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1. IDENTIFICAGCAO DO TC/TA

NUMERO DO TC:

TiTULO DO TC:

Fortalecimento das a¢des de controle e eliminagao da Tuberculose no estado do Rio de Janeiro.

Objeto do TC:

Fortalecer as a¢Oes de controle e eliminagdo da Tuberculose no estado do Rio de Janeiro.

Numero do processo:

08000.102203-1202-1_

Numero do SIAFI:

Data de inicio

13/01/2022

Data de término:

DETALHAMENTO DO TA

TA:

DESCRICAO

1 recurso

13/01/2027

R$196.800.000,00

Valor Total no TC:

Area técnica

AREA TECNICA RESPONSAVEL NA CONTRAPARTE

Secretaria de Estado da Saude do Rio de Janeiro (SES/RJ)

RS 196.800.000,00

Area técnica

AREA TECNICA RESPONSAVEL NA OPAS/OMS

Responsavel: Alexandre Otavio Chieppe
Endereco: Rio de Janeiro/RJ
Telefone: | E-mail: | .

Doengas Transmissiveis e Determinantes Ambientais da Saude (CDE)

Responsavel: Miguel Angel Aragén Lépez
Endereco: Setor de Embaixadas Norte, Lote 19 - Brasilia, DF
Telefone: (61) 32519487 E-mail: aragonm@paho.org
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2. CONTEXTO

O Termo de Cooperagdo 129 intitulado ‘Fortalecimento das a¢des de controle e eliminagdo da tuberculose no Estado do Rio de
Janeiro’ foi firmado em 14/01/2022 entre a Secretaria de Estado de Satude do Rio de Janeiro (SES-RJ), a OPAS e o Ministério da
Saude (MS) com o objetivo geral de estabelecer um sistema de governanga que articule politicas de vigilancia, atengdo a satude e
apoio social no enfrentamento a tuberculose (TB) no Estado do Rio de Janeiro (ERJ) nos préximos cinco anos.

O cenario epidemioldgico da TB no estado é extremamente desafiador, pois atualmente é o 22 em taxa de incidéncia e 0 12 em
taxa de mortalidade no pais (Brasil, 2022). Em 2021 foram notificados 16.099 casos de tuberculose todas as formas, sendo 12.986
€asos Novos, 0 que gerou uma taxa de incidéncia de aproximadamente 74 casos por 100.000 habitantes, correspondendo a um
valor 2,3 vezes maior do que a taxa nacional no mesmo periodo, que foi de 32 casos por 100.000 habitantes. Em relagdo aos
6bitos foram 867, gerando uma taxa de mortalidade de 5,0 ébitos por 100 mil habitantes, enquanto para o Brasil, no mesmo
periodo, a taxa foi de 2,2 6bitos por 100.000 habitantes. Estes dois indicadores epidemioldgicos associados as taxas de cura que
vem caindo a cada ano e a crescente interrup¢do de tratamento, cujos percentuais no ano de 2020 foram de 65% e 17%,
respectivamente, mostram o grande desafio no controle da doencga no ERJ, sobretudo devido a pandemia da COVID-19 e o pds-
pandemia (Rio de Janeiro, 2022).

O ERJ é o terceiro menor do pais em darea territorial e o terceiro maior em tamanho populacional, tendo sido estimado 17.463.349
habitantes em 2021, o que representa 8,4% da populagdo do Brasil. Essas caracteristicas Ihe concedem o titulo de estado com a
maior densidade demografica do pais, sendo que essa concentragdo ocorre principalmente na capital e nas regiGes de saude
Metropolitanas | e Il. Por conseguinte, em relagdo a TB, ha uma concentragdao dos casos nas regides Metropolitana | - que
contempla os municipios do Rio de Janeiro e os que conformam a Baixada Fluminense, e Metropolitana Il. Em 2021 essas regides
somaram 84,1% de todos os casos do estado (Rio de Janeiro, 2022). Evidencia-se maior incidéncia em areas mais pobres dos
municipios dessas regides e nas favelas da capital, indicando sua associagdo com as desigualdades socioeconémicas e piores
condigGes de vida, que persistem como problemas estruturais no Estado. Como exemplo, mais de 63% dos casos da cidade do Rio
de Janeiro, em 2019, concentraram-se em areas/bairros mais pobres da cidade, onde ha favelas e nos bairros onde ha unidades
prisionais.

A partir desse contexto, o TC 129 vem apoiar a implementacdo de estratégias que visam melhorar a gestdo estadual e a situacdo
atual da TB em 16 municipios chamados de prioritarios por concentrarem a maioria dos casos no estado, quais sejam: Belford
Roxo, Campos dos Goytacazes, Duque de Caxias, Itaborai, ltaguai, Japeri, Magé, Mesquita, Nilépolis, Niterdi, Nova lguacu,
Paracambi, Queimados, Rio de Janeiro, S3o Gongalo e Sdo Jodo de Meriti, bem como das 50 unidades prisionais localizadas nos
seguintes municipios: Rio de Janeiro, Magé, Japeri, S3o Gongalo, Niterdi, Volta Redonda, Resende, Itaperuna e Campos dos
Goytacazes. Vale destacar que ha agdes previstas para os 92 municipios do ERJ.

O primeiro Plano de Trabalho Anual do projeto, referente ao ano de 2022 (PTA 2022) foi elaborado inicialmente com 16 agdes,
voltadas, principalmente a: (a) estruturagdo da equipe de trabalho do projeto e da prépria Geréncia de Tuberculose (GERT) da SES-
RJ, das equipes multiprofissionais de apoio as coordenag¢des municipais do Programa de Controle de Tuberculose (PCT) e as
instituicGes do sistema prisional do estado do Rio de Janeiro, que sdo ligadas a Secretaria Estadual de Administragdo Penitenciaria
(SEAP); (b) formagdo em manejo e vigilancia em tuberculose, planejamento em salde, monitoramento e avaliagdo e gestdao em
salde; e (c) realizagdo de um diagndstico situacional, com vistas a construgdo de planos de intervengdo que sejam capazes de
ampliar a detecgdo de casos, capacidade diagndstica e de tratamento, reorganizando fluxos locais que impactem nos indicadores
epidemioldgicos e operacionais de TB. Além dessas, algumas ag¢Oes ja voltadas para estruturagdo da rede de apoio e diagnéstico,
para capacita¢do da sociedade civil e conselhos de salde e para pesquisa completaram o PTA 2022.

Ao longo do segundo semestre de 2022, a OPAS, a SES-RJ e o MS foram experimentando arranjos de gestdo do projeto com o
intuito de definir uma organizagao gerencial para o TC 129, tendo iniciado com a realizagdo de reunides virtuais quinzenais com
representantes das trés instituicdes. Mas a experiéncia que foi se acumulando tanto pela equipe local da SES-RJ, quanto pela
consultora nacional em TB descentralizada, permitiu que esses encontros fossem agendados para demandas especificas. Ao final
do segundo semestre de 2022 a composi¢do gerencial do projeto na SES-RJ contava com trés nucleos, a saber: (1) Nucleo Gestor:
composto pelos niveis de gestdo da SES-RJ aos quais a GERT encontra-se vinculada pelo organograma institucional, que inclui,
além da gerente da GERT, a coordenadora de Vigilancia Epidemioldgica, a superintendente de Vigilancia Epidemioldgica e
Ambiental e o subsecretdrio de Vigilancia e Atencdo Primaria a Saude (SUBVAPS). Esse nucleo delibera acerca das questGes mais
estratégicas que envolvem o projeto, fazendo a ligagdo com o secretério de saude; (2) Nucleo Condutor: inclui a gerente e duas
assessoras técnicas da GERT, a superintendente de Vigilancia Epidemioldgica e Ambiental e/ou sua assessora técnica, a consultora
nacional em TB da OPAS descentralizada no ERJ e a equipe do Escritdrio do Projeto. Esse nucleo trata de questdes executivas e
gerenciais que envolvem o projeto, tendo também carater deliberativo a depender da demanda; e (3) Escritério do Projeto: de
carater mais operacional, esse grupo inclui trés profissionais responsaveis pelo acompanhamento da execucdo técnica,
planejamento estratégico, monitoramento e avaliacdo; e, atualmente, dois profissionais responsaveis pela execucdo
administrativa e financeira do projeto. A consultora nacional em TB da OPAS descentralizada também participa das reunides desse
grupo. Quanto a frequéncia dos encontros dos trés nucleos, o nucleo condutor e o escritério do projeto se reuniram
semanalmente desde o més de agosto. Complementarmente seguiram sendo realizadas reunides com a Coordenacgao de Doengas
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Transmissiveis, Determinantes Ambientais de Saude e Saude do Trabalhador (CDE) da OPAS e com a Coordenacdo Geral de
Vigilancia das Doengas de Transmissdo Respiratdria de Condi¢des Cronicas (CGDR) do Ministério da Saude, de acordo com a
demanda e as oportunidades.

Por fim, foi necessaria a revisdao do PTA 2022 para adequar a prestagdao de contas tanto técnica quanto financeira aos resultados
previstos no TC 129, especificamente em relagdo as equipes multiprofissionais de enfermeiros, sanitaristas e assistentes sociais
que estdo atuando junto aos PCT municipais. Logo, este Relatdrio Técnico ja traz a avaliagcdo da execucdo do PTA que foi revisado e
publicado em setembro, com 14 agGes.
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3. 12 SEMESTRE DE 2022
3.1 AVANCOS DO PROJETO BASEADOS NOS RESULTADOS ESPERADOS
1) AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execugdo do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Ldgica)

TA1 / RE1: Qualificacdo da rede de atencdo a satide, com foco na ampliagdo da
prevencao, diagndstico e tratamento da TB e na promocdo do cuidado integral

N2 do RE/Descri¢ao do RE: 1 |, . . .
/ ¢ a pessoa com tuberculose, incluindo as comorbidades.

Indicador(es)

a) Percentual de municipios prioritarios com unidades de referéncias secundarias
com biosseguranca adequada.

b) Percentual de unidades de referéncias tercidrias com biosseguranga adequada.
c) Numero de ILTB diagnosticados que iniciaram tratamento por ano.

d) Percentual dos municipios prioritarios com ages de controle da tuberculose
descentralizadas para a rede de APS.

e) Percentual de municipios com fluxos e regulagdo para exames e internagdes
reorganizados e linha de cuidado implantada.

f) Numero de municipios com percentagem de éxito do tratamento (cura) acima de
85%.

g) Numero de parcerias com areas programaticas de outras morbidades
desenvolvidas.

h) Numero de exames para diagndstico de casos de TB sensivel e TBDR por ano.

a) 100% dos municipios prioritarios com biosseguranga adequada nas referéncias
secundarias, até 2023.

b) 100% das unidades de Referéncias tercidrias com biosseguranca adequada, até o
final do projeto.

c) Ampliar em 15% o nimero de casos de ILTB diagnosticados que iniciaram
tratamento, por ano, até 2024.

d) 80% dos municipios prioritarios com agdes de controle da

tuberculose descentralizadas para a APS, até o final do projeto.

e) 70% dos municipios priorizados com fluxos de atenc¢do a TB reorganizados e linha
de cuidado implantada, até 2025.

f) 50 municipios com percentual de éxito do tratamento (cura) acima de 85%.

g) Pelo menos 4 parcerias com areas programaticas de comorbidades
desenvolvidas, até o final do projeto.

h) Ampliar em 15% a realizagdo de exames para diagndstico de casos de TB sensivel
e resistentem, por ano, até 2024.

