76,9% 84,8%

O pré-natal consiste em uma série de medidas de prevencédo e deteccao de
doencas maternas e fetais para que a gestante tenha um desenvolvimento saudavel
durante a gestacado, diminuindo todos 0s possiveis riscos.

Em relacdo ao numero de consultas de pré-natal, o Ministério da saude
recomenda que sejam feitas no minimo 6 consultas de pré-natal durante toda a
gravidez e que se iniciem nos primeiros trés meses de gestacao.

Em Foz do Iguagu, no ano de 2022, a maioria das gestantes teve acesso a 7
ou mais consultas de pré-natal, sendo um total de 3.093 consultas, o que representa
76,9%. No Estado do Parana, mais de 79.416 nascidos das gestantes tiveram mais
de 7 consultas de pré-natal, representando 84,8%.

O numero de gestantes que ndo tiveram nenhuma consulta no pré-natal foi
maior em 2019, com 40 gestantes; tendo uma significativa queda de 32 gestantes no
ano seguinte, totalizando 8 gestantes. Ja em 2021, o niumero volta a crescer com um
aumento de 12 gestantes e em 2022 sobe para 31 o numero de gestantes sem

consultas no pré-natal.

Tabela 10 - Nimero de nascidos vivos por cor da mée de 2018 a 2022.

Tp Raca Cor Mae 2018 2019 2020 2021 2022
Amarela 32 24 16 22 24
Branca 2431 2502 2243 2174 2332
ndigena 1 1 2 & 3
Mao informado 5 4 4 1 15
Parda 1593 1744 1735 1.590 1499
Preta 124 126 131 133 113
34 16 11 10 30
Total geral 4,420 4,417 4,162 3.936 4.021

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares




Tabela 11 - Numero de nascidos vivos por peso ao nascer, de 2019 a 2022.

Mu Peso 2019 2020 2021 2022
O - 1.000 23 24 31 39
1.000 - 2.000 109 75 112 92
000 - 3.000 1.123 1.033 1.000 1.105
3.000 - 4.000 2.887 2730 2536 2.602
4000 - 5.000 260 274 255 178
5.000 - 5000 5 - 1 3
2 1 2
Total geral 4,417 4,162 3.936 4.021

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares.

De acordo com a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), os recém-nascidos
sao classificados pelo seu peso ao nascer, como: baixo peso (abaixo de 2.500 @),
insuficiente (de 2.500 a 2.999 g), peso adequado (de 3.000 a 3.999) e macrossdmico
(acima de 4.000 g).

No ano de 2022, tivemos 0 maior niumero de criangas que nasceram com
peso abaixo de 1.000g quando comparado com o restante dos anos em analise.
Com relacdo as médias dos 4 anos, observa-se uma média de 39 nascidos vivos
com peso abaixo de 1000g; 92 nascidos vivos com peso de 1.000 a 2.000g; 1.105
nascidos vivos com peso de 2.000 a 3.000g; 2.602 nascidos vivos com peso de
3.000 a 4.000g; 178 nascidos vivos com peso de 4.000 a 5.000g; e uma média de 3
nascidos vivos com peso de 5.000 a 6.000g.

No que concerne ao peso adequado (de 3.000 a 4.000g), a série historica

mostra uma grande concentracdo de nascidos vivos nessa categoria.



Tabela 12 - Nomero de nascidos vivos com malformacéo congénita, de 2019 a 2022.

5t Malformacao 2019 2020 2021 2022

gnorado 5 14 5 4
Mac 4 376 4118 3.901 3.974
Sim 32 29 29 34
Total geral 4,413 4,161 3.935 4,012

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares

Tabela 13 - NOmero de nascidos vivos por consulta de pré-natal de mées residentes em Foz
do Iguacu, no periodo de 2019 a 2022.

Tp Periodo Gestacao 2019 2020 2021 2022
28 2 31 semanas 35 43 37 41
32 a 35 semanas 333 378 397 154
37 241 semanas 3969 3707 3425 34735
47 semanas e mais 25 14 33 12
Menos de 22 semanas 3 1
10 3 12 11
Total geral 4417 4,162 3.936 4.021

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares.



1.2.2. Mortalidade Infantil

A mortalidade infantil expressa um conjunto de causas de morte cuja

composicao é diferenciada entre os subgrupos de idade, conforme segue:

e Neonatal precoce: 6bito ocorrido entre 0 e 6 dias ap6s o hascimento;
e Neonatal tardio: 0bito ocorrido entre 7 e 27 dias ap0s 0 nascimento;

e Po0s-neonatal: 6bito ocorrido entre 28 a 364 dias apds 0 nascimento.

O risco de morte dos nascidos vivos durante o seu primeiro ano de vida é
estimado através da taxa de mortalidade infantil, e reflete, de maneira geral, as
condicbes de desenvolvimento socioecondmico e infraestrutura ambiental, bem
como 0 acesso e a ualidade dos recursos disponiveis para atencdo a saude
materna e da populacéo infantil.

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) classifica a taxa de mortalidade
infantil como adequada/ baixa em 10 Obitos para cada 1000 nascidos Vvivos.

No ano de 2022 ocorreram 57 ébitos infantis no municipio de Foz do Iguacu-
PR, comparado ao ano de 2021 podemos observar aumento no namero de 6bitos no
municipio, o0 que elevou a taxa de mortalidade de 11,7 para 14,2 6bitos para cada
1000 nascidos vivos. No Estado do Parana, também ocorreu aumento da taxa de
mortalidade infantil no estado, passando de 9,5 para 11,2 Obitos para cada 1000

nascidos vivos.

Tabela 7 - Nimero de 6bitos, nimero de nascidos vivos' e taxa de mortalidade infantil por
local de residéncia e taxa de mortalidade infantil no Estado do Parana de 2019 a 2022.

Obitos, nascidos vivos e TX de mortalidade 2019 2020 2021 2022

infantil
N° Obitos 44 36 46 57
N° Nascidos Vivos 4417 4162 3936 4021
Taxa de mortalidade Foz do Iguagu, Parana 9,7 8,7 11,7 14,2
(PR)
Taxa de mortalidade infantil PR - 9,5 9,6 10,6*
Taxa de mortalidade infantil Brasil 13,3 - - -

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica/SIM/2022. *Dados preliminares

1 As analises dos nascidos vivos para célculo da razdo de mortalidade materna e taxa de
mortalidade infantil s&o realizadas com base no local de residéncia.



Grafico 5 - Taxa de mortalidade infantil por mil nascidos vivos em Foz do Iguagu, PR, de
2014 a 2022.
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Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica/SIM/Sala de
Situagdo em Salde/2023.
*Dados preliminares

Quadro 2 - Meta pactuada para a taxa de mortalidade infantil nos instrumentos de gestéo
em saude

~ . . META |RESULTADO
DESCRICAO DAMETA METODO DE CALCULO 2022 2022

Manter a taxa de mortalidade N° de Gbitos em <1 ano/ N° de 9 14.2
infantil em 9/1.000NV nascidos vivos no periodo * 1000 '
Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica/SIM/Sala de

Situacdo em Saude/2023.
*Dados preliminares

O aumento na taxa de mortalidade esta relacionado aos impactos da
pandemia COVID19, no sistema de saude. Diante desta realidade enfrentada
mundialmente, o municipio de forma integrada com a rede de atencdo materno
infantil, desencadeou acfes de capacitacdo de profissionais de saude, gerentes e
supervisores distritais, sensibilizacdo, implementacdo de protocolos, e acbes
pontuais, a medida que as situacdes fossem identificadas nas andlises de Obitos
infantis.

Foram investigados 45 o6bitos infantis, o que representa 79% dos obitos
ocorridos em 2022. Quando ocorre a investigacdo do Obito é possivel

georreferenciar 0 mesmo. Apos a investigacdo observa-se que o maior numero de



obitos ocorreu no Distrito Leste (37,7%), seguido pelo Distrito Norte representando

31% dos 0bitos investigados.

Tabela 14 - Nimero de ébitos em menores de um ano de vida em Foz do Iguacu, por distrito
de salde, em 2021 e 2022.

Distrito Sanitario 2021 2022
Distrito Sanitario Leste 11 17
Distrito Sanitario Nordeste 10 3
Distrito Sanitario Norte 9 14
Distrito Sanitario Oeste 3 4
Distrito Sanitario Sul 5 7
Em investigacéo 8 12
Total geral 46 57

Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemiologica/ SIM/2023.
*Dados preliminares

No que concerne ao numero de consultas pré-natal, 42% tiveram acesso a 7
ou mais consultas, seguido de 26,3% que tiveram o nimero de consultas pré-natal
de 4 a 6. Tal dado mostra que as gestantes tém acesso ao numero adequado de
consultas pré-natal, conforme preconizado na Linha de Cuidado Materno Infantil do
Parana (2022), de garantir no minimo 7 consultas durante a gestacao.

Tabela 15 - NUmero de 6bitos em menores de um ano de vida em Foz do Iguagu, PR, pelo
numero de consultas de pré-natal de 2019 a 2022.

Declaracac Nascimen... 2013 2019 2020 2021 2022
7 emals 12 13 8 23 24
dela3 10 6 7 3 10
dedas 16 17 15 11 15
gnorado 2 1 1
Menhuma 4 4

2 ] 3 8
Total geral 42 44 36 44 57

Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica/ SIM/2023.
*Dados preliminares



Grafico 6 - Percentual de consultas de pré--natal nos casos que evoluiram para ébito infantil
em 2022.
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Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divis&o de Vigilancia Epidemiologica/SIM/2023.
*Dados preliminares

Tabela 16 - NUmero de 6bitos em menores de um ano de vida em Foz do Iguagu, PR, pelo
peso ao nascer, de 2018 a 2022.

Peso 20183 2019 2020 2021 2022

0-750 15 9 11 g 12
730 -1.500 10 14 9 18 146
1.300 - 2.250 - 10 2 3 7
2.250 - 3.000 g 3 6 g 8
3.000 - 3750 1 - - - &
3.730-4.3500 2 2 3 2

(=)

Total geral 42 44 36 44 57

Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemiologica/ SIM/2023.
*Dados preliminares

O peso ao nascer € um parametro utilizado para avaliar as condicdes de
saude do recém-nascido. O baixo peso ao nascer € entendido como o peso de
nascimento abaixo de 2.500 gramas. Representa um grave problema de saude
publica tanto em paises desenvolvidos como em paises em desenvolvimento, sendo

considerado um importante preditor de morbimortalidade infantil. As criancas



nascidas com baixo peso possuem risco de morte 20 vezes maior quando

comparadas aquelas de maior peso.

Observa-se que no ambito do peso ao nascer, a maioria dos o6bitos infantis
aconteceu em neonatos com peso entre 750 a 1500 g, representando 28% dos

Obitos, seguido de 21% que nasceram com peso até 750 g.

Grafico 7 - Nimero de 6bitos em menores de um ano de vida em Foz do Iguacu, PR, pelo
peso ao nascer, 2022.

16

12
10

L= T ]

Pu

1.500 2.250 3.000 3.750 4.500

2 ka

Peso
Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemiologica/SIM/2023.

*Dados preliminares

Dentre as andlises das causas dos Obitos, de acordo com o Cap. CID10,
observou que
algumas afecc¢des originadas no periodo perinatal foi predominante entre as causas
de Oobito, representando aproximadamente 52,63% dos O6bitos, seguido de
malformacdes congénitas com 19, 3%.

Os Obitos por afeccdes originadas no periodo perinatal estima o risco de
morte por afec¢des originadas no periodo perinatal, durante o primeiro ano de vida,
e reflete o nivel socioecondmico da méae e as condicdes assistenciais ao pré-natal,
ao parto e ao recém-nascido.

No Brasil os disturbios genéticos sdo a segunda maior causa de mortalidade
infantil, o que vem corroborar os dados do municipio de Foz do Iguagu. Diversos
estudos descrevem que mais de 20% das gestacdes com fetos malformados

terminam em abortamento espontaneo, os 80% restantes nascerao, vivos ou mortos,



com alguma anomalia congénita, resultado em 3-5% de recém-nascidos com

malformacdes congénitas.

Tabela 17 - Nomero de 6bitos em menores de um ano de vida em Foz do Iguacu, PR, de
acordo com a causa do oObito pelo Cap. CID-10, de 2018 a 2022.

Causas Cap. CID X 2018 2019 2020 2021 2022
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1 2 2 2 3
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e

metabolicas 1 1
IX. Doencas do aparelho circulatorio 1 1

VI. Doencgas do sistema nervoso 1 2
X. Doencas do aparelho respiratorio 2 2 4
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 1

XVI1. Algumas afec originadas no periodo

perinatal 29 24 21 29 30
XVI1l.Malf cong deformid e anomalias

cromossdmicas 8 11 9 11 11
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 2 3 2 1
XX. Causas externas de morbidade e

mortalidade 1 1 1 5
Total geral 42 44 36 46 57

Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divis&o de Vigilancia Epidemiologica/SIM/2023.
*Dados preliminares

Grafico 8 - NUmero de 6bitos em menores de um ano de vida em Foz do Iguacu, PR, de
acordo com a causa do oObito pelo Cap. CID-10, 2022.
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Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica/ SIM/2023.
*Dados preliminares



Tabela 18 - NUmero de 6bitos em menores de um ano de vida em Foz do Iguacu, PR, de
acordo com a via de nascimento, de 2018 a 2022.

Via de nascimento 2018 2019 2020 2021 2022
Cesareo 26 23 20 29 27
Ignorado 0 0 0 0 il
Vaginal 16 21 16 17 25
N&o informado 0 0 0 0 4
Total geral 42 44 36 46 S7

Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica/ SIM/2023.
*Dados preliminares

Conforme a tabela acima pode-se observar que 47,4% dos obitos registrados
nasceram via cesariana e 43,9% de parto vaginal. A via de nascimento ndo foi
informada em 7% das Declaracdes de Nascimento/ ébito e ignorada em 1,8%.

Estudos cientificos comprovam que a cesariana aumenta a morbimortalidade
materna e do recém-nascido, bem como os custos de saude quando comparada ao
parto vaginal. Sob outra perspectiva, a cesariana em gestacdes de alto risco &
procedimento importante que, em determinadas e precisas indicacdes, diminui
consideravelmente a mortalidade materna infantil. As cesarianas podem ser
essenciais em situagdes como trabalho de parto prolongado ou obstruido, sofrimento
fetal ou porgue o bebé esta se apresentando em posi¢cdo anormal. No entanto, assim
como em todas as cirurgias, as cesarianas podem apresentar riscos, como potencial
de sangramento intenso ou infec¢do, tempo de recuperacao mais lento apds o parto,
atrasos no estabelecimento da amamentacdo e do contato pele a pele e maior
probabilidade de complicacdes em gestacdes futuras.

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), para atender as
indicacbes médicas de interrupcdo operatdria da gravidez seria necessaria uma
incidéncia de cesariana entre 10 a 15%. Espera-se que este coeficiente seja mais
elevado em centros que dao assisténcia a gestacdo de alto risco. Contudo tem
havido aumento da incidéncia de cesariana em todo o mundo, principalmente nos

paises em desenvolvimento.



Grafico 9 — Taxa de mortalidade de 01 a 19 anos em Foz do Iguacu, PR, de acordo com a causa do 6bito pelo Cap. CID-10, de 2015 a 2022.
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Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica/SIM/2023.
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1.2.3. Mortalidade fetal

No contexto da mortalidade fetal, o indicador estima o risco de um feto nascer
sem qualquer sinal de vida. De maneira geral, reflete a ocorréncia de fatores
vinculados a gestacao e ao parto, entre eles o peso ao nascer, bem como as
condicBes de acesso a servi¢cos de saude e a qualidade da assisténcia pré-natal e
ao parto.

O indicador é calculado pela divisdo do numero de ébitos fetais (ocorridos a
partir da 222 semana completa de gestacédo, ou 154 dias ou fetos com peso igual ou
superior a 500 gramas ou estatura a partir de 25 cm) pelo nimero total de
nascimentos (inclui os nascidos vivos e os oObitos fetais partir da 222 semana
completa de gestacéo, ou 154 dias ou fetos com peso igual ou superior a 500
gramas ou estatura a partir de 25 cm) por mil nascidos vivos.

Atabela abaixo descreve uma série histérica dos 6bitos fetais a partir do ano
de 2018, onde observa-se uma estabilidade neste numero, apresentando queda no
ano de 2022.

Tabela 19 - Nomero de 6bitos fetais em Foz do Iguacu, PR, de 2018 a 2022.

2018 2019 2020 2021 2022

Obitos fetais 26 34 32 33 2

Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Diviséo de Vigilancia Epidemiologica/SIM/2023.
*Dados preliminares

No que concerne as analises dos 6bitos de acordo com o Cap. CID10, os
dados demonstram que as principais causas, assim como na mortalidade infantil,
sdo as algumas afeccdes originadas no periodo perinatal, representando 89,7% dos
obitos, seguindo a tendéncia nacional.

Trata-se de evento associado as condicdes de saude reprodutiva, acesso e
gualidade da assisténcia pré-natal e ao parto. Compartilha com a mortalidade
neonatal precoce os mesmos determinantes que influenciam o resultado para o feto
(no final da gestagéo) e para a crianga (nas primeiras horas e dias de vida).

Os oObitos fetais sdo, em sua grande maioria, considerados potencialmente
preveniveis e ocorrem na maioria das vezes ao final de gesta¢cdes de baixo risco, em

geral, em recém nascidos normais e sem malformacdes congénitas.



Tabela 20 - NUmero de 6bitos fetais em Foz do Iguacu, PR, de acordo com a causa do Obito
capitulo CID-10, de 2018 a 2022.

Causado 6bito capitulo CID-10 2018 2019 2020 2021 2022
l. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 0 1 0 1 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo 26
perinatal 24 29 32 31
XVI1l.Malf cong deformid e anomalias 2
cromossomicas 2 4 0 1

Total geral 26 34 32 33 29

Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Diviséo de Vigilancia Epidemiolégica/SIM/2023.
*Dados preliminares

1.2.4. Mortalidade materna

E considerado morte materna a morte de uma mulher durante a gesta¢éo ou
até 42 dias ap0s o término da gestacdo, independentemente da duracdo ou da
localizagdo da gravidez. E causada por qualquer fator relacionado ou agravado pela
gravidez ou por medidas tomadas em relacdo a ela. Ndo € considerada morte
materna a que é provocada por fatores acidentais ou incidentais.

As mortes maternas podem ser divididas em dois tipos, a saber. morte
materna por causas obstétricas diretas e indiretas. A morte materna obstétrica direta
€ aquela que ocorre por complicacbes obstétricas durante a gravidez, parto ou
puerpério devido a intervencdes, omissdes, tratamento incorreto ou a uma cadeia de
eventos resultantes de qualquer dessas causas. A morte materna obstétrica indireta
€ aguela resultante de doencas que existiam antes da gestacdo ou que se
desenvolveram durante esse periodo, ndo provocadas por causas obstétricas
diretas, mas agravadas pelos efeitos fisiol6gicos da gravidez.

Ainda, tem-se os casos de morte materna ndo obstétrica, que sdo aquelas
resultantes de causas incidentais ou acidentais nao relacionadas a gravidez e seu
manejo. Tais Obitos ndo s&o incluidos no calculo da razdo de mortalidade materna,
por exemplo: acidentes de transporte, suicidio, feminicidio, etc.

A mortalidade materna reflete as desigualdades entre paises ricos e pobres,
além de refletir as iniquidades dos proprios paises, e o risco de morrer durante a
gestacdo, parto e puerpério, aumenta proporcionalmente a diminuicdo das condigcdes
socioecondmicas, a qualidade da assisténcia, a iniquidade entre os géneros e a

politica de promocéo de saude da mulher existente em uma regiao.



Tabela 21 -Obitos maternos e a taxa de mortalidade materna em Foz do lguacu, PR, de

2018 a 2022.
Obitos, nasc_:ldos vivos e TX de 2018 2019 2020 2021 2022
mortalidade materna
NUmero de 6bitos maternos 2 3 2 3 2
Taxa de mortalidade 45,22 22.64 48,05 76,22 49 74

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemioldgica/SIM/2023.
*Dados preliminares

Conforme apresentado na tabela acima, observa-se que a taxa de
mortalidade materna apresentou queda de 34,74% entre 2021 e 2022.

Com relacdo a faixa etaria ficou distribuido igualmente os 6bitos, sendo 1 na
faixa etaria entre 30 a 39 anos e 1 na faixa etéria entre 40 a 49 anos. Segundo
estudos realizados no Brasil, observou-se que a partir dos 15 anos, o risco de morte

materna aumenta com o aumento da idade da mulher.

Tabela 22 - Obitos maternos de acordo com a faixa etaria em Foz do Iguacu, PR, de 2018 a

2022.
Faixa Etdria 2018 2021 2020 2019 2022
153 1% anos 1 2
200329 anos 1 1
30 a 39 anos 1 1 1 1
40 3 4% anos 1
Total geral 2 3 2 1 2

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemioldgica/SIM/2023.
*Dados preliminares

No ambito de raga/cor os dois 6bitos maternos ocorreram em mulheres de cor

parda conforme demonstra a tabela abaixo.
Tabela 23 - Obitos maternos de acordo coma cor em Foz do Iguacu, PR, de 2018 a 2022.

Cor 2022-Q01 2022-Q03
Parda 1 1
Total geral 1 1

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemioldgica/SIM/2023.
*Dados preliminares



Outro dado importante para orientar as intervencdes na prevencdo do Obito
materno é conhecer a causa do Obito. Nesse contexto, o termo causa é entendido
como a doenca ou diagnostico que levou a morte da mulher.

No municipio de Foz do Iguacu em 2022 os 6bitos ocorreram devido a pré-

eclampsia ndo especificada (50%) e por outros transtornos da placenta (50%).

Tabela 24 - Obitos maternos por causa segundo CID-10 em Foz do lguacu, PR, de 2018 a
2022.

CID-10 2018 2019 2020 2021 2022
Doencas do aparelho circulatério

complicando a gravidez, o parto e o

puerpério 1

Embolia amnidtica 1

Infec¢des do rim na gravidez 2
Outras doencas e afec¢des especificadas

complicando a gravidez, o parto e o

puerpério 2

Outras doencas virais complicando a

gravidez, o parto e o puerpério 1
Outros transtornos da placenta 1
Pre-eclampsia grave 1

Pre-eclampsia ndo especificada 1

Total geral 2 1 2 3 2

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SIM/2023.
*Dados preliminares

Tabela 26 - Obitos maternos e a taxa de mortalidade materna em Foz do lguacu, PR, de

2015 a 2022.
Obitos maternos e taxa de
mortalidade materna 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022*
NUmero de 6bitos maternos S 3 2 2 1 2 3 2
Taxa de mortalidade materna 11558 71,46 45,44 45,22 22,64 48,05 76,24 49,76

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica/SIM/2022.
*Dados preliminares



Gréafico 10 - Série histérica da mortalidade materna
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Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica/SIM/2022.
*Dados preliminares

Diante do contexto mostra-se necessario desenvolver um conjunto de
estratégias de aprimoramento da assisténcia a saude da mulher, entre elas acdes
relacionadas ao planejamento reprodutivo e ao aborto, qualificacdo da atencédo pre-
natal realizada pelas equipes de atencdo a saude, articulagdo entre a atencao béasica
e a atencao hospitalar, vigilancia do risco gestacional e melhoria da qualidade da
atencdo ao trabalho de parto e ao pés-parto e do atendimento as emergéncias
obstétricas. Concomitantemente a essas a¢des que incidem nos determinantes
proximais da mortalidade materna, € imprescindivel o investimento em politicas
sociais voltadas para o aumento da escolaridade, melhor distribuicdo de renda,
reducdo da pobreza e superacdo das desigualdades por motivos étnicos/ raciais e
de género, determinantes gerais e intermediarios importantes na saude materno e
infantil.

1.2.5. Mortalidade de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos)

Obitos de mulheres em idade fértil (MIF), corresponde aos 6bitos de mulheres
na faixa etaria de 10 a 49 anos de idade.
Observa-se que as principais causas de morte, em forma decrescente sdo as

neoplasias (tumores), doencas do aparelho circulatério, causas externas de



morbidade e mortalidade e doencas do aparelho respiratorio, conforme tabela

abaixo.

Tabela 27 - Taxa de mortalidade de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) no municipio de
Foz do lguacu, Parana, de 2019 a 2022.

Capitulo CID-10 2019 2020 2021 2022
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 11,54 16,67 76,95 6,41
[l. Neoplasias (tumores) 35,91 28,22 38,48 35,91
[ll. Doencas sangue O6rgdos hemat e transt imunitar 2,57

IV. Doencgas endocrinas nutricionais e metabdlicas 7,70 6,41 2,57
IX. Doencas do aparelho circulatorio 12,83 16,67 21,80 19,24
V. Transtornos mentais e comportamentais 3,85 1,28 2,57
VI. Doencgas do sistema nervoso 6,41 2,57 5,13 2,57
X. Doencas do aparelho respiratério 8,98 5,13 2,57 11,54
Xl. Doencas do aparelho digestivo 8,98 2,57 1,28

XIll. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 1,28 1,28

Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1,28 2,57

XIV. Doencas do aparelho geniturinario 1,28 2,57
XV. Gravidez parto e puerpério 1,28 2,57 3,85 2,57
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 2,57 1,28 1,28
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 2,57 3,85 3,85 5,13
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 24,37 29,50 29,50 17,96
Total geral 12441 12056 192,38 110,30
Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divsao de Vigilancia

Epidemiolégica/ SIM/2022.

*Dados preliminares
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Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica/SIM/2022.
*Dados preliminares
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1.2.6. Mortalidade geral (Causas de 6bitos segundo Cap. CID 10)

A taxa de mortalidade € um indicador que reflete 0 nUmero de Obitos a cada
1000 habitantes de uma populacdo em determinado periodo de tempo. A taxa de
mortalidade € inversamente vinculada a esperanca de vida no momento do
nascimento, pois quanto maior € a esperanca de vida menor a taxa de mortalidade.
Paises em desenvolvimento apresentam taxa de mortalidade mais elevada com
relacdo aos paises desenvolvidos.

Conforme mostra a tabela abaixo as principais causas de 6bito em numero
absoluto, de forma decrescente, sdo as doencas do aparelho circulatério, neoplasias
(tumores), algumas doencas infecciosas e parasitarias, doencas do aparelho
respiratério e causas externas de morbidade e mortalidade, salientando os
transtornos mentais e comportamentais, os quais tém ganhado cada vez mais
destaque dentro das Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT), com o Brasil
atingindo em 2022 49% de pessoal que dizem ter ansiedade e depressédo. O periodo
pandémico (Covid-19) deu mais énfase a saude mental, devido ao isolamento social,

0 qual fez o tema ganhar forca.



Tabela 28 - NUmero absoluto das causas de 6bitos segundo Cap. CID 10, no municipio de
Foz do Iguagu, PR de 2018 a 2022.

Principais causas 2018 2019 2020 2021 2022
l. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 47 58 335 922 206
Il. Neoplasias (tumores) 334 371 312 353 331
!II. qungas sangue orgaos hemat etranst 5 7 4 8 3
imunitar

IV. Doencas enddcrinas nutricionais e 130 134 130 96 127
metabdlicas

IX. Doencas do aparelho circulatério 407 384 433 401 399
V. Transtornos mentaise comportamentais 9 20 18 25 44
VI. Doengas do sistema nenoso 47 50 38 73 74
VIll.Doencgas do ouvido e da apdfise mastoide 1

X. Doencas do aparelho respiratério 207 228 146 154 187
XI. Doencas do aparelho digestivo 86 75 72 73 69
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo S 6 9 6 11
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 8 11 12 14 12
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 32 38 26 49 51
XV. Gravidez parto e puerpério 2 1 2 3 2
XVI. Algumas afec originadas no periodo 53 53 53 62 56
perinatal

XVII.MaIthng deformid e anomalias 13 20 18 14 16
cromossodmicas

XVI11.Sint sinais e achad anom ex clin e laborat 25 35 39 46 53
XX. Causas externas de morbidade e 247 182 213 185 168

mortalidade




XXII.Cédigos para propdsitos especiais

Em investigacdo

1

Total geral

1657

1673

1861

2485

1810

Fonte: SMSA/DIVS/Diviséo de Vigilancia Epidemioldgica/SIM*.Demais causas classificadas. 2022.