Descricdo do(s) indicador(es)

Descricdo da(s) meta(s)

Acao(Ges) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

N2 total de agbes programadas para o periodo com base no PTA: 10

N2 total de a¢Ges finalizadas no periodo com base no PTA: 3

a) Comentar sobre o progresso das a¢des programadas no PTA

As acOes propostas no PTA de 2022, relacionadas ao Resultado 1 para o TC 129, estdo listadas abaixo:

- Apoiar a realizagdo de estudos técnicos para aprimoramento e ampliagdo das a¢Ges de controle da TB nos municipios
priorizados, no Sistema Prisional e a nivel da SES-RJ (agdo 1);

- Apoiar o desenvolvimento e realizacdo de cursos de capacita¢do para aperfeicoamento das a¢des de controle da
tuberculose, em Manejo Clinico, Vigilancia Epidemiolégica, Planejamento, Monitoramento e Avaliagdo e Gestao,
padronizando as condutas dos profissionais de salde que atuardo no projeto, na equipe e coordenadores municipais
(agdo 2);
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- Apoiar o desenvolvimento e realizagdo de cursos presenciais e a distancia voltados a capacitagao de profissionais
atuantes na APS (agdo 4);

- Apoiar a adequacdo da biosseguranca das Unidades de Saude e laboratdrios, em municipios e laboratérios
priorizados (acdo 5);

- Apoio a logistica para realizagdo de visitas de monitoramento e matriciamento, fortalecimento do fluxo diagndstico e
da assisténcia farmacéutica nas unidades basicas de salide e ambulatdrios de referéncias tercidrias (agao 7);

- Ampliar acesso a exames de cultura pelo método automatizado (MGIT) e teste de sensibilidade e exames de imagens
(agdo 8);

- Apoiar a capacidade implantada de laboratérios de tuberculose para realizagdo de teste molecular para TB (agdo 9);

- Apoiar aumento de polos de escarro induzido (a¢do 10);

- Apoiar a divulgacdo de materiais impressos, para Rede de Atencdo a Saude, acerca do diagndstico da TB (agdo 15);

- Realizar agGes de gestdo e implementacdo do TC (agdo 16).

Principais destaques para o primeiro semestre de 2022:

As atividades nesse primeiro semestre de 2022 ficaram concentradas na construgdo dos Termos de Referéncia (TR) e
na sele¢do dos profissionais para as equipes multiprofissionais que apoiardo as coordenag¢des municipais do PCT e as
instituicGes do SEAP. Essas equipes serdo compostas por enfermeiros, sanitaristas e assistentes sociais. Os municipios
prioritarios sdo: Belford Roxo, Campos dos Goytacazes, Duque de Caxias, Itaborai, Itaguai, Japeri, Magé, Mesquita,
Nilépolis, Niterdi, Nova lguagu, Paracambi, Queimados, Rio de Janeiro, Sdo Gongalo e S3o Jodo de Meriti. E integram o
projeto 50 instituicdes do SEAP. Ao todo serdo contratados 28 enfermeiros, 19 sanitaristas e 19 assistentes sociais
para apoiar as agoes nesses locais, com inicio das atividades no segundo semestre de 2022.

Essas trés categorias foram pensadas pela necessidade de apoiar e integrar as atividades de gestdo, vigilancia
epidemioldgica e intersetoriais, sendo essa ultima com enfoque no acesso a direitos e beneficios pela rede
socioassistencial, no ambito do cuidado da tuberculose.

Além disso, foram elaborados os TR e efetivadas as contratagGes de 03 sanitaristas para a Geréncia de Tuberculose da
SES-RJ (GERT/SES-RJ), com o intuito de apoiar a qualificacdo dos sistemas de informag&o, apoiar a execu¢dodo TCe a
tutoria dos sanitaristas que atuardo de forma descentralizada, e apoiar a vigilancia do ébito.

Houve apoio na elaboracgdo de outros TR para profissionais que atuardo junto a GERT/SES-RJ (farmacéutico, médico
para vigilancia do oébito, assistente social para tutoria do grupo que atuara de forma descentralizada e 03 enfermeiras
—uma para apoio as agoes ligadas a prova tuberculinica e as outras duas para tutoria dos grupos que atuardo nos
municipios e SEAP) e em outros espagos estratégicos, como: na Superintendéncia de Atencdo Primaria a Saude/SES-RJ,
na Geréncia de HIV/SES-RJ, na Farmadcia do Instituto de Doencas do Tdrax da Universidade Federal do Rio de Janeiro
(IDT/UFRJ) e na Farmacia do SEAP. Esses profissionais também estdo com inicio das atividades previsto para o inicio de
agosto de 2022.

A outra acdo realizada foi o apoio a articulagdo com especialistas de instituicGes de ensino e pesquisa para
organizac¢do da capacitagdo inicial que esta prevista para todos os profissionais das equipes que apoiardo os
municipios prioritarios e SEAP, mais as coordenagdes municipais e estadual de PCT. Serdo 05 mddulos: 1 - Manejo de
TB, 2 - Vigilancia em TB, 3 - Planejamento, 4 - Monitoramento e Avaliagdo e 5 - Gestdo. Com isso, foram definidos os
instrutores dos moédulos 1 a 4. O cronograma de capacitagoes foi ajustado aos produtos dos profissionais contratados,
com o intuito de conectar a parte tedrica a parte pratica que sera executada nos municipios e SEAP. Foram elaborados
os TR dos instrutores dos mddulos 1 e 2, tendo em vista que serdo realizados em sequéncia, com data prevista para
agosto de 2022.

b) Detalhar as dificuldades, intervenc¢des requeridas e/ou sugest&es para execugdo do plano de trabalho, se existentes

Havia a expectativa de ter sido firmada logo no primeiro semestre uma Carta Acordo com o IDT/UFRJ para atender as
capacitagdes iniciais - segunda acdo do PTA, e as posteriores que estdo previstas no mesmo. Porém, como esse
processo sera mais lento do que o esperado pela necessidade de atualizagdo de documentos, optou-se pela
organizac¢do das capacitagdes iniciais com a contratacdo direta dos instrutores. Essa e outras cartas acordo previstas
serdo tratadas no segundo semestre de 2022.

Ha a necessidade de avaliar a estrutura da equipe atual versus a ideal, para garantir o bom andamento do TC, tendo
em vista o grande nimero de atividades relacionadas aos processos de trabalho do préprio TC, ligados a SES-RJ e a
OPAS. Bem como, a de promover a integra¢do de toda equipe GERT/SES-RJ ao projeto. Essa integracdo ja estd em
andamento por meio de oficinas internas.

Do mesmo modo, ha a necessidade de avaliar as possibilidades de reorganizacio da estrutura fisica da GERT/SES-RJ,
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tendo em vista que o espago atual ndo comporta a sua equipe, a equipe do projeto e as necessidades de espagos
adequados para atividades coletivas.

c) Relacionar o progresso das a¢des programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas

Apesar de parecer que foram poucas as a¢des executadas nesse primeiro semestre de 2022, a organizagao dessa
etapa inicial para preparar a entrada dos profissionais nos municipios prioritarios e SEAP de forma detalhada é
essencial para o bom andamento do TC 129 e, consequentemente, para o alcance dos resultados esperados. Assim,
considera-se que as a¢des 1 e 2 alavancardo, no segundo semestre de 2022, o alcance das ag¢des 5, 7, 9 e 15. Isso
porque sera realizado um diagndstico situacional detalhado pelos enfermeiros, sanitaristas e assistentes sociais
contemplando a organizagdo da RAS local, incluindo a vigilancia epidemioldgica; analise dos indicadores de TB locais
frente a RAS local; e estrutura e organiza¢do da rede socioassistencial, contemplando os equipamentos da assisténcia
social e de segurancga alimentar e nutricional.
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2) AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execugdo do plano de trabalho anual)

N do RE/Descri¢do do RE:

Indicador(es)

Descrigdo do(s) indicador(es)

Descrigdo da(s) meta(s)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Logica)

Acdo(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

NQ total de a¢Ges programadas para o periodo com base no PTA: 3

TA1/RE2: Iniciativas de protegdo social e de cuidado centrado nas pessoas
com tuberculose, priorizando aquelas em situagdo de maior vulnerabilidade,
como a populagdo em situacdo de rua e a privada de liberdade.

a) Numero de projetos de atencdo e acolhimento para populagdo com TB em
situacdo de rua, migrantes e outras populagées vulneraveis implementados.

b) Nimero de projetos/iniciativas voltados a ampliagdo do suporte social e
psicoldgico a pessoa com TBDR implementados.

¢) Nimero de casos de TB diagnosticados e percentual de éxito do tratamento
(cura) de casos de TB em pessoas privadas de liberdade.

d) Percentual de éxito de tratamento (cura) de casos de TB em pessoas em situagdo
de rua.

e) Numero de bairros, em comunidades carentes do Estado do Rio de Janeiro,
cobertos por projeto de base comunitaria, voltado a captagdo de pessoas com
sintomas respiratorios, controle de contatos e monitoramento da pessoa em
tratamento de TB e suas familias.

f) NiUmero de capacitagGes e encontros realizados com o Conselho Estadual de
Saude e Conselhos Municipais de Saude.

g) Nimero de materiais educativos e/ou de comunicac¢do social publicados.

a) Pelo menos 1 projeto de atengdo e acolhimento para populagdo com TB em
situagdo de rua, migrantes e outras populagdes vulneraveis implementados, até o
final do projeto.

b) Pelo menos 1 de projeto/iniciativa voltados a ampliagdo do suporte social e
psicolégico a pessoa com TBDR implementados, até 2025.

c) Ampliar em 30% o diagndstico da TB em pessoas privadas de liberdade e alcangar
pelo menos 70% de éxito do tratamento de casos de TB nessa populagdo, até o final
do projeto.

d) Aumentar o éxito do tratamento para 70% de éxito dos casos de TB nessa
populagdo, até o final do projeto.

e) Pelo menos 10 bairros, em comunidades carentes do Estado do Rio de Janeiro,
cobertos por projeto de base comunitaria, voltado a captacdo de pessoas com
sintomas respiratorios, controle de contatos e monitoramento da pessoa em
tratamento de TB e suas familias, até o final do projeto.

f) 50 capacitagBes para Conselho Estadual e Conselhos Municipais de Saude + 15
Encontros com Conselho Estadual de Saude, desenvolvidas, até o final do projeto.
g) 10 materiais educativos e/ou de comunicagdo social publicados, até o final do
projeto.

N2 total de agdes finalizadas no periodo com base no PTA: 1

a) Comentar sobre o progresso das a¢Ges programadas no PTA

As acOes propostas no PTA de 2022, relacionadas ao Resultado 2 para o TC 129, estdo listadas abaixo:

- Apoiar a realizacdo de estudos técnicos para aprimoramento e ampliagdo das ages de controle da TB nos municipios
priorizados, no Sistema Prisional e a nivel da SES-RJ (agdo 1);

- Apoiar a realizagdo de estudos técnicos para fortalecer a oferta de protegdo social as pessoas com TB (agdo 3);

- Apoiar a Sociedade Civil - ONGs e controle social - para o desenvolvimento de estratégias de ampliagao das a¢des de
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enfrentamento da TB (agdo 6).
Principais destaques para o primeiro semestre de 2022:

Na dire¢do desse resultado, teve destaque a elaboragdo dos Termos de Referéncia (TR) e sele¢cdo dos assistentes
sociais que atuardo nos 16 municipios prioritarios e SEAP, além da assistente social que fara o acompanhamento das
atividades desse grupo, nos moldes de uma tutoria. A previsao de inicio das atividades desse grupo é no segundo
semestre de 2022.

As aces 3 e 6 que preveem capacitagcdes com a sociedade civil, conselhos estatual e municipais de satde e projetos
de base comunitaria serdo desenvolvidas a partir de carta acordo, com projeto a ser definido no segundo semestre de
2022.

Foram elaborados pela GERT/SES-RJ dois materiais educativos: (1) Perguntas e respostas sobre tuberculose para
educadores comunitarios; (2) Guia para controle de tuberculose em instituicGes de acolhimento para populagdo em
situagdo de rua. O primeiro ja esta disponivel em versdao em pdf e pronto para impressao e o segundo encontra-se em
fase de diagramacao.

b) Detalhar as dificuldades, intervenc¢des requeridas e/ou sugest&es para execugdo do plano de trabalho, se existentes

Assim como foi relatado no resultado 1, ha a necessidade de avaliar a estrutura da equipe atual versus a ideal para
garantir o bom andamento do TC, tendo em vista o grande nimero de atividades relacionadas aos processos de
trabalho do préprio TC, ligados a SES-RJ e a OPAS. Bem como, a de promover a integra¢do de toda equipe GERT/SES-RJ
ao projeto. Essa integragao ja estd em andamento por meio de oficinas internas.

Outra sugestdo é elaboragdao de um cronograma de atividades relacionados ao desenvolvimento das cartas acordo
previstas no PTA, com o intuito de preparar os projetos e submeter toda documentagdo para anadlise e aprovagdo,
para iniciar as atividades efetivamente no préximo ano, uma vez que para esse resultado ha uma carta a ser assinada.

c) Relacionar o progresso das a¢des programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas

Assim como foi relatado no resultado 1, apesar de parecer que foram poucas as a¢des executadas nesse primeiro
semestre de 2022 em relacdo ao resultado 2, destaca-se a importancia dessa etapa inicial para preparar a entrada dos
profissionais nos municipios prioritarios e SEAP de forma detalhada. Considera-se que os assistentes sociais serdo
atores chave na realizagdo de um diagndstico situacional sobre a estrutura e organizagdo da rede socio-assistencial,
contemplando os equipamentos da assisténcia social e de seguranga alimentar e nutricional; bem como, aqueles
ligados a Organiza¢Oes ndo governamentais sem fins lucrativos existentes nos territorios. Esse diagndstico também
apoiard o direcionamento de outras metas. A elaboracdo de materiais educativos direcionados a educadores
comunitdrios e instituicdes de acolhimento para populagdo em situagdo de rua foram conquistas importantes,
considerando as metas a serem alcangadas.

10
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3) AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execugdo do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Logica)

TA1 / RE3: Fortalecimento da vigilancia epidemiolégica da tuberculose nas

N do RE/Descri¢do do RE: gestdes municipais e estadual da saude.

Indicador(es)

a) Numero de profissionais de salde participantes de
capacitacbes/oficinas/reunides de integracdo para fortalecimento da vigilancia de
TB e TBDR.

b) Percentual de estabelecimentos de satude da atengdo primaria, secundaria e
tercidria a saude notificando casos de TB e TBDR segundo as diretrizes nacionais.
Descrigdo do(s) indicador(es) ¢) Numero de boletins epidemioldgicos e documentos técnico-cientificos em
vigilancia epidemiolégica produzidos.

d) Numero de reunides, oficinas ou congressos organizados, no nivel estadual, para
divulgar o panorama epidemioldgico da TB e fomentar a troca de experiéncias
exitosas de vigilancia da doenga nos territérios.

a) 4.000 profissionais de saude participantes das capacita¢des / oficinas / reunides
de integrac¢do para fortalecimento da vigilancia de TB e TBDR, até o final do projeto.
b) 70% de estabelecimentos estabelecimentos de salide da atengdo primaria,
secunddria e tercidria a salde notificando casos de TB e TBDR segundo as diretrizes
nacionais, até o final do projeto.

Descricdo da(s) meta(s) c) Pelo menos 10 boletins epidemioldgicos e 10 documentos técnicos cientificos

em vigilancia epidemioldgica produzidos, até o final do projeto.

d) 20 reunides ou congresos organizados, no nivel estadual, para divulgar o
panorama epidemioldgico da TB e fomentar a troca de experiéncias exitosas de
vigilancia da doenca nos territérios, até o final do projeto

Acdo(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

N2 total de agGes programadas para o periodo com base no PTA: 5

N2 total de agGes finalizadas no periodo com base no PTA: 2

a) Comentar sobre o progresso das a¢des programadas no PTA

As acgGes propostas no PTA de 2022, relacionadas ao Resultado 3 para o TC 129, estdo listadas abaixo:

- Apoiar a realizagdo de estudos técnicos para aprimoramento e ampliagdo das agdes de controle da TB nos municipios
priorizados, no Sistema Prisional e a nivel da SES-RJ (agdo 1);

- Apoiar o desenvolvimento e realizagdo de cursos de capacitagdo para aperfeicoamento das agGes de controle da
tuberculose, em Manejo Clinico, Vigilancia Epidemiolégica, Planejamento, Monitoramento e Avaliagdo e Gestao,
padronizando as condutas dos profissionais de salde que atuardo no projeto, na equipe e coordenadores municipais
(agdo 2);

- Apoiar PCTs municipais e estadual para adequacgao informatica para aperfeicoar alimentagao de bancos de dados
(agdo 11);

- Apoiar o desenvolvimento de projeto, para analise epidemioldgica dos dados de incidéncia da tuberculose e sua
distribuigdo, no Estado do Rio de Janeiro priorizando o municipio do Rio de Janeiro (agdo 12);

- Apoiar a logistica dos programas estadual e municipais, para aprimoramento da qualidade das informac&es (agdo 14).

Principais destaques para o primeiro semestre de 2022:
J& foram discorridos os principais destaques no resultado 1 das a¢des 1 e 2, que contemplam também o resultado 3.

Vale complementar na diregdo desse resultado, a elaboragdo dos Termos de Referéncia (TR) e selegdo dos sanitaristas
que atuardo nos 16 municipios prioritarios e SEAP, além da sanitarista que fard o acompanhamento das atividades
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desse grupo, nos moldes de uma tutoria. E das sanitaristas que atuardo junto a GERT/SES-RJ realizando atividades
junto ao Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN) e vigilancia do dbito. Sendo que essas trés ultimas
ja iniciaram suas atividades.

As acles 11 e 14 tém previsdo de serem contempladas no segundo semestre de 2022.

E a agdo 12 que contempla uma pesquisa foi prevista para ser desenvolvida a partir de carta acordo. Contudo, a
aproximac¢do com a Rede Brasileira de Pesquisa em Tuberculose (REDE TB) iniciada no final do primeiro semestre de
2022, devera ampliar o horizonte de pesquisas, que possuem relagdo direta com o resultado 4 do TC 129.

b) Detalhar as dificuldades, interven¢des requeridas e/ou sugest&es para execugdo do plano de trabalho, se existentes

Foi feita a sugestdo por parte da OPAS de organiza¢do de uma agenda local de pesquisa e inovagdo em TB, alinhada a
GERT/SES-RJ e aos municipios prioritarios e SEAP, convidando as institui¢cbes existentes no estado do Rio de Janeiro. E
essa a¢do pode ser redirecionada para o resultado 4 do TC 129 no préximo PTA. Outra sugestdo foi a elaboragao dos
primeiros boletins epidemioldgicos a partir dos produtos das sanitaristas que estdo atuando junto a GERT/SES-RJ e,
futuramente, dos sanitaristas que estardo nos municipios prioritarios e SEAP.

c) Relacionar o progresso das a¢des programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas

A partir da insercdo dos sanitaristas nos municipios prioritarios e SEAP, ha a perspectiva do desenvolvimento a médio
prazo das metas ligadas as capacitagdes em vigilancia epidemiolégica e a notificagdo de TB e TBDR de acordo com as
diretrizes nacionais. A organiza¢do de um evento para marcar a abertura do projeto, que teve inicio no primeiro
semestre e que ocorrerd no inicio do segundo semestre de 2022, cuja programacgao incluird a apresentag¢do do
panorama de TB no estado do Rio de Janeiro e nos municipios prioritarios e SEAP, também atenderd uma das metas.

12
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4)  AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execucio do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Logica)

TA1 / RE4: Desenvolvimento de pesquisas e novas estratégias de governanca e

N do RE/Descri¢do do RE: inovagdo tecnoldgica.

Indicador(es)

a) Numero de pesquisas/estudos que busquem responder lacunas do conhecimento
que contribuam para vigilancia, prevengao e controle da TB e TBDR, apoiados pela
SES-RJ tecnicamente e/ou financeiramente.

b) Numero de reunides estaduais para demonstragdo de estratégias e intervencges
inovadoras no controle da TB.

c) Nimero de capacitacdes/reunides de planejamento e monitoramento realizadas
entre Estado e Municipios para melhoria da gestdo dos programas de controle da
B

d) Numero de documentos técnico-cientificos sobre tuberculose produzidos.

a) 10 pesquisas/estudos que busquem responder lacunas do conhecimento que
contribuam para o vigilancia, prevencgao e controle da TB e TBDR, apoiados pela
SES-RJ tecnicamente e/ou financeiramente, até o final do projeto.

b) 5 reuniGes estaduais para demonstragdo de estratégias e intervengdes
inovadoras no controle da TB realizadas, até final do projeto.

Descricdo da(s) meta(s) c) 20 capacitacBes/reunides de planejamento e monitoramento realizadas entre
Estado e Municipios para melhoria da gestdo dos programas de controle da TB, até
final do projeto.

d) 15 documentos técnico-cientificos sobre tuberculose produzidos, até o final do
projeto.

Descrigdo do(s) indicador(es)

Acdo(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

N2 total de agGes programadas para o periodo com base no PTA: 1

N2 total de a¢Ges finalizadas no periodo com base no PTA: 1

a) Comentar sobre o progresso das a¢des programadas no PTA

A agdo proposta no PTA de 2022, relacionada ao Resultado 4 para o TC 129, estd listada abaixo:

- Apoiar o desenvolvimento de Projeto, para aperfeicoar acolhimento as pessoas com TB, objetivando diminuir
proporgdo de abandono do tratamento (agd0 13).

Principais destaques para o primeiro semestre de 2022:

Nesse primeiro semestre de 2022, foi desenvolvido pelo grupo de pesquisa ligado a Universidade Federal do Rio de
Janeiro — campus Macaé, o projeto da carta acordo que serd encaminhado, cujo objetivo sera tratar sobre tecnologias
leves de cuidado, que incluem o acolhimento, a escuta e a construgdo de projetos terapéuticos singulares na
perspectiva de diminuir a proporgdo de abandono nos tratamentos de TB.

b) Detalhar as dificuldades, intervencdes requeridas e/ou sugestdes para execucdo do plano de trabalho, se existentes

Sugere-se que a aproximagao com a REDE TB mencionada no resultado 3, seja ampliada no segundo semestre de
2022. E que sejam inseridas novas propostas de pesquisas no PTA de 2023, no resultado 4.

c) Relacionar o progresso das a¢des programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas

Com o projeto adiantado, e as duvidas sobre a parte de documentagdo esclarecidas, no segundo semestre de 2022
essa acdo sera finalizada. E o desenvolvimento dessa pesquisa trara contribuicdo para o alcance das metas previstas.

13
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3.2 RESUMO SEMESTRAL: 12 SEMESTRE

Agles Agoes Agoes % estado de avangos das
programadas finalizadas adiadas/canceladas acoes

1 10 3 0 30%
2 3 1 0 33%
3 5 2 0 40%
4 1 1 0 100%
Total: 19 7 0 50%

14
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4. 2° SEMESTRE DE 2022

4.1 AVANCOS DO PROJETO BASEADOS NOS RESULTADOS ESPERADOS
1)  AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execucdo do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Logica)

TA1/RE1: Qualificagdo da rede de atengdo a salde, com foco na ampliagdo da
prevencdo, diagndstico e tratamento da TB e na promogdo do cuidado integral

Ne do RE/D icdo do RE: 1 |3 . . .
o RE/Descricdo do a pessoa com tuberculose, incluindo as comorbidades.