*Dados preliminares

No que concerne a taxa de mortalidade, o panorama € alteradas sendo as

causas com taxa de mortalidade prevalentes conforme segue, em ordem

decrescente: doencas do aparelho circulatério, neoplasia (tumores), algumas

doencas infecciosas e parasitarias, doencas do aparelho respiratério e causas

externas de morbidade e mortalidade, conforme tabela abaixo.




Tabela 29 -Taxa de mortalidade dos 6bitos segundo Cap. CID 10, no municipio de Foz do
Iguacu, PR de 2018 a 2022

Roétulos de Linha 2018 2019 2020 2021 2022

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 18,22 | 22,48 | 129,86 | 357,40 | 79,85
Il. Neoplasias (tumores) 129,47 | 143,81 | 120,94 | 136,84 | 128,31
lll. Doengas sangue 6rgdos hemat etranst imunitar | 1,94 2,711 1,55 3,10 1,16
IV. Doencgas enddcrinas nutricionais e 50,39 51,94 | 50,39 37,21 49,23
metabdlicas

IX. Doencas do aparelho circulatorio 157,77 | 148,85 | 167,85 | 155,44 | 154,67
V. Transtornos mentais e comportamentais 3,49 7,75 6,98 9,69 17,06
VI. Doengas do sistema nenoso 18,22 | 19,38 | 14,73 | 28,30 | 28,69
VIll.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide 0,39

X.  Doengas do aparelho respiratério 80,24 | 88,38 |[56,60 [59,70 [ 72,49
XI. Doengas do aparelho digestivo 33,34 29,07 27,91 28,30 26,75
XIl. Doencas da pele e do tecido subcuténeo 1,94 2,33 3,49 2,33 4,26
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 3,10 4,26 4,65 5,43 4,65
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 12,40 14,73 | 10,08 18,99 19,77
XV. Gravidez parto e puerpério 0,78 0,39 0,78 1,16 0,78
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 20,54 20,54 20,54 24,03 21,71
XVII.MaIfcqng deformid e anomalias 5,04 7,75 6,98 5,43 6,20
cromossémicas

XVIII.Sint sinais e achad anomm ex clin e laborat 9,69 13,57 | 15,22 | 17,83 | 20,54
XX. Causas externas de morbidade e 95,75 ([ 70,55 |[8257 | 71,71 | 65,12
mortalidade

XXII.Cbdigos para propdsitos especiais 0,39

Em investigacédo 0,39
Total geral 642,32 | 648,52 | 721,40 | 963,29 | 701,63

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiologica/SIM*. Demais causas classificadas. 2022.

*Dados preliminares




Grafico 11 — Taxa de mortalidade de residentes em Foz do Iguacu, PR, pelas seis principais causas (Cap CID10) de 2018 a 2022
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1.2.7. Mortalidade prematura (30 a 69 anos) pelas Doencas Croénicas N&o
Transmissiveis (Neoplasias, Doencas do Aparelho Circulatério, Doencas do

Aparelho Respiratorio e Diabetes)

No ano de 2022, a taxa de mortalidade prematura por doencas cronicas nao

transmissiveis foi de 354,85 por 100.000 habitantes, destacando-se as neoplasias e

doencas do aparelho circulatério com as maiores taxas, respectivamente.

Tabela 14 - Taxa de mortalidade por DCNT dos 30 aos 69 anos de 2019 a 2022.

2019 2020 2021 2022

Doencas Crbnicas Nao Transmissiveis 2018
Il. Neoplasias (tumores) 151,64
IV. Doencgas enddcrinas nutricionais e

metabodlicas 39,43
IX. Doencas do aparelho circulatorio 12511
X.  Doencas do aparelho respiratério 56,11
Total geral 372,29

17136 141,79 153,16 138,75

36,39 40,94 30,33 41,70
114,49 14482 131,17 124,35
63,69 40,94 43,98 50,04
385,93 368,49 358,64 354,85

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiologica/SIM*.Demais causas classificadas. 2022.

*Dados preliminares

Grafico 4 - Taxa de mortalidade prematura por doengas cronicas ndo transmissiveis de 30 a
69 anos de 2019 a 2022.
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Fonte: SMSA/DIVS/Diviséo de Vigilancia Epidemiolégica/SIM*.Demais causas classificadas. 2023.

*Dados preliminares



Gréfico 5 - Taxa de mortalidade prematura por doencas crénicas nao transmissiveis 2022.
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Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemioldgica/SIM*. Demais causas classificadas. 2022.
*Dados preliminares

1.2.8. Agravos e doencgas transmissiveis

1.2.8.1. Tuberculose

Tabela 30 - Vigilancia da TB no municipio de Foz do Iguacu, 2021 e 2022.

2021 2022

Numero de Positivo 5 2
baciloscopias realizadas Negativo 137 108
NUumero de teste rapido Detectavel 119 146
realizado N&o detectavel 770 965
Total de exames 1031 1221

realizados

Fonte: SMSA/DIVS/Laboratério Municipal GAL (Gerenciador Ambiente Laboratorial) /2023.



Conforme a tabela acima, constatamos uma leve queda no numero de

diagndsticos de tuberculose no ano de 2022.

Com base nessa identificacdo, em novembro de 2022 o Programa Municipal
de Combate a Tuberculose e Hanseniase ap0s essa constatacdo, rapidamente
procurou junto a secretaria municipal da salde e diretoria de atencdo bésica,
ministrar todas as segundas-feiras cursos de atualizacdo para os profissionais
meédicos e enfermeiros as Unidades de Saude do municipio, sendo unidades béasicas
de salude bem como unidades hospitalares. Esses cursos estdo em andamento
atualmente, sendo realizado pelos Enfermeiros Eduardo Putton, Diego Gamper e a
meédica infectologista Dra. Conceicao Brasil. Ao completar 01 ano de capacitacdo

poderemos obter os resultados pleiteados por essa acao direta.

Quadro 3 - Numero de casos novos de tuberculose pulmonar notificados entre 2021 e 2022.

NUmero de casos de 2021 2022
tuberculose
Notificados 96 140
Novos 71 96

Fonte: SMSA/DIVS/Divisdo de Vigilancia Epidemiologica/SinanNET/Janeiro/2023

Conforme tabela acima, podemos observar um aumento no nimero de casos
novos diagnosticados de Tuberculose, devido ao aumento no nimero de solicitagcdes
de testes para pesquisa de tuberculose podemos notar que foi encontrado um maior

namero de pessoas com o diagndstico.

E importante avaliar que em 2021 74% dos casos S&0 de novos casos
enquanto em 2022 69% dos casos séo de casos novos, o0 que indica uma queda na
porcentagem de novos casos em relacdo ao ano anterior, podendo significar que
alguns pacientes seguem em tratamento e novos casos foram menor
percentualmente, em relacdo do ano de 2022 para o ano de 2021, provavelmente

indicando uma resposta positiva em a¢des de prevencado e educacao.




1.2.8.2. Hanseniase

Quadro 4 - Numero de casos notificados de Hanseniase. Foz do Iguacgu, 2021 e 2022.

NUumero

de casos
de 2018 2019 2020 2021 2022

Hansenia
se

Notificados 31 28 25 21 15

Novos 22 20 21 15
Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SinanNET/ Fevereiro/2023.

O quadro informa claramente que de forma geral, a incidéncia vem caindo,
ainda havendo mais casos notificados do que casos novos no ano de 2020, porém
se mantendo rigoroso em relagdo aos novos casos para 0s anos seguintes.

E importante salientar a queda mais notavel no ano 2022, tendo uma variag&o
de mais de 5 casos, em relacdo aos anos anteriores que 0s numeros variam entre 1
ou 2 casos. Isso mostra uma provavel preocupacao e trabalho em foco das equipes

e profissionais em saude.



1.2.8.3. Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (IST)

A infeccdo pelo HIV e a AIDS fazem parte da Lista Nacional de Notificagéo
Compulsoéria de doencas (Portaria de Consolidacdo MS/GM n° 4, de 28 de setembro
de 2017), sendo que a AIDS é de notificacdo compulséria desde 1986 e a infec¢cao
pelo HIV é de notificacdo compulsdria desde 2014; assim, na ocorréncia de casos de
infeccdo pelo HIV ou de AIDS, estes devem ser reportados as autoridades de saude.

Entre as atividades realizadas pelo Programa Municipal IST/Aids e Hepatites
Virais, destaca-se o Servi¢o de Assisténcia Especializada (SAE).

O SAE de Foz do Ilguacu é referéncia pela notificacdo dos casos no SINAN,
tratamento e monitoramento das pessoas vivendo com HIV/AIDS (PVHA) dos nove
Municipios de abrangéncia da 92 regional de Saude, consta nos registros do SAE
4.386 pacientes cadastrados no periodo de 1998 até 31 de dezembro de 2022.

Na Tabela 01 sdo apresentadas as principais acdes desenvolvidas na sede do
Programa Municipal IST/Aids e Hepatites Virais.

O Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA) € um servico de saude que,
articulado aos demais servicos do Sistema Unico de Saude (SUS), representa uma
estratégia importante na promoc¢ado da equidade de acesso ao aconselhamento e ao
diagnéstico do HIV, das hepatites B e C e da sffilis. Atua também na prevencéo

dessas e das demais infec¢fes sexualmente transmissiveis (IST).

Quadro 6 - Numeros de Testes Rapidos realizados, nimeros de pessoas atendidas no CTA
e numero de casos registrados de SAE de Pessoas Vivendo com HIV (PVHI) nos anos de
2019, 2020, 2021 e 2022. Foz do lguagu-PR

Ano 2019 2020 2021 2022
N° Testes Rapidos realizados 75.371 65.595 66.971 62.950
Pessoas atendidas CTA 4.661 1.779 2.493 2.968
PVHI Cadastradas SAE 306 204 285 341
Casos Diagnésticos recentes 184 134 164 192
Casos Diagnésticos recentes

residentes 147 105 127 145

Fontes: Fontes: Registros do Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA) / Liwvo de Registros do

Senico de Assisténcia Especializada (SAE) / Planilhas de controle Mensal do PM-IST/Aids e

Hepatites Virais




De janeiro até dezembro de 2022, foram registrados no Servigo de Assisténcia
Especializada (SAE) 341 casos de infeccdo pelo HIV no Municipio de Foz do Iguagu
(Grafico 01), sendo 259 (76%) casos em individuos do sexo masculino com idade
média de 35 anos e 92 (27%) do sexo feminino com idade média de 40 anos. Do total
de casos registrados 189 (55,42%) vieram transferidos de outras localidades e/ou

residentes em um dos municipios de abrangéncia da 92 Regional de Saude.

Grafico 12 - Numero de casos de HIV/Aids registrados no Servigo de Assisténcia
Especializada, segundo critérios de registro geral, casos com diagnostico recente e casos
com diagnadstico recente residente em Foz do Iguacu, 1° de janeiro a 31 de dezembro de
2022.
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Fonte: Registros PM-IST/AIDS e Hepatites Virais - dezembro 2022

Os Gréficos acima mostram os casos notificados de infec¢do pelo HIV no SAE
com diagnostico recente segundo faixa etéria e sexo. Do total de casos registrados,
192 (56%) foram identificadas como diagnostico recente, sendo: 136 (71%) do sexo
masculino e 56 (29%) do sexo feminino. No ano 2022, no que se refere a idade,
observou- se que a maioria dos casos de infeccao pelo HIV concentrou-se nas faixas
etarias de 20 a 29 anos 74 casos (38,5%) e 30 a 39 anos 46 casos (24%), com
percentual de 62,5% no sexo masculino; em relacdo ao sexo feminino ressalta-se o

percentual de 52% no grupo acima dos 40 anos sendo 23,2% com 50 anos ou mais.



Grafico 13 - Numero de casos de HIV/AIDS, com diagndstico recente, registrados no Servigco
de Assisténcia Especializada segundo sexo e estratificado por quadrimestre. Foz do Iguacu,
1° de janeiro a 31 de dezembro de 2022.

25
20
15
® 12 QUAD
10
= 2° QUAD
W 32QUAR

10a19/20a29(30a3940a49| 50+ (10a19/20a29/30a3940a49| 50+

SEXO MASCULINO SEXO FEMININO

Fonte: Registros PM-IST/AIDS e Hepatites Virais - dezembro 2022

Grafico 14 - Numero de casos de HIV/AIDS, com diagnostico recente, registrados no Servico
de Assisténcia Especializada segundo sexo e faixa etaria. Foz do Iguagu, 1° de janeiro a 31
de dezembro de 2022.
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Fonte: Registros PM-IST/AIDS e Hepatites Virais - dezembro 2021



Do total de 192 casos, com diagnostico recente, registrados no SAE, 145
(75,5%) pessoas informaram que residiam no Municipio de Foz do Iguagu, destes 104
(72%) ocorreram em individuos do sexo masculino e 41 (28,2%) do sexo feminino.
Gréfico 04.

A taxa de deteccdo, em residentes no Municipio, apresentou acréscimo de
14,1%, passando de 49,17 casos/100 mil habitantes em 2021 para 56,14 casos/100
mil habitantes em 2022.

Grafico 15 - Numero de casos de HIV/AIDS, residentes em Foz do Iguacu, registrados no
Servico de Assisténcia Especializada segundo sexo e estratificado por quadrimestre. Foz do
Iguacu, 1°de janeiro a 31 de dezembro de 2022.

20
18
16
14
12 B Diagnostico Recente
10 Residentes
® Homens
B Mulheres

S N BH» O @

1° QUADRIMESTRE |2°2 QUADRIMESTRE | 32 QUADRIMESTRE
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Taxa de inddéncia
de novasinfeccdes
de HIV em criangas
menores de 5 anos
por ano de
nascimento

Percentual de
gestantes com o HIV
notificada e
monitorada no SAE

N° de casos novos
de HIV em
criangas< 5 anos
/ Nimero de
casosde HIV

N° de gestantes
com HIV
notificadas no
SINAN / N° de
gestantes com
HIV * 100

1) Monitorar a cobertura de
pré-natal das gestantes
diagnosticadas com sifilis ou

HIV ou Hepatite B;

2) Monitorara cobertura de
Terapia antirretroviral

(TARV) nas gestantes HIV
positivas,

3) Monitorar o tratamento

das gestantes

diagnosticadas com sifilis

para que no minimo 90 %

delas recebam o tratamento
adequado;

4) Atualizar e capacitar

todos os profissionais de

saude, reforgando a

importancia do cuidado com 0
a gestante para evitar a
transmissdo vertical da
sifilis, do HIV e da Hepatite
B;

5) Incentivar acdes rotineiras
de testagem;

6) Monitorar e qualificar
banco de dados do Sinan,
incentivando a notificagéo
dos casos em tempo
oportuno;

7) Monitorar o
encaminhamento da
gestante diagnosticada com
Hepatite B para o
Ambulatério de Hepatites
Virais

1) Monitorar a coberura de
Terapia antirretroviral
(TARV) nas gestantes HIV
positivas;

2) Atualizar e capacitar
todos os profissionais de
salde, reforgcando a
importancia do cuidado com
a gestante para evitar a
transmissdo vertical da sifilis
e do HIV;

3) Incentivar acdes rotineiras
de testagem;

4) Monitorar e qualificar
banco de dados do Sinan,
incentivando a notificagéo
dos casos em tempo
oportuno.

100%

100%

METODO DE " META RAG
CALCULO PAS - ACOES 2022 202p |JUSTIFICATIVAS

Caso sob investigacéo
epidemiol6gica. Possivel
transmissdo durante
aleitamento. Refutada a
hipotese de transmissao
vertical. Exames em dois
momentos no pré-natal para
HIV n&o reagente. Exame no
momento do parto para HIV
nao Reagente.

Gestantes diagnosticadas no
pré-natal com HIV efou de
mulheres portadoras do HIV
acompanhadas no SAE, pré-
natal de alto risco,sdo
notificadas CID Z21 e
monitoradas.

A eliminacdo da transmisséo vertical do HIV, juntamente com a reducéo da
sffilis e da hepatite B, é uma das cinco prioridades do Departamento de Doencas de
Condicbes Crobnicas e Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (DCCI) para os anos de
2019 e 2020 (MS/2019). Como é possivel observar no Quadro 01, o Municipio de Foz

do Iguacu estd hd mais de cinco anos sem transmisséo vertical do HIV e ha mais ha



de 10 anos que ndo notifica caso de transmissdo vertical do virus da Hepatite B,
resultados que séo reflexos da realizacdo de um diagndstico precoce dos agravos, do
monitoramento e da assisténcia a gestante durante o pré-natal, acdes que sao
compartilhadas entre o0 SAE e a UBS e do acompanhamento da criangca exposta no
SAE.

z < ~ META RAG
METODO DE CALCULO PAS - ACOES 2022 2022

1) Monitorar a cobertura de pré-natal
das gestantes diagnosticadas com
sifilis ou HIV;

2) Monitorara cobertura de Terapia
antirretroviral (TARV) nas gestantes HIV
positivas;

3) Monitorar o tratamento das gestantes
diagnosticadas com sifilis para que no
minimo 90 %

Percentual de notificages  N° de notificagdes de sifilis delas recebam o tratamento adequado;
de sifilis congénita congénita / N° de notificagcbes de 4) Atualizar e capacitar todos os 100% @ 100%
investigadas sifilis congénita investigadas* 100  profissionais de saude, reforcando a

importincia do cuidado

com a gestante para evitar a
transmissdo vertical da sifilise do HIV;
5) Incentivar acdes rotineiras de
testagem;

6) Monitorar e qualificarbanco de dados
do Sinan, incentivando a notificagéo
doscasosem

tempo oportuno.

Todos os casos notificados, suspeitos de Sifilis Congénita, sdo investigados
para confirmacdo de sifilis congénita ou exposicdo a sfifilis materna durante a
gestacdo. A investigacao para o diagnostico € embasada no historico do diagnostico ,
tratamento e monitoramento da gestante no pré-natal, dos resultados dos exames
realizados no momento do parto e monitoramento da crianca no Servico de
Assisténcia Especializada (SAE). O seguimento consiste em submeter os RN,
expostos ou tratados para sffilis congénita, ao teste de VDRL com 01, 03, 06, 12 e 18
meses de idade, interrompendo a realizacdo deste exame apdés 02 meses
consecutivos ndo reagentes. E no caso da confirmacdo da Sifilis congénita séo
acompanhados até 18° més. *Dados preliminares: Incidéncia de 13.42 por 1.000 N/V.

Desde 1986, a sifilis congénita € de notificacdo compulséria, tendo sido
incluida no SINAN (Sistema de Informac&o de Agravos de Notificacdo). Até o inicio do
terceiro quadrimestre de 2020, todos os casos notificados pelas maternidades eram
langados no SINAN, que posteriormente eram analisados seguindo uma rotina de

investigagdo epidemioldgica que incluia: histérico do acompanhamento da gestante



no pré-natal, historico clinico-epidemiolégico da mée e consulta médica, processo
importante para confirmacéo do caso ou exclusdo. Com a formacédo de uma equipe,
atualmente todos os casos notificados, antes de serem lancados do SINAN, passam
pelo processo de “complementagdo” da Investigagdo Sifilis Congénito iniciada na
maternidade.

No periodo de 1° de janeiro a 31 de dezembro de 2022 foram registrados no
SAE 201 casos de recém nascidos expostos a Sifilis materna, dados preliminares
apontam a confirmacao de 48 casos (vivos/abortos/natimortos) de Sifilis Congénita.

Como elementos fundamentais no enfrentamento da transmissédo vertical da
sfifilis, as acOes de diagnostico, prevencdo, tratamento e monitoramento precisam ser

reforcadas especialmente no pré-natal e parto.

1.2.8.4. Arboviroses

Tabela 16 - Relacdo dos casos natificados, investigados e confirmados de dengue, Chikungunya, LV,
LT, Zika, Coqueluche e AARH de 2018 a 2022.

Casos notificados de arbovirores 2018 2019 2020 2021 2022

Dengue 1795 10861 27021 10518 16942
Chikungunya 36 83 180 44 92
Zikavirus 21 32 2 7 6
Dengue, Chik e ZikV 1852 10976 27203 10569 17040

Fonte: SMSA/DIVS/SinanNET - Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica. 2021.

No ano de 2022 ocorreu um aumento consideravel de casos suspeitos de
dengue, passando de 10.518 para 16.942, de modo geral ndo foi 0 ano com maior
incidéncia de casos, sendo que o ano de 2020 com 27.021 casos suspeitos da
doenca. Isso se justifica pelo sorotipo circulante do virus da dengue, em 2020
ocorreu a entrada do sorotipo DEN2 no municipio, sendo que a populacéo residente
estava susceptivel ao sorotipo circulante novo. Ja em 2022 o sorotipo circulante do
virus da Dengue foi DEN1, o qual j& causou varias epidemias no municipio. De modo
geral, o virus da dengue, bem como as demais arboviroses sdo uma preocupacao
para saude publica, devido ser considerada endémica na regido. A Vigilancia

Epidemiolégica do municipio monitora as arboviroses por meio de diagramas de



controle e histogramas de modo semanal, estando alerta para casos da doenca, pois
aliado a essa situagcdo o municipio apresenta todas as condi¢cGes favoraveis para a
ocorréncia de casos de dengue e outras arboviroses como Zika virus e Febre do
Chikungunya, devido ao alto indice de infestacdo predial, chuvas freqientes, alta
temperatura, associados a circulagdo de trés sorotipos virais da dengue (DEN 1,
DEN2 e DEN 4). Em relac&o aos casos graves de dengue, todos sao investigados, e
durante o ano de 2022, também foi observada uma diminuicdo dos casos em relacao
a 2020. Em todos os casos de Obitos suspeitos de dengue sdo realizadas

investigacao.

Tabela 17 - Relagcéo dos casos natificados, investigados e confirmados de Dengue, de 2018 a 2022.

Notificacao e investigacdo imediatas
dos casos de Dengue classico, suas
formas graves, 6bitos e taxa de
letalidade por dengue

2018 2019 2020 2021 2022

Notificados 1795 10861 27021 10518 16942

Casos Investigado 1794 10852 25609 4956 8921
Confirmado 101 3742 19894 416 2955

Notificados 19 154 370 23 SiE)

Casos Graves  Investigado 19 154 370 23 33
Confirmado 19 154 370 23 33

Notificados 2 5 15 1 6

Obitos/Letalidade Investigado 2 5 15 1 5
Confirmado 2 3 10 1 5

Fonte: SMSA/DIVS/SinanNET - Diviséo de Vigilancia Epidemioldgica. 2021.

Nota-se que a partir dos dados notificados por dengue, nos anos de 2019,
2021 e 2022 h& um quantidade consideravel de notificacdes por dengue as quais
grande parte foi investigada, porém o numero de confirmacdes a partir da
investigacdo é baixo quando comparado ao numero de notificaces. No ano de
2020, viu-se que boa parte dos casos notificados e investigados foi constatada a
Dengue. Nos casos graves percebe-se a exatiddo de casos notificados, investigados

e confirmados, nos anos de 2018 a 2022. E no caso de 6bitos/letalidade ha pouca



divergéncia entre casos notificados e confirmados, sendo esses dados
consideravelmente baixos quando comparado com os casos confirmados de cada

respectivo ano.

Tabela 18 - Relag&o dos casos notificados, investigados e confirmados de Chikungunya, de 2018 a
2022..

Notificacao e investigacdo imediatas

dos casos de Chikungunya classico,

suas formas graves, dbitos e taxa de
letalidade por dengue

2018 2019 2020 2021 2022

Notificados 36 83 180 44 92
Casos Investigado 36 82 10 37 91
Confirmado 0 7 1 1 1
Notificados 0 0 0 0 0
Casos Graves Investigado
Confirmado
Notificados 0 0 0 0 0

Obitos/Letalidade Investigado

Confirmado

Fonte: SMSA/DIVS/SinanNET - Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica. 2023.

Nota-se que a partir dos dados notificados suspeitos dengue, nos anos de
2019, 2021 e 2022 ha uma quantidade consideravel de notificacdes investigada,
porém o numero de confirmacBes a partir da investigagdo € baixo quando
comparado ao numero de notificagdes, pois a vigilancia laboratorial disponibilizada
para o controle e investigacdo epidemioldgica é direcionada para 0s casos graves da
doenca, sendo que na dengue esses casos sao de 5% do total dos casos. Nos
casos graves percebe-se a exatiddo de casos notificados, investigados e
confirmados, nos anos de 2018 a 2022. E no caso de o6bitos/letalidade héa pouca
divergéncia entre casos notificados e confirmados, sendo que todos os casos de
Obitos suspeitos sdo investigados.

Quanto a Febre do Chikungunya o servico mantém vigilancia ativa desse

agravo ainda novo no municipio, manteve a meédia de casos suspeitos da doenca e



foi identificado um caso confirmado da doenca em 2022, trata-se de um caso

importado, ou seja, o paciente reside em Foz do Iguacu.

O Virus Zika, também uma doenca introduzida h& pouco tempo no municipio,
6 casos suspeitos da doenca foram notificados e investigados no ano de 2022,
porém nenhum caso foi confirmado.

A Dengue, Zika virus e Chikungunya, sdo chamadas arboviroses (doencas
causadas por virus, transmitidas por mosquitos). Esses trés agravos s&o
transmitidos pelo mosquito Aedes aegypti, desta forma, a influéncia climatica
desempenha um papel especial na reproducdo do virus e do mosquito vetor da

dengue.

Tabela 31 - Relacdo dos casos natificados, investigados e confirmados de LV, LT, Coqueluche e
AARH de 2018 a 2022.

Agravo Notificados/Confirmados 2018 2019 2020 2021 (22
Leishmaniose Not 52 36 18 29 24
visceral Conf 6 4 0 0 >
Leishmaniose Not 7 8 2 0 6
tegumentar Conf 6 6 1 0 5
Coqueluche Not
Conf
Atend.
antirrabico Not
humano 1024 1173 920 1105 1092

Fonte: SMSA/DIVS/SinanNET - Divisao de Vigilancia Epidemiolégica. 2023.

Em relagdo a leishmaniose visceral foram notificados 24 casos suspeitos em
2022, sendo 2 casos confirmados. A Leishmaniose tegumentar € notificada na
confirmacéo do caso e ocorreu 6 casos confirmados da doenga em 2022.

Este agravo passou a ser notificado no municipio a partir do ano de 2015 e sua
importancia reside no prognostico de uma alta incidéncia para os proOximos anos, bem
como, a possibilidade de assumir formas graves e letais quando associada ao quadro de
ma nutricdo, infec¢cdes concomitantes e quando acomete criangas. Também foi possivel
observar que a leishmaniose visceral canina precedeu o aparecimento da doenca em

humanos.



Tabela 32- Numero de notificagdes e confirmacdes de Malaria emresidentes de Foz do
Iguagu, de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificacbes Casos confirmados
2018 23 19
2019 36 32
2020 12 10
2021 15 11
2022 9 7
Total 95 79

Fonte: SMSA/DIVS/SinanNET - Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica. 2023

Tabela 32- Numero de notificacbes de Febre Amarela em residentes de Foz do Iguacgu, de

2018 a 2022.
Ano da Notific Notificacdes
2018 7
2019 6
2021 3
2022 1
Total 17

Fonte: SMSA/DIVS/SinanNET - Diviséo de Vigilancia Epidemiolégica. 2023

Todos os casos notificados foram descartados.

Tabela 32- Niumeros de notificacbes de Epizootias em Foz do Iguacu, de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificacbes
2018 443
2019 1107
2020 1118
2021 1738
2022 213
Total 4685

Fonte: SMSA/DIVS/SinanNET - Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica. 2023

1.2.8.5. COVID-19

Neste relatorio, se apresentam brevemente casos confirmados, hospitalizados

e 0s Obitos pela doencga, no territério de Foz do Iguacu de 2020 a 2022.