Indicador(es)

a) Percentual de municipios prioritarios com unidades de referéncias secundarias
com biosseguranca adequada.

b) Percentual de unidades de referéncias tercidrias com biosseguranga adequada.
c) Nimero de ILTB diagnosticados que iniciaram tratamento por ano.

d) Percentual dos municipios prioritarios com ages de controle da tuberculose
descentralizadas para a rede de APS.

e) Percentual de municipios com fluxos e regulagdo para exames e internagdes
reorganizados e linha de cuidado implantada.

f) Numero de municipios com percentagem de éxito do tratamento (cura) acima de
85%.

g) Nimero de parcerias com areas programaticas de outras morbidades
desenvolvidas.

h) Numero de exames para diagndstico de casos de TB sensivel e TBDR por ano.

a) 100% dos municipios prioritarios com biosseguranga adequada nas referéncias
secundarias, até 2023.

b) 100% das unidades de Referéncias terciarias com biosseguranga adequada, até o
final do projeto.

¢) Ampliar em 15% o ndmero de casos de ILTB diagnosticados que iniciaram
tratamento, por ano, até 2024.

d) 80% dos municipios prioritarios com a¢Ges de controle da

tuberculose descentralizadas para a APS, até o final do projeto.

e) 70% dos municipios priorizados com fluxos de aten¢do a TB reorganizados e linha
de cuidado implantada, até 2025.

f) 50 municipios com percentual de éxito do tratamento (cura) acima de 85%.

g) Pelo menos 4 parcerias com areas programaticas de comorbidades
desenvolvidas, até o final do projeto.

h) Ampliar em 15% a realiza¢do de exames para diagndstico de casos de TB sensivel
e resistentem, por ano, até 2024.

Descrigdo do(s) indicador(es)

Descricdo da(s) meta(s)

Acdo(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

NQ total de agGes programadas para o periodo com base no PTA: 9

N2 total de agGes finalizadas no periodo com base no PTA: 4

a) Comentar sobre o progresso das a¢Ges programadas no PTA:

Apds a revisdo do PTA 2022, as agGes relacionadas ao Resultado 1 para o TC 129 foram:

- Apoiar a realizacdo de estudos técnicos para aprimoramento e ampliacdo das acGes de controle da TB nos municipios
priorizados, no Sistema Prisional e a nivel da SES-RJ (agdo 1);

- Apoiar o planejamento, o desenvolvimento e a realizagdo de cursos de capacitacdo para aperfeicoamento das a¢oes
de controle da tuberculose, em Manejo Clinico, Vigilancia Epidemioldgica, Planejamento, Monitoramento e Avaliagao,
Gestdo e outros voltados para a padronizagdo das condutas dos profissionais de saude que atuardo no projeto, na
equipe, coordenadores municipais e outros pontos da Rede de Atengdo a Saude (agdo 2);

- Apoiar a adequagdo da biossegurancga das Unidades de Saude e laboratérios, em municipios e laboratdrios
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priorizados (agdo 5);

- Apoio a logistica para realizagdo de visitas de monitoramento e matriciamento, fortalecimento do fluxo diagnéstico e
da assisténcia farmacéutica nas unidades basicas de salide e ambulatorios de referéncias terciarias (acdo 7);

- Ampliar acesso a exames de cultura pelo método automatizado (MGIT) e teste de sensibilidade e exames de imagens
(agdo 8);

- Apoiar a capacidade implantada de laboratérios de tuberculose para realizagdo de teste molecular para TB (agdo 9);

- Apoiar aumento de polos de escarro induzido (agdo 10);

- Apoiar a divulgagdo de materiais impressos, para Rede de Atengdo a Saude, acerca do diagndstico da TB (agdo 15);

- Realizar agGes de gestdo e implementagdo do TC (agdo 16).

A acdo 4 - Apoiar o desenvolvimento e realizagdo de cursos presenciais e a distadncia voltados a capacitacdo de
profissionais atuantes na APS foi cancelada, tendo sido unificada a agdo 2.

Principais destaques para o segundo semestre de 2022:

Em relagdo a agdo 1, ao final de 2022, o panorama de produtos contratados junto a profissionais selecionados,
acumulado dos dois semestres, era o seguinte:

- 125 produtos de enfermeiros para atuagdo junto aos municipios prioritarios e as unidades prisionais; com vacancia
em dois municipios e uma na SEAP;

- 15 produtos de farmacéuticos, sendo os lécus de atuacdo o apoio a GERT, as unidades prisionais e ao setor de
Farmacia do Instituto de Doengas do Térax da UFRJ, que é uma das referéncias tercidrias de TB no ERJ;

- 10 produtos de administradores para apoio a gestdao administrativa e financeira do projeto junto a GERT;

- 10 produtos de enfermeiras com énfase em monitoria, para apoio as equipes multiprofissionais nos municipios
prioritarios e unidades prisionais, atuando junto a GERT;

- 05 produtos de médico para o desenvolvimento de acGes ligadas a regulacdo e a vigilancia do dbito em apoio a GERT;
- 05 produtos de enfermeira para o desenvolvimento de ag¢des relacionadas ao PPD em apoio a GERT;

- 05 produtos de profissional para o desenvolvimento de atividades ligadas ao planejamento estratégico,
monitoramento e avaliagdo do projeto em apoio a GERT; e

- 100 produtos de profissionais para o desenvolvimento de agdes junto a parceiros intrassetoriais, sendo: 15 produtos
de profissionais para atuagdo junto a geréncia HIV do municipio do Rio de Janeiro (MRJ); 20 produtos de profissionais
para atuagdo junto a geréncia HIV da SES-RJ; 05 produtos de profissional com énfase em HIV para desenvolvimento de
acGes junto a um dos municipios prioritarios (Mesquita); 05 produtos de profissional para atuar junto ao Centro de
InformacgGes Estratégicas e Resposta de Vigilancia em Saude (CIEVS) da SES-RJ; e 05 produtos de profissional para
atuar junto a APS da SES-RJ.

A maior parte desses profissionais iniciou suas atividades em agosto, tendo participado de dois encontros
importantes.

O primeiro, chamado de ‘Oficina de Integracdo’ ocorreu no dia 09 de agosto na SES-RJ com as equipes
multiprofissionais compostas pelos enfermeiros, assistentes sociais e sanitaristas selecionados para atuar junto aos
PCT dos municipios prioritarios e unidades prisionais, e a equipe da GERT/SES-RJ. Ao longo do dia foram promovidas
atividades de aproximacgao desses profissionais por municipio de inser¢do e por categoria profissional.

O segundo encontro foi o Langamento Oficial do Projeto, realizado no dia 16 de agosto, com a participagao dos
profissionais que estdo compondo as equipes multiprofissionais de apoio aos municipios prioritarios e SEAP, aqueles
que estdo apoiando a GERT/SES-RJ, os coordenadores municipais de PCT, de Vigilancia em Saude e/ou Epidemioldgica,
de Atengdo Basica/Atencdo Primaria a Saude (APS), os representantes de secretarios municipais de saude, as
autoridades e areas técnicas da SES-RJ, do MS, da OPAS, os profissionais de instituicdes de ensino e pesquisa, da Rede
TB, das referéncias tercidrias e hospitalares de TB no ERJ, e os representantes da sociedade civil, como Forum TB e
Conselho Estadual de Saude. Participaram da abertura solene 178 pessoas. Nesse dia, com a presenca de um dos
prefeitos dos 16 municipios prioritarios, houve a assinatura simbdlica do Termo de Compromisso, firmado entre o
Secretdrio Estadual de Saude e Prefeitos, que versa sobre o comprometimento e apoio de todos para a execugao do
projeto.

Ap0s esses dois encontros, tiveram inicio os cursos de capacitacdo para aperfeicoamento das a¢des de controle da
tuberculose, voltados para os profissionais para atuagdo junto aos municipios, as unidades prisionais e a GERT/SES-RJ,
além dos coordenadores municipais dos PCT. Os participantes foram separados em trés turmas, organizadas por
municipios. Em agosto e setembro foram ministradas as aulas sobre os médulos 1 e 2, Manejo Clinico e Vigilancia em
Tuberculose, respectivamente. E em novembro foram realizadas as oficinas do médulo 3 sobre Planejamento em
Saude. Com o cronograma das capacitagdes ajustado aos produtos que deveriam ser entregues pelos profissionais
contratados, pode-se dizer que, mesmo com limitacGes, foi realizado um diagndstico situacional inicial que, além de
promover uma aproximacao dessas equipes com as realidades locais, subsidiou a construcédo de Planos de Intervencdo
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iniciais para cada municipio e unidades prisionais. Cada mdédulo contou com dois dias de atividades, tendo sido
capacitadas 160 pessoas no modulo 1, 152 no médulo 2 e 160 no mddulo 3.

Em 18 de outubro foi realizado um encontro denominado ‘Oficina de Pertencimento’ com toda equipe de apoio e a
equipe da GERT/SES-RJ, com o intuito de apresentar o Planejamento Estratégico que foi elaborado para o projeto e
compartilhar os proximos passos a partir dessa metodologia, numa légica de gerar vinculo e comprometimento.
Participaram 104 profissionais.

Os modulos 4 - Monitoramento e Avaliagdo e 5 — Gestdo ocorrerdo em 2023, no primeiro e segundo semestre,
respectivamente.

Outras agGes executadas foram a 7, com a realiza¢do da contratagdo de empresa para locacdo de automdveis que
dara apoio logistico para as visitas de monitoramento e matriciamento na rede de atengdo a saude dos 16 municipios
prioritarios, sistema prisional e rede socioassistencial - ainda em etapa de finalizagdo para iniciar as atividades; e a
acdo 9, com a elaboragdo do termo de referéncia para contratagdo da empresa que realizard a manutengdo das
maquinas que realizam o teste rapido molecular (TRM) no ERJ.

b) Detalhar as dificuldades, interven¢des requeridas e/ou sugest&es para execugdo do plano de trabalho, se existentes

As capacitacdes e demais encontros/oficinas realizados no segundo semestre de 2022 ocorreram todos por meio de
contratacdo direta da infraestrutura e de instrutores, conduta que divergiu do planejamento inicial, que previa
execucdo do plano de capacitagGes através da modalidade de Carta Acordo. Tal fato demandou muita organizagdo e
tempo da equipe que atua especialmente no Escritdrio de Projeto para que todos os processos ocorressem dentro dos
prazos, o que nado foi possivel algumas vezes. Os tramites para firmar a(s) Carta(s) Acordo com a(s) instituicdo(des) que
abarcara/ao as capacitagdes ndo ocorreram, pois havia a expectativa de contratagdo de uma profissional que atuaria
junto a GERT, subsidiando o planejamento e articulacdo da agenda de capacitacGes, o que ndo aconteceu. Para 2023,
estd sendo realizada uma projecdo das capacitagdes/encontros, com o objetivo de nortear as melhores formas de
organizagdo e execuc¢do, que mesclardo Carta(s) Acordo(s) e contratacdao direta.

Em relagdo a equipe de apoio aos municipios prioritarios, SEAP, GERT e parceiros, aqui mencionando ndo sé aqueles
ligados a agdo 1 (RE 1), mas também as agGes 3 (RE 2) - assistentes sociais e 12 (RE 3) - sanitaristas, vale destacar que a
partir do inicio das atividades a gestdo de pessoas passou a ser um desafio para o projeto, incluindo desde duvidas
sobre os processos inerentes a contratagdo por produtos até as relages interpessoais nas micro equipes por
municipio, com as coordenag¢es municipais e na equipe GERT/SES-RJ. Em especial, a inser¢do das monitoras, ora
atuando por categoria profissional e ora junto ao trio de apoiadores em cada municipio, e as dificuldades enfrentadas
por algumas micro equipes para atuagdo nos municipios, sinalizaram a necessidade de rever e estruturar as
atribui¢cGes das coordenagdes estadual e municipais de PCT, das monitoras e das micro equipes, com pactuagdes entre
todos os envolvidos. Essa atividade foi iniciada em dezembro e tera sequéncia no primeiro semestre de 2023. E devera
ser um dos pilares ao longo do projeto.

Além disso, ha a necessidade de seguir promovendo a integracdo de toda equipe GERT/SES-RJ ao projeto, bem como
avangar em novas formas de planejamento, monitoramento e avaliagdo e comunicagdo intra e intersetorial. Foi
realizado em novembro, antes do mdédulo 3 de Planejamento em Saude, novo encontro com essa equipe, onde foi
construida de forma coletiva a sua missdo: “A GERT sera reconhecida pelos resultados alcangados em apoio,
monitoramento e avaliagdo para controle da tuberculose nos 92 municipios do estado do Rio de Janeiro, inclusive em
unidades prisionais, a partir de a¢des de descentralizagdo e articulagdo da rede local. Suas praticas serdo norteadas
por transparéncia, competéncia técnica, integridade, empatia, solidariedade e equanimidade. A sustentabilidade serd
garantida por uma cultura de educagcdo permanente e fontes alternativas de financiamento. Estreitara relacées com as
esferas publicas, sobretudo de salde, assisténcia social, seguranca, legislativo e ministério publico, além de conselhos
do estado, municipais e sociedade civil. Promovera a integracdo da equipe através do fortalecimento da comunicagao
e espirito cooperativo”. A manutencgdo de espagos de construcdo coletiva desse grupo, com a definigao clara de papeis
e atribuicdes e seguindo a légica do planejamento estratégico, sdo fundamentais.

Sobre a estrutura fisica da GERT, a mudanga de toda SES-RJ para um novo prédio esta programada para o primeiro
semestre de 2023, ja tendo sido iniciada. Logo, ndo foi realizado investimento na reorganizacdo do seu espaco fisico
atual, que ndo comporta toda equipe, atualmente com 35 profissionais entre servidores e apoiadores, além da
necessidade de espacos adequados para reunides e outras atividades coletivas.

Da mesma forma, ao longo do segundo semestre de 2022, a partir da inser¢do das equipes multiprofissionais nos
municipios e unidades prisionais, e das oficinas locais de planejamento, foi identificada que ha precariedade na
infraestrutura basica de alguns PCT municipais e referéncias secundarias (que em 09 dos 16 municipios prioritarios sdo
o mesmo local), suscitando a necessidade de apoiar suas estruturacgdes fisicas. Tal demanda sera contemplada no
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primeiro semestre de 2023.

Quanto as demais agOes ligadas ao Resultado 1, foram realizados movimentos acerca das agdes 5 e 8. Sobre a acdo 5 -
adequacdo da biosseguranca, a dificuldade foi em identificar profissional com expertise e disponibilidade para atuar
no projeto. E sobre a acdo 8, foram realizadas reunides de trabalho com a equipe responsavel pela Rede Laboratorial
de TB da GERT com o intuito de tragar o cendrio atual, incluindo processos de aquisicdes ja existentes pela SES-RJ, e
desenhar um plano de trabalho especifico para melhorar e ampliar a rede de diagndstico e controle de TB no ERJ.
Essas sdao prioridades para 2023.

c) Relacionar o progresso das acdes programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas:

Para o alcance das metas do Resultado 1, a realizagdo de atividades de educagdo continuada e permanente se fard
necessaria ao longo de todo projeto, pois a melhoria nos indicadores epidemiolédgicos e operacionais da TB e outros
neste TC elencados serao reflexo de melhores praticas do cuidado em TB em todos os niveis de atengao a saude. Logo,
nesse primeiro ano, com as capacitacGes voltadas para as equipes multiprofissionais e as coordenag¢des municipais de
PCT, iniciou-se esse caminho. Como primeira aproximagdo a tematicas tdo importantes, ha que se ponderar sobre as
metodologias utilizadas e a serem utilizadas nas préximas capacitagdes, bem como na atuagdo das monitoras e das
equipes multiprofissionais locais, uma vez que o enfoque da educagdo permanente visa incorporar o ensino e o
aprendizado a vida cotidiana das organiza¢Oes e seus trabalhadores, em seu contexto real, problematizando e
refletindo sobre suas praticas e (re)construindo o conhecimento e as alternativas de agdo. Ou seja, todos os
envolvidos ja chegam com algum conhecimento, devendo os processos educativos serem pautados na troca e
construcdo coletiva.

Entendendo que, para além da qualificagdo profissional constante e as melhorias em infraestrutura programadas, ha a
necessidade de investir em melhores estruturas para o cuidado em TB na APS, referéncias secundarias, terciarias, rede
hospitalar e de urgéncia e servigo de apoio diagndstico e terapéutico (laboratérios, raio-X, polos de escarro induzido,
farmacia etc.), ja tendo sido recomendado que no préximo ano sejam priorizadas atividades ligadas a esses aspectos,
pois terdo que ocorrer de forma gradual e requerem articulagdes internas a SES-RJ e externas, mas da area da Saude
nos municipios e em outras niveis de gestao.

Em relagdo a adequacdo da biosseguranga nas unidades de referéncia secundaria, programa-se alcangar essa meta no
ano de 2023, com a realizagdo do diagndstico situacional no primeiro semestre e dos ajustes no segundo.

J4 foi possivel avaliar algumas metas, como: ampliar em 15% o numero de casos de ILTB diagnosticados que iniciaram
tratamento, por ano, até 2024; e ampliar em 15% a realizagdo de exames para diagndstico de casos de TB sensivel e
resistente, por ano, até 2024, a partir da analise das informagdes para os anos de 2021 e 2022 disponiveis no SITE ILTB
e no Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL), respectivamente. Porém, é importante destacar que o ano de 2021,
quando o projeto foi escrito, a pandemia de Covid-19 ainda estava com niveis de transmissdo elevados e, por
conseguinte, os servicos de saude ainda estavam voltados para esse cuidado. Assim, os demais agravos, incluindo a
TB, viveram um periodo de represamento dos casos.

Sobre a meta de ampliagdo em 15% do numero de casos de ILTB diagnosticados que iniciaram tratamento, por ano,
até 2024, uma andlise das notificagdes no SITE ILTB dos anos de 2021 e 2022, verificou-se que a mesma foi alcangada,
tendo um aumento de 39,7% entre os 16 municipios prioritarios, passando de 3.242 para 4.530. Esse efeito positivo ja
verificado pode ser pelo retorno gradativo das a¢des nos servigos de saude, no pds-pandemia de Covid-19, bem como
resultado da entrada das equipes multiprofissionais de apoio local e a equipe de informacgdo de apoio atuando junto a
GERT/SES-RJ, uma vez que ja podem ter estimulado a utilizagdo do sistema oficial para os contatos que iniciaram
tratamento de ILTB. Um olhar mais especifico sobre os 16 prioritarios, destacam-se: Itaguai, Japeri, Magé, Nilopolis,
Nova Iguagu, Rio de Janeiro e Sdo Gongalo. Quando analisados os 92 municipios, o aumento foi de 44,2%, tendo
passado de 3.493 para 5.036 casos notificados.

Da mesma forma, uma analise sobre a realizacdo de exames para diagndstico de TB sensivel e resistente realizados,
segundo laboratdrio executor para os anos de 2021 e 2022 no ERJ, verificou-se um aumento de 82.138 para 103.307,
ou seja, 25,8%. Aqui foram consideradas as somas de baciloscopias, TRM e culturas para diagndstico para cada ano.
Esse aumento ainda pode ser referente a recuperacgdo da captacdo de sintomaticos respiratérios no pds pandemia de
Covid-19, como ja pode ser um efeito positivo do projeto.

Apesar das insergdes de profissionais para o apoio em areas técnicas de HIV nas esferas municipais citadas e estadual,
caracterizando a primeira parceria com area programatica realizada, a sua avaliacdo requer formas mais mensuraveis,
como os proprios indicadores operacionais ja preconizados pelo Ministério da Saude, especialmente pelo impacto
positivo que podem ter sobre o cuidado em TB e HIV. E ha indicadores operacionais ja monitorados e avaliados
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recomendados pelo MS que podem contribuir com isso.

A construcdo de melhorias em cada um dos pontos da Rede de Atencdo a Saude, bem como das parcerias
intrassetoriais, ird requerer costuras técnico-politicas constantes entre atores estratégicos como a gerente da GERT,
seus superiores e outros setores da SES-RJ, incluindo a gestao da Atencgdo Psicossocial e de PopulagGes em Situagdo de
Vulnerabilidade e a da Atengdo Primaria a Saude; os coordenadores municipais de PCT, seus superiores e outros
setores das Secretarias Municipais de Saude (SMS), incluindo os secretarios; e outros atores, como SEAP, legislativo e
sociedade civil.

S3o nesses arranjos das relagdes técnico-politicas que se encontram os desafios de gestdo do projeto, pelas
necessidades que vao da proposi¢cdo e implementagdo de solugdes aos problemas enfrentados de forma mais agil, ao
tempo de resposta a determinados processos, até a sensibilizagdo dos envolvidos para promover mudangas positivas
na cultura institucional, especialmente, dos servigos de saude que este projeto esta intervindo e que pretende intervir.
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2) AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execugdo do plano de trabalho anual)

N do RE/Descri¢do do RE:

Indicador(es)

Descri¢do do(s) indicador(es)

Descricdo da(s) meta(s)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Logica)

Acdo(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

NQ total de agGes programadas para o periodo com base no PTA: 2

TA1/RE2: Iniciativas de protegdo social e de cuidado centrado nas pessoas
com tuberculose, priorizando aquelas em situagdo de maior vulnerabilidade,
como a populagdo em situacdo de rua e a privada de liberdade.

a) Numero de projetos de atengdo e acolhimento para populagdo com TB em
situagdo de rua, migrantes e outras populagées vulneraveis implementados.

b) Nimero de projetos/iniciativas voltados a ampliagdo do suporte social e
psicoldgico a pessoa com TBDR implementados.

¢) Numero de casos de TB diagnosticados e percentual de éxito do tratamento
(cura) de casos de TB em pessoas privadas de liberdade.

d) Percentual de éxito de tratamento (cura) de casos de TB em pessoas em situagdo
de rua.

e) Nimero de bairros, em comunidades carentes do Estado do Rio de Janeiro,
cobertos por projeto de base comunitaria, voltado a captagao de pessoas com
sintomas respiratérios, controle de contatos e monitoramento da pessoa em
tratamento de TB e suas familias.

f) NiUmero de capacitagGes e encontros realizados com o Conselho Estadual de
Saude e Conselhos Municipais de Saude.

g) Nimero de materiais educativos e/ou de comunicac¢do social publicados.

a) Pelo menos 1 projeto de atengdo e acolhimento para populagdo com TB em
situacdo de rua, migrantes e outras populagées vulnerdveis implementados, até o
final do projeto.

b) Pelo menos 1 de projeto/iniciativa voltados a ampliagdo do suporte social e
psicolégico a pessoa com TBDR implementados, até 2025.

c) Ampliar em 30% o diagndstico da TB em pessoas privadas de liberdade e alcangar
pelo menos 70% de éxito do tratamento de casos de TB nessa populagdo, até o final
do projeto.

d) Aumentar o éxito do tratamento para 70% de éxito dos casos de TB nessa
populagdo, até o final do projeto.

e) Pelo menos 10 bairros, em comunidades carentes do Estado do Rio de Janeiro,
cobertos por projeto de base comunitaria, voltado a captacdo de pessoas com
sintomas respiratorios, controle de contatos e monitoramento da pessoa em
tratamento de TB e suas familias, até o final do projeto.

f) 50 capacitagbes para Conselho Estadual e Conselhos Municipais de Saude + 15
Encontros com Conselho Estadual de Saude, desenvolvidas, até o final do projeto.
g) 10 materiais educativos e/ou de comunicagdo social publicados, até o final do
projeto.