Quadro 7 - Casos confirmados da COVID-19 de 2020 a 2022.

2020 2021 2022

Confirmados 19738 30226 39882
Internados* 916 2358 410
Obitos 344 1072 137

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Vigilancia Epidemioldgica. 2023.
*Enfermaria e UTI

Gréfico 1 - Casos confirmados, internados e 6bitos por COVID-19 em Foz do Iguagu, PR
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Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Vigilancia Epidemiolégica. 2023.

*Enfermaria e UTI
1.2.8.6. Sindromes Respiratorias

As Sindromes Respiratorias Agudas Graves (SRAG) sdo um conjunto de
sinais (Dados mais objetivos do paciente) e sintomas (Percepcdes exclusivas de
guem os relata) causados por uma lesdo nos alvéolos, a qual provoca uma menor
guantidade de oxigénio no sangue, prejudicando todos os 6rgéos do corpo.

Na pratica podemos definir a SRAG como, um individuo com pelo menos
dois dos seguintes sinais e sintomas: febre de inicio subito, calafrios, dor de cabeca,

coriza,dor de garganta, problemas no olfato ou no paladar, e que consequentemente



apresenta, dificuldade ou desconforto para respirar, sensacdo de peso ou pressao
no peito, menor oxigenagao no sangue (Saturagdo < 95), rosto ou labios azuis ou
arroxeados; em criancas € possivel que se apresente, falta de ar, desidratacdo ou
diminuicdo do apetite.

Sao vérias as doengas que causam esta sindrome tais como: infec¢cbes dos
pulmdes desencadeadas por varios microrganismos como bactérias, virus e fungos.

O Ministério da Saude (MS), por meio da Secretaria de Vigilancia em Saude
(SVS), desenvolve a vigilancia da Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) no
Brasil, desde a pandemia de Influenza A (HLN1)pdmOQ9. A partir disso, a vigilancia de
SRAG foi implantada na rede de vigilancia de Influenza e outros virus respiratorios,
qgue anteriormente atuava exclusivamente com a vigilancia sentinela de Sindrome
Gripal (SG). Em 2020, a vigilancia da COVID-19, a infeccdo humana causada pelo
novo Coronavirus, que vem causando uma pandemia, foi incorporada na rede de

vigilancia da Influenza e outros virus respiratorios.

Tabela 30 - Distribuicdo de Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) por classificagado final, 2018

a 2021.
SIVEP 2019 2020 2021 2022
SRAG por Influenza 103 7 19 79
SRAG por outro Virus Respiratorio 323 38 224 577
SRAG por outro Agente Etioldégico 3 19 11 15
SRAG néo especificada 592 1047 933 1015
COVID-19 - 951 2430 555

Fonte: SMSA/DIVS/SIVEPGRIPE/NOTIFICACOVID. 2023.

Constata-se no quadro mostrado acima que as SRAG por influenza, por
Virus Respiratorio, e por agente etiolégico ndo especificado, tiveram crescimento
exponencial com o passar dos anos, principalmente no ano de 2022 onde se
percebe o crescimento mais notavel.

Também ¢é possivel observar que houve uma diminui¢cdo nos casos de SRAG
por Covid-19 no ano de 2022. Enquanto os casos notificados por agente etioldgico

se mantiveram estaveis sem mudancas abruptas



1.2.8.7. Violéncias

O termo violéncia, de natureza polissémica, é utilizado em muitos contextos
sociais, por exemplo, podemos pensar que o termo violéncia pode ser empregado
tanto para um homicidio quanto para maus tratos emocionais, verbais e psicoldgicos.
A violéncia foi definida pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2002) como o
“uso intencional da forca ou poder em uma forma de ameaca ou efetivamente, contra
Si mesmo, outra pessoa ou grupo ou comunidade, que ocasiona ou tem grandes
probabilidades de ocasionar lesdo, morte, dano psiquico, alteragcdes do

desenvolvimento ou privagdes”.

A violéncia é uma questéo social e, portanto, ndo é objeto proprio de nenhum
setor especifico. Ela se torna um tema mais ligado a salde por estar associada a
gualidade de vida, pelas lesdes fisicas, psiquicas e morais que acarreta e pelas
exigéncias de atencédo e cuidados dos servicos médico-hospitalares e também, pela
concepcao ampliada do conceito de saude. Segundo a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS), saude seria o completo bem — estar fisico, mental, social e espiritual

dos individuos.

No ano de 2022 foram notificadas em Foz do Iguacu 778 situacOes de
violéncia. E possivel observar que em todas as faixas etarias ha registro de
violéncia. Neste periodo o predominio das notificagdes foi na idade de 20 a 34 anos
com 288 notificacdes, seguido de 139 notificacbes na idade entre 35-49 anos. Na
faixa etaria entre <1 ano até 19 anos ocorreram 309 notificacdes. Houve aumento no

total de notificagcdes, quando comparados com o ano de 2021.

Tabela 31 - Numeros de nctificagdes de violéncias em residentes de Foz do Iguacu, de 2018
a 2022.

Ano da Notific Frequéncia
2018 653
2019 1017
2020 812
2021 722
2022 778

Total 3982




Tabela 32 - NUmero de natificagdes de violéncia por faixa etaria, segundo municipio de residéncia no
3° quadrimestre de 2021 e no 1° 2° e no 3 Quadrimestre de 2022.

Faixa Etaria 2018 2019 2020 2021 2022
<1 Ano 10 15 24 12 39
01 A 04 61 71 62 67 46
05 A 09 47 78 61 53 43
10 A 14 75 136 94 85 87
15 A 19 93 159 99 114 94
20 A 34 184 313 239 200 288
35 A 49 121 177 150 127 139
50 A 64 38 56 54 52 51
65 A 79 21 10 25 10 9
80 e+ 3 2 4 3 2
Total 653 1017 812 723 798

Fonte: SMSA/DIVS/SINAN. 2022.



Tabela 33 - NUmero de natificagBes de violéncia por tipo de violéncia 3° quadrimestre de 2021 e no 1°

2° e no 3° Quadrimestre de 2022.

Tipo 2018 2019 2020 2021 2022
Violéncia Fisica 504 761 559 414 422
Violéncia 126 216 143 152 149
Psicologica/Moral
Tortura 5 28 40 29 32
Violéncia Sexual 111 218 203 169 148
Trafico de Seres 0 0 0 1 0
Humanos
Financeira/Econdmica 3 9 6 8 3
Negligéncia/Abandono 64 45 34 45 44
Trabalho Infatil 0 0 0 0 1
Intervencaio Legal 0 3 1 0 0
Lesdo autoprovocada 275 515 317 287 389
Outros 28 54 72 138 237
Total 1116 1849 1375 1243 1425

Fonte: SMSA/DIVS/Sistema de Agravos de Notificagdo - SINAN. 2022.

Em relagdo ao tipo de violéncia notificada, observa-se que a violéncia fisica é a

mais notificada com 422 registros, seguida por lesdo autoprovocada com 389

notificacdes e a violéncia psicolégica/ moral e sexual com 149 e 148 notificacdes,

respectivamente. Ressaltamos aqui que a vitima sofre, na grande maioria das

situacdes, mais de um tipo de violéncia.



1.2.8.8. IntoxicagcBes exodgenas

A Vigilancia das intoxicacfes exodgenas tem por objetivo o desenvolvimento
de acdes de vigilancia em saude de forma a adotar medidas de promocéo,
prevencdo contra doencas e agravos e atencdo integral a saude das popula¢fes
expostas a contaminantes, buscando articular acfes integradas de saude -
prevencdo, promocdao, vigilancia e assisténcia a saude de populacdes expostas a
contaminantes.

E importante mencionar que as intoxicagdes exdgenas mesmo sendo
consideradas como acidentais o contexto global de emisséo de poluentes, quimicos,
metais pesados, agrotoxico influenciam diretamente na vida das pessoas, tendo em
vista que consomem produtos alimenticios, de cuidado, domiciliar que devido a sua
composicao téxica pode ocasionar consequéncias a curto ou longo prazo a saude.
Segundo o Ultimo dado emitido pelo SINETOX, somente no ano de 2017 foram
registrados 71125 (93,44%) casos de intoxicag&do, considerando que nos anos
subsequentes se agravou a realidade dos agrotoxicos e emissdo de gases
poluentes, podemos considerar que as pessoas estdo cada vez mais suscetiveis a

se intoxicarem.



Tabela 34 - Distribuicdo das natificagdes de intoxicacdes exdgenas, segundo os grupos dos agentes
téxicos de 2018 a 2022.

Agente toxico 2018 2019 2020 2021 2022
Medicamento 371 555 376 289 312
Agrotdxico agricola S 2 3 7 1
Agrotoxico doméstico 12 12 8 14 10
Agrotoxico salde plblica 1 1 0 2 0
Raticida 16 19 12 8 8
Prod. veterinério 1 2 2 3 4
Prod. uso domiciliar 46 45 34 23 22
Cosmeético 11 18 8 9 2
Prod. quimico 28 17 8 20 9
Metal 1 1 1 6 1
Drogas de abuso 117 131 132 96 48
Planta toxica 10 3 3 8 3
Alimento e bebida 239 17 17 18 18
Outro 27 4 3 9 10
Ign/Branco 20 7 19 83 43
Total 905 834 626 595 491

Fonte: Sistema de Agravos de Natificacdo — SINAN. 2022,

No ano de 2022, foram notificadas 491 intoxicacfes exdgenas. A maioria das
com 312

correspondendo a 63,5% das notificacbes de intoxicacbes, podendo estar

notificacdes ocorreu pelo uso de medicamentos

notificacdes

relacionado com as tentativas de suicidio por uso de medicamento, visto que houve

um acréscimo de registro com relacdo a transtornos mentais de 9,69 em 2021 para

17,6 em 2022, além das 389 notificacdes de lesdes autoprovocadas. Em seguida de

48 por drogas de abuso (9,8%), 22 por produtos de uso domiciliar (4,5%), os demais



casos foram distribuidos entre agrotoxicos, raticidas, alimentos e bebidas, produtos

guimicos entre outros.

1.2.8.9. Saude do trabalhador

Tabela 35 - Numeros de acidentes de trabalho graves em residentes de Foz do Iguacu, de 2018 a

2022.

Ano da Notific Frequéncia
2018 210
2019 303
2020 160
2021 123
2022 115
Total 911

Fonte: SMSA/DIVS/Sistema de Agravos de Notificagdo - SINAN.

Sdo considerados acidentes de trabalho, os acidentes por causas né&o
naturais compreendidas por acidentes e violéncias (Capitulo XX da CID-10 V01 a
Y98), que ocorrem no ambiente de trabalho ou durante o exercicio do trabalho
guando o trabalhador estiver realizando atividades relacionadas a sua funcéo, ou a
servico do empregador ou representando os interesses do mesmo (Tipico) ou no
percurso entre a residéncia e o trabalho (Trajeto) que provoca leséo corporal ou
perturbacdo funcional, podendo causar a perda ou reducdo temporaria ou
permanente da capacidade para o trabalho e morte.

No 3° Quadrimestre de 2022 foram notificados 37 acidentes de trabalho,
sendo 23 acidentes tipicos, e 14 acidentes de trajeto. Houve uma queda das
notificacdes comparando com o 3° Quadrimestre de 2021, que houve 83 registros de

acidentes notificados.

Tabela 36 - Natificacao de Acidente de Trabalho com Exposicdo a Material Biolégico de 2018 a 2022.

Ano 2018 2019 2020 2021 2022

NUumero de notificacfes 194 178 176 228 218

Fonte: Sistema de Agravos de Natificagdo - SINAN.



Considera-se como exposi¢do a material bioldgico todos os acidentes
com profissionais e trabalhadores do setor salude que atuam, direta ou
indiretamente, em atividades em que ha risco de exposi¢cdo ao sangue e a
outros materiais biolégicos, incluindo aqueles profissionais que prestam
assisténcia domiciliar, atendimento pré-hospitalar e acbes de resgate feitas
por bombeiros ou outros profissionais. A Vigilancia Epidemiologica é
responsavel por monitorar as notificagcbes e acompanhar os profissionais
acidentados por um periodo que varia de 30 dias a 1 ano, conforme a
gravidade dos acidentes.

No 3° quadrimestre de 2022 foram notificados 91 acidentes com material

bioldgico, comparando com o 2° quadrimestre de 2021, que ocorreram 76

notificagdes, observa-se um aumento no total de notificacdes de acidentes de

trabalho com exposicdo a material bioldgico.

e Acdes Estratégicas do Programa Estadual de Fortalecimento da Vigilancia em

Saude (PROVIGIA-PR).

Quadro: Acles estratégicas da Vigilancia em Saude do Trabalhador, no ano de 2022
- Capacitacao de profissionais.

Meta Indicador Acao Resultado
Capacitar o numero | Percentual de | Promover capacitagdo | 100%
minimo de | profissionais para profissionais.
profissionais por | capacitados.
guadrimestre de
avaliacao.

Fonte: Vigilancia em Saude do Trabalhador.

Avaliacao de resultados: As acdes da Vigilancia em Saude do Trabalhador
foram direcionadas para a capacitacéo dos profissionais que fazem parte do
Servico de Saude da Vigilancia Sanitaria e da Vigilancia Epidemiolégica.
Desta forma, foram capacitados 30 profissionais, superando a meta

estabelecida.




Quadro 2: Acdes estratégicas da Vigilancia em Saude do Trabalhador, no ano de 2022 -
Agravos natificados referentes a saude do trabalhador.

Meta

Indicador

Acao

Resultado

Investigar os agravos
notificados.

Percentual de agravos
notificados e
investigados.

Investigar 100% dos
acidentes de trabalho
tipicos que resultaram
em Obito e amputacéo
e investigar 100% os
acidentes de trabalho
com criangas e
adolescentes (tipicos
e de trajeto).

100%

Fonte: Vigilancia em Saude do Trabalhador. 2023.

- Avaliagdo de resultados: A Vigilancia em Saude do Trabalhador realiza a

analise dos eventos relacionados a saude do trabalhador divulgados pela

midia, SIATE, Declaracdo de Obitos e também pelas notificacdes realizadas

pelos Hospitais, Unidades de Pronto Atendimento (UPA) e Unidades Basicas

de Saude. Essa andlise tem como objetivo identificar as situagdes de risco

para estabelecer acbes de saude do trabalhador. Desta forma, foram

investigados 100% dos agravos notificados.

Quadro 3: Acdes estratégicas da Vigilancia em Saude do Trabalhador, no ano de 2022 -
Qualidade de Vida dos Idosos residentes em instituicdes de Longa Permanéncia

Meta

Indicador

Acéo

Resultado

Desenvolver acdes de
controle para
melhoria da qualidade
de vida dos idosos
residentes em
instituicdes de Longa
Permanéncia.

Percentual de acdes
de controle
realizadas.

Melhorar a qualidade
de vida dos idosos
residentes em
instituicdes de Longa
Permanéncia.

100%

Fonte: Vigilancia em Saude do Trabalhador.




- Avaliacdo de resultados: Foram desenvolvidas agdes de controle necessarias
para melhoria da qualidade de vida dos idosos residentes nas duas

instituicdes de Longa Permanéncia do Municipio de Foz do Iguacu- pr.

Quadro 4: Acles estratégicas da Vigilancia em Saude do Trabalhador, no ano de 2022 -
Controle Sanitério com foco no risco.

Meta Indicador Acao Resultado
Desenvolver  acbes | Percentual de acdes| Desenvolver acdes| 100 %
de controle sanitario | de controle | de controle sanitario
com foco no risco. realizadas. com o foco no risco.

Fonte: Vigilancia em Saude do Trabalhador.

- Avaliagdo de resultados: A Vigilancia em Saude do Trabalhador desenvolveu
100% das acdes de controle sanitario com o foco no risco, realizando a
manutencdo do cadastro atualizado dos estabelecimentos de alto risco no

territério.

Quadro 5: Acles estratégicas da Vigilancia em Saude do Trabalhador, no ano de 2022 -
.Qualificagdo do Registro das a¢bes de Controle Sanitario no Sistema proprio da Vigilancia

Sanitéria.
Meta Indicador Acao Resultado
Avaliar aleatoriamente | Registro das | Qualificar o Registro| 100%
15 registros no ano | informacgdes das | das acdes de Controle
das acoes de | inspecBes sanitarias | Sanitario no Sistema
Controle Sanitério. realizadas no | préprio da Vigilancia
territorio. Sanitéria.

Fonte: Vigilancia em Saude do Trabalhador.

- Avaliacdo de resultados: Foram avaliados pela Vigilancia em Saude do
Trabalhador 15 registros aleatorios das a¢fes de controle Sanitario realizados

no Municipio de Foz do Iguacu no ano de 2022.




1.2.9. Imunizagao

Relatdrio de producéo da Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica
Programa Municipal de Imunizacéo - Periodo de janeiro a dezembro de

2022

CAUSAS Populagéo

Meta

Vacinados

% Cobertura
Vacinal

BCG (Meta: 90% da pop <01 ano)
Vacina contra formas graves de
tuberculose

4.021

90%

4.330

107,7%

PENTAVALENTE(Meta: 95% da pop
<01 ano)

Vacina contra difteria, tétano,

coque luche, hepatite b e Haemophilus
influenzae b

4.021

95%

3.437

85,5%

ANTI-POLIOMIELITE - VIP (Meta:
95% da pop <01 ano) - Vacina contra
paralisia infantil

4.021

95%

3.416

85,0%

Contra Rotavirus (Meta: 90% da pop
<0l ano)

4.021

90%

3.423

85,1%

Contra Febre amarela (Meta: 95% da
pop de 09 meses)

4.021

95%

2.858

71,1%

Meningo Conj.(Meta: 95% da pop
<01 ano) Vac.contra meningite
meningocécica C conjugada

4.021

95%

3.463

86,1%

Pneumocécica 10 val (Meta: 95% da
pop <01 ano) vacina contra pneumonia
- 10 sorotipos

4.021

95%

3.9591

89,3%

TRIPLICE VIRAL (Meta: 95% da
pop 01 ano)- 12 dose

Vacina contra caxumba, rubéola e
sarampo

4.021

95%

3.897

96,9%

1- Programa Nacional de Imunizag&o e a vacinacao na Atencao Primaria

2- Conceitos Basicos em imunizacéo
3-Rede de Frio

4- Boas Praticas em imunizacéo



5- Via, local e técnica de aplicagcdo das vacinas

6- Calendarios de vacinacdo: infantil, adolescente, adulto, idoso e gestante
7- Vacinas contra Covid-19

8- Centro de Referencia de Imunobioldgicos Especiais

9- Eventos Adversos Pés Vacinacdo

10- Profilaxia da Raiva

11- Profilaxia do Tétano

Profissionais capacitados: 112

Capacitacdo da Vacina BCG no HMCC

Capacitacao Profilaxia da Raiva e Tetano no HMCC

Implantagéo do controle de imunobiologicos no sistema RP

1.2.10. Notificac6es Compulsorias

A meningite consiste em uma inflamagao das meninges, que s&o membranas
qgue protegem o cérebro, e sdo causadas por bactérias e virus. Essa enfermidade
atinge, principalmente, criangas menores de 5 anos. A transmissdo da meningite
ocorre por meio das vias respiratorias, goticulas e secre¢des de um individuo para o
outro, de forma direta; também podem contrair a doenca pelo consumo de agua e
alimentos contaminados.

Os contaminados por Meningite podem apresentar sintomas como febre,
cefaléia, falta de apetite, entre outros; j& nos casos mais graves, apresentam
também sintomas como vomitos e manchas avermelhadas pelo corpo.

Entre os 5 anos analisados, o maior nimero de casos confirmados de
meningite foi de 87 casos no ano de 2019 e o menor foi em 2020 com 53 casos; a
meédia de casos confirmados nessa série historica é de 68 casos.

No ano de 2020, tivemos o menor numero de notificac6es entre todos os
anos, com 69 notificagcdes sendo 16 descartados; e em 2019 obteve o maior nUmero
com 112 notificacBes, destes 25 foram descartados. Com relacdo aos descartados,

2022 foi 0 ano com o maior numero, com 40 notificacdes descartadas.



Tabela 37- Numeros de notificages e confirmacbes de Meningite em residentes de Foz do
Iguagu, de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificacdes Confirmados
2018 98 66
2019 112 87
2020 69 53
2021 107 69
2022 104 64
Total 490 339

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.

Os acidentes com animais peconhentos podem ser causados por abelhas,
aranhas, escorpibes, lagartas, cobras, aguas-vivas e caravelas; estes sdo capazes
de produzir veneno e transmitir para suas presas.

Com o alto numero de notificagdes, os acidentes com animais peconhentos
passaram a fazer parte da Lista de Notificagdo Compulséria no Brasil, para que
todos os casos confirmados fossem notificados imediatamente.

O diagnéstico desses acidentes consiste na identificacdo do animal causador
e a realizacdo de exame complementar. Depois de diagnosticado, o tratamento é
feito com soro antiveneno, que ajuda na neutralizagdo da pegonha.

Na tabela a seguir (tabela 37), € possivel visualizar o nUmero de acidentes
com animais peconhentos desde o ano de 2018 até o ano de 2022. De 2018 para
2019, obteve um aumento de 28 casos. Ja no ano de 2020, houve uma queda de
143 casos quando comparado ao ano anterior. Em 2021, a frequéncia teve aumento
de 130 casos e, no ano seguinte, uma reducdo de 96 casos. Observando todos os

anos em analise, obtemos uma média de 307 casos.

Tabela 38- NUmero de acidentes com animais peconhentos em residentes de Foz do
lguacu, de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificacdes
2018 338
2019 366
2020 223
2021 353
2022 257
Total 1537

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.



O botulismo € uma doencga ndo contagiosa causada por uma toxina produzida
por uma bactéria, que € encontrada no solo, nas fezes e nos alimentos; essa toxina
pode causar um grave envenenamento e levar a morte. A entrada da bactéria em
nosso organismo ocorre por meio de machucados na pele e pela ingestdo de

alimentos contaminados.

Os sintomas mais comuns dessa doenca sao dores de cabeca, tontura,
diarreia, nauseas, dificuldade para respirar, paralisia da musculatura respiratoria,
infeccdes respiratorias, entre outros. O tratamento realizado de forma imediata e
com acompanhamento meédico diminui o risco de morte; o processo de recuperagao

€ lento mas com o tratamento adequado obtém-se a cura e nao deixa sequelas.

Conforme mostrado na tabela a seguir, durante todos os anos em anélise foi
notificado apenas um caso de botulismo no ano de 2021, e ndo houve notificagdo

nos demais anos.

Tabela 39- Numeros de notificagbes de botulismo em residentes de Foz do Iguagu, de 2018

a 2022.
Ano da Notific Notificacdes
2021 1
Total 1

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.

A Doenca de Chagas € uma parasitose causada pelo Trypanosoma cruzi e
transmitida pelo inseto conhecido como Barbeiro. A transmissé&o dessa enfermidade
e feita através do depdsito de fezes do Barbeiro sobre a pele do individuo no
momento da picada, que provoca uma coceira fazendo com que facilite a

penetragao.

O portador da doenca pode apresentar sintomas como febre, mal estar,
edemas, falta de apetite, aumento do baco e figado, entre outros. Os medicamentos
atualmente disponiveis para o tratamento mostram eficacia somente na fase inicial

da enfermidade, isso mostra a importancia da descoberta e tratamento precoces.

Conforme mostrado na tabela a seguir, todos os casos de Doenca de Chagas

foram descartados, pois ndo houve nenhum caso confirmado da doenca.



Tabela 40- Numeros de notificagcbes de Doenca de Chagas em residentes de Foz do Iguacu,
de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificacbes
2018 1
2020 1
2021 1
Total 3

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.

A coqueluche consiste em uma infeccdo respiratoria causada por uma
bactéria e é transmitida através das goticulas salivares eliminadas pelo doente.
Apresenta sintomas como mal-estar, corrimento nasal, tosse e febre, com duracéo
de 6 a 10 dias.

Por ter sintomas iniciais muito parecidos com o de um resfriado, o diagnostico
se torna um pouco dificil. Para confirmacédo do diagndstico de coqueluche, podem
ser realizados exames como coleta de material de nasofaringe, PCR, hemogramas,
entre outros. O tratamento dessa enfermidade é realizado com o uso de antibidticos
e a principal forma de prevencéo da doenca € a vacinagéo.

De acordo com a tabela a seguir, percebe-se que, em 2018, houve o maior
nimero de notificagdes e confirmac¢fes de coqueluche em comparacdo com 0s
demais anos. Nos trés ultimos anos, foram poucas notificacbes e nenhum caso

confirmado da doenca.

Tabela 41- Numeros de notificacbes e de casos confirmados de coqueluche em residentes
de Foz do Iguagu, de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificados Confirmados
2018 27 13
2019 14 5
2020 1 0
2021 3 0
2022 1 0
Total 46 18

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.

As doencas transmitidas por alimentos e agua ocorrem pelo procedimento

incorreto na manipulacéo dos alimentos e a baixa qualidade da agua, que tornam-se



prejudiciais & salude. A manifestacdo dessas doencas ocorre pelas infeccdes e
intoxicacdes alimentares.

Os sintomas mais comuns sao vomitos e diarréias, mas podem surgir dores
na cabeca e abdémen, febre, mudancas de visdo, dentre outros. Para que o0 nimero
de infeccBes por alimentos sejam reduzidos, faz-se importante boas praticas de
higiene, cuidados no manuseio do alimento, limpeza do local, entre outros.

Na tabela a seguir, nota-se que, dentro da série histérica em estudo, foi
notificado apenas um caso de DTA no ano de 2020 e nos demais anos nao

houveram notificacdes.

Tabela 42- Nameros de notificacdes de DTA em residentes de Foz do Iguacu, de 2018 a

2022.
Ano da Notific Notificacbes
2020 1
Total 1

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.

O tétano acidental € uma infec¢do ndo contagiosa que € prevenida por meio
da vacina pentavalente, e pode apresentar sintomas como rigidez e dores dos
membros. A contaminacdo acontece atraves da contaminacdo de um ferimento e
comeca a apresentar os sintomas em média de 5 a 15 dias.

O tratamento consiste na neutralizagcdo da toxina tetanica com o uso de soro
antitetanico e pode ser prevenida através da vacinacgao.

Segundo a tabela disponibilizada a seguir, todas as notificagcdes de 2019 a
2021 foram confirmadas; jA& em 2022, notificou-se 2 casos, sendo apenas um

confirmado.

Tabela 43 - NUmeros de notificacbes e confirmagdes de de tétano acidental em residentes
de Foz do Iguacu, de 2019 a 2022.

Ano da Notific Notificados Confirmados
2019 1 1
2020 1 1
2021 1 1
2022 2 1
Total 5 4

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.



O Rotavirus é uma virose diarréica aguda com varias formas de transmissédo
como pela via fecal-oral; por contato direto; através de agua, alimentos e objetos
contaminados; e por disseminacado aérea.

O individuo contaminado pode apresentar sintomas como vémito, diarréia e
febre alta. O tratamento deve ser feito por meio de reposicdo hidroeletrolitica e
manejo dietético adequado; a utilizacdo de antimicrobianos e antidiarréicos ndo séo
recomendados.

Em relagdo ao numero de notificacbes de Rotavirus, percebemos que nos
anos de 2020 e 2021, dentre todas as notificacdes, ndo houveram casos
confirmados. Em 2018, dos 44 casos notificados, 32 foram descartados. No ano de
2019, ano com maior numero de notificagcdes, 107 casos foram descartados e 34
confirmados. Ja em 2022, apenas 16 casos confirmados, sendo 100 notificacfes

realizadas.

Tabela 45 - NUmero de notificagdes de Rotavirus em residentes de Foz do Iguacu, de 2018

a 2022.