N2 total de agGes finalizadas no periodo com base no PTA: 1

a) Comentar sobre o progresso das a¢Ges programadas no PTA:

As agdes propostas no PTA de 2022 relacionadas ao Resultado 2 para o TC 129, apds a sua revisdo, sdo listadas abaixo:
- Apoiar a realizacdo de estudos técnicos para fortalecer a oferta de protecdo social as pessoas com TB (acdo 3);
- Apoiar a Sociedade Civil - ONGs e controle social - para o desenvolvimento de estratégias de ampliacdo das acbes de

enfrentamento da TB (agdo 6).

Principais destaques para o segundo semestre de 2022:
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Ao final de 2022, o panorama de produtos contratados para agado 3 era o seguinte:

- 95 produtos de assistentes sociais, divididos para o desenvolvimento de a¢des de apoio nos municipios prioritarios e
unidades prisionais;

- 05 produtos de assistente social para desenvolvimento de monitoria junto ao grupo em apoio aos municipios
prioritarios;

- 05 produtos de profissional para o desenvolvimento de a¢des de apoio a GERT na articulagdo com a sociedade civil.

Foi realizado pelas assistentes sociais um diagndstico da rede socioassistencial, com levantamento dos equipamentos
de assisténcia social, de seguranca alimentar e nutricional, de trabalho e renda, de locais para acesso a documentacdo
e gratuidade no transporte publico intermunicipal e de organizacGes ndo governamentais, bem como, dos servicos e
programas existentes em cada um deles. No caso dos servicos socioassistenciais das unidades prisionais, foi realizado
um diagndstico sobre a cobertura da oferta de servigo social pela verificagdo quantitativa de profissionais para o
numero de unidades prisionais; e sobre os cinco Patronatos Sociais, que tem como objetivos prestar assisténcia ao
egresso, orientar os condenados a Pena Restritiva de Direitos, fiscalizar o cumprimento da pena de Prestagdao de
Servigos a Comunidade entre outros e que sé contam com um assistente social. Também foi feito um levantamento
sobre a articulagdo desses profissionais com as redes socioassistenciais dos municipios, ou seja, extramuros,
constatando a sua inexisténcia.

Em relagdo a acdo 6, houve a apresentacdo do projeto inicial da instituicdo que firmara Carta Acordo para atuar junto
a sociedade civil — Conselhos de Saude e implementacdo de projetos de mobilizagdo social em bairros de maior
incidéncia de TB no desenvolvimento de estratégias de ampliagdo das agdes de enfrentamento da TB. Esse projeto
sera revisado pela equipe do Nucleo Condutor, em seguida aprovado pelo Nucleo Gestor, e devera ser submetido
ainda no primeiro semestre de 2023.

b) Detalhar as dificuldades, interven¢des requeridas e/ou sugest&es para execugdo do plano de trabalho, se existentes

Uma atividade que ndo estava prevista no PTA 2022 e que comec¢ou a ser articulada para ser executada foi o
fornecimento do auxilio alimentacdo para as pessoas em tratamento de TB sensivel, drograrresistente (TBDR) ou
micobactéria ndo tuberculosa (MNT) nos 92 municipios do ERJ. Essa acdo ndo havia sido orgada para 2022, tendo em
vista que foi feito um repasse pelo Fundo Estadual de Saude direto aos Fundos Municipais de Saide em 2021 com essa
finalidade, mas estava prevista para ocorrer via TC em outros anos. Devido a baixissima execu¢do do recurso
financeiro pelos municipios, e tendo em vista o impacto positivo dessa agado sobre a continuidade dos tratamentos até
a cura, foi uma decisdo da SES-RJ iniciar a elaboragdo de um Termo de Referéncia para contratagdo de empresa que
fornecera esse auxilio alimentagdo. Houve troca de experiéncias com os municipios que conseguiram executar e,
especialmente, com equipes de Consultdrio na Rua (CnaR) para apoiar na identificacdo das melhores formas para se
atender a populacdo que vive em situacdo de rua. Essa atividade estara orcada no PTA 2023.

O diagnéstico socioassistencial evidenciou algo que ja era de conhecimento da GERT, que é a necessidade de
articulagdo dos PCT municipais com outros setores para além da Saude, com o intuito de promover acesso as
estratégias ja existentes para promover conscientizagdo sobre a doenga, aumento na capta¢do de casos suspeitos,
reducdo da interrup¢dao do tratamento e acesso aos direitos sociais. E a mesma articulagdo deve ocorrer a nivel
estadual. Nesse sentido, foi publicada em 19 de agosto de 2022, a Resolugdo n?2 2.833 que dispde sobre a
regulamentacdo do Conselho Estadual de Luta contra a Tuberculose no ambito do ERJ, érgdo colegiado intersetorial de
cardter consultivo e propositivo, que esta sob a coordenac¢do da Superintendéncia de Vigilancia Epidemioldgica e
Ambiental (SUPVEA) e que devera comegar a se reunir no inicio de 2023.

c) Relacionar o progresso das agdes programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas:

O Resultado 2 refere-se a implementagdo de iniciativas de protecdo social e de cuidado centrado nas pessoas com
tuberculose, priorizando aquelas em situagdo de maior vulnerabilidade, como a populagdo em situagdo de rua (PSR) e
a privada de liberdade (PPL). No TC, foram elencadas metas que perpassam esse grupo mais vulneravel, bem como
aqueles que ja apresentam a forma de TBDR.

Por exemplo, aqui, aparece como meta de forma mais especifica a ampliagdio em 30% do diagndstico da TB em
pessoas privadas de liberdade. No Resultado 1, foi colocado que sera realizada a manutencdo das maquinas de TRM
do ERJ, destacando-se aqui que uma delas atende ao sistema prisional. Além disso, as equipes que estdo realizando
apoio ao desenvolvimento de agdes nas unidades prisionais vem revendo fluxos e rotinas de vigilancia, especialmente
para captacao de sintomaticos respiratérios e acompanhamento de transferéncias. Essas intervencgdes ja deverdo
trazer impacto positivo para o alcance dessa meta.
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Outro ponto que merece destaque foi a ampliagdo das equipes de Atengdo Primaria Prisional (e-APP) no ERJ. Apesar
de ter aderido a Politica Nacional de Atengdo Integral a Saude das Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema Prisional
(PNAISP) em 2014, ano em que foi instituida, até a criacdo da Superintendéncia Estadual de Atenc¢do Psicossocial e
PopulagBes em Situagdo de Vulnerabilidade (SUPAPPSV/SES-RJ) em 2019, somente dois dos nove municipios com
unidades prisionais haviam implantado e-APP. Naquele momento, essa foi uma das prioridades elencadas para Saude
no ERJ. A partir do diagndstico inicial realizado pela Coordenagdo de Saude dos Privados de Liberdade da SUPAPPSV,
foi identificada a necessidade de qualificagdo das gestdes municipais, partindo do reposicionamento do papel da SES-
RJ como coordenadora e indutora desse processo. Nessa indugdo, foi formulado o Programa Estadual de
Cofinanciamento da PNAISP (COFI-PNAISP) por meio da Resolugdo SES n2 1.921 de 25 de outubro de 2019. Assim, de
2019 a 2022, o nimero de e-APP passou de trés para 39, distribuidas por todos os nove municipios com Unidade
Prisional em seu territdrio, atingindo 100% de cobertura. A integracdo da SUPAPPSV com outros setores da SES-RJ foi
um processo natural ao longo desse periodo, sendo, nesse momento, uma oportunidade para GERT/SES-RJ. A adesdo
total pelo municipio do Rio de Janeiro também pode ter um impacto positivo no cuidado em TB nesse publico, tendo
em vista que concentra o maior nimero de unidades prisionais e, por conseguinte, de populagao privada de liberdade.

Foi realizada oficina de planejamento para constru¢do de um plano de intervengao especifico para as equipes
envolvidas com a saude prisional, contemplando as equipes de apoio e coordenagdo de equipes de Atencdo Primaria
Prisional do municipio do Rio de Janeiro e direcdo do Sanatério Penal e do Pronto Socorro Hamilton Agostinho Vieira
de Castro. Nesse plano ha metas que serdo monitoradas e avaliadas em 2023.

O encaminhamento realizado nesse segundo semestre para que o fornecimento do auxilio alimentagao se dé via TC,
tera enorme potencial para contribuir com o aumento do éxito do tratamento de pessoas com TB sensivel ou
drogarresistente. E esse impacto serd avaliado por uma pesquisa que ocorrerd de forma concomitante a execugdo
dessa agdo.

Além disso, as metas relacionadas a implementacdo de projetos de base comunitaria e de capacitagGes para os
conselhos de controle social estdo previstas na Carta Acordo que esta sendo elaborada, como mencionado no item A
dessa sessdo. Espera-se com essas atividades ampliar a conscientizacdo sobre a doenga, bem como a mobilizagdo
social para agBes de prevencdo e controle da TB nos territdrios mais vulnerdveis.

A revisdo do TA 1 esta permitindo a equipe de implementagdo do TC na SES-RJ, em conjunto com a OPAS, reavaliar as
estratégias para o alcance das metas relacionadas ao projeto de atengdo e acolhimento para populacdo com TB em
situacdo de rua, migrantes e outras populacdes vulneraveis; ao projeto/iniciativa voltados a ampliacdo do suporte
social e psicoldgico a pessoa com TBDR; e ao alcance de, pelo menos, 70% de éxito do tratamento de casos de TB em
PPL. Todas essas metas requerem ampla articulagdo e pactuagdo intersetorial, especialmente com a Secretaria
Estadual de Assisténcia Social e Direitos Humanos, a Secretaria Estadual de Transportes e a SEAP, além de ser um
desafio garantir a sustentabilidade do que for implementado. O espago do Conselho Estadual de Luta contra a
Tuberculose parece ser estratégico para o encaminhamento das agdes relacionadas a essas metas.
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3)

AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execucdo do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Logica)

TA1 / RE3: Fortalecimento da vigilancia epidemiolégica da tuberculose nas

N do RE/Descri¢do do RE: gestdes municipais e estadual da saude.

Indicador(es)

a) Numero de profissionais de salde participantes de
capacitagbes/oficinas/reunides de integracdo para fortalecimento da vigilancia de
TB e TBDR.

b) Percentual de estabelecimentos de saude da atengdo primaria, secundaria e
terciaria a saude notificando casos de TB e TBDR segundo as diretrizes nacionais.
Descri¢do do(s) indicador(es) ¢) Numero de boletins epidemioldgicos e documentos técnico-cientificos em
vigilancia epidemioldgica produzidos.

d) Numero de reunides, oficinas ou congressos organizados, no nivel estadual, para
divulgar o panorama epidemioldgico da TB e fomentar a troca de experiéncias
exitosas de vigilancia da doenga nos territérios.

a) 4.000 profissionais de saude participantes das capacita¢bes / oficinas / reunides
de integragdo para fortalecimento da vigilancia de TB e TBDR, até o final do projeto.
b) 70% de estabelecimentos estabelecimentos de salide da atengdo primaria,
secundaria e terciaria a saude notificando casos de TB e TBDR segundo as diretrizes
nacionais, até o final do projeto.

Descricdo da(s) meta(s) c) Pelo menos 10 boletins epidemioldgicos e 10 documentos técnicos cientificos

em vigilancia epidemioldgica produzidos, até o final do projeto.

d) 20 reunides ou congresos organizados, no nivel estadual, para divulgar o
panorama epidemioldgico da TB e fomentar a troca de experiéncias exitosas de
vigilancia da doenga nos territérios, até o final do projeto

Acao(Ges) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

N2 total de agGes programadas para o periodo com base no PTA: 2

N2 total de agGes finalizadas no periodo com base no PTA: 2

a) Comentar sobre o progresso das agdes programadas no PTA:

As acgGes propostas no PTA de 2022 relacionadas ao Resultado 3 para o TC 129 apés a sua revisdo sdo listadas abaixo:

- Apoiar PCTs municipais e estadual para adequacdo informatica para aperfeigcoar alimentagdo de bancos de dados
(acdo 11);

- Apoiar o desenvolvimento do projeto, para analise epidemioldgica dos dados de incidéncia da tuberculose e sua
distribuigdo, no Estado do Rio de Janeiro focando os 16 municipios prioritarios e SEAP (ag¢do 12);

A acdo 14 ‘Apoiar a logistica dos programas estadual e municipais, para aprimoramento da qualidade das informacées’
foi unificada a acdo 11, por estarem relacionadas as mesmas atividades, apds revisdo da equipe que esta gerenciando
0 projeto, em conjunto com a OPAS.

Principais destaques para o segundo semestre de 2022:

Tendo em vista que um dos nos criticos da Vigilancia em Tuberculose estd relacionada a gestdo e aos fluxos de
utilizagdo dos instrumentos e dos sistemas de informagdo deste agravo, uma das ag¢des realizadas foi o investimento
na contratacdo de produtos a serem construidos por profissionais que ja tivessem em sua formacgdo a capacidade de
executar analises epidemioldgicas e de apoiar nas atividades de gestdo. Assim, foram contratados 95 produtos de
sanitaristas para atuagdo como apoiadores locais, sendo contemplados todos os municipios prioritarios e as unidades
prisionais.

Além desse grupo, foram contratados 30 produtos de sanitaristas para o desenvolvimento de atividades de apoio
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junto a GERT/SES-RJ, sendo as suas inser¢des as seguintes: 05 produtos sobre a monitoria dos sanitaristas apoiadores
locais, 15 produtos sobre a qualificagao do banco de dados do SINAN e as analises e monitoramento dos indicadores
epidemioldgicos e operacionais dos 92 municipios do ERJ, 05 produtos sobre as andlises e elaboracdo de propostas
para melhor utilizacdo do Gerenciador de Ambientes Laboratoriais (GAL) e 05 produtos relacionados a gestdo do
projeto. Além desse grupo, foram contratados 05 produtos para o desenvolvimento de acgbes ligadas a
Superintendéncia de Atenc¢do Primaria a Saude da SES-RJ, que junto com outra profissional de apoio, terdo o intuito de
apoiar o processo de descentraliza¢do das a¢Oes de TB para APS.

Os apoiadores realizaram um diagndstico inicial a partir da andlise de dados epidemioldgicos e operacionais por
municipios prioritarios e SEAP, nos anos de 2020 e 2021, com o objetivo de mapear o desempenho das agbes de
controle da tuberculose. Cabe ressaltar que esse diagndstico foi complementar aos realizados pelos enfermeiros e
pelos assistentes sociais, componentes de seus trios. Logo, alguns resultados ja puderam ser confrontados com os
fluxos e a oferta de servigos relacionados a TB em cada local, e estdo sendo utilizados nas oficinas locais de construcdo
dos planos de intervengdo municipais, da SEAP e da GERT/SES-RJ. No segundo momento, esses apoiadores analisaram
o perfil e a distribuicdo dos casos de interrupg¢ao de tratamento nos ultimos cinco anos, com o intuito de apoiar a
qualificagdo de agBes para a adesdo ao tratamento. Esses mapeamentos sendo feitos in loco junto com o coordenador
municipal dos PCT ja é uma estratégia para qualificacdo dessa gestdo municipal, uma vez que essas sdo atribuicGes da
instancia municipal.

Foi elaborado e lancado pela equipe técnica responsavel pela Informag¢do na GERT o ‘Boletim Epidemiolégico de
Tuberculose 2022’, com analise dos indicadores epidemioldgicos e operacionais da tuberculose no estado do Rio de
Janeiro, nas regides e municipios, para descricdo da situacdo do agravo nos ultimos 5 anos e do ultimo ano de
diagndstico para as regides e municipios, subsidiando o apoio técnico nos territorios.

E, por fim, foi realizada a aquisi¢cdo de computadores para equipar a sala da GERT, tendo em vista que o numero de
magquinas era insuficiente para o numero de profissionais existentes; e que varias ja estavam em estado insatisfatorio
de uso.

b) Detalhar as dificuldades, interven¢des requeridas e/ou sugest&es para execugdo do plano de trabalho, se existentes

Em alguns municipios o acesso ao SINAN e, respectivamente, ao banco de dados da TB ndo ocorre pelo coordenador
municipal do PCT, seja pela organizacdo da secretaria de saide municipal — que concentra essas atividades em um
técnico especifico, ou pela ndo habilidade/capacidade desse coordenador em analisar e divulgar as informacdes
epidemioldgicas, utilizando-as para fins de definicdo de prioridades, planejamento, monitoramento, avaliagdo. O
apoio de sanitaristas a GERT/SES-RJ e aos municipios prioritarios e SEAP com esse olhar especifico para a identificacdo
dos fluxos, papeis e atribuicdes das equipes locais sobre a utilizagdo dos instrumentos (Livro de registro de pacientes
em tratamento de TB; e Livro de sintomaticos respiratérios) e dos sistemas de informagdo da TB (Sistema de
Informacgdo de Agravos de Notificagdo — SINAN; SITE ILTB; SITE TB), com o intuito de contribuir para a realizagdo dessas
atividades e a qualificacdo de competéncias, ainda precisa ser melhor ajustado, o que espera-se alcancar com o
debate sobre as atribuicdes das instancias municipais, dos trios multiprofissionais e das monitoras que estdo junto a
GERT/SES-RJ.

Sobre a infraestrutura nos PCT municipais, também esta previsto para o préoximo ano a aquisicdo de computadores.
Porém, é necessdrio que os municipios garantam o acesso adequado a internet nos locais onde essas maquinas forem
alocadas.

As rotinas de limpeza de bancos de dados, calculo e monitoramento dos indicadores epidemioldgicos e operacionais,
bem como o acompanhamento do cumprimento de metas propostas nos instrumentos de gestdo do SUS, variam
bastante entre os 16 municipios prioritarios. E deverao ser bem articuladas as propostas para essa finalidade, uma vez
que deverao ser adaptadas para cada local.

c) Relacionar o progresso das agdes programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas:

Em relagdo as metas ligadas ao Resultado 3, participaram no Mddulo 2 sobre Vigilancia em Tuberculose 152
profissionais. Além disso, a equipe de sanitaristas que estd apoiando a parte de informa¢do na GERT/SES-RJ, realizou
visitas técnicas nos municipios prioritdrios nesse segundo semestre. As visitas in loco tiveram como objetivos: (a)
Apresentar os resultados da avaliagdo da qualidade do banco realizada por eles no 12 ciclo de atividades; (b) Realizar o
diagnoéstico da informagdo com base em questionario que foi elaborado previamente; (c) Levar os casos sem
encerramento de 2021 para verificagdo junto as coordenagGes, para os municipios que ainda estivessem com casos
em aberto até a data da visita; e (d) Fazer levantamento das demandas, dificuldades dos municipios com relagdo a
informacdo, fluxo, notificacdo, dados e analise de indicadores, para programacdo das atividades seguintes. Esses ciclos
de visitas deverdo ter as frequéncias controladas, pois poderdo ser considerados para meta de profissionais
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participantes das capacita¢des, oficinas e/ou reunies de integracdo para fortalecimento da vigilancia de TB e TBDR,
até o final do projeto.

No evento de langamento realizado em 16 de agosto de 2022, foi realizada a apresentagdo do panorama de TB no
estado do Rio de Janeiro e nos municipios prioritarios e SEAP, contribuindo para meta relacionada as reunides e
congressos organizados a nivel estadual, para divulgar o panorama epidemiolégico da TB e fomentar a troca de
experiéncias exitosas de vigilancia nos territdrios.

Espera-se que, conforme o projeto for avancando para descentralizagdo das agdes de TB na APS, ocorra um
incremento tanto em relagdo ao nuimero de profissionais de salde capacitados, quanto de unidades de saude
notificadoras.

AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execugdo do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Légica)

TA1 / RE4: Desenvolvimento de pesquisas e novas estratégias de governanca e

N2 do RE/Descrigdo do RE: inovagdo tecnoldgica.

Indicador(es)

a) Numero de pesquisas/estudos que busquem responder lacunas do conhecimento
que contribuam para vigilancia, prevencdo e controle da TB e TBDR, apoiados pela
SES-RJ tecnicamente e/ou financeiramente.

b) Numero de reunies estaduais para demonstragdo de estratégias e intervengdes
inovadoras no controle da TB.

c) Nimero de capacita¢des/reunides de planejamento e monitoramento realizadas
entre Estado e Municipios para melhoria da gestdo dos programas de controle da
B

d) Numero de documentos técnico-cientificos sobre tuberculose produzidos.

a) 10 pesquisas/estudos que busquem responder lacunas do conhecimento que
contribuam para o vigilancia, prevencado e controle da TB e TBDR, apoiados pela
SES-RJ tecnicamente e/ou financeiramente, até o final do projeto.

b) 5 reuniGes estaduais para demonstracdo de estratégias e intervengdes
inovadoras no controle da TB realizadas, até final do projeto.

Descrigdo da(s) meta(s) c) 20 capacitacdes/reunides de planejamento e monitoramento realizadas entre
Estado e Municipios para melhoria da gestdo dos programas de controle da TB, até
final do projeto.

d) 15 documentos técnico-cientificos sobre tuberculose produzidos, até o final do
projeto.

Descricdo do(s) indicador(es)

Agao(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

N2 total de agGes programadas para o periodo com base no PTA: 1

N2 total de agdes finalizadas no periodo com base no PTA: 1

a) Comentar sobre o progresso das a¢des programadas no PTA:

A agdo proposta no PTA de 2022 relacionada ao Resultado 4 para o TC 129 s3o listadas abaixo:
- Apoiar o desenvolvimento de Projeto, para aperfeicoar acolhimento as pessoas com TB, objetivando diminuir
proporgdo de abandono do tratamento (agdo 13).

Principais destaques no segundo semestre de 2022:

O projeto da carta acordo mencionado no relatdrio do primeiro semestre foi ajustado pelo grupo de pesquisa ligado a
Universidade Federal do Rio de Janeiro — campus Macaé, e submetido a primeira analise na OPAS. Espera-se que o
projeto tenha inicio no primeiro semestre de 2023. Relembrando que seu objetivo serd tratar sobre tecnologias leves
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de cuidado, que incluem o acolhimento, a escuta e a construgdo de projetos terapéuticos singulares na perspectiva de
diminuir a interrupgao de tratamento de TB.

Também foi articulada e aprovada a realizagdo de pesquisa com a Rede TB sobre Protecdo Social para adesdo
ao tratamento de pessoas com Tuberculose, mesmo ndo tendo orgamento previsto no PTA 2022, pois entende-se a
sua importancia para avaliacdo do impacto que a distribuicdo do auxilio alimentagdo a esses usudrios tera. Como o
projeto ainda esta sob revisdo e ndo foi submetido a OPAS, entrara como Resultado 4 pelo PTA 2023.

Em novembro de 2022 aconteceu o 572 Congresso da Sociedade Brasileira de Medicina Tropical em Belém, PA. E,
nesse evento, aconteceu o IX Workshop Nacional da REDE-TB. A OPAS representou a equipe da SES-RJ apresentando o
trabalho “Projeto fortalecimento das a¢Ges de controle e eliminagdo da TB no estado do RJ: estratégias voltadas para
populagdes vulneraveis” na mesa sobre Direitos Humanos e Vulnerabilidade Social.

b) Detalhar as dificuldades, intervencdes requeridas e/ou sugestdes para execucdo do plano de trabalho, se existentes

Nesse primeiro ano de execugdo do TC, toda equipe envolvida na sua gestdo comegou a aprender na pratica sobre os
instrumentos e fluxos da OPAS para submissdo de pesquisas e cartas acordo. Ainda é algo que esta sendo aprendido,
mas que se espera que flua melhor nas préximas vezes. Um elemento dificultador foi a exigéncia de um modelo
tripartite pela primeira instituicdo com a qual esta se firmando a carta acordo, que demandou analises juridicas.