Ano da Notific Notificados Confirmados
2018 44 12
2019 141 34
2020 54 0
2021 73 0
2022 100 16
Total 412 62

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.

Tabela 46 - Numero de notificagdes e confirmacdes de Leptospirose em residentes de Foz
do Iguacu, de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificados Confirmados
2018 15 1
2019 26 6
2020 5 0
2021 6 1
2022 13 0
Total 65 8

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.



Tabela 47 - Namero de notificagdes e confirmacdes de Febre Maculosa em residentes de
Foz do Iguagu, de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificados Confirmados
2018 5 0
2019 2 0
2020 1 1
2021 1 0
2022 2 0
Total 11 1

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.



1.3. Vigilancia ambiental

1.3.1. Centro de Controle de Zoonoses — Dr. Dorival Jorge Junior

DESCRICAO DA = META RAG
META PAS - ACOES 2022 2022 JUSTIFICATIVAS

480 imoOveis com larvas de Aedes
aegypti de um total de 19.521
imoveis vistoriados.

Devido a um ano atipico com
aumento de pluviosidade e
temperatura, nao foi possivel
alcancar essa meta (0,99%).

1) Manter o corpo técnico da Embora néo tenha sido possivel
e vigilancia ambiental municipal atingir a meta, € importante
Reduzir o Indice de T ~ : o~
~ . Indice de Infestacéo capacitado para a destacar que as condicbes
Infestacdo Predial (lIP) dial ionalizacio do si 1,4 2,5 limati ; di
ara menos de 0.99 Predial (IIP) operacionalizagao do sistema c_|mat|cas_ afetam wetamente_o
P ' de informacéo SISPNCD e ciclo de vida do Aedes aegypti e,
Sistema LIRA&; consequentemente, a infestacéo

na cidade. Ainda assim, a equipe
responsavel pelo controle do
mosquito adotou medidas
preventivas e de combate a
proliferacéo, o que contribuiu para
a reducéo da infestagcdo em 0,1%
em relacdo ao ano anterior.



Reduzir o indice de
Positividade de
Armadilha (IPA) para
menos de 10,0

indice de Positividade de
Armadilha

1) Realizar a implantacao e
implementacéo das
metodologias de
monitoramento por armadilhas
ovitrampas ou larvitrampas.
Possuir agentes e endemias
em namero suficiente para as
acOes de campo conforme
preconizado pelo PNCD.
2)supervisdo de trabalho de
campo conforme preconizado
pelo PNCD. Capacitar agentes
de endemias e supervisores
para Levantamento de indice —
LIA e Levantamento Rapido de
indices para Aedes aegypti —
LIRAa.

1050 armadilhas positivas de
8253 leituras.

Devido a um ano atipico com
aumento de pluviosidade e
temperatura, néo foi possivel
alcancar essa meta (10%).
Apesar disso, foi possivel
observar uma redugéo na
infestacdo do mosquito de
aproximadamente 3% em
comparagao com o0 ano anterior.
Embora néo tenha sido possivel
atingir a meta, € importante
destacar que as condigbes
climaticas afetam diretamente o
ciclo de vida do Aedes aegypti e,
consequentemente, a infestagéo
na cidade. Ainda assim, a equipe
responsavel pelo controle do
mosquito adotou medidas
preventivas e de combate a
proliferacdo, o que contribuiu para
a reducdo da infestagao.



Realizar vistorias
ambientais em 100%
nos cenarios
operacionais

Percentual de vistorias
realizadas nos cenarios
operacionais

1) Promover o trabalho
integrado entre Agentes de
Combate a Endemias (ACE) e
os Agentes Comunitarios de
Saude (ACS) nas acdes de
enfrentamento as arboviroses,
considerando as atribuicfes e
competéncia técnica de cada
categoria profissional.

2) Informar as equipes de
Atencédo Primaria a Saude
(APS) sobre o cenéario
entomoldgico e epidemiolégico
vigente, alertando sobre a
necessidade da suspeicao,
diagnostico oportuno,
notificagdo e manejo precoce
de casos, e comunicar 0s
casos notificados para ciéncia,
busca ativa e monitoramento
pelas equipes.

3) Capacitar frequentemente
as equipes de atencéo e
vigilancia em saude municipal
em relacdo aos agravos de
interesse da vigilancia
ambiental no que tange as
intoxicacbes exdgenas e
arboviroses.

100%

100%

A meta estabelecida era realizar
vistorias ambientais em 100% dos
cenérios operacionais, que séo
areas selecionadas para atuar no
combate a dengue na cidade.
Essas areas foram escolhidas
com base em critérios
especificos, como a incidéncia de
casos de dengue e a presenca de
focos do mosquito transmissor.
Apesar da capacidade
operacional limitada, a equipe
responsavel pelo combate a
dengue conseguiu realizar a
vistoria em todos os cenarios
selecionados, o que significa que
todas as areas prioritarias foram
inspecionadas.



Orientar 100% dos
tutores dos casos
novos de leishmaniose
visceral canina (LVC)
Nos municipios
prioritarios

Percentual de tutores
orientados dos casos
novos de LVC
diagnosticados

1) Solicitar a aquisi¢do de
Teste R4pido para a realizacéo
de diagnéstico de
Leishmaniose Visceral Canina
(testes séo fornecidos pelo
Ministério da Saude). 2)
Orientar os tutores sobre a
guarda responavel e os
cuidados com o animal e o
ambiente a fim de evitar a
propagacédo da LVC.

100%

100%

A meta estabelecida era orientar
100% dos tutores dos animais
diagnosticados com leishmaniose
visceral canina (LVC) na cidade.
Essa meta foi cumprida com
sucesso, 0 que significa que
todos os responsaveis pelos
animais infectados foram
informados sobre a doenca e
receberam orientacdes sobre os
cuidados necessérios.

Ao informar e orientar os
responsaveis pelos animais
infectados, € possivel prevenir
novos casos de LVC e garantir a
saude e seguranca da populacao.
Isso demonstra a eficiéncia e o
comprometimento da equipe
responsavel pelo combate a
leishmaniose visceral canina na
cidade.



Manter em 100% o Percentual de
cumprimento da diretriz cumprimento da diretriz
nacional do planode  nacional do plano de
amostragem para0sS  amostragem para 0s
paramtros de cloro parametros de cloro
residual livre, turbidez e residual livre, turbidez e
coliformes totais coliformes totais

1) Manter capacitado técnico
municipal para executar as
atividades pertinentes ao
Programa de Vigilancia da
Qualidade da Agua para
Consumo Humano (Vigiagua);
2) Elaborar plano de
amostragem da vigilancia,
conforme preconizado pela
Diretriz Nacional do Plano de
Amostragem da Vigilancia da
Qualidade da Agua para
Consumo Humano,
considerando todas as formas
de abastecimento (Sistema de
Abastecimento de Agua,
Solucao Alternativa Coletiva e
Solucao Alternativa Individual);
3) Dispor de equipamento
medidor de turbidez e de cloro
residual livre e realizar a
manutencéo e calibracéo
destes conforme orientagdes
do fabricante;

4) Coletar e analisar
mensalmente as amostras de
agua para consumo humano
para os parametros que
comp®e o indicador Unico
(coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez);

5) Inserir mensalmente as
informacgdes das analises

100% 170%

Meta minima de 396 coletas para
CRL, 396 para turbidez e 396
para coliformes totais e E.coli.
Foram realizadas 2019 coletas
(170% da meta)



realizadas no Sistema de
Informacéo da Vigilancia da
Qualidade da Agua para
Consumo Humano (Sisagua).
6) Realizar, em 100%
comunidades rurais/ especiais,
acOes de promocéo e protecdo
da qualidade da agua para
consumo humano.



Manter a vigilancia
100% de acidentes
com animais
peconhentos

Investigar e coletar o
material biolégico de
100% dos animais

suspeitos para raiva

NUamero de acidentes com
animais peconhentos

Percentual de
investigag&o e coleta de
animais suspeitos para
raiva

1) Monitorar o Sistema

Nacional de Agravos de

Notificagc&o - SINAN no que 100%
concerne aos acidentes com

animais peconhentos;

1) Encaminhar de forma
sistematica as amostras para 100%
investigagéo do LACEN.

100%

100%

Essa meta foi alcancada ja que
todas as demandas de
ocorréncias foram atendidas, as
pessoas foram orientadas e 0s
animais coletados foram
identificados.

Investigacdo de 100% dos
animais suspeitos e ooleta de
100% das amostras viaveis.



1.4. Vigilancia Sanitaria

1.4.1. PROVIGIA

Acdo estratégica 01: “Qualificar o registro das agoes de controle sanitario no

Sistema Estadual de Informagao e m Vigilancia Sanitaria (SIEVISA)”:

O Municipio de Foz do Iguagcu possui sistema proprio de registro de
informac6es para as a¢des de controle sanitario (RP SAUDE), portanto, néo utiliza a
plataforma do SIEVISA/ISESA/PR.

Todavia, infformamos que é um sistema novo, que teve inicio no ano de 2019,
gue esta vinculado a outra plataforma usada no municipio (Sistema GiiG - Gestéao
Integrada de Informacfes Governamentais), sendo este Ultimo a porta de entrada
para o cadastro dos estabelecimentos no municipio. Portanto, 0 RP SAUDE é um
sistema que ainda est4d sendo aperfeicoado e, ressalvamos que 0s numeros
apresentados abaixo ndo sdo absolutos, podendo haver divergéncias entre o
namero de estabelecimentos cadastrados no municipio (GlIG) por atividade (CNAE)
e, 0 numero de inspecfes sanitérias realizadas nos estabelecimentos cadastrados
no sistema RP SAUDE.

Segue abaixo planilha com registros do numero de Inspecdes Sanitarias,
obtidos no Sistema RP SAUDE, por atividade (CNAE), indicadas como estratégicas,
no periodo de 01/01/2022 a 31/12/2022:

CNAE INSPECAO SANITARIA ESTABELECIMENTOS
) CADASTRADOS GIIG ATIVOS -
RP SAUDE SEM DOMICILIO TRIBUTARIO

8610-1/01 21 34
8610-01/02 15 24
1053-8/00 3 16
4771-7/02 15 9

8640-2/05 14 27




No que se referem aos 15 (quinze) registros para verificagcdo no ano de 2022,

elencamos os estabelecimentos abaixo indicados através do ndmero do CMC -

Cadastro Municipal de Contribuintes, cujos comprovantes dos registros no Sistema

RP SAUDE, seguem anexo a este documento:

N° CMC - ESTABELECIMENTO CNAE ATIVIDADE

1- 95308 8630-5/04 Atividade odontolégica

2- 98775 8640-2/05 Senicos de diagndstico por imagem com uso
de radiag&o ionizante, exceto tomografia, 8640-2/04
Senigos de tomografia

3- 97835 4771-7/01 - Comércio varejista de produtos
farmacéuticos, sem manipulacdo de formulas, 4729-
6/99 - Comércio varejista de produtos alimenticios em
geral ou especializado em produtos alimenticios ndo
especificados anteriormente, 8650-0/99 - Atividades de
profissionais da area de salde ndo especificadas
anteriormente.

4- 94294 86.30-5-02 - Atividade médica ambulatorial com
recursos para realizagcao de exames complementares,
86.30-5-03 - Atividade médica ambulatorial restrita a
consultas

5- 89414 8630-5/02 - Atividade médica ambulatorial com recursos
para realizacdo de exames complementares, 8640-2/07
- Senvicos de diagnéstico porimagem sem uso de
radiacdo ionizante, exceto ressonancia magnética

6- 89359 7500-1/00 - Atividades veterinarias

7- 83378 8640-2/02 - Laboratdrios clinicos

8- 23274 8610-1/01 — Atividades de atendimento hospitalar,
exceto
pronto-socorro e unidades para atendimento a
urgéncias
8610-1/02 — Atividades de atendimento em pronto-
SOCOrro e
unidades hospitalares para atendimento a
urgéncias
8690-9/99 — Ouitras atividades de
atencdo a saude humana
nao especificadas
anteriormente




20081

8610-1/01 — Atividades de atendimento hospitalar,
exceto

pronto-socorro e unidades para atendimento a
urgéncias

10-

54907

8610-1/02 — Atividades de atendimento em pronto-
SOCOoITo e

unidades hospitalares para atendimento a
urgéncias

16242

8610-1/01 — Atividades de atendimento hospitalar,
exceto

pronto-socorro e unidades para atendimento a
urgéncias

8640-2/03 — Senic¢os da didlise e nefrologia

12-

65685

8640-2/03 — Seni¢os da didlise e nefrologia
8630-5/03 — Atividade médica ambulatorial restrita a
consulta

13-

29240

8630-5/01 — Atividade médica ambulatorial com
recursos para realizacao de procedimentos cirlrgicos

14-

22719

8630-5/06 — Seni¢o de vacinagao e imunizagao
humana

15-

28321

8630-5/06 — Senico de vacinagdo e imunizagao
humana

8630-5/02 Atividade médica ambulatorial com recursos
para realizagcdo de exames complementares

Acdo estratégica 02: “Desenvolver agoes de controle sanitario com foco no

risco’:

O Municipio de Foz do Iguagu, desde o ano de 2017, trabalha com legislagdo prépria

de grau de risco:

- Decreto n° 25.965, de 8 de novembro de 2017 (Revogado pela norma a seguir);

- Decreto n®27.743, de 10 de dezembro de 2019 (Revogado pela norma a seguir);

- Decreto n° 30.841, de 9 de novembro de 2022 (Vigente).




Para a “Observagdo 17, da acéo 02, resta evidenciado acima, a legislagcédo
aplicada pelo municipio, para classificacdo de risco das atividades econbmicas
sujeitas a controle sanitario, com definicdo de atividades de baixo risco -
dispensadas de licenciamento, médio risco — com processos de licenciamento

simplificado e alto risco.

Para a “Observacao 2”, da agao 02, esta preconiza a manutencédo do cadastro
atualizado do universo dos estabelecimentos de médio e alto risco no municipio,
devendo todos eles estarem cadastrados no sistema de informagdes de controle
sanitario que, no caso do Municipio de Foz do Iguagu, encontram-se no sistema
proprio RP SAUDE.

Acdo estratégica 03: “Melhorar a Qualidade de Vida dos Idosos Residentes em
Instituicoes de Longa Permanéncia”:

Essa acéo tem por objetivo a andlise quantitativa e qualitativa das inspecdes
sanitarias, com mensuracdo do numero de acfes realizadas junto as ILPIs do

municipio e identificacdo das realidades sanitarias verificadas.



1.4.2. Procedimentos Vigilancia Sanitaria 2021/2022

Quadro: Procedimentos feitos pela Vigilancia Sanitaria do municipio de Foz do Iguagu no
ano de 2021/ 2022

VIGILANCIA SANITARIA 2021 2022
Analise de PGRSS 233 224
Analise Projeto Arquitetdnico Basico 199 161
Inspec¢bes Sanitérias 2307 3314
Inspec¢des Veiculos de Interesse da 72 44
Saude
Processos Administrativos Sanitarios 97 98
Servigos Administrativos 2030 1475
LICENCA SANITARIA AUTOMATICA 370 833
TOTAL DE PROCEDIMENTOS 5308 6149

Além do pactuado, necessario reforcar que a area de atuacao da Vigilancia
Sanitaria abrange ndo so0 as a¢fes de farmacovigilancia, ou seja, na investigacao de
situagcBes que envolvam surtos de doencas de transmisséo hidrica e alimentar e/ou
de residuos de agrotéxicos em alimentos, dentre outros.

O escopo da Vigilancia Sanitaria € bem maior, vez que atua no controle e
fiscalizagc&o de atividades, servigos e produtos, com a finalidade de eliminar, diminuir
ou prevenir riscos a saude e de intervir nos problemas sanitarios decorrentes do
meio ambiente, da producéo e circulacdo de bens e da prestacdo de servicos de
interesse da saude, produzindo efeitos sobre o controle de bens de consumo e
também sobre o controle de prestacdo de servicos que se relacionam direta ou

indiretamente com a saude.




Na prética, a Vigilancia Sanitaria exerce um importante papel dentro do
Sistema Unico de Saude (SUS), através de suas ac¢des regulatorias e fiscalizatorias
sobre as atividades e servicos prestados a populacdo, como também, sobre os
produtos ofertados.

Dessa maneira, os dados acima apresentados apontam procedimentos
realizados pela Vigilancia Sanitaria Municipal no 1° e 2° quadrimestre de 2022,
considerando, para tanto, os dados sistematizados no SISTEMA RP SAUDE.
Ressaltamos, todavia, que a producado ora apresentada, ndo é exaustiva, bem como,
gue as atividades ndo sdo absolutas, uma vez que a insercdo de todos o0s
procedimentos da VISA no sistema informatizado do municipio ainda estad em

construcéo e aperfeicoamento

1.4.3. Doencas de Transmisséo Hidrica e Alimentar (DTHA)

Quadro: Investigagdo de 80% dos surtos de Doencas de Transmissao Hidrica e Alimentar

(DTHA)
1° RDQA 2° RDQA 3°RDQA
Janeiro a Abril/2022 Maio a Agosto/2022 Setembro a Dezembro/2022
N° TOTAL DE N° TOTAL DE N° TOTAL DE
NOTIFICACOES: NOTIFICACOES: NOTIFICACOES:
ZERO ZERO

e Fabricacédo de sorvetes e outros gelados comestiveis (CNAE 1053-8/00):
16 estabelecimentos cadastrados no RP
e Farmacia de Manipulacdo (Comércio varejista de produtos
farmacéuticos, com manipulacéo de formulas CNAE 4771-7/02):

12 estabelecimentos cadastrados no RP




Hospitais (Atividades de atendimento hospitalar, exceto pronto socorro
e unidades para atendimento a urgéncias CNAE 8610-1/01:
04 estabelecimentos em atividade — Costa, Unimed, municipal e
cataratas
Atividades de atendimento em pronto socorro e unidades hospitalares
para atendimento a urgéncias 8610-1/02:
03 estabelecimentos em atividade — costa, Unimed e municipal e 03
UPAS
Servicos de mamografia (Servicos de diagndéstico por imagem com uso
de radiacdo ionizante, exceto tomografia CNAE 8640-2/05):

05 servigos de mamografia no municipio: 5
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1. VIGILANCIA EM SAUDE

A Diretoria de Vigilancia em Saude (DIVS), localizada no Distrito Sanitario Oeste
do municipio de Foz do Iguacu, Rua Francisco Guarana de Menezes, 665, Vila
Yolanda, CEP: 85853-490. A Vigilancia em Saude é composta pelas vigilancias:
Sanitaria, Epidemioldgica, Ambiental e Saude do Trabalhador.

A DIVS possui trés divisdes:

a) Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica, sob gestdo atual da servidora: Erica
Ferreira da Silva.

b) Divisdo de Vigilancia Sanitaria, sob gestdo atual da servidora: Luciana
Cordeiro Marodin, €;

c¢) Diviséo de Vigilancia Ambiental (CCZ), sob gestdo atual da servidora: Renata
Defante.

Ademais, 0 servigco conta com as seguintes coordenacoes:

e Coordenacédo de Saude do Trabalhador

e Coordenacao do Programa de IST/Aids e Hepatites Virais

e Coordenacédo do Programa de Tuberculose e Hanseniase

e Coordenacdo das Doencgas Transmissiveis

e Coordenacéao do Programa Municipal de Imunizacdes

e Coordenacédo de Planejamento e Instrumentos de Gestdo da Vigilancia em
Saude

e Coordenacédo do Centro de Informacfes Estratégicas em Vigilancia em Saude

Fronteira



1.1. Vigilancia Epidemioldgica
1.1.1. Centro de Informacgdes Estratégicas de Vigilancia em Saude (CIEVS)

Segundo o manual do CIEVS do Ministério da Saude (2006) o aprimoramento
dos servigcos de Vigilancia em Saude se deu nos ultimos anos em resposta as varias
epidemias e pandemias que colocaram a comunidade nacional e internacional em
alerta. Dentre os fatores que contribuiram para esta mudanca estdo a presséao
demogréfica, mudancas no comportamento social e alteracdes ambientais.

A globalizac&o integrou os paises, refletindo no aumento da circulacdo de
pessoas e mercadorias, estreitando as distancias e compartilhando agentes de
doencas que sdo endémicos ou inofensivos em determinadas regides, mas que
podem provocar graves problemas de ordem econdmica, social, politica e de saude
em outras regides.

Em virtude das particularidades do municipio de Foz do Iguacu e sua
singularidade enquanto municipio de fronteira, o Ministério da Saude e SESA-PR
projetaram a implantacdo de uma unidade do CIEVS para o municipio, projeto este
iniciado em 2011.

Neste ano, houve a publicacéo do Decreto N° 30.245 de 10 de maio de 2022,
que instituiu o Centro de Informacdes Estratégicas em Vigilancia em Saude. Ainda, o
CIEVS Fronteira Foz do Iguagcu implementou a instituicdo do Centro de
Monitoramento de Eventos (CME) com a equipe da Vigilancia em Saude. O Quadro

1 a seguir, demonstra a rotina do CIEVS Fronteira Foz do Iguagu.

Quadro 1 - Agdes desenvolvidas pelo CIEVS Fronteira - Foz do Iguacu, PR, 2022

Descricdo da acéo Divulgagéo

Clipping de noticias Diariamente (publicagéo 3x semana)
Monitoramento dos viajantes Diariamente

Monitoramento dos surtos Diariamente

IAndlise de cenérios epidemiolbgicos Semanal

Monitoramento das notificagbes compulsorias |Diariamente




Tabela 1 - A¢bes/Atividades desenvolvidas pelo CIEVS Fronteira Foz do Iguacu, no ano de

2022.

Atividade/Acéo Total

CIEVS FronteiraFoz do Iguacu 2022
Comunicados de Risco 6
Alertas de risco 12
Boletins epidemiolégicos 2
Notas orientativas 9
Painéis 12
Trabalhos publicados 7
Capacitagbes 5
Clippings 86

Fonte: Monitoramento interno — CIEVS Fronteira Foz do Iguacu, Parana 2022.

A partir de 2022, o CIEVS Fronteira iniciou 0 monitoramento das atividades

desenvolvidas pelo setor, conforme tabela 1 disposta acima.

1.1.1.1. Monitoramento de Rumores e Eventos

Uma das atribuicdes do CIEVS Fronteira € o monitoramento de eventos e
rumores de interesse para a saude publica nacional e internacional. Este processo é
realizado diariamente pela equipe do CIEVS Fronteira, com o0 monitoramento dos

sistemas de informacédo em saude e do EIOS.

Grafico 1 - Distribuicdo temporal dos rumores e eventos de interesse para saude publica
captados pelo CIEVS Fronteira Foz do Iguacu, por semana epidemiolégica de 2022.

I Evento Rumor

Quantidade

=]
]

Fonte: CIEVS Fronteira Foz do Iguagu/Dashboard de monitoramento de rumores e eventos.

2022.



1.1.1.2. Mpox

Dentre os rumores identificados, foi observado um aumento nos rumores a
respeito da Mpox. A Mpox é uma doenca viral causada pelo virus do género
Orthopoxvirus e familia Poxviridae, cuja transmissdo ocorre entre pessoas
infectadas, ou com material corporal humano contendo o virus. Geralmente € uma
doenca autolimitada, com sintomas que duram de 2 a 4 semanas. O periodo de
incubacado geralmente é de 6 a 16 dias, mas pode variar de 5 a 21 dias.

A transmisséo da doenca ocorre entre humanos, principalmente por meio de
contato pessoal com secrecdes respiratorias, lesdes de pele de pessoas infectadas
ou objetos recentemente contaminados. A transmissdo por goticulas respiratorias
geralmente requer contato pessoal prolongado.

A erupcdo cutanea pode comecar nas areas genital e perianal, e a erupcgao
nem sempre se dissemina para outras partes do corpo. Os sintomas podem ser
leves ou ausentes, e podem ser facilmente confundidos com infec¢gdes sexualmente
transmissiveis (IST). E importante avaliar com atencdo os casos que apresentam
Ulceras genitais ou perianais para ISTs, sendo que a presenca de uma IST nao
exclui a infecgdo por Mpox

A Organizacdo Mundial de Saude orienta abstencdo de atividade sexual
durante toda a evolucdo da doenca devido a proximidade ocorrida na relacao intima
(n&o por ser considerada IST), e sugere o uso de preservativo em atividade sexual
(oral, vaginal, anal) por 12 semanas apds a recuperacdo. A pessoa infectada so
deixa de transmitir o virus quando as crostas desaparecem da pele, e a populacéo
em geral pode se prevenir também fazendo o uso de mascara e higienizacéo das
ma&os.

Na tabela (2) a seguir, aponta-se a evolucdo dos casos notificados, suspeitos,

confirmados, provaveis, descartados e inconclusivos identificados em Foz do Iguagu.



Tabela 2 - Monitoramento dos casos confirmados e suspeitos de Mpox, 2022

Més Confirmados Provaveis Descartados Inconclusivo
jul/22 0 0 4 0
ago/f22 2 0 16 1
set/22 1 0 16 2
out/22 0 1 10 1
nov/22 0 0 12 0
dez/22 0 0 15 0

Total 3 1 73 4

Fonte: CIEVS Fronteira Foz do Iguagw/Dashboard de monitoramento da Monk eypox. 2022.

1.1.1.3. Alertas e Comunicados de Risco

ALERTAS DE RISCO

1.

© ©®© N o »

10.

11.
12.

06/01/2022 - Alertar a rede de saude sobre a circulagdo combinada dos

virus Influenza A (H3N2) e COVID-19.

14/01/2022 - Alertar sobre a epidemia de Influenza A (H3N2) no Estado do

Parana e informar sobre o registro de casos e 6bito no municipio.

20/01/2022 - Relagéo entre situagdo vacinal e infecgdo pelo SARS-COV-2

dos casos hospitalizados em Foz do Iguagu, Parana.

04/03/2022 - Casos infantis de Cronobacter sakazakii e Salmonella

Newport ligados ao consumo de um produto de férmula infantil.

23/03/2022 - Alertar sobre o risco de alagamentos em pontos estratégicos.

29/03/2022 - Alertar sobre o risco de tempestades.

07/04/2022 - Alertar sobre o risco de tempestades.

30/06/2022 - Alertar sobre a epidemia de Dengue.

19/08/2022 - Caso confirmado de Monkeypox em Foz do Iguacu.
27/09/2022 - Alerta epidemiologico sobre Febre Amarela (epizootia

confirmada)

10/10/2022 - Alertar sobre 6bito por Dengue.

01/11/2022 - Alertar a sociedade, profissionais da saude e gestores sobre

diagnostico de Raiva em morcego.



COMUNICADOS DE RISCO

19/02/2022 - Sublinhagem BA.2 da VOC Omicron (B.1.1.529) no Brasil
16/03/2022 - Casos Possiveis de Recombinacdo das VOC Delta e
Omicron: Deltacron (AY.4/BA.1)

3. 08/04/2022 - Primeiro caso da variante recombinante XE

4. 25/04/2022 - Aumento de casos em diversos paises de hepatite aguda

grave de etiologia desconhecida em criancas

12/05/2022 - Casos provaveis de hepatite aguda de etiologia
desconhecida, em investigacdo, no Brasil.

20/05/2022 - Casos notificados de Monkeypox (variola dos macacos) -

Reino Unido, Portugal, Espanha, Irlanda do Norte e E.U.A.

1.1.1.4. Boletins Epidemiologicos

1.

2.

Boletim Epidemiologico divulgado em 02 de fevereiro de 2022 (Edig&o
especial - Sindromes Respiratérias - COVID-19 e Influenza).

Boletim Epidemiol6gico divulgado em 25 de julho de 2022.

1.1.1.5. Dashboards e painéis de monitoramento

N

S e

Painel de Monitoramento de Doencgas e Agravos do SINAN;

Painel de Monitoramento do Sistema Gerenciador de Ambiente
Laboratorial — GAL;

Painel de Monitoramento da COVID-19 (Metabase);

Painel de Monitoramento da Mortalidade Materno Infantil;

Painel de Monitoramento das Sentinelas das Sindromes Gripais;

Painel de Monitoramento das Sindromes Respiratérias Agudas Graves —
SRAGS;

Painel de Monitoramento da Dengue;

Painel de Monitoramento de Rumores e Eventos em Saude P ublica;

Painel de Monitoramento da Monkeypox;



10. Painel de Monitoramento de Surtos de COVID-19;

11. Painel de Monitoramento do Sistema de Informacdo sobre Nascidos
Vivos;

12. Painel de Monitoramento de Rumores através do Epidemic Intelligence

from Open Sources - EIOS;

1.1.1.6. Agles para 2023 (PAS - 2023)

Ademais, para o ano de 2023, a equipe tem como objetivo:
1. Instituir equipe de Plantdo para o CIEVS para atuar na deteccao de potenciais
eventos de emergéncia em saude publica, 24 horas, por sete dias da semana e 365
dias do ano, por meio da adocao de inteligéncia epidemiolégica, que oportuniza a
captura de rumores, avaliacdo de mudanca dos cenarios das doengas, agravos para
emissdo de alertas e comunicacdes de risco;
2. Implantar plataforma digital (site) para publicacdo de documentos técnicos
para 0os gestores, servicos, profissionais de saude e populacdo (notas, alertas,
comunicados de risco, boletins, entre outros).
3. Viabilizar o chamamento de profissionais para compor a equipe técnica:
enfermeiro, médico, programador de computador e sanitarista;
4. Viabilizar a participacdo dos servidores em cursos, congressos, simposios,
workshops, com vistas a apresentacdo dos trabalhos e experiéncias exitosas do
Centro de Informacbes Estratégicas em Vigilancia em Saude de Foz do Iguacu -
CIEVS;



1.1.1.7. Indicadores do Vigiar SUS

Atualizado em:
03/03/2023 as 10:43:53

MONITORAMENTO DAS DOENCAS E AGRAVOS DO SINAN

CENTRO DE INFORMAGOES ESTRATEGICAS EM VIGILANCIA EM SAUDE — CIEVS FRONTEIRA FOZ DO IGUAGU

1 de jan. de 2022 - 31 de dez. de 20 -

Indicadores VIGIAR-SUS

Numero total de notificagdes Notificagbes Compulsdrias Imediatas Notificagdes Compulsdrias Imediatas

Més de notificagdo

realizadas (DAE) (DAE) registradas em até 24h
1. jan_de 2022 338 I 4 897 2 482 1 61 6
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3. mar. de 2022 479 I
4 abr. de 2022 327 I
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o 7 I— ¢ e o < 00k Nove
1.  nov.de2022 4g1 I PECONHEMNTOS UBS CAMPOS Eg s'f,ffffg
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1.2. Vigilancia Epidemioldgica
1.2.1. Nascidos vivos

Tabela 3 - Nascidos vivos por estabelecimento de saude de 2019 a 2022.

Estabelecimento 2019 2020 2021 2022
HOSPITAL MINISTRO COSTA CAVALCANTI 3812 3609 3462 3582
HOSPITAL UNIMED 204 186 155 182
HOSPITAL E MATERNIDADE CATARATAS 355 310 263 166
HOSPITAL MUNICIPAL DE FOZ DO IGUACU 38
Outros 46 57 55 53
Total 4417 4162 3935 4021

Fonte: SMSA/DIVS/Diviséo de Vigilancia Epidemiol6gica/SINASC/2023.
*Dados preliminares

A média de nascidos vivos no ano de 2022 em Foz do Iguagu ndo teve uma alternancia
significativa quando comparada com o ano de 2021, com uma diferenca de 86 nascidos vivos a
mais. A maior parte dos nascidos vivos se concentra no Hospital Ministro Costa Cavalcanti e a

menor no Hospital Municipal de Foz do Iguacu, com apenas 38 nascidos Vivos.

Tabela 4 - Nascidos vivos por via de nascimento em Foz do Iguacgu, de 2019 a 2022.

Tp Parto 2019 020 2021 2022

Cesdreo 24452 2391 22568 2221
Vagina 1.955 1771 1.668 1.79¢
Total geral 4,417 4,162 3.936 4,021

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares.

Em relacdo ao numero de nascidos por via de nascimento, sendo cesarea e
parto vaginal, observou-se que 55% dos nascidos vivos de maes residentes em Foz
do Iguacu nasceram por cesareas e 45% por parto vaginal em 2022, conforme

demonstra o grafico 2, a seguir.



Grafico 2 - Nascidos vivos por via de nascimento no ano de 2022.

Cesareo
Vaginal 4.021

® 55,260%

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares.

Tabela 5 - Taxa de natalidade por residéncia em Foz do Iguacu de 2018 a 2022.

Nascidos

vivos/Taxa 2018 2019 202C 2021 2022
Nascidos vivos 4423 4417 4162 3935 4.021
Taxa de natalidade 16,7 16,7 15,7 14,9 15,2

Fonte: SMSA/DIVS/Diviséo de Vigilancia Epidemiolégica/SINASC/2023.
*Dados preliminares.

No que concerne a taxa de natalidade, nos anos de 2018 e 2019 a taxa
manteve-se em 16 nascidos para cada 100.000 habitantes. A partir de 2020, com
advento da pandemia da COVID-19, observa-se uma reducdo na taxa de natalidade

no municipio de Foz do Iguagu.



Grafico 3 - Taxa de natalidade por residéncia em Foz do Iguagu de 2018 a 2022.

Grafico - Taxa de natalidade de maes residentes em Foz do lguagu por ano
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Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiol6gica/SINASC/2023.
*Dados preliminares.

De acordo com os dados preliminares do SINASC, a taxa de natalidade no
ano de 2022 teve aumento de 0,3% no municipio de Foz do Iguacu, resultando em
15,2 nascidos vivos para cada 100.000 habitantes.

Tabela 6 - Nimero de nascimentos ocorridos em Foz do Iguacu, PR, por pais de residéncia
da mae de 2019 a 2022.

Mo Pais Residencia 2019 2020 2021 2022
ALEMAMNHA 1

ARGEMTIMA 31 14 3 8
BRASIL 4956 4.4654 4473 4.303
IRAQUE 1

LIBAMO 1

PARAGLAI 1465 35 112 144
RUSS1A 1
Total geral 3.154 4723 4,594 4.658

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares.



No que concerne o pais de residéncia das méaes dos nascidos vivos em Foz
do lguacu, a série histdrica aponta que majoritariamente o pais é o Brasil (Ano: 2022
= 4.503 NV — 96%), seguido do Paraguai com apenas (3%), Argentina (0,21%) e
Russia (0,02%).

Tabela 7 - Nascidos vivos em Foz do Iguacu, por distrito de sadde, por nimero de 6bitos e
namero de nascidos vivos, de 2019 a 2022.

Mo Distrito Sanitario 2019 Q20 2021 2022
LESTE 887 830 732 662
MORDESTE 414 395 357 307
MORTE 767 698 625 623
DJESTE 431 401 402 363
SUL 375 333 328 286
1523 1445 1492 1.780
Total geral 4,417 4,162 3.936 4.021

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares.

Em relacdo ao numero de nascidos vivos por distrito sanitario no municipio de
Foz do Iguacu no ano de 2022, observa-se a predominancia no Distrito Leste com
uma diferenga de apenas 39 nascidos vivos quando comparado ao Distrito Norte. Ja
o Distrito Sul apresenta 0 menor nimero com apenas 286 nascidos vivos, que chega
a uma diferenca de 376 nascidos vivos quando comparado ao Distrito Leste, que

contém o maior nimero.



Tabela 8 - Nimero de nascidos vivos residentes de Foz do Iguacu, distribuidos por faixa
etaria da mae, de 2019 a 2022.

Faixa etaria 2019 2020 2021 2022

102 14 anos 14 15 1% 11
15219 anos 517 425 402 345
202 29 anos 2142 2087 1914 1931
302 39 anos 1579 1.450 1454 1552
40349 anos 163 169 147 152
Total geral 4,417 4,162 3.936 4.021

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiologica/SINASC/2023.
*Dados preliminares.

Em 2022, a faixa etaria da méae predominante é a de 20 a 29 anos (1931)
seguida da faixa etaria de 30 a 39 anos (1552). As somas dessas faixas etarias
representam 85% das mulheres de 20 a 39 anos. Na faixa etaria de 10 a 14 anos,
foram registrados 11 nascidos vivos de maes criangas e adolescentes, e de 15 a 19
anos foram 345 nascidos vivos. J& na faixa etaria de 40 a 49 anos, foram 182
nascidos vivos em 2022.

O ano com o maior numero de nascidos vivos gerados por criangas e
adolescentes foi em 2021 com 19 nascidos vivos. As faixas etarias de 15-19, 20-29 e
30-39 anos tiveram o maior nimero de nascidos vivos no ano de 2019, quando
comparado aos demais anos. Por dltimo, a faixa etaria de 40 a 49 anos teve seu
maior nimero de nascidos vivos (182) no ano de 2022, conforme demonstrado na

tabela 8 e grafico 4.



Grafico 4 - NOmero de nascidos vivos residentes de Foz do Iguagu, distribuidos por faixa
etaria da mae, de 2019 a 2022.
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Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINASC/2023.

*Dados preliminares.
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Tabela 9 - Nimero de nascidos vivos de maes por numero de consultas no pré-natal de

2019 a 2022.

Tp Mumero Consulta ... 2019 2020 2021 2022

7 e mais 3.260 3.220 3153 3093
dela3 250 201 152 233
dedas 43 719 363 637
lgnarado 22 14 14 7
Menhuma 40 8 20 31
Total geral 4,417 4,162 3.936 4.021

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.

*Dados preliminares.



Quadro 1 - Numero de consultas de pré-natal em residentes de Foz do Iguagu e no Estado
do Parana, no ano de 2022.

% consultas de pré-natal Foz do Iguacu, PR Parana
(2022)
7 ou mais consultas 76,9% 84,8%

O pré-natal consiste em uma série de medidas de prevencédo e deteccao de
doencas maternas e fetais para que a gestante tenha um desenvolvimento saudavel
durante a gestacado, diminuindo todos 0s possiveis riscos.

Em relacdo ao numero de consultas de pré-natal, o Ministério da saude
recomenda que sejam feitas no minimo 6 consultas de pré-natal durante toda a
gravidez e que se iniciem nos primeiros trés meses de gestacao.

Em Foz do Iguagu, no ano de 2022, a maioria das gestantes teve acesso a 7
ou mais consultas de pré-natal, sendo um total de 3.093 consultas, o que representa
76,9%. No Estado do Parana, mais de 79.416 nascidos das gestantes tiveram mais
de 7 consultas de pré-natal, representando 84,8%.

O numero de gestantes que ndo tiveram nenhuma consulta no pré-natal foi
maior em 2019, com 40 gestantes; tendo uma significativa queda de 32 gestantes no
ano seguinte, totalizando 8 gestantes. Ja em 2021, o niumero volta a crescer com um
aumento de 12 gestantes e em 2022 sobe para 31 o numero de gestantes sem

consultas no pré-natal.

Tabela 10 - Nimero de nascidos vivos por cor da mée de 2018 a 2022.

Tp Raca Cor Mae 2018 2019 2020 2021 2022
Amarela 32 24 16 22 24
Branca 2431 2502 2243 2174 2332
ndigena 1 1 2 & 3
Mao informado 5 4 4 1 15
Parda 1593 1744 1735 1.590 1499
Preta 124 126 131 133 113
34 16 11 10 30
Total geral 4,420 4,417 4,162 3.936 4.021

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares




Tabela 11 - Numero de nascidos vivos por peso ao nascer, de 2019 a 2022.

Mu Peso 2019 2020 2021 2022
O - 1.000 23 24 31 39
1.000 - 2.000 109 75 112 92
000 - 3.000 1.123 1.033 1.000 1.105
3.000 - 4.000 2.887 2730 2536 2.602
4000 - 5.000 260 274 255 178
5.000 - 5000 5 - 1 3
2 1 2
Total geral 4,417 4,162 3.936 4.021

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares.

De acordo com a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), os recém-nascidos
sao classificados pelo seu peso ao nascer, como: baixo peso (abaixo de 2.500 @),
insuficiente (de 2.500 a 2.999 g), peso adequado (de 3.000 a 3.999) e macrossdmico
(acima de 4.000 g).

No ano de 2022, tivemos 0 maior niumero de criangas que nasceram com
peso abaixo de 1.000g quando comparado com o restante dos anos em analise.
Com relacdo as médias dos 4 anos, observa-se uma média de 39 nascidos vivos
com peso abaixo de 1000g; 92 nascidos vivos com peso de 1.000 a 2.000g; 1.105
nascidos vivos com peso de 2.000 a 3.000g; 2.602 nascidos vivos com peso de
3.000 a 4.000g; 178 nascidos vivos com peso de 4.000 a 5.000g; e uma média de 3
nascidos vivos com peso de 5.000 a 6.000g.

No que concerne ao peso adequado (de 3.000 a 4.000g), a série historica

mostra uma grande concentracdo de nascidos vivos nessa categoria.



Tabela 12 - Nomero de nascidos vivos com malformacéo congénita, de 2019 a 2022.

5t Malformacao 2019 2020 2021 2022

gnorado 5 14 5 4
Mac 4 376 4118 3.901 3.974
Sim 32 29 29 34
Total geral 4,413 4,161 3.935 4,012

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares

Tabela 13 - NOmero de nascidos vivos por consulta de pré-natal de mées residentes em Foz
do Iguacu, no periodo de 2019 a 2022.

Tp Periodo Gestacao 2019 2020 2021 2022
28 2 31 semanas 35 43 37 41
32 a 35 semanas 333 378 397 154
37 241 semanas 3969 3707 3425 34735
47 semanas e mais 25 14 33 12
Menos de 22 semanas 3 1
10 3 12 11
Total geral 4417 4,162 3.936 4.021

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SINAS C/2023.
*Dados preliminares.



1.2.2. Mortalidade Infantil

A mortalidade infantil expressa um conjunto de causas de morte cuja

composicao é diferenciada entre os subgrupos de idade, conforme segue:

e Neonatal precoce: 6bito ocorrido entre 0 e 6 dias ap6s o hascimento;
e Neonatal tardio: 0bito ocorrido entre 7 e 27 dias ap0s 0 nascimento;

e Po0s-neonatal: 6bito ocorrido entre 28 a 364 dias apds 0 nascimento.

O risco de morte dos nascidos vivos durante o seu primeiro ano de vida é
estimado através da taxa de mortalidade infantil, e reflete, de maneira geral, as
condicbes de desenvolvimento socioecondmico e infraestrutura ambiental, bem
como 0 acesso e a ualidade dos recursos disponiveis para atencdo a saude
materna e da populacéo infantil.

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) classifica a taxa de mortalidade
infantil como adequada/ baixa em 10 Obitos para cada 1000 nascidos Vvivos.

No ano de 2022 ocorreram 57 ébitos infantis no municipio de Foz do Iguacu-
PR, comparado ao ano de 2021 podemos observar aumento no namero de 6bitos no
municipio, o0 que elevou a taxa de mortalidade de 11,7 para 14,2 6bitos para cada
1000 nascidos vivos. No Estado do Parana, também ocorreu aumento da taxa de
mortalidade infantil no estado, passando de 9,5 para 11,2 Obitos para cada 1000

nascidos vivos.

Tabela 7 - Nimero de 6bitos, nimero de nascidos vivos' e taxa de mortalidade infantil por
local de residéncia e taxa de mortalidade infantil no Estado do Parana de 2019 a 2022.

Obitos, nascidos vivos e TX de mortalidade 2019 2020 2021 2022

infantil
N° Obitos 44 36 46 57
N° Nascidos Vivos 4417 4162 3936 4021
Taxa de mortalidade Foz do Iguagu, Parana 9,7 8,7 11,7 14,2
(PR)
Taxa de mortalidade infantil PR - 9,5 9,6 10,6*
Taxa de mortalidade infantil Brasil 13,3 - - -

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica/SIM/2022. *Dados preliminares

1 As analises dos nascidos vivos para célculo da razdo de mortalidade materna e taxa de
mortalidade infantil s&o realizadas com base no local de residéncia.



Grafico 5 - Taxa de mortalidade infantil por mil nascidos vivos em Foz do Iguagu, PR, de
2014 a 2022.
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Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica/SIM/Sala de
Situagdo em Salde/2023.
*Dados preliminares

Quadro 2 - Meta pactuada para a taxa de mortalidade infantil nos instrumentos de gestéo
em saude

~ . . META |RESULTADO
DESCRICAO DAMETA METODO DE CALCULO 2022 2022

Manter a taxa de mortalidade N° de Gbitos em <1 ano/ N° de 9 14.2
infantil em 9/1.000NV nascidos vivos no periodo * 1000 '
Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica/SIM/Sala de

Situacdo em Saude/2023.
*Dados preliminares

O aumento na taxa de mortalidade esta relacionado aos impactos da
pandemia COVID19, no sistema de saude. Diante desta realidade enfrentada
mundialmente, o municipio de forma integrada com a rede de atencdo materno
infantil, desencadeou acfes de capacitacdo de profissionais de saude, gerentes e
supervisores distritais, sensibilizacdo, implementacdo de protocolos, e acbes
pontuais, a medida que as situacdes fossem identificadas nas andlises de Obitos
infantis.

Foram investigados 45 o6bitos infantis, o que representa 79% dos obitos
ocorridos em 2022. Quando ocorre a investigacdo do Obito é possivel

georreferenciar 0 mesmo. Apos a investigacdo observa-se que o maior numero de



obitos ocorreu no Distrito Leste (37,7%), seguido pelo Distrito Norte representando

31% dos 0bitos investigados.

Tabela 14 - Nimero de ébitos em menores de um ano de vida em Foz do Iguacu, por distrito
de salde, em 2021 e 2022.

Distrito Sanitario 2021 2022
Distrito Sanitario Leste 11 17
Distrito Sanitario Nordeste 10 3
Distrito Sanitario Norte 9 14
Distrito Sanitario Oeste 3 4
Distrito Sanitario Sul 5 7
Em investigacéo 8 12
Total geral 46 57

Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemiologica/ SIM/2023.
*Dados preliminares

No que concerne ao numero de consultas pré-natal, 42% tiveram acesso a 7
ou mais consultas, seguido de 26,3% que tiveram o nimero de consultas pré-natal
de 4 a 6. Tal dado mostra que as gestantes tém acesso ao numero adequado de
consultas pré-natal, conforme preconizado na Linha de Cuidado Materno Infantil do
Parana (2022), de garantir no minimo 7 consultas durante a gestacao.

Tabela 15 - NUmero de 6bitos em menores de um ano de vida em Foz do Iguagu, PR, pelo
numero de consultas de pré-natal de 2019 a 2022.

Declaracac Nascimen... 2013 2019 2020 2021 2022
7 emals 12 13 8 23 24
dela3 10 6 7 3 10
dedas 16 17 15 11 15
gnorado 2 1 1
Menhuma 4 4

2 ] 3 8
Total geral 42 44 36 44 57

Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica/ SIM/2023.
*Dados preliminares



Grafico 6 - Percentual de consultas de pré--natal nos casos que evoluiram para ébito infantil
em 2022.
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Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divis&o de Vigilancia Epidemiologica/SIM/2023.
*Dados preliminares

Tabela 16 - NUmero de 6bitos em menores de um ano de vida em Foz do Iguagu, PR, pelo
peso ao nascer, de 2018 a 2022.

Peso 20183 2019 2020 2021 2022

0-750 15 9 11 g 12
730 -1.500 10 14 9 18 146
1.300 - 2.250 - 10 2 3 7
2.250 - 3.000 g 3 6 g 8
3.000 - 3750 1 - - - &
3.730-4.3500 2 2 3 2

(=)

Total geral 42 44 36 44 57

Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemiologica/ SIM/2023.
*Dados preliminares

O peso ao nascer € um parametro utilizado para avaliar as condicdes de
saude do recém-nascido. O baixo peso ao nascer € entendido como o peso de
nascimento abaixo de 2.500 gramas. Representa um grave problema de saude
publica tanto em paises desenvolvidos como em paises em desenvolvimento, sendo

considerado um importante preditor de morbimortalidade infantil. As criancas



nascidas com baixo peso possuem risco de morte 20 vezes maior quando

comparadas aquelas de maior peso.

Observa-se que no ambito do peso ao nascer, a maioria dos o6bitos infantis
aconteceu em neonatos com peso entre 750 a 1500 g, representando 28% dos

Obitos, seguido de 21% que nasceram com peso até 750 g.

Grafico 7 - Nimero de 6bitos em menores de um ano de vida em Foz do Iguacu, PR, pelo
peso ao nascer, 2022.
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Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemiologica/SIM/2023.

*Dados preliminares

Dentre as andlises das causas dos Obitos, de acordo com o Cap. CID10,
observou que
algumas afecc¢des originadas no periodo perinatal foi predominante entre as causas
de Oobito, representando aproximadamente 52,63% dos O6bitos, seguido de
malformacdes congénitas com 19, 3%.

Os Obitos por afeccdes originadas no periodo perinatal estima o risco de
morte por afec¢des originadas no periodo perinatal, durante o primeiro ano de vida,
e reflete o nivel socioecondmico da méae e as condicdes assistenciais ao pré-natal,
ao parto e ao recém-nascido.

No Brasil os disturbios genéticos sdo a segunda maior causa de mortalidade
infantil, o que vem corroborar os dados do municipio de Foz do Iguagu. Diversos
estudos descrevem que mais de 20% das gestacdes com fetos malformados

terminam em abortamento espontaneo, os 80% restantes nascerao, vivos ou mortos,



com alguma anomalia congénita, resultado em 3-5% de recém-nascidos com

malformacdes congénitas.

Tabela 17 - Nomero de 6bitos em menores de um ano de vida em Foz do Iguacu, PR, de
acordo com a causa do oObito pelo Cap. CID-10, de 2018 a 2022.

Causas Cap. CID X 2018 2019 2020 2021 2022
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1 2 2 2 3
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e

metabolicas 1 1
IX. Doencas do aparelho circulatorio 1 1

VI. Doencgas do sistema nervoso 1 2
X. Doencas do aparelho respiratorio 2 2 4
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 1

XVI1. Algumas afec originadas no periodo

perinatal 29 24 21 29 30
XVI1l.Malf cong deformid e anomalias

cromossdmicas 8 11 9 11 11
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 2 3 2 1
XX. Causas externas de morbidade e

mortalidade 1 1 1 5
Total geral 42 44 36 46 57

Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divis&o de Vigilancia Epidemiologica/SIM/2023.
*Dados preliminares

Grafico 8 - NUmero de 6bitos em menores de um ano de vida em Foz do Iguacu, PR, de
acordo com a causa do oObito pelo Cap. CID-10, 2022.
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Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica/ SIM/2023.
*Dados preliminares



Tabela 18 - NUmero de 6bitos em menores de um ano de vida em Foz do Iguacu, PR, de
acordo com a via de nascimento, de 2018 a 2022.

Via de nascimento 2018 2019 2020 2021 2022
Cesareo 26 23 20 29 27
Ignorado 0 0 0 0 il
Vaginal 16 21 16 17 25
N&o informado 0 0 0 0 4
Total geral 42 44 36 46 S7

Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica/ SIM/2023.
*Dados preliminares

Conforme a tabela acima pode-se observar que 47,4% dos obitos registrados
nasceram via cesariana e 43,9% de parto vaginal. A via de nascimento ndo foi
informada em 7% das Declaracdes de Nascimento/ ébito e ignorada em 1,8%.

Estudos cientificos comprovam que a cesariana aumenta a morbimortalidade
materna e do recém-nascido, bem como os custos de saude quando comparada ao
parto vaginal. Sob outra perspectiva, a cesariana em gestacdes de alto risco &
procedimento importante que, em determinadas e precisas indicacdes, diminui
consideravelmente a mortalidade materna infantil. As cesarianas podem ser
essenciais em situagdes como trabalho de parto prolongado ou obstruido, sofrimento
fetal ou porgue o bebé esta se apresentando em posi¢cdo anormal. No entanto, assim
como em todas as cirurgias, as cesarianas podem apresentar riscos, como potencial
de sangramento intenso ou infec¢do, tempo de recuperacao mais lento apds o parto,
atrasos no estabelecimento da amamentacdo e do contato pele a pele e maior
probabilidade de complicacdes em gestacdes futuras.

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), para atender as
indicacbes médicas de interrupcdo operatdria da gravidez seria necessaria uma
incidéncia de cesariana entre 10 a 15%. Espera-se que este coeficiente seja mais
elevado em centros que dao assisténcia a gestacdo de alto risco. Contudo tem
havido aumento da incidéncia de cesariana em todo o mundo, principalmente nos

paises em desenvolvimento.



Grafico 9 — Taxa de mortalidade de 01 a 19 anos em Foz do Iguacu, PR, de acordo com a causa do 6bito pelo Cap. CID-10, de 2015 a 2022.
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Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica/SIM/2023.

*Dados preliminares
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1.2.3. Mortalidade fetal

No contexto da mortalidade fetal, o indicador estima o risco de um feto nascer
sem qualquer sinal de vida. De maneira geral, reflete a ocorréncia de fatores
vinculados a gestacao e ao parto, entre eles o peso ao nascer, bem como as
condicBes de acesso a servi¢cos de saude e a qualidade da assisténcia pré-natal e
ao parto.

O indicador é calculado pela divisdo do numero de ébitos fetais (ocorridos a
partir da 222 semana completa de gestacédo, ou 154 dias ou fetos com peso igual ou
superior a 500 gramas ou estatura a partir de 25 cm) pelo nimero total de
nascimentos (inclui os nascidos vivos e os oObitos fetais partir da 222 semana
completa de gestacéo, ou 154 dias ou fetos com peso igual ou superior a 500
gramas ou estatura a partir de 25 cm) por mil nascidos vivos.

Atabela abaixo descreve uma série histérica dos 6bitos fetais a partir do ano
de 2018, onde observa-se uma estabilidade neste numero, apresentando queda no
ano de 2022.

Tabela 19 - Nomero de 6bitos fetais em Foz do Iguacu, PR, de 2018 a 2022.

2018 2019 2020 2021 2022

Obitos fetais 26 34 32 33 2

Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Diviséo de Vigilancia Epidemiologica/SIM/2023.
*Dados preliminares

No que concerne as analises dos 6bitos de acordo com o Cap. CID10, os
dados demonstram que as principais causas, assim como na mortalidade infantil,
sdo as algumas afeccdes originadas no periodo perinatal, representando 89,7% dos
obitos, seguindo a tendéncia nacional.

Trata-se de evento associado as condicdes de saude reprodutiva, acesso e
gualidade da assisténcia pré-natal e ao parto. Compartilha com a mortalidade
neonatal precoce os mesmos determinantes que influenciam o resultado para o feto
(no final da gestagéo) e para a crianga (nas primeiras horas e dias de vida).

Os oObitos fetais sdo, em sua grande maioria, considerados potencialmente
preveniveis e ocorrem na maioria das vezes ao final de gesta¢cdes de baixo risco, em

geral, em recém nascidos normais e sem malformacdes congénitas.



Tabela 20 - NUmero de 6bitos fetais em Foz do Iguacu, PR, de acordo com a causa do Obito
capitulo CID-10, de 2018 a 2022.

Causado 6bito capitulo CID-10 2018 2019 2020 2021 2022
l. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 0 1 0 1 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo 26
perinatal 24 29 32 31
XVI1l.Malf cong deformid e anomalias 2
cromossomicas 2 4 0 1

Total geral 26 34 32 33 29

Fonte: SMSA/Diretoria de Vigilancia em Saude/Diviséo de Vigilancia Epidemiolégica/SIM/2023.
*Dados preliminares

1.2.4. Mortalidade materna

E considerado morte materna a morte de uma mulher durante a gesta¢éo ou
até 42 dias ap0s o término da gestacdo, independentemente da duracdo ou da
localizagdo da gravidez. E causada por qualquer fator relacionado ou agravado pela
gravidez ou por medidas tomadas em relacdo a ela. Ndo € considerada morte
materna a que é provocada por fatores acidentais ou incidentais.