No PTA 2022, foi incluida apenas uma acgdo relacionada ao Resultado 4. E ela foi muito especifica sobre a realizagdo de
uma pesquisa. Logo, outras atividades que comegaram a ser necessarias, ndo tinham como ser submetidas pela falta
de agbes programadas e de orcamento previsto. Assim, a revisdo do PTA 2022 foi compartilhada em reunido
presencial com um membro da equipe da CGDR/DCCI/MS, que relatou sua experiéncia na gestdo de TCs com a OPAS,
0 que conduziu a equipe a revisdao dos textos das a¢des programadas, tomando como base os resultados e metas a
serem alcangados descritos no TC e as atividades ja previstas e as que precisavam ser incluidas no orgamento do
projeto.

Dentre as atividades ndo previstas, esta a necessidade de elaboragdo de um plano de comunicacgdo e tecnologia da
informacdo, apontada pela profissional especialista em planejamento estratégico que passou a integrar o projeto
nesse segundo semestre. Como grande entrega, estd prevista a construcdo de um painel de indicadores para o
monitoramento e avaliagao do projeto — incluidos os indicadores do TC e outros de gestdao; para a comunicagao de
indicadores operacionais e epidemioldgicos; e de um mapa interativo com as informagdes sobre os pontos da Rede de
Atencdo a Saude de TB em todo ERJ.

Além dessa atividade, também foram planejadas e comegaram a ser realizadas por essa profissional, oficinas locais
para construcdo dos planos de intervengdo municipais, da SEAP e da GERT. Ao final de 2022, haviam sido realizadas as
oficinas nos municipios do Rio de Janeiro, Belford Roxo, Sdo Gongalo e com o grupo ligado as unidades prisionais.
Recomenda-se as coordenagdes municipais dos PCT que convidem atores estratégicos para apoiar na elaboracgdo
desse plano de intervengdo. Em cada oficina sdo apresentados um diagndstico situacional local e os resultados das
matrizes construidas no médulo 3 sobre Planejamento em Salde. Apds debate em grupos, os planos sdo pactuados
com os atores locais, os quais espera-se que tenham capacidade de incidéncia para apoiar a sua implementacdo.

Ao longo do segundo semestre de 2022, alguns municipios recorreram aos seus Conselhos Municipais de Saude para
apresentacdo do projeto e, com isso, obtencdo do apoio do controle social legitimo do SUS para sua execugao. A SES-
RJ recorreu a Comissdo Intergestores Bipartite (CIB) para pactuagdo de atividades importantes do projeto. O ano de
2023 é estratégico para a utilizagdo, também, de outros espacos e instrumentos de gestdo do SUS que podem
legitimar e ja visar a sustentabilidade do projeto junto aos municipios prioritarios e SEAP, pois haverd as Conferéncias
de Saude, a elaboragdo dos Planos de Salde e dos Planos Plurianuais.

c) Relacionar o progresso das agdes programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas:

No orcamento inicial do TC, o recurso financeiro destinado a realizagdo de pesquisas era muito baixo, o que inclusive
seria um empecilho ao alcance da meta. Logo, a partir da revisdo do TA 1, foi sugerido o aumento de recursos para
essa finalidade, uma vez que foram realizadas algumas reuniGes com a REDE-TB (Rede Brasileira de Pesquisas em
Tuberculose), que é uma Organizagdo Ndo Governamental (ONG) de direito privado sem fins lucrativos, que auxilia no
desenvolvimento ndo s6 de novos medicamentos, novas vacinas, novos testes diagndsticos e novas estratégias de
controle de TB. Nessas reunides, com participacdo de pesquisadores importantes na area de TB, foram discutidos
alguns temas de interesse da SES-RJ. Como a revisdo deve estar concluida no primeiro trimestre de 2023, novos
debates sobre esse assunto deverdo ser programados apds essa etapa, convidando essa instituicdo e outras existentes
no ERJ, além do envolvimento da Coordenacgdo de Pesquisa da Superintendéncia de Educagdo em Saude
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(COOPES/SUPES/SES-RJ).

Todo trabalho iniciado nesse segundo semestre que inclui os dois encontros para capacitagdo sobre Planejamento em
Saude e as cinco reuniGes para elaboracdo dos planos de intervengdo por municipio prioritario (Rio de Janeiro, Sdo
Jodo de Meriti, Belford Roxo) e SEAP estdo impulsionando a meta relacionada as capacitagdes/reunides de
planejamento e monitoramento que devem ser realizadas entre Estado e Municipios para melhoria da gestdo dos
programas de controle da TB; assim como, a revisdo das atribuicdes das instancias estadual e municipais.

Com a finalizagdo da revisdo orgamentaria do TA 1, espera-se fomentar mais pesquisas, especialmente aquelas que
tragam inovag¢do para o cuidado em TB, melhorando os indicadores epidemiolégicos e operacionais no ERJ.

4.2 RESUMO SEMESTRAL: 22 SEMESTRE

Agoes . s Agoes o -
H Agoes finalizadas adiadas/canceladas % estado de avangos das agées

1 9 4 0 45%
2 2 1 0 50%
3 2 2 0 100%
4 1 1 0 100%
Total: 14 8 0 73%

5. RESUMO ANUAL
5.1 AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execucdo do plano de trabalho anual)

1) Situacdo do progresso das a¢des programadas, finalizadas com relagdo ao PTA

Avaliagdo geral das a¢des programadas no ano

Acoes Acbes Acdes % estado de avancos das a¢des
programadas finalizadas adiadas/canceladas > ¢ ¢

Situacdo do projeto 192 semestre de 2022 22 semestre de 2022 Anual 2022

R ~
N2 total de RE com a,goes 4 4 4/4
programadas no periodo

R ~
NQ total de agGes 19 14 33
programadas

R ~
N tQtaI de agdes 7 3 15
finalizadas

1/1 19 7 0 37%
2/2 5 2 0 41%
3/3 7 4 0 70%
4/4 2 2 0 100%
Total: 33 15 0 62%
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5.2 CONTRIBUIGAO AS PRIORIDADES DO GOVERNO E AO PLANO ESTRATEGICO DA OPAS

O projeto se baseia nas estratégias apresentadas no Plano Nacional pelo Fim da Tuberculose como Problema de Saude
Publica (2021-2025) para orientar suas a¢des, bem como a sele¢do de indicadores estratégicos a serem monitorados. E tem
como guias norteadores para constru¢dao da linha de cuidados de tuberculose no ERJ todos os manuais e protocolos
publicados pelo Ministério da Saude.

Além disso, vale destacar que a equipe GERT SES-RJ procura contribuir prontamente com as solicitagdes do Ministério da
Saude quando da incorporagdo de novas tecnologias de diagndstico e tratamento, como foi o caso do IGRA, do tratamento
de ILTB com o medicamento 3HP e, mais recentemente, o diagndstico de TB ativa em pessoas vivendo com HIV pelo exame
de urina (LF-LAM). Entretanto, o desenho da rede de atenc¢do a saude no ERJ, composta por unidades de saude com
responsabilidade de gestdo de todas as esferas (municipal, estadual e federal), além daquelas ligadas as instituicbes de
ensino e pesquisa, tornam esses processos mais lentos, pelas articulagGes e pactuagdes que se fazem necessarias.

Espera-se no inicio de 2023, em reunido conjunta OPAS, contraparte e Ministério da Saude, que a instancia federal
apresente as suas prioridades, com o intuito de alinhar ao planejamento estratégico do projeto.

Em relacdo as metas do Plano Estratégico da OPAS, é certo que o projeto esta buscando estruturar e capacitar a rede de
atencdo a saude para garantir o acesso a intervengdes de TB adequadas em todas as fases do ciclo de vida, em especial, as
populagdes mais vulnerdveis. Bem como, pactuar e implementar fluxos intersetoriais que contribuam com as agbes de
promogao, prevencgdo, diagndstico e tratamento de TB, incluindo o acesso aos direitos sociais.

5.3 LICOES APRENDIDAS/RECOMENDAGCOES

Apesar do TC ter sido assinado em janeiro de 2022, foi basicamente entre maio e junho do mesmo ano que as a¢des do PTA
2022 comegaram a ser executadas e com uma meta inicial de estruturar e preparar uma grande equipe de trabalho para
compor os trios multiprofissionais ja inseridos no apoio aos 16 municipios prioritarios e unidades prisionais. Essa etapa foi
concluida no inicio do segundo semestre de 2022. Com isso, um enorme desafio se p6s diante a equipe condutora do
projeto: a gestdo desse enorme grupo.

Como ndo havia previsao inicial de perfil profissional para a gestdao de pessoas, tomou-se muito tempo da equipe de gestdo
do projeto, especialmente os espagos de reunido do Nucleo Condutor, além das monitoras. Com isso, a necessidade do
aprimoramento de gestdo de pessoas é uma das maiores licdes aprendidas em 2022, tendo em vista que ndo sera apenas
em relagdo aos trios multiprofissionais, mas para toda equipe. A condugdo e o andamento das atividades sinalizaram
lacunas que precisam ser preenchidas. A seguir, seguem algumas recomendagdes:

a. Organizacdo de equipe para gestdo de pessoas que estdo como prestadores de servico no projeto, tendo em vista as
duvidas operacionais, as necessidades de capacitac¢des iniciais e atividades de educagdo permanente em TB, orientagGes e
revisdes sobre as atribuicGes e o escopo do trabalho. Essa equipe ou profissional deve estar alinhado com as prdéximas
recomendagdes;

b. Definicdo do organograma da GERT SES-RJ com papeis e atribuicGes claros, pois é urgente a integracdo da equipe que
atua na gestdo estadual com os trios multiprofissionais e as gestGes municipais. Somente com esse alinhamento sera
possivel construir a linha de cuidados de TB, orientando os investimentos do projeto em infraestrutura, apoio logistico e
educagdo continuada e permanente;

c. Elaboragdo e monitoramento do Plano de Intervengdo da GERT SES-RJ, articulando seus setores internos e alinhando
metas, instrumentos de gestdo e de comunicagdo interna e com os municipios;

d. Realizagdo de ampla e constante articulagdo intra e intersetorial por parte de todo o Nucleo Gestor, a nivel estadual e
municipais, com o intuito de garantir apoio e pactuar as intervengdes que ocorrerdo via projeto, além de ja buscar meios de
garantir a sustentabilidade das a¢des que trardo impacto para o cuidado em TB. E, nesse Nucleo, também definir os papeis
de cada um de seus integrantes, pois contribuird para autonomia e celeridade em alguns processos;

e. Finalizagdo da revisdo do TA 1 e do planejamento estratégico para os préoximos 4 anos do projeto, com o objetivo de
melhor direcionar o investimento dos recursos, ja apontando aos gestores estaduais e municipais as necessidades que
deverdo ser incorporadas por eles futuramente.

Por fim, o alcance de 73% de avanco das ag¢des planejadas no semestre pode ser considerado um bom resultado, se
consideradas as dificuldades relatadas. No entanto existem importantes desafios em busca de melhor performance, na
perspectiva de que seja possivel em breve contar com maior arsenal tecnoldgico para monitoramento e avaliagdo dos
indicadores relacionados a execugao do projeto, além de indicadores relacionados aos resultados esperados. Assegura-se
que a gestdo da SES esta empenhada para ser facilitadora desse projeto.
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5.4 EXECUGCAO FINANCEIRA (de acordo com o relatério financeiro oficial da OPAS/OMS)

Recursos repassados: US$ 12006331.95
Recursos desembolsados: US$ 835722.04
Pendente de pagamento: US$ 1374166.00
Saldo: US$ 9796443.91
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