As mortes maternas podem ser divididas em dois tipos, a saber. morte
materna por causas obstétricas diretas e indiretas. A morte materna obstétrica direta
€ aquela que ocorre por complicacbes obstétricas durante a gravidez, parto ou
puerpério devido a intervencdes, omissdes, tratamento incorreto ou a uma cadeia de
eventos resultantes de qualquer dessas causas. A morte materna obstétrica indireta
€ aguela resultante de doencas que existiam antes da gestacdo ou que se
desenvolveram durante esse periodo, ndo provocadas por causas obstétricas
diretas, mas agravadas pelos efeitos fisiol6gicos da gravidez.

Ainda, tem-se os casos de morte materna ndo obstétrica, que sdo aquelas
resultantes de causas incidentais ou acidentais nao relacionadas a gravidez e seu
manejo. Tais Obitos ndo s&o incluidos no calculo da razdo de mortalidade materna,
por exemplo: acidentes de transporte, suicidio, feminicidio, etc.

A mortalidade materna reflete as desigualdades entre paises ricos e pobres,
além de refletir as iniquidades dos proprios paises, e o risco de morrer durante a
gestacdo, parto e puerpério, aumenta proporcionalmente a diminuicdo das condigcdes
socioecondmicas, a qualidade da assisténcia, a iniquidade entre os géneros e a

politica de promocéo de saude da mulher existente em uma regiao.



Tabela 21 -Obitos maternos e a taxa de mortalidade materna em Foz do lguacu, PR, de

2018 a 2022.
Obitos, nasc_:ldos vivos e TX de 2018 2019 2020 2021 2022
mortalidade materna
NUmero de 6bitos maternos 2 3 2 3 2
Taxa de mortalidade 45,22 22.64 48,05 76,22 49 74

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemioldgica/SIM/2023.
*Dados preliminares

Conforme apresentado na tabela acima, observa-se que a taxa de
mortalidade materna apresentou queda de 34,74% entre 2021 e 2022.

Com relacdo a faixa etaria ficou distribuido igualmente os 6bitos, sendo 1 na
faixa etaria entre 30 a 39 anos e 1 na faixa etéria entre 40 a 49 anos. Segundo
estudos realizados no Brasil, observou-se que a partir dos 15 anos, o risco de morte

materna aumenta com o aumento da idade da mulher.

Tabela 22 - Obitos maternos de acordo com a faixa etaria em Foz do Iguacu, PR, de 2018 a

2022.
Faixa Etdria 2018 2021 2020 2019 2022
153 1% anos 1 2
200329 anos 1 1
30 a 39 anos 1 1 1 1
40 3 4% anos 1
Total geral 2 3 2 1 2

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemioldgica/SIM/2023.
*Dados preliminares

No ambito de raga/cor os dois 6bitos maternos ocorreram em mulheres de cor

parda conforme demonstra a tabela abaixo.
Tabela 23 - Obitos maternos de acordo coma cor em Foz do Iguacu, PR, de 2018 a 2022.

Cor 2022-Q01 2022-Q03
Parda 1 1
Total geral 1 1

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemioldgica/SIM/2023.
*Dados preliminares



Outro dado importante para orientar as intervencdes na prevencdo do Obito
materno é conhecer a causa do Obito. Nesse contexto, o termo causa é entendido
como a doenca ou diagnostico que levou a morte da mulher.

No municipio de Foz do Iguacu em 2022 os 6bitos ocorreram devido a pré-

eclampsia ndo especificada (50%) e por outros transtornos da placenta (50%).

Tabela 24 - Obitos maternos por causa segundo CID-10 em Foz do lguacu, PR, de 2018 a
2022.

CID-10 2018 2019 2020 2021 2022
Doencas do aparelho circulatério

complicando a gravidez, o parto e o

puerpério 1

Embolia amnidtica 1

Infec¢des do rim na gravidez 2
Outras doencas e afec¢des especificadas

complicando a gravidez, o parto e o

puerpério 2

Outras doencas virais complicando a

gravidez, o parto e o puerpério 1
Outros transtornos da placenta 1
Pre-eclampsia grave 1

Pre-eclampsia ndo especificada 1

Total geral 2 1 2 3 2

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SIM/2023.
*Dados preliminares

Tabela 26 - Obitos maternos e a taxa de mortalidade materna em Foz do lguacu, PR, de

2015 a 2022.
Obitos maternos e taxa de
mortalidade materna 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022*
NUmero de 6bitos maternos S 3 2 2 1 2 3 2
Taxa de mortalidade materna 11558 71,46 45,44 45,22 22,64 48,05 76,24 49,76

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica/SIM/2022.
*Dados preliminares



Gréafico 10 - Série histérica da mortalidade materna
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Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica/SIM/2022.
*Dados preliminares

Diante do contexto mostra-se necessario desenvolver um conjunto de
estratégias de aprimoramento da assisténcia a saude da mulher, entre elas acdes
relacionadas ao planejamento reprodutivo e ao aborto, qualificacdo da atencédo pre-
natal realizada pelas equipes de atencdo a saude, articulagdo entre a atencao béasica
e a atencao hospitalar, vigilancia do risco gestacional e melhoria da qualidade da
atencdo ao trabalho de parto e ao pés-parto e do atendimento as emergéncias
obstétricas. Concomitantemente a essas a¢des que incidem nos determinantes
proximais da mortalidade materna, € imprescindivel o investimento em politicas
sociais voltadas para o aumento da escolaridade, melhor distribuicdo de renda,
reducdo da pobreza e superacdo das desigualdades por motivos étnicos/ raciais e
de género, determinantes gerais e intermediarios importantes na saude materno e
infantil.

1.2.5. Mortalidade de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos)

Obitos de mulheres em idade fértil (MIF), corresponde aos 6bitos de mulheres
na faixa etaria de 10 a 49 anos de idade.
Observa-se que as principais causas de morte, em forma decrescente sdo as

neoplasias (tumores), doencas do aparelho circulatério, causas externas de



morbidade e mortalidade e doencas do aparelho respiratorio, conforme tabela

abaixo.

Tabela 27 - Taxa de mortalidade de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) no municipio de
Foz do lguacu, Parana, de 2019 a 2022.

Capitulo CID-10 2019 2020 2021 2022
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 11,54 16,67 76,95 6,41
[l. Neoplasias (tumores) 35,91 28,22 38,48 35,91
[ll. Doencas sangue O6rgdos hemat e transt imunitar 2,57

IV. Doencgas endocrinas nutricionais e metabdlicas 7,70 6,41 2,57
IX. Doencas do aparelho circulatorio 12,83 16,67 21,80 19,24
V. Transtornos mentais e comportamentais 3,85 1,28 2,57
VI. Doencgas do sistema nervoso 6,41 2,57 5,13 2,57
X. Doencas do aparelho respiratério 8,98 5,13 2,57 11,54
Xl. Doencas do aparelho digestivo 8,98 2,57 1,28

XIll. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 1,28 1,28

Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1,28 2,57

XIV. Doencas do aparelho geniturinario 1,28 2,57
XV. Gravidez parto e puerpério 1,28 2,57 3,85 2,57
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 2,57 1,28 1,28
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 2,57 3,85 3,85 5,13
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 24,37 29,50 29,50 17,96
Total geral 12441 12056 192,38 110,30
Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Divsao de Vigilancia

Epidemiolégica/ SIM/2022.

*Dados preliminares
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Este documento foi assinado eletronicamente por ROSE MERI DA ROSA.
Para verificar as assinaturas va ao site https://sistemas.pmfi.pr.gov.br/rp/sidpublico/verificar e utilize o codigo ead14f92-bc4f-44f6-b810-9b1f44f6a5cd.



1.2.6. Mortalidade geral (Causas de 6bitos segundo Cap. CID 10)

A taxa de mortalidade € um indicador que reflete 0 nUmero de Obitos a cada
1000 habitantes de uma populacdo em determinado periodo de tempo. A taxa de
mortalidade € inversamente vinculada a esperanca de vida no momento do
nascimento, pois quanto maior € a esperanca de vida menor a taxa de mortalidade.
Paises em desenvolvimento apresentam taxa de mortalidade mais elevada com
relacdo aos paises desenvolvidos.

Conforme mostra a tabela abaixo as principais causas de 6bito em numero
absoluto, de forma decrescente, sdo as doencas do aparelho circulatério, neoplasias
(tumores), algumas doencas infecciosas e parasitarias, doencas do aparelho
respiratério e causas externas de morbidade e mortalidade, salientando os
transtornos mentais e comportamentais, os quais tém ganhado cada vez mais
destaque dentro das Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT), com o Brasil
atingindo em 2022 49% de pessoal que dizem ter ansiedade e depressédo. O periodo
pandémico (Covid-19) deu mais énfase a saude mental, devido ao isolamento social,

0 qual fez o tema ganhar forca.



Tabela 28 - NUmero absoluto das causas de 6bitos segundo Cap. CID 10, no municipio de
Foz do Iguagu, PR de 2018 a 2022.

Principais causas 2018 2019 2020 2021 2022
l. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 47 58 335 922 206
Il. Neoplasias (tumores) 334 371 312 353 331
!II. qungas sangue orgaos hemat etranst 5 7 4 8 3
imunitar

IV. Doencas enddcrinas nutricionais e 130 134 130 96 127
metabdlicas

IX. Doencas do aparelho circulatério 407 384 433 401 399
V. Transtornos mentaise comportamentais 9 20 18 25 44
VI. Doengas do sistema nenoso 47 50 38 73 74
VIll.Doencgas do ouvido e da apdfise mastoide 1

X. Doencas do aparelho respiratério 207 228 146 154 187
XI. Doencas do aparelho digestivo 86 75 72 73 69
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo S 6 9 6 11
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 8 11 12 14 12
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 32 38 26 49 51
XV. Gravidez parto e puerpério 2 1 2 3 2
XVI. Algumas afec originadas no periodo 53 53 53 62 56
perinatal

XVII.MaIthng deformid e anomalias 13 20 18 14 16
cromossodmicas

XVI11.Sint sinais e achad anom ex clin e laborat 25 35 39 46 53
XX. Causas externas de morbidade e 247 182 213 185 168

mortalidade




XXII.Cédigos para propdsitos especiais

Em investigacdo

1

Total geral

1657

1673

1861

2485

1810

Fonte: SMSA/DIVS/Diviséo de Vigilancia Epidemioldgica/SIM*.Demais causas classificadas. 2022.

*Dados preliminares

No que concerne a taxa de mortalidade, o panorama € alteradas sendo as

causas com taxa de mortalidade prevalentes conforme segue, em ordem

decrescente: doencas do aparelho circulatério, neoplasia (tumores), algumas

doencas infecciosas e parasitarias, doencas do aparelho respiratério e causas

externas de morbidade e mortalidade, conforme tabela abaixo.




Tabela 29 -Taxa de mortalidade dos 6bitos segundo Cap. CID 10, no municipio de Foz do
Iguacu, PR de 2018 a 2022

Roétulos de Linha 2018 2019 2020 2021 2022

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 18,22 | 22,48 | 129,86 | 357,40 | 79,85
Il. Neoplasias (tumores) 129,47 | 143,81 | 120,94 | 136,84 | 128,31
lll. Doengas sangue 6rgdos hemat etranst imunitar | 1,94 2,711 1,55 3,10 1,16
IV. Doencgas enddcrinas nutricionais e 50,39 51,94 | 50,39 37,21 49,23
metabdlicas

IX. Doencas do aparelho circulatorio 157,77 | 148,85 | 167,85 | 155,44 | 154,67
V. Transtornos mentais e comportamentais 3,49 7,75 6,98 9,69 17,06
VI. Doengas do sistema nenoso 18,22 | 19,38 | 14,73 | 28,30 | 28,69
VIll.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide 0,39

X.  Doengas do aparelho respiratério 80,24 | 88,38 |[56,60 [59,70 [ 72,49
XI. Doengas do aparelho digestivo 33,34 29,07 27,91 28,30 26,75
XIl. Doencas da pele e do tecido subcuténeo 1,94 2,33 3,49 2,33 4,26
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 3,10 4,26 4,65 5,43 4,65
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 12,40 14,73 | 10,08 18,99 19,77
XV. Gravidez parto e puerpério 0,78 0,39 0,78 1,16 0,78
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 20,54 20,54 20,54 24,03 21,71
XVII.MaIfcqng deformid e anomalias 5,04 7,75 6,98 5,43 6,20
cromossémicas

XVIII.Sint sinais e achad anomm ex clin e laborat 9,69 13,57 | 15,22 | 17,83 | 20,54
XX. Causas externas de morbidade e 95,75 ([ 70,55 |[8257 | 71,71 | 65,12
mortalidade

XXII.Cbdigos para propdsitos especiais 0,39

Em investigacédo 0,39
Total geral 642,32 | 648,52 | 721,40 | 963,29 | 701,63

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiologica/SIM*. Demais causas classificadas. 2022.

*Dados preliminares




Grafico 11 — Taxa de mortalidade de residentes em Foz do Iguacu, PR, pelas seis principais causas (Cap CID10) de 2018 a 2022
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1.2.7. Mortalidade prematura (30 a 69 anos) pelas Doencas Croénicas N&o
Transmissiveis (Neoplasias, Doencas do Aparelho Circulatério, Doencas do

Aparelho Respiratorio e Diabetes)

No ano de 2022, a taxa de mortalidade prematura por doencas cronicas nao

transmissiveis foi de 354,85 por 100.000 habitantes, destacando-se as neoplasias e

doencas do aparelho circulatério com as maiores taxas, respectivamente.

Tabela 14 - Taxa de mortalidade por DCNT dos 30 aos 69 anos de 2019 a 2022.

2019 2020 2021 2022

Doencas Crbnicas Nao Transmissiveis 2018
Il. Neoplasias (tumores) 151,64
IV. Doencgas enddcrinas nutricionais e

metabodlicas 39,43
IX. Doencas do aparelho circulatorio 12511
X.  Doencas do aparelho respiratério 56,11
Total geral 372,29

17136 141,79 153,16 138,75

36,39 40,94 30,33 41,70
114,49 14482 131,17 124,35
63,69 40,94 43,98 50,04
385,93 368,49 358,64 354,85

Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiologica/SIM*.Demais causas classificadas. 2022.

*Dados preliminares

Grafico 4 - Taxa de mortalidade prematura por doengas cronicas ndo transmissiveis de 30 a
69 anos de 2019 a 2022.
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Fonte: SMSA/DIVS/Diviséo de Vigilancia Epidemiolégica/SIM*.Demais causas classificadas. 2023.

*Dados preliminares



Gréfico 5 - Taxa de mortalidade prematura por doencas crénicas nao transmissiveis 2022.
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Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemioldgica/SIM*. Demais causas classificadas. 2022.
*Dados preliminares

1.2.8. Agravos e doencgas transmissiveis

1.2.8.1. Tuberculose

Tabela 30 - Vigilancia da TB no municipio de Foz do Iguacu, 2021 e 2022.

2021 2022

Numero de Positivo 5 2
baciloscopias realizadas Negativo 137 108
NUumero de teste rapido Detectavel 119 146
realizado N&o detectavel 770 965
Total de exames 1031 1221

realizados

Fonte: SMSA/DIVS/Laboratério Municipal GAL (Gerenciador Ambiente Laboratorial) /2023.



Conforme a tabela acima, constatamos uma leve queda no numero de

diagndsticos de tuberculose no ano de 2022.

Com base nessa identificacdo, em novembro de 2022 o Programa Municipal
de Combate a Tuberculose e Hanseniase ap0s essa constatacdo, rapidamente
procurou junto a secretaria municipal da salde e diretoria de atencdo bésica,
ministrar todas as segundas-feiras cursos de atualizacdo para os profissionais
meédicos e enfermeiros as Unidades de Saude do municipio, sendo unidades béasicas
de salude bem como unidades hospitalares. Esses cursos estdo em andamento
atualmente, sendo realizado pelos Enfermeiros Eduardo Putton, Diego Gamper e a
meédica infectologista Dra. Conceicao Brasil. Ao completar 01 ano de capacitacdo

poderemos obter os resultados pleiteados por essa acao direta.

Quadro 3 - Numero de casos novos de tuberculose pulmonar notificados entre 2021 e 2022.

NUmero de casos de 2021 2022
tuberculose
Notificados 96 140
Novos 71 96

Fonte: SMSA/DIVS/Divisdo de Vigilancia Epidemiologica/SinanNET/Janeiro/2023

Conforme tabela acima, podemos observar um aumento no nimero de casos
novos diagnosticados de Tuberculose, devido ao aumento no nimero de solicitagcdes
de testes para pesquisa de tuberculose podemos notar que foi encontrado um maior

namero de pessoas com o diagndstico.

E importante avaliar que em 2021 74% dos casos S&0 de novos casos
enquanto em 2022 69% dos casos séo de casos novos, o0 que indica uma queda na
porcentagem de novos casos em relacdo ao ano anterior, podendo significar que
alguns pacientes seguem em tratamento e novos casos foram menor
percentualmente, em relacdo do ano de 2022 para o ano de 2021, provavelmente

indicando uma resposta positiva em a¢des de prevencado e educacao.




1.2.8.2. Hanseniase

Quadro 4 - Numero de casos notificados de Hanseniase. Foz do Iguacgu, 2021 e 2022.

NUumero

de casos
de 2018 2019 2020 2021 2022

Hansenia
se

Notificados 31 28 25 21 15

Novos 22 20 21 15
Fonte: SMSA/DIVS/Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SinanNET/ Fevereiro/2023.

O quadro informa claramente que de forma geral, a incidéncia vem caindo,
ainda havendo mais casos notificados do que casos novos no ano de 2020, porém
se mantendo rigoroso em relagdo aos novos casos para 0s anos seguintes.

E importante salientar a queda mais notavel no ano 2022, tendo uma variag&o
de mais de 5 casos, em relacdo aos anos anteriores que 0s numeros variam entre 1
ou 2 casos. Isso mostra uma provavel preocupacao e trabalho em foco das equipes

e profissionais em saude.



1.2.8.3. Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (IST)

A infeccdo pelo HIV e a AIDS fazem parte da Lista Nacional de Notificagéo
Compulsoéria de doencas (Portaria de Consolidacdo MS/GM n° 4, de 28 de setembro
de 2017), sendo que a AIDS é de notificacdo compulséria desde 1986 e a infec¢cao
pelo HIV é de notificacdo compulsdria desde 2014; assim, na ocorréncia de casos de
infeccdo pelo HIV ou de AIDS, estes devem ser reportados as autoridades de saude.

Entre as atividades realizadas pelo Programa Municipal IST/Aids e Hepatites
Virais, destaca-se o Servi¢o de Assisténcia Especializada (SAE).

O SAE de Foz do Ilguacu é referéncia pela notificacdo dos casos no SINAN,
tratamento e monitoramento das pessoas vivendo com HIV/AIDS (PVHA) dos nove
Municipios de abrangéncia da 92 regional de Saude, consta nos registros do SAE
4.386 pacientes cadastrados no periodo de 1998 até 31 de dezembro de 2022.

Na Tabela 01 sdo apresentadas as principais acdes desenvolvidas na sede do
Programa Municipal IST/Aids e Hepatites Virais.

O Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA) € um servico de saude que,
articulado aos demais servicos do Sistema Unico de Saude (SUS), representa uma
estratégia importante na promoc¢ado da equidade de acesso ao aconselhamento e ao
diagnéstico do HIV, das hepatites B e C e da sffilis. Atua também na prevencéo

dessas e das demais infec¢fes sexualmente transmissiveis (IST).

Quadro 6 - Numeros de Testes Rapidos realizados, nimeros de pessoas atendidas no CTA
e numero de casos registrados de SAE de Pessoas Vivendo com HIV (PVHI) nos anos de
2019, 2020, 2021 e 2022. Foz do lguagu-PR

Ano 2019 2020 2021 2022
N° Testes Rapidos realizados 75.371 65.595 66.971 62.950
Pessoas atendidas CTA 4.661 1.779 2.493 2.968
PVHI Cadastradas SAE 306 204 285 341
Casos Diagnésticos recentes 184 134 164 192
Casos Diagnésticos recentes

residentes 147 105 127 145

Fontes: Fontes: Registros do Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA) / Liwvo de Registros do

Senico de Assisténcia Especializada (SAE) / Planilhas de controle Mensal do PM-IST/Aids e

Hepatites Virais




De janeiro até dezembro de 2022, foram registrados no Servigo de Assisténcia
Especializada (SAE) 341 casos de infeccdo pelo HIV no Municipio de Foz do Iguagu
(Grafico 01), sendo 259 (76%) casos em individuos do sexo masculino com idade
média de 35 anos e 92 (27%) do sexo feminino com idade média de 40 anos. Do total
de casos registrados 189 (55,42%) vieram transferidos de outras localidades e/ou

residentes em um dos municipios de abrangéncia da 92 Regional de Saude.

Grafico 12 - Numero de casos de HIV/Aids registrados no Servigo de Assisténcia
Especializada, segundo critérios de registro geral, casos com diagnostico recente e casos
com diagnadstico recente residente em Foz do Iguacu, 1° de janeiro a 31 de dezembro de
2022.
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Fonte: Registros PM-IST/AIDS e Hepatites Virais - dezembro 2022

Os Gréficos acima mostram os casos notificados de infec¢do pelo HIV no SAE
com diagnostico recente segundo faixa etéria e sexo. Do total de casos registrados,
192 (56%) foram identificadas como diagnostico recente, sendo: 136 (71%) do sexo
masculino e 56 (29%) do sexo feminino. No ano 2022, no que se refere a idade,
observou- se que a maioria dos casos de infeccao pelo HIV concentrou-se nas faixas
etarias de 20 a 29 anos 74 casos (38,5%) e 30 a 39 anos 46 casos (24%), com
percentual de 62,5% no sexo masculino; em relacdo ao sexo feminino ressalta-se o

percentual de 52% no grupo acima dos 40 anos sendo 23,2% com 50 anos ou mais.



Grafico 13 - Numero de casos de HIV/AIDS, com diagndstico recente, registrados no Servigco
de Assisténcia Especializada segundo sexo e estratificado por quadrimestre. Foz do Iguacu,
1° de janeiro a 31 de dezembro de 2022.
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Fonte: Registros PM-IST/AIDS e Hepatites Virais - dezembro 2022

Grafico 14 - Numero de casos de HIV/AIDS, com diagnostico recente, registrados no Servico
de Assisténcia Especializada segundo sexo e faixa etaria. Foz do Iguagu, 1° de janeiro a 31
de dezembro de 2022.
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Fonte: Registros PM-IST/AIDS e Hepatites Virais - dezembro 2021



Do total de 192 casos, com diagnostico recente, registrados no SAE, 145
(75,5%) pessoas informaram que residiam no Municipio de Foz do Iguagu, destes 104
(72%) ocorreram em individuos do sexo masculino e 41 (28,2%) do sexo feminino.
Gréfico 04.

A taxa de deteccdo, em residentes no Municipio, apresentou acréscimo de
14,1%, passando de 49,17 casos/100 mil habitantes em 2021 para 56,14 casos/100
mil habitantes em 2022.

Grafico 15 - Numero de casos de HIV/AIDS, residentes em Foz do Iguacu, registrados no
Servico de Assisténcia Especializada segundo sexo e estratificado por quadrimestre. Foz do
Iguacu, 1°de janeiro a 31 de dezembro de 2022.
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Taxa de inddéncia
de novasinfeccdes
de HIV em criangas
menores de 5 anos
por ano de
nascimento

Percentual de
gestantes com o HIV
notificada e
monitorada no SAE

N° de casos novos
de HIV em
criangas< 5 anos
/ Nimero de
casosde HIV

N° de gestantes
com HIV
notificadas no
SINAN / N° de
gestantes com
HIV * 100

1) Monitorar a cobertura de
pré-natal das gestantes
diagnosticadas com sifilis ou

HIV ou Hepatite B;

2) Monitorara cobertura de
Terapia antirretroviral

(TARV) nas gestantes HIV
positivas,

3) Monitorar o tratamento

das gestantes

diagnosticadas com sifilis

para que no minimo 90 %

delas recebam o tratamento
adequado;

4) Atualizar e capacitar

todos os profissionais de

saude, reforgando a

importancia do cuidado com 0
a gestante para evitar a
transmissdo vertical da
sifilis, do HIV e da Hepatite
B;

5) Incentivar acdes rotineiras
de testagem;

6) Monitorar e qualificar
banco de dados do Sinan,
incentivando a notificagéo
dos casos em tempo
oportuno;

7) Monitorar o
encaminhamento da
gestante diagnosticada com
Hepatite B para o
Ambulatério de Hepatites
Virais

1) Monitorar a coberura de
Terapia antirretroviral
(TARV) nas gestantes HIV
positivas;

2) Atualizar e capacitar
todos os profissionais de
salde, reforgcando a
importancia do cuidado com
a gestante para evitar a
transmissdo vertical da sifilis
e do HIV;

3) Incentivar acdes rotineiras
de testagem;

4) Monitorar e qualificar
banco de dados do Sinan,
incentivando a notificagéo
dos casos em tempo
oportuno.

100%

100%

METODO DE " META RAG
CALCULO PAS - ACOES 2022 202p |JUSTIFICATIVAS

Caso sob investigacéo
epidemiol6gica. Possivel
transmissdo durante
aleitamento. Refutada a
hipotese de transmissao
vertical. Exames em dois
momentos no pré-natal para
HIV n&o reagente. Exame no
momento do parto para HIV
nao Reagente.

Gestantes diagnosticadas no
pré-natal com HIV efou de
mulheres portadoras do HIV
acompanhadas no SAE, pré-
natal de alto risco,sdo
notificadas CID Z21 e
monitoradas.

A eliminacdo da transmisséo vertical do HIV, juntamente com a reducéo da
sffilis e da hepatite B, é uma das cinco prioridades do Departamento de Doencas de
Condicbes Crobnicas e Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (DCCI) para os anos de
2019 e 2020 (MS/2019). Como é possivel observar no Quadro 01, o Municipio de Foz

do Iguacu estd hd mais de cinco anos sem transmisséo vertical do HIV e ha mais ha



de 10 anos que ndo notifica caso de transmissdo vertical do virus da Hepatite B,
resultados que séo reflexos da realizacdo de um diagndstico precoce dos agravos, do
monitoramento e da assisténcia a gestante durante o pré-natal, acdes que sao
compartilhadas entre o0 SAE e a UBS e do acompanhamento da criangca exposta no
SAE.

z < ~ META RAG
METODO DE CALCULO PAS - ACOES 2022 2022

1) Monitorar a cobertura de pré-natal
das gestantes diagnosticadas com
sifilis ou HIV;

2) Monitorara cobertura de Terapia
antirretroviral (TARV) nas gestantes HIV
positivas;

3) Monitorar o tratamento das gestantes
diagnosticadas com sifilis para que no
minimo 90 %

Percentual de notificages  N° de notificagdes de sifilis delas recebam o tratamento adequado;
de sifilis congénita congénita / N° de notificagcbes de 4) Atualizar e capacitar todos os 100% @ 100%
investigadas sifilis congénita investigadas* 100  profissionais de saude, reforcando a

importincia do cuidado

com a gestante para evitar a
transmissdo vertical da sifilise do HIV;
5) Incentivar acdes rotineiras de
testagem;

6) Monitorar e qualificarbanco de dados
do Sinan, incentivando a notificagéo
doscasosem

tempo oportuno.

Todos os casos notificados, suspeitos de Sifilis Congénita, sdo investigados
para confirmacdo de sifilis congénita ou exposicdo a sfifilis materna durante a
gestacdo. A investigacao para o diagnostico € embasada no historico do diagnostico ,
tratamento e monitoramento da gestante no pré-natal, dos resultados dos exames
realizados no momento do parto e monitoramento da crianca no Servico de
Assisténcia Especializada (SAE). O seguimento consiste em submeter os RN,
expostos ou tratados para sffilis congénita, ao teste de VDRL com 01, 03, 06, 12 e 18
meses de idade, interrompendo a realizacdo deste exame apdés 02 meses
consecutivos ndo reagentes. E no caso da confirmacdo da Sifilis congénita séo
acompanhados até 18° més. *Dados preliminares: Incidéncia de 13.42 por 1.000 N/V.

Desde 1986, a sifilis congénita € de notificacdo compulséria, tendo sido
incluida no SINAN (Sistema de Informac&o de Agravos de Notificacdo). Até o inicio do
terceiro quadrimestre de 2020, todos os casos notificados pelas maternidades eram
langados no SINAN, que posteriormente eram analisados seguindo uma rotina de

investigagdo epidemioldgica que incluia: histérico do acompanhamento da gestante



no pré-natal, historico clinico-epidemiolégico da mée e consulta médica, processo
importante para confirmacéo do caso ou exclusdo. Com a formacédo de uma equipe,
atualmente todos os casos notificados, antes de serem lancados do SINAN, passam
pelo processo de “complementagdo” da Investigagdo Sifilis Congénito iniciada na
maternidade.

No periodo de 1° de janeiro a 31 de dezembro de 2022 foram registrados no
SAE 201 casos de recém nascidos expostos a Sifilis materna, dados preliminares
apontam a confirmacao de 48 casos (vivos/abortos/natimortos) de Sifilis Congénita.

Como elementos fundamentais no enfrentamento da transmissédo vertical da
sfifilis, as acOes de diagnostico, prevencdo, tratamento e monitoramento precisam ser

reforcadas especialmente no pré-natal e parto.

1.2.8.4. Arboviroses

Tabela 16 - Relacdo dos casos natificados, investigados e confirmados de dengue, Chikungunya, LV,
LT, Zika, Coqueluche e AARH de 2018 a 2022.

Casos notificados de arbovirores 2018 2019 2020 2021 2022

Dengue 1795 10861 27021 10518 16942
Chikungunya 36 83 180 44 92
Zikavirus 21 32 2 7 6
Dengue, Chik e ZikV 1852 10976 27203 10569 17040

Fonte: SMSA/DIVS/SinanNET - Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica. 2021.

No ano de 2022 ocorreu um aumento consideravel de casos suspeitos de
dengue, passando de 10.518 para 16.942, de modo geral ndo foi 0 ano com maior
incidéncia de casos, sendo que o ano de 2020 com 27.021 casos suspeitos da
doenca. Isso se justifica pelo sorotipo circulante do virus da dengue, em 2020
ocorreu a entrada do sorotipo DEN2 no municipio, sendo que a populacéo residente
estava susceptivel ao sorotipo circulante novo. Ja em 2022 o sorotipo circulante do
virus da Dengue foi DEN1, o qual j& causou varias epidemias no municipio. De modo
geral, o virus da dengue, bem como as demais arboviroses sdo uma preocupacao
para saude publica, devido ser considerada endémica na regido. A Vigilancia

Epidemiolégica do municipio monitora as arboviroses por meio de diagramas de



controle e histogramas de modo semanal, estando alerta para casos da doenca, pois
aliado a essa situagcdo o municipio apresenta todas as condi¢cGes favoraveis para a
ocorréncia de casos de dengue e outras arboviroses como Zika virus e Febre do
Chikungunya, devido ao alto indice de infestacdo predial, chuvas freqientes, alta
temperatura, associados a circulagdo de trés sorotipos virais da dengue (DEN 1,
DEN2 e DEN 4). Em relac&o aos casos graves de dengue, todos sao investigados, e
durante o ano de 2022, também foi observada uma diminuicdo dos casos em relacao
a 2020. Em todos os casos de Obitos suspeitos de dengue sdo realizadas

investigacao.

Tabela 17 - Relagcéo dos casos natificados, investigados e confirmados de Dengue, de 2018 a 2022.

Notificacao e investigacdo imediatas
dos casos de Dengue classico, suas
formas graves, 6bitos e taxa de
letalidade por dengue

2018 2019 2020 2021 2022

Notificados 1795 10861 27021 10518 16942

Casos Investigado 1794 10852 25609 4956 8921
Confirmado 101 3742 19894 416 2955

Notificados 19 154 370 23 SiE)

Casos Graves  Investigado 19 154 370 23 33
Confirmado 19 154 370 23 33

Notificados 2 5 15 1 6

Obitos/Letalidade Investigado 2 5 15 1 5
Confirmado 2 3 10 1 5

Fonte: SMSA/DIVS/SinanNET - Diviséo de Vigilancia Epidemioldgica. 2021.

Nota-se que a partir dos dados notificados por dengue, nos anos de 2019,
2021 e 2022 h& um quantidade consideravel de notificacdes por dengue as quais
grande parte foi investigada, porém o numero de confirmacdes a partir da
investigacdo é baixo quando comparado ao numero de notificaces. No ano de
2020, viu-se que boa parte dos casos notificados e investigados foi constatada a
Dengue. Nos casos graves percebe-se a exatiddo de casos notificados, investigados

e confirmados, nos anos de 2018 a 2022. E no caso de 6bitos/letalidade ha pouca



divergéncia entre casos notificados e confirmados, sendo esses dados
consideravelmente baixos quando comparado com os casos confirmados de cada

respectivo ano.

Tabela 18 - Relag&o dos casos notificados, investigados e confirmados de Chikungunya, de 2018 a
2022..

Notificacao e investigacdo imediatas

dos casos de Chikungunya classico,

suas formas graves, dbitos e taxa de
letalidade por dengue

2018 2019 2020 2021 2022

Notificados 36 83 180 44 92
Casos Investigado 36 82 10 37 91
Confirmado 0 7 1 1 1
Notificados 0 0 0 0 0
Casos Graves Investigado
Confirmado
Notificados 0 0 0 0 0

Obitos/Letalidade Investigado

Confirmado

Fonte: SMSA/DIVS/SinanNET - Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica. 2023.

Nota-se que a partir dos dados notificados suspeitos dengue, nos anos de
2019, 2021 e 2022 ha uma quantidade consideravel de notificacdes investigada,
porém o numero de confirmacBes a partir da investigagdo € baixo quando
comparado ao numero de notificagdes, pois a vigilancia laboratorial disponibilizada
para o controle e investigacdo epidemioldgica é direcionada para 0s casos graves da
doenca, sendo que na dengue esses casos sao de 5% do total dos casos. Nos
casos graves percebe-se a exatiddo de casos notificados, investigados e
confirmados, nos anos de 2018 a 2022. E no caso de o6bitos/letalidade héa pouca
divergéncia entre casos notificados e confirmados, sendo que todos os casos de
Obitos suspeitos sdo investigados.

Quanto a Febre do Chikungunya o servico mantém vigilancia ativa desse

agravo ainda novo no municipio, manteve a meédia de casos suspeitos da doenca e



foi identificado um caso confirmado da doenca em 2022, trata-se de um caso

importado, ou seja, o paciente reside em Foz do Iguacu.

O Virus Zika, também uma doenca introduzida h& pouco tempo no municipio,
6 casos suspeitos da doenca foram notificados e investigados no ano de 2022,
porém nenhum caso foi confirmado.

A Dengue, Zika virus e Chikungunya, sdo chamadas arboviroses (doencas
causadas por virus, transmitidas por mosquitos). Esses trés agravos s&o
transmitidos pelo mosquito Aedes aegypti, desta forma, a influéncia climatica
desempenha um papel especial na reproducdo do virus e do mosquito vetor da

dengue.

Tabela 31 - Relacdo dos casos natificados, investigados e confirmados de LV, LT, Coqueluche e
AARH de 2018 a 2022.

Agravo Notificados/Confirmados 2018 2019 2020 2021 (22
Leishmaniose Not 52 36 18 29 24
visceral Conf 6 4 0 0 >
Leishmaniose Not 7 8 2 0 6
tegumentar Conf 6 6 1 0 5
Coqueluche Not
Conf
Atend.
antirrabico Not
humano 1024 1173 920 1105 1092

Fonte: SMSA/DIVS/SinanNET - Divisao de Vigilancia Epidemiolégica. 2023.

Em relagdo a leishmaniose visceral foram notificados 24 casos suspeitos em
2022, sendo 2 casos confirmados. A Leishmaniose tegumentar € notificada na
confirmacéo do caso e ocorreu 6 casos confirmados da doenga em 2022.

Este agravo passou a ser notificado no municipio a partir do ano de 2015 e sua
importancia reside no prognostico de uma alta incidéncia para os proOximos anos, bem
como, a possibilidade de assumir formas graves e letais quando associada ao quadro de
ma nutricdo, infec¢cdes concomitantes e quando acomete criangas. Também foi possivel
observar que a leishmaniose visceral canina precedeu o aparecimento da doenca em

humanos.



Tabela 32- Numero de notificagdes e confirmacdes de Malaria emresidentes de Foz do
Iguagu, de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificacbes Casos confirmados
2018 23 19
2019 36 32
2020 12 10
2021 15 11
2022 9 7
Total 95 79

Fonte: SMSA/DIVS/SinanNET - Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica. 2023

Tabela 32- Numero de notificacbes de Febre Amarela em residentes de Foz do Iguacgu, de

2018 a 2022.
Ano da Notific Notificacdes
2018 7
2019 6
2021 3
2022 1
Total 17

Fonte: SMSA/DIVS/SinanNET - Diviséo de Vigilancia Epidemiolégica. 2023

Todos os casos notificados foram descartados.

Tabela 32- Niumeros de notificacbes de Epizootias em Foz do Iguacu, de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificacbes
2018 443
2019 1107
2020 1118
2021 1738
2022 213
Total 4685

Fonte: SMSA/DIVS/SinanNET - Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica. 2023

1.2.8.5. COVID-19

Neste relatorio, se apresentam brevemente casos confirmados, hospitalizados

e 0s Obitos pela doencga, no territério de Foz do Iguacu de 2020 a 2022.



Quadro 7 - Casos confirmados da COVID-19 de 2020 a 2022.

2020 2021 2022

Confirmados 19738 30226 39882
Internados* 916 2358 410
Obitos 344 1072 137

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Vigilancia Epidemioldgica. 2023.
*Enfermaria e UTI

Gréfico 1 - Casos confirmados, internados e 6bitos por COVID-19 em Foz do Iguagu, PR
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Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/Vigilancia Epidemiolégica. 2023.

*Enfermaria e UTI
1.2.8.6. Sindromes Respiratorias

As Sindromes Respiratorias Agudas Graves (SRAG) sdo um conjunto de
sinais (Dados mais objetivos do paciente) e sintomas (Percepcdes exclusivas de
guem os relata) causados por uma lesdo nos alvéolos, a qual provoca uma menor
guantidade de oxigénio no sangue, prejudicando todos os 6rgéos do corpo.

Na pratica podemos definir a SRAG como, um individuo com pelo menos
dois dos seguintes sinais e sintomas: febre de inicio subito, calafrios, dor de cabeca,

coriza,dor de garganta, problemas no olfato ou no paladar, e que consequentemente



apresenta, dificuldade ou desconforto para respirar, sensacdo de peso ou pressao
no peito, menor oxigenagao no sangue (Saturagdo < 95), rosto ou labios azuis ou
arroxeados; em criancas € possivel que se apresente, falta de ar, desidratacdo ou
diminuicdo do apetite.

Sao vérias as doengas que causam esta sindrome tais como: infec¢cbes dos
pulmdes desencadeadas por varios microrganismos como bactérias, virus e fungos.

O Ministério da Saude (MS), por meio da Secretaria de Vigilancia em Saude
(SVS), desenvolve a vigilancia da Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) no
Brasil, desde a pandemia de Influenza A (HLN1)pdmOQ9. A partir disso, a vigilancia de
SRAG foi implantada na rede de vigilancia de Influenza e outros virus respiratorios,
qgue anteriormente atuava exclusivamente com a vigilancia sentinela de Sindrome
Gripal (SG). Em 2020, a vigilancia da COVID-19, a infeccdo humana causada pelo
novo Coronavirus, que vem causando uma pandemia, foi incorporada na rede de

vigilancia da Influenza e outros virus respiratorios.

Tabela 30 - Distribuicdo de Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) por classificagado final, 2018

a 2021.
SIVEP 2019 2020 2021 2022
SRAG por Influenza 103 7 19 79
SRAG por outro Virus Respiratorio 323 38 224 577
SRAG por outro Agente Etioldégico 3 19 11 15
SRAG néo especificada 592 1047 933 1015
COVID-19 - 951 2430 555

Fonte: SMSA/DIVS/SIVEPGRIPE/NOTIFICACOVID. 2023.

Constata-se no quadro mostrado acima que as SRAG por influenza, por
Virus Respiratorio, e por agente etiolégico ndo especificado, tiveram crescimento
exponencial com o passar dos anos, principalmente no ano de 2022 onde se
percebe o crescimento mais notavel.

Também ¢é possivel observar que houve uma diminui¢cdo nos casos de SRAG
por Covid-19 no ano de 2022. Enquanto os casos notificados por agente etioldgico

se mantiveram estaveis sem mudancas abruptas



1.2.8.7. Violéncias

O termo violéncia, de natureza polissémica, é utilizado em muitos contextos
sociais, por exemplo, podemos pensar que o termo violéncia pode ser empregado
tanto para um homicidio quanto para maus tratos emocionais, verbais e psicoldgicos.
A violéncia foi definida pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2002) como o
“uso intencional da forca ou poder em uma forma de ameaca ou efetivamente, contra
Si mesmo, outra pessoa ou grupo ou comunidade, que ocasiona ou tem grandes
probabilidades de ocasionar lesdo, morte, dano psiquico, alteragcdes do

desenvolvimento ou privagdes”.

A violéncia é uma questéo social e, portanto, ndo é objeto proprio de nenhum
setor especifico. Ela se torna um tema mais ligado a salde por estar associada a
gualidade de vida, pelas lesdes fisicas, psiquicas e morais que acarreta e pelas
exigéncias de atencédo e cuidados dos servicos médico-hospitalares e também, pela
concepcao ampliada do conceito de saude. Segundo a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS), saude seria o completo bem — estar fisico, mental, social e espiritual

dos individuos.

No ano de 2022 foram notificadas em Foz do Iguacu 778 situacOes de
violéncia. E possivel observar que em todas as faixas etarias ha registro de
violéncia. Neste periodo o predominio das notificagdes foi na idade de 20 a 34 anos
com 288 notificacdes, seguido de 139 notificacbes na idade entre 35-49 anos. Na
faixa etaria entre <1 ano até 19 anos ocorreram 309 notificacdes. Houve aumento no

total de notificagcdes, quando comparados com o ano de 2021.

Tabela 31 - Numeros de nctificagdes de violéncias em residentes de Foz do Iguacu, de 2018
a 2022.

Ano da Notific Frequéncia
2018 653
2019 1017
2020 812
2021 722
2022 778

Total 3982




Tabela 32 - NUmero de natificagdes de violéncia por faixa etaria, segundo municipio de residéncia no
3° quadrimestre de 2021 e no 1° 2° e no 3 Quadrimestre de 2022.

Faixa Etaria 2018 2019 2020 2021 2022
<1 Ano 10 15 24 12 39
01 A 04 61 71 62 67 46
05 A 09 47 78 61 53 43
10 A 14 75 136 94 85 87
15 A 19 93 159 99 114 94
20 A 34 184 313 239 200 288
35 A 49 121 177 150 127 139
50 A 64 38 56 54 52 51
65 A 79 21 10 25 10 9
80 e+ 3 2 4 3 2
Total 653 1017 812 723 798

Fonte: SMSA/DIVS/SINAN. 2022.



Tabela 33 - NUmero de natificagBes de violéncia por tipo de violéncia 3° quadrimestre de 2021 e no 1°

2° e no 3° Quadrimestre de 2022.

Tipo 2018 2019 2020 2021 2022
Violéncia Fisica 504 761 559 414 422
Violéncia 126 216 143 152 149
Psicologica/Moral
Tortura 5 28 40 29 32
Violéncia Sexual 111 218 203 169 148
Trafico de Seres 0 0 0 1 0
Humanos
Financeira/Econdmica 3 9 6 8 3
Negligéncia/Abandono 64 45 34 45 44
Trabalho Infatil 0 0 0 0 1
Intervencaio Legal 0 3 1 0 0
Lesdo autoprovocada 275 515 317 287 389
Outros 28 54 72 138 237
Total 1116 1849 1375 1243 1425

Fonte: SMSA/DIVS/Sistema de Agravos de Notificagdo - SINAN. 2022.

Em relagdo ao tipo de violéncia notificada, observa-se que a violéncia fisica é a

mais notificada com 422 registros, seguida por lesdo autoprovocada com 389

notificacdes e a violéncia psicolégica/ moral e sexual com 149 e 148 notificacdes,

respectivamente. Ressaltamos aqui que a vitima sofre, na grande maioria das

situacdes, mais de um tipo de violéncia.



1.2.8.8. IntoxicagcBes exodgenas

A Vigilancia das intoxicacfes exodgenas tem por objetivo o desenvolvimento
de acdes de vigilancia em saude de forma a adotar medidas de promocéo,
prevencdo contra doencas e agravos e atencdo integral a saude das popula¢fes
expostas a contaminantes, buscando articular acfes integradas de saude -
prevencdo, promocdao, vigilancia e assisténcia a saude de populacdes expostas a
contaminantes.

E importante mencionar que as intoxicagdes exdgenas mesmo sendo
consideradas como acidentais o contexto global de emisséo de poluentes, quimicos,
metais pesados, agrotoxico influenciam diretamente na vida das pessoas, tendo em
vista que consomem produtos alimenticios, de cuidado, domiciliar que devido a sua
composicao téxica pode ocasionar consequéncias a curto ou longo prazo a saude.
Segundo o Ultimo dado emitido pelo SINETOX, somente no ano de 2017 foram
registrados 71125 (93,44%) casos de intoxicag&do, considerando que nos anos
subsequentes se agravou a realidade dos agrotoxicos e emissdo de gases
poluentes, podemos considerar que as pessoas estdo cada vez mais suscetiveis a

se intoxicarem.



Tabela 34 - Distribuicdo das natificagdes de intoxicacdes exdgenas, segundo os grupos dos agentes
téxicos de 2018 a 2022.

Agente toxico 2018 2019 2020 2021 2022
Medicamento 371 555 376 289 312
Agrotdxico agricola S 2 3 7 1
Agrotoxico doméstico 12 12 8 14 10
Agrotoxico salde plblica 1 1 0 2 0
Raticida 16 19 12 8 8
Prod. veterinério 1 2 2 3 4
Prod. uso domiciliar 46 45 34 23 22
Cosmeético 11 18 8 9 2
Prod. quimico 28 17 8 20 9
Metal 1 1 1 6 1
Drogas de abuso 117 131 132 96 48
Planta toxica 10 3 3 8 3
Alimento e bebida 239 17 17 18 18
Outro 27 4 3 9 10
Ign/Branco 20 7 19 83 43
Total 905 834 626 595 491

Fonte: Sistema de Agravos de Natificacdo — SINAN. 2022,

No ano de 2022, foram notificadas 491 intoxicacfes exdgenas. A maioria das
com 312

correspondendo a 63,5% das notificacbes de intoxicacbes, podendo estar

notificacdes ocorreu pelo uso de medicamentos

notificacdes

relacionado com as tentativas de suicidio por uso de medicamento, visto que houve

um acréscimo de registro com relacdo a transtornos mentais de 9,69 em 2021 para

17,6 em 2022, além das 389 notificacdes de lesdes autoprovocadas. Em seguida de

48 por drogas de abuso (9,8%), 22 por produtos de uso domiciliar (4,5%), os demais



casos foram distribuidos entre agrotoxicos, raticidas, alimentos e bebidas, produtos

guimicos entre outros.

1.2.8.9. Saude do trabalhador

Tabela 35 - Numeros de acidentes de trabalho graves em residentes de Foz do Iguacu, de 2018 a

2022.

Ano da Notific Frequéncia
2018 210
2019 303
2020 160
2021 123
2022 115
Total 911

Fonte: SMSA/DIVS/Sistema de Agravos de Notificagdo - SINAN.

Sdo considerados acidentes de trabalho, os acidentes por causas né&o
naturais compreendidas por acidentes e violéncias (Capitulo XX da CID-10 V01 a
Y98), que ocorrem no ambiente de trabalho ou durante o exercicio do trabalho
guando o trabalhador estiver realizando atividades relacionadas a sua funcéo, ou a
servico do empregador ou representando os interesses do mesmo (Tipico) ou no
percurso entre a residéncia e o trabalho (Trajeto) que provoca leséo corporal ou
perturbacdo funcional, podendo causar a perda ou reducdo temporaria ou
permanente da capacidade para o trabalho e morte.

No 3° Quadrimestre de 2022 foram notificados 37 acidentes de trabalho,
sendo 23 acidentes tipicos, e 14 acidentes de trajeto. Houve uma queda das
notificacdes comparando com o 3° Quadrimestre de 2021, que houve 83 registros de

acidentes notificados.

Tabela 36 - Natificacao de Acidente de Trabalho com Exposicdo a Material Biolégico de 2018 a 2022.

Ano 2018 2019 2020 2021 2022

NUumero de notificacfes 194 178 176 228 218

Fonte: Sistema de Agravos de Natificagdo - SINAN.



Considera-se como exposi¢do a material bioldgico todos os acidentes
com profissionais e trabalhadores do setor salude que atuam, direta ou
indiretamente, em atividades em que ha risco de exposi¢cdo ao sangue e a
outros materiais biolégicos, incluindo aqueles profissionais que prestam
assisténcia domiciliar, atendimento pré-hospitalar e acbes de resgate feitas
por bombeiros ou outros profissionais. A Vigilancia Epidemiologica é
responsavel por monitorar as notificagcbes e acompanhar os profissionais
acidentados por um periodo que varia de 30 dias a 1 ano, conforme a
gravidade dos acidentes.

No 3° quadrimestre de 2022 foram notificados 91 acidentes com material

bioldgico, comparando com o 2° quadrimestre de 2021, que ocorreram 76

notificagdes, observa-se um aumento no total de notificacdes de acidentes de

trabalho com exposicdo a material bioldgico.

e Acdes Estratégicas do Programa Estadual de Fortalecimento da Vigilancia em

Saude (PROVIGIA-PR).

Quadro: Acles estratégicas da Vigilancia em Saude do Trabalhador, no ano de 2022
- Capacitacao de profissionais.

Meta Indicador Acao Resultado
Capacitar o numero | Percentual de | Promover capacitagdo | 100%
minimo de | profissionais para profissionais.
profissionais por | capacitados.
guadrimestre de
avaliacao.

Fonte: Vigilancia em Saude do Trabalhador.

Avaliacao de resultados: As acdes da Vigilancia em Saude do Trabalhador
foram direcionadas para a capacitacéo dos profissionais que fazem parte do
Servico de Saude da Vigilancia Sanitaria e da Vigilancia Epidemiolégica.
Desta forma, foram capacitados 30 profissionais, superando a meta

estabelecida.




Quadro 2: Acdes estratégicas da Vigilancia em Saude do Trabalhador, no ano de 2022 -
Agravos natificados referentes a saude do trabalhador.

Meta

Indicador

Acao

Resultado

Investigar os agravos
notificados.

Percentual de agravos
notificados e
investigados.

Investigar 100% dos
acidentes de trabalho
tipicos que resultaram
em Obito e amputacéo
e investigar 100% os
acidentes de trabalho
com criangas e
adolescentes (tipicos
e de trajeto).

100%

Fonte: Vigilancia em Saude do Trabalhador. 2023.

- Avaliagdo de resultados: A Vigilancia em Saude do Trabalhador realiza a

analise dos eventos relacionados a saude do trabalhador divulgados pela

midia, SIATE, Declaracdo de Obitos e também pelas notificacdes realizadas

pelos Hospitais, Unidades de Pronto Atendimento (UPA) e Unidades Basicas

de Saude. Essa andlise tem como objetivo identificar as situagdes de risco

para estabelecer acbes de saude do trabalhador. Desta forma, foram

investigados 100% dos agravos notificados.

Quadro 3: Acdes estratégicas da Vigilancia em Saude do Trabalhador, no ano de 2022 -
Qualidade de Vida dos Idosos residentes em instituicdes de Longa Permanéncia

Meta

Indicador

Acéo

Resultado

Desenvolver acdes de
controle para
melhoria da qualidade
de vida dos idosos
residentes em
instituicdes de Longa
Permanéncia.

Percentual de acdes
de controle
realizadas.

Melhorar a qualidade
de vida dos idosos
residentes em
instituicdes de Longa
Permanéncia.

100%

Fonte: Vigilancia em Saude do Trabalhador.




- Avaliacdo de resultados: Foram desenvolvidas agdes de controle necessarias
para melhoria da qualidade de vida dos idosos residentes nas duas

instituicdes de Longa Permanéncia do Municipio de Foz do Iguacu- pr.

Quadro 4: Acles estratégicas da Vigilancia em Saude do Trabalhador, no ano de 2022 -
Controle Sanitério com foco no risco.

Meta Indicador Acao Resultado
Desenvolver  acbes | Percentual de acdes| Desenvolver acdes| 100 %
de controle sanitario | de controle | de controle sanitario
com foco no risco. realizadas. com o foco no risco.

Fonte: Vigilancia em Saude do Trabalhador.

- Avaliagdo de resultados: A Vigilancia em Saude do Trabalhador desenvolveu
100% das acdes de controle sanitario com o foco no risco, realizando a
manutencdo do cadastro atualizado dos estabelecimentos de alto risco no

territério.

Quadro 5: Acles estratégicas da Vigilancia em Saude do Trabalhador, no ano de 2022 -
.Qualificagdo do Registro das a¢bes de Controle Sanitario no Sistema proprio da Vigilancia

Sanitéria.
Meta Indicador Acao Resultado
Avaliar aleatoriamente | Registro das | Qualificar o Registro| 100%
15 registros no ano | informacgdes das | das acdes de Controle
das acoes de | inspecBes sanitarias | Sanitario no Sistema
Controle Sanitério. realizadas no | préprio da Vigilancia
territorio. Sanitéria.

Fonte: Vigilancia em Saude do Trabalhador.

- Avaliacdo de resultados: Foram avaliados pela Vigilancia em Saude do
Trabalhador 15 registros aleatorios das a¢fes de controle Sanitario realizados

no Municipio de Foz do Iguacu no ano de 2022.




1.2.9. Imunizagao

Relatdrio de producéo da Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica
Programa Municipal de Imunizacéo - Periodo de janeiro a dezembro de

2022

CAUSAS Populagéo

Meta

Vacinados

% Cobertura
Vacinal

BCG (Meta: 90% da pop <01 ano)
Vacina contra formas graves de
tuberculose

4.021

90%

4.330

107,7%

PENTAVALENTE(Meta: 95% da pop
<01 ano)

Vacina contra difteria, tétano,

coque luche, hepatite b e Haemophilus
influenzae b

4.021

95%

3.437

85,5%

ANTI-POLIOMIELITE - VIP (Meta:
95% da pop <01 ano) - Vacina contra
paralisia infantil

4.021

95%

3.416

85,0%

Contra Rotavirus (Meta: 90% da pop
<0l ano)

4.021

90%

3.423

85,1%

Contra Febre amarela (Meta: 95% da
pop de 09 meses)

4.021

95%

2.858

71,1%

Meningo Conj.(Meta: 95% da pop
<01 ano) Vac.contra meningite
meningocécica C conjugada

4.021

95%

3.463

86,1%

Pneumocécica 10 val (Meta: 95% da
pop <01 ano) vacina contra pneumonia
- 10 sorotipos

4.021

95%

3.9591

89,3%

TRIPLICE VIRAL (Meta: 95% da
pop 01 ano)- 12 dose

Vacina contra caxumba, rubéola e
sarampo

4.021

95%

3.897

96,9%

1- Programa Nacional de Imunizag&o e a vacinacao na Atencao Primaria

2- Conceitos Basicos em imunizacéo
3-Rede de Frio

4- Boas Praticas em imunizacéo



5- Via, local e técnica de aplicagcdo das vacinas

6- Calendarios de vacinacdo: infantil, adolescente, adulto, idoso e gestante
7- Vacinas contra Covid-19

8- Centro de Referencia de Imunobioldgicos Especiais

9- Eventos Adversos Pés Vacinacdo

10- Profilaxia da Raiva

11- Profilaxia do Tétano

Profissionais capacitados: 112

Capacitacdo da Vacina BCG no HMCC

Capacitacao Profilaxia da Raiva e Tetano no HMCC

Implantagéo do controle de imunobiologicos no sistema RP

1.2.10. Notificac6es Compulsorias

A meningite consiste em uma inflamagao das meninges, que s&o membranas
qgue protegem o cérebro, e sdo causadas por bactérias e virus. Essa enfermidade
atinge, principalmente, criangas menores de 5 anos. A transmissdo da meningite
ocorre por meio das vias respiratorias, goticulas e secre¢des de um individuo para o
outro, de forma direta; também podem contrair a doenca pelo consumo de agua e
alimentos contaminados.

Os contaminados por Meningite podem apresentar sintomas como febre,
cefaléia, falta de apetite, entre outros; j& nos casos mais graves, apresentam
também sintomas como vomitos e manchas avermelhadas pelo corpo.

Entre os 5 anos analisados, o maior nimero de casos confirmados de
meningite foi de 87 casos no ano de 2019 e o menor foi em 2020 com 53 casos; a
meédia de casos confirmados nessa série historica é de 68 casos.

No ano de 2020, tivemos o menor numero de notificac6es entre todos os
anos, com 69 notificagcdes sendo 16 descartados; e em 2019 obteve o maior nUmero
com 112 notificacBes, destes 25 foram descartados. Com relacdo aos descartados,

2022 foi 0 ano com o maior numero, com 40 notificacdes descartadas.



Tabela 37- Numeros de notificages e confirmacbes de Meningite em residentes de Foz do
Iguagu, de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificacdes Confirmados
2018 98 66
2019 112 87
2020 69 53
2021 107 69
2022 104 64
Total 490 339

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.

Os acidentes com animais peconhentos podem ser causados por abelhas,
aranhas, escorpibes, lagartas, cobras, aguas-vivas e caravelas; estes sdo capazes
de produzir veneno e transmitir para suas presas.

Com o alto numero de notificagdes, os acidentes com animais peconhentos
passaram a fazer parte da Lista de Notificagdo Compulséria no Brasil, para que
todos os casos confirmados fossem notificados imediatamente.

O diagnéstico desses acidentes consiste na identificacdo do animal causador
e a realizacdo de exame complementar. Depois de diagnosticado, o tratamento é
feito com soro antiveneno, que ajuda na neutralizagdo da pegonha.

Na tabela a seguir (tabela 37), € possivel visualizar o nUmero de acidentes
com animais peconhentos desde o ano de 2018 até o ano de 2022. De 2018 para
2019, obteve um aumento de 28 casos. Ja no ano de 2020, houve uma queda de
143 casos quando comparado ao ano anterior. Em 2021, a frequéncia teve aumento
de 130 casos e, no ano seguinte, uma reducdo de 96 casos. Observando todos os

anos em analise, obtemos uma média de 307 casos.

Tabela 38- NUmero de acidentes com animais peconhentos em residentes de Foz do
lguacu, de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificacdes
2018 338
2019 366
2020 223
2021 353
2022 257
Total 1537

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.



O botulismo € uma doencga ndo contagiosa causada por uma toxina produzida
por uma bactéria, que € encontrada no solo, nas fezes e nos alimentos; essa toxina
pode causar um grave envenenamento e levar a morte. A entrada da bactéria em
nosso organismo ocorre por meio de machucados na pele e pela ingestdo de

alimentos contaminados.

Os sintomas mais comuns dessa doenca sao dores de cabeca, tontura,
diarreia, nauseas, dificuldade para respirar, paralisia da musculatura respiratoria,
infeccdes respiratorias, entre outros. O tratamento realizado de forma imediata e
com acompanhamento meédico diminui o risco de morte; o processo de recuperagao

€ lento mas com o tratamento adequado obtém-se a cura e nao deixa sequelas.

Conforme mostrado na tabela a seguir, durante todos os anos em anélise foi
notificado apenas um caso de botulismo no ano de 2021, e ndo houve notificagdo

nos demais anos.

Tabela 39- Numeros de notificagbes de botulismo em residentes de Foz do Iguagu, de 2018

a 2022.
Ano da Notific Notificacdes
2021 1
Total 1

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.

A Doenca de Chagas € uma parasitose causada pelo Trypanosoma cruzi e
transmitida pelo inseto conhecido como Barbeiro. A transmissé&o dessa enfermidade
e feita através do depdsito de fezes do Barbeiro sobre a pele do individuo no
momento da picada, que provoca uma coceira fazendo com que facilite a

penetragao.

O portador da doenca pode apresentar sintomas como febre, mal estar,
edemas, falta de apetite, aumento do baco e figado, entre outros. Os medicamentos
atualmente disponiveis para o tratamento mostram eficacia somente na fase inicial

da enfermidade, isso mostra a importancia da descoberta e tratamento precoces.

Conforme mostrado na tabela a seguir, todos os casos de Doenca de Chagas

foram descartados, pois ndo houve nenhum caso confirmado da doenca.



Tabela 40- Numeros de notificagcbes de Doenca de Chagas em residentes de Foz do Iguacu,
de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificacbes
2018 1
2020 1
2021 1
Total 3

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.

A coqueluche consiste em uma infeccdo respiratoria causada por uma
bactéria e é transmitida através das goticulas salivares eliminadas pelo doente.
Apresenta sintomas como mal-estar, corrimento nasal, tosse e febre, com duracéo
de 6 a 10 dias.

Por ter sintomas iniciais muito parecidos com o de um resfriado, o diagnostico
se torna um pouco dificil. Para confirmacédo do diagndstico de coqueluche, podem
ser realizados exames como coleta de material de nasofaringe, PCR, hemogramas,
entre outros. O tratamento dessa enfermidade é realizado com o uso de antibidticos
e a principal forma de prevencéo da doenca € a vacinagéo.

De acordo com a tabela a seguir, percebe-se que, em 2018, houve o maior
nimero de notificagdes e confirmac¢fes de coqueluche em comparacdo com 0s
demais anos. Nos trés ultimos anos, foram poucas notificacbes e nenhum caso

confirmado da doenca.

Tabela 41- Numeros de notificacbes e de casos confirmados de coqueluche em residentes
de Foz do Iguagu, de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificados Confirmados
2018 27 13
2019 14 5
2020 1 0
2021 3 0
2022 1 0
Total 46 18

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.

As doencas transmitidas por alimentos e agua ocorrem pelo procedimento

incorreto na manipulacéo dos alimentos e a baixa qualidade da agua, que tornam-se



prejudiciais & salude. A manifestacdo dessas doencas ocorre pelas infeccdes e
intoxicacdes alimentares.

Os sintomas mais comuns sao vomitos e diarréias, mas podem surgir dores
na cabeca e abdémen, febre, mudancas de visdo, dentre outros. Para que o0 nimero
de infeccBes por alimentos sejam reduzidos, faz-se importante boas praticas de
higiene, cuidados no manuseio do alimento, limpeza do local, entre outros.

Na tabela a seguir, nota-se que, dentro da série histérica em estudo, foi
notificado apenas um caso de DTA no ano de 2020 e nos demais anos nao

houveram notificacdes.

Tabela 42- Nameros de notificacdes de DTA em residentes de Foz do Iguacu, de 2018 a

2022.
Ano da Notific Notificacbes
2020 1
Total 1

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.

O tétano acidental € uma infec¢do ndo contagiosa que € prevenida por meio
da vacina pentavalente, e pode apresentar sintomas como rigidez e dores dos
membros. A contaminacdo acontece atraves da contaminacdo de um ferimento e
comeca a apresentar os sintomas em média de 5 a 15 dias.

O tratamento consiste na neutralizagcdo da toxina tetanica com o uso de soro
antitetanico e pode ser prevenida através da vacinacgao.

Segundo a tabela disponibilizada a seguir, todas as notificagcdes de 2019 a
2021 foram confirmadas; jA& em 2022, notificou-se 2 casos, sendo apenas um

confirmado.

Tabela 43 - NUmeros de notificacbes e confirmagdes de de tétano acidental em residentes
de Foz do Iguacu, de 2019 a 2022.

Ano da Notific Notificados Confirmados
2019 1 1
2020 1 1
2021 1 1
2022 2 1
Total 5 4

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.



O Rotavirus é uma virose diarréica aguda com varias formas de transmissédo
como pela via fecal-oral; por contato direto; através de agua, alimentos e objetos
contaminados; e por disseminacado aérea.

O individuo contaminado pode apresentar sintomas como vémito, diarréia e
febre alta. O tratamento deve ser feito por meio de reposicdo hidroeletrolitica e
manejo dietético adequado; a utilizacdo de antimicrobianos e antidiarréicos ndo séo
recomendados.

Em relagdo ao numero de notificacbes de Rotavirus, percebemos que nos
anos de 2020 e 2021, dentre todas as notificacdes, ndo houveram casos
confirmados. Em 2018, dos 44 casos notificados, 32 foram descartados. No ano de
2019, ano com maior numero de notificagcdes, 107 casos foram descartados e 34
confirmados. Ja em 2022, apenas 16 casos confirmados, sendo 100 notificacfes

realizadas.

Tabela 45 - NUmero de notificagdes de Rotavirus em residentes de Foz do Iguacu, de 2018

a 2022.

Ano da Notific Notificados Confirmados
2018 44 12
2019 141 34
2020 54 0
2021 73 0
2022 100 16
Total 412 62

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.

Tabela 46 - Numero de notificagdes e confirmacdes de Leptospirose em residentes de Foz
do Iguacu, de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificados Confirmados
2018 15 1
2019 26 6
2020 5 0
2021 6 1
2022 13 0
Total 65 8

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.



Tabela 47 - Namero de notificagdes e confirmacdes de Febre Maculosa em residentes de
Foz do Iguagu, de 2018 a 2022.

Ano da Notific Notificados Confirmados
2018 5 0
2019 2 0
2020 1 1
2021 1 0
2022 2 0
Total 11 1

Fonte: PMFI/SMSA/DIVS/SINAN/2023.



1.3. Vigilancia ambiental

1.3.1. Centro de Controle de Zoonoses — Dr. Dorival Jorge Junior

DESCRICAO DA = META RAG
META PAS - ACOES 2022 2022 JUSTIFICATIVAS

480 imoOveis com larvas de Aedes
aegypti de um total de 19.521
imoveis vistoriados.

Devido a um ano atipico com
aumento de pluviosidade e
temperatura, nao foi possivel
alcancar essa meta (0,99%).

1) Manter o corpo técnico da Embora néo tenha sido possivel
e vigilancia ambiental municipal atingir a meta, € importante
Reduzir o Indice de T ~ : o~
~ . Indice de Infestacéo capacitado para a destacar que as condicbes
Infestacdo Predial (lIP) dial ionalizacio do si 1,4 2,5 limati ; di
ara menos de 0.99 Predial (IIP) operacionalizagao do sistema c_|mat|cas_ afetam wetamente_o
P ' de informacéo SISPNCD e ciclo de vida do Aedes aegypti e,
Sistema LIRA&; consequentemente, a infestacéo

na cidade. Ainda assim, a equipe
responsavel pelo controle do
mosquito adotou medidas
preventivas e de combate a
proliferacéo, o que contribuiu para
a reducéo da infestagcdo em 0,1%
em relacdo ao ano anterior.



Reduzir o indice de
Positividade de
Armadilha (IPA) para
menos de 10,0

indice de Positividade de
Armadilha

1) Realizar a implantacao e
implementacéo das
metodologias de
monitoramento por armadilhas
ovitrampas ou larvitrampas.
Possuir agentes e endemias
em namero suficiente para as
acOes de campo conforme
preconizado pelo PNCD.
2)supervisdo de trabalho de
campo conforme preconizado
pelo PNCD. Capacitar agentes
de endemias e supervisores
para Levantamento de indice —
LIA e Levantamento Rapido de
indices para Aedes aegypti —
LIRAa.

1050 armadilhas positivas de
8253 leituras.

Devido a um ano atipico com
aumento de pluviosidade e
temperatura, néo foi possivel
alcancar essa meta (10%).
Apesar disso, foi possivel
observar uma redugéo na
infestacdo do mosquito de
aproximadamente 3% em
comparagao com o0 ano anterior.
Embora néo tenha sido possivel
atingir a meta, € importante
destacar que as condigbes
climaticas afetam diretamente o
ciclo de vida do Aedes aegypti e,
consequentemente, a infestagéo
na cidade. Ainda assim, a equipe
responsavel pelo controle do
mosquito adotou medidas
preventivas e de combate a
proliferacdo, o que contribuiu para
a reducdo da infestagao.



Realizar vistorias
ambientais em 100%
nos cenarios
operacionais

Percentual de vistorias
realizadas nos cenarios
operacionais

1) Promover o trabalho
integrado entre Agentes de
Combate a Endemias (ACE) e
os Agentes Comunitarios de
Saude (ACS) nas acdes de
enfrentamento as arboviroses,
considerando as atribuicfes e
competéncia técnica de cada
categoria profissional.

2) Informar as equipes de
Atencédo Primaria a Saude
(APS) sobre o cenéario
entomoldgico e epidemiolégico
vigente, alertando sobre a
necessidade da suspeicao,
diagnostico oportuno,
notificagdo e manejo precoce
de casos, e comunicar 0s
casos notificados para ciéncia,
busca ativa e monitoramento
pelas equipes.

3) Capacitar frequentemente
as equipes de atencéo e
vigilancia em saude municipal
em relacdo aos agravos de
interesse da vigilancia
ambiental no que tange as
intoxicacbes exdgenas e
arboviroses.

100%

100%

A meta estabelecida era realizar
vistorias ambientais em 100% dos
cenérios operacionais, que séo
areas selecionadas para atuar no
combate a dengue na cidade.
Essas areas foram escolhidas
com base em critérios
especificos, como a incidéncia de
casos de dengue e a presenca de
focos do mosquito transmissor.
Apesar da capacidade
operacional limitada, a equipe
responsavel pelo combate a
dengue conseguiu realizar a
vistoria em todos os cenarios
selecionados, o que significa que
todas as areas prioritarias foram
inspecionadas.



Orientar 100% dos
tutores dos casos
novos de leishmaniose
visceral canina (LVC)
Nos municipios
prioritarios

Percentual de tutores
orientados dos casos
novos de LVC
diagnosticados

1) Solicitar a aquisi¢do de
Teste R4pido para a realizacéo
de diagnéstico de
Leishmaniose Visceral Canina
(testes séo fornecidos pelo
Ministério da Saude). 2)
Orientar os tutores sobre a
guarda responavel e os
cuidados com o animal e o
ambiente a fim de evitar a
propagacédo da LVC.

100%

100%

A meta estabelecida era orientar
100% dos tutores dos animais
diagnosticados com leishmaniose
visceral canina (LVC) na cidade.
Essa meta foi cumprida com
sucesso, 0 que significa que
todos os responsaveis pelos
animais infectados foram
informados sobre a doenca e
receberam orientacdes sobre os
cuidados necessérios.

Ao informar e orientar os
responsaveis pelos animais
infectados, € possivel prevenir
novos casos de LVC e garantir a
saude e seguranca da populacao.
Isso demonstra a eficiéncia e o
comprometimento da equipe
responsavel pelo combate a
leishmaniose visceral canina na
cidade.



Manter em 100% o Percentual de
cumprimento da diretriz cumprimento da diretriz
nacional do planode  nacional do plano de
amostragem para0sS  amostragem para 0s
paramtros de cloro parametros de cloro
residual livre, turbidez e residual livre, turbidez e
coliformes totais coliformes totais

1) Manter capacitado técnico
municipal para executar as
atividades pertinentes ao
Programa de Vigilancia da
Qualidade da Agua para
Consumo Humano (Vigiagua);
2) Elaborar plano de
amostragem da vigilancia,
conforme preconizado pela
Diretriz Nacional do Plano de
Amostragem da Vigilancia da
Qualidade da Agua para
Consumo Humano,
considerando todas as formas
de abastecimento (Sistema de
Abastecimento de Agua,
Solucao Alternativa Coletiva e
Solucao Alternativa Individual);
3) Dispor de equipamento
medidor de turbidez e de cloro
residual livre e realizar a
manutencéo e calibracéo
destes conforme orientagdes
do fabricante;

4) Coletar e analisar
mensalmente as amostras de
agua para consumo humano
para os parametros que
comp®e o indicador Unico
(coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez);

5) Inserir mensalmente as
informacgdes das analises

100% 170%

Meta minima de 396 coletas para
CRL, 396 para turbidez e 396
para coliformes totais e E.coli.
Foram realizadas 2019 coletas
(170% da meta)



realizadas no Sistema de
Informacéo da Vigilancia da
Qualidade da Agua para
Consumo Humano (Sisagua).
6) Realizar, em 100%
comunidades rurais/ especiais,
acOes de promocéo e protecdo
da qualidade da agua para
consumo humano.



Manter a vigilancia
100% de acidentes
com animais
peconhentos

Investigar e coletar o
material biolégico de
100% dos animais

suspeitos para raiva

NUamero de acidentes com
animais peconhentos

Percentual de
investigag&o e coleta de
animais suspeitos para
raiva

1) Monitorar o Sistema

Nacional de Agravos de

Notificagc&o - SINAN no que 100%
concerne aos acidentes com

animais peconhentos;

1) Encaminhar de forma
sistematica as amostras para 100%
investigagéo do LACEN.

100%

100%

Essa meta foi alcancada ja que
todas as demandas de
ocorréncias foram atendidas, as
pessoas foram orientadas e 0s
animais coletados foram
identificados.

Investigacdo de 100% dos
animais suspeitos e ooleta de
100% das amostras viaveis.



1.4. Vigilancia Sanitaria

1.4.1. PROVIGIA

Acdo estratégica 01: “Qualificar o registro das agoes de controle sanitario no

Sistema Estadual de Informagao e m Vigilancia Sanitaria (SIEVISA)”:

O Municipio de Foz do Iguagcu possui sistema proprio de registro de
informac6es para as a¢des de controle sanitario (RP SAUDE), portanto, néo utiliza a
plataforma do SIEVISA/ISESA/PR.

Todavia, infformamos que é um sistema novo, que teve inicio no ano de 2019,
gue esta vinculado a outra plataforma usada no municipio (Sistema GiiG - Gestéao
Integrada de Informacfes Governamentais), sendo este Ultimo a porta de entrada
para o cadastro dos estabelecimentos no municipio. Portanto, 0 RP SAUDE é um
sistema que ainda est4d sendo aperfeicoado e, ressalvamos que 0s numeros
apresentados abaixo ndo sdo absolutos, podendo haver divergéncias entre o
namero de estabelecimentos cadastrados no municipio (GlIG) por atividade (CNAE)
e, 0 numero de inspecfes sanitérias realizadas nos estabelecimentos cadastrados
no sistema RP SAUDE.

Segue abaixo planilha com registros do numero de Inspecdes Sanitarias,
obtidos no Sistema RP SAUDE, por atividade (CNAE), indicadas como estratégicas,
no periodo de 01/01/2022 a 31/12/2022:

CNAE INSPECAO SANITARIA ESTABELECIMENTOS
) CADASTRADOS GIIG ATIVOS -
RP SAUDE SEM DOMICILIO TRIBUTARIO

8610-1/01 21 34
8610-01/02 15 24
1053-8/00 3 16
4771-7/02 15 9

8640-2/05 14 27




No que se referem aos 15 (quinze) registros para verificagcdo no ano de 2022,

elencamos os estabelecimentos abaixo indicados através do ndmero do CMC -

Cadastro Municipal de Contribuintes, cujos comprovantes dos registros no Sistema

RP SAUDE, seguem anexo a este documento:

N° CMC - ESTABELECIMENTO CNAE ATIVIDADE

1- 95308 8630-5/04 Atividade odontolégica

2- 98775 8640-2/05 Senicos de diagndstico por imagem com uso
de radiag&o ionizante, exceto tomografia, 8640-2/04
Senigos de tomografia

3- 97835 4771-7/01 - Comércio varejista de produtos
farmacéuticos, sem manipulacdo de formulas, 4729-
6/99 - Comércio varejista de produtos alimenticios em
geral ou especializado em produtos alimenticios ndo
especificados anteriormente, 8650-0/99 - Atividades de
profissionais da area de salde ndo especificadas
anteriormente.

4- 94294 86.30-5-02 - Atividade médica ambulatorial com
recursos para realizagcao de exames complementares,
86.30-5-03 - Atividade médica ambulatorial restrita a
consultas

5- 89414 8630-5/02 - Atividade médica ambulatorial com recursos
para realizacdo de exames complementares, 8640-2/07
- Senvicos de diagnéstico porimagem sem uso de
radiacdo ionizante, exceto ressonancia magnética

6- 89359 7500-1/00 - Atividades veterinarias

7- 83378 8640-2/02 - Laboratdrios clinicos

8- 23274 8610-1/01 — Atividades de atendimento hospitalar,
exceto
pronto-socorro e unidades para atendimento a
urgéncias
8610-1/02 — Atividades de atendimento em pronto-
SOCOrro e
unidades hospitalares para atendimento a
urgéncias
8690-9/99 — Ouitras atividades de
atencdo a saude humana
nao especificadas
anteriormente




20081

8610-1/01 — Atividades de atendimento hospitalar,
exceto

pronto-socorro e unidades para atendimento a
urgéncias

10-

54907

8610-1/02 — Atividades de atendimento em pronto-
SOCOoITo e

unidades hospitalares para atendimento a
urgéncias

16242

8610-1/01 — Atividades de atendimento hospitalar,
exceto

pronto-socorro e unidades para atendimento a
urgéncias

8640-2/03 — Senic¢os da didlise e nefrologia

12-

65685

8640-2/03 — Seni¢os da didlise e nefrologia
8630-5/03 — Atividade médica ambulatorial restrita a
consulta

13-

29240

8630-5/01 — Atividade médica ambulatorial com
recursos para realizacao de procedimentos cirlrgicos

14-

22719

8630-5/06 — Seni¢o de vacinagao e imunizagao
humana

15-

28321

8630-5/06 — Senico de vacinagdo e imunizagao
humana

8630-5/02 Atividade médica ambulatorial com recursos
para realizagcdo de exames complementares

Acdo estratégica 02: “Desenvolver agoes de controle sanitario com foco no

risco’:

O Municipio de Foz do Iguagu, desde o ano de 2017, trabalha com legislagdo prépria

de grau de risco:

- Decreto n° 25.965, de 8 de novembro de 2017 (Revogado pela norma a seguir);

- Decreto n®27.743, de 10 de dezembro de 2019 (Revogado pela norma a seguir);

- Decreto n° 30.841, de 9 de novembro de 2022 (Vigente).




Para a “Observagdo 17, da acéo 02, resta evidenciado acima, a legislagcédo
aplicada pelo municipio, para classificacdo de risco das atividades econbmicas
sujeitas a controle sanitario, com definicdo de atividades de baixo risco -
dispensadas de licenciamento, médio risco — com processos de licenciamento

simplificado e alto risco.

Para a “Observacao 2”, da agao 02, esta preconiza a manutencédo do cadastro
atualizado do universo dos estabelecimentos de médio e alto risco no municipio,
devendo todos eles estarem cadastrados no sistema de informagdes de controle
sanitario que, no caso do Municipio de Foz do Iguagu, encontram-se no sistema
proprio RP SAUDE.

Acdo estratégica 03: “Melhorar a Qualidade de Vida dos Idosos Residentes em
Instituicoes de Longa Permanéncia”:

Essa acéo tem por objetivo a andlise quantitativa e qualitativa das inspecdes
sanitarias, com mensuracdo do numero de acfes realizadas junto as ILPIs do

municipio e identificacdo das realidades sanitarias verificadas.



1.4.2. Procedimentos Vigilancia Sanitaria 2021/2022

Quadro: Procedimentos feitos pela Vigilancia Sanitaria do municipio de Foz do Iguagu no
ano de 2021/ 2022

VIGILANCIA SANITARIA 2021 2022
Analise de PGRSS 233 224
Analise Projeto Arquitetdnico Basico 199 161
Inspec¢bes Sanitérias 2307 3314
Inspec¢des Veiculos de Interesse da 72 44
Saude
Processos Administrativos Sanitarios 97 98
Servigos Administrativos 2030 1475
LICENCA SANITARIA AUTOMATICA 370 833
TOTAL DE PROCEDIMENTOS 5308 6149

Além do pactuado, necessario reforcar que a area de atuacao da Vigilancia
Sanitaria abrange ndo so0 as a¢fes de farmacovigilancia, ou seja, na investigacao de
situagcBes que envolvam surtos de doencas de transmisséo hidrica e alimentar e/ou
de residuos de agrotéxicos em alimentos, dentre outros.

O escopo da Vigilancia Sanitaria € bem maior, vez que atua no controle e
fiscalizagc&o de atividades, servigos e produtos, com a finalidade de eliminar, diminuir
ou prevenir riscos a saude e de intervir nos problemas sanitarios decorrentes do
meio ambiente, da producéo e circulacdo de bens e da prestacdo de servicos de
interesse da saude, produzindo efeitos sobre o controle de bens de consumo e
também sobre o controle de prestacdo de servicos que se relacionam direta ou

indiretamente com a saude.




Na prética, a Vigilancia Sanitaria exerce um importante papel dentro do
Sistema Unico de Saude (SUS), através de suas ac¢des regulatorias e fiscalizatorias
sobre as atividades e servicos prestados a populacdo, como também, sobre os
produtos ofertados.

Dessa maneira, os dados acima apresentados apontam procedimentos
realizados pela Vigilancia Sanitaria Municipal no 1° e 2° quadrimestre de 2022,
considerando, para tanto, os dados sistematizados no SISTEMA RP SAUDE.
Ressaltamos, todavia, que a producado ora apresentada, ndo é exaustiva, bem como,
gue as atividades ndo sdo absolutas, uma vez que a insercdo de todos o0s
procedimentos da VISA no sistema informatizado do municipio ainda estad em

construcéo e aperfeicoamento

1.4.3. Doencas de Transmisséo Hidrica e Alimentar (DTHA)

Quadro: Investigagdo de 80% dos surtos de Doencas de Transmissao Hidrica e Alimentar

(DTHA)
1° RDQA 2° RDQA 3°RDQA
Janeiro a Abril/2022 Maio a Agosto/2022 Setembro a Dezembro/2022
N° TOTAL DE N° TOTAL DE N° TOTAL DE
NOTIFICACOES: NOTIFICACOES: NOTIFICACOES:
ZERO ZERO

e Fabricacédo de sorvetes e outros gelados comestiveis (CNAE 1053-8/00):
16 estabelecimentos cadastrados no RP
e Farmacia de Manipulacdo (Comércio varejista de produtos
farmacéuticos, com manipulacéo de formulas CNAE 4771-7/02):

12 estabelecimentos cadastrados no RP




Hospitais (Atividades de atendimento hospitalar, exceto pronto socorro
e unidades para atendimento a urgéncias CNAE 8610-1/01:
04 estabelecimentos em atividade — Costa, Unimed, municipal e
cataratas
Atividades de atendimento em pronto socorro e unidades hospitalares
para atendimento a urgéncias 8610-1/02:
03 estabelecimentos em atividade — costa, Unimed e municipal e 03
UPAS
Servicos de mamografia (Servicos de diagndéstico por imagem com uso
de radiacdo ionizante, exceto tomografia CNAE 8640-2/05):

05 servigos de mamografia no municipio: 5
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