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Contextualizacao Geografica do Estado do Rio Grande do Sul
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O RS é a unidade federativa mais meridional do territorio e faz fronteira
com o Uruguai, Argentina e com o Estado de Santa Catarina, além de

possuir saida para o oceano Atlantico por meio de sua extensa regiao
litoranea.
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Contextualizacao Demografica do Estado do Rio Grande do Sul

Populagcao: 10.882.965 hab.
Total de municipios: 497 municipios

335 municipios: populacdao menor do que 10 mil/hab. (67,4%)

119 municipios: populacao entre 10 mil e 50 mil hab. (23,9%)

24 municipios: populacao entre 50 e 100 mil hab. (4,8%)

19 municipios: populacao superior a 100 mil hab. (3,9%).

Capital: Porto Alegre - 1.332.845 hab. (12,25% da populacao do RS)
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Populacao do Estado do Rio Grande do Sul

51,71% .~ 48,29%

5.627.214 5.255.751
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Populacao do Estado do Rio Grande do Sul
Piramide etaria do RS - 2022

Distribuicao da populacao segundo a raga/cor de
80 anos ou mais I |
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® Feminino ™ Masculino

No Rio Grande do Sul, em 1970, tinha-se uma proporcao de 14,8 idosos (60 anos e mais de idade) para cada 100 jovens
(de 0 a 14 anos). Os dados revelam que esta proporcao vem se modificando a cada ano. Em 2022, o estado apresentou o
maior Indice de envelhecimento dos estados, sendo de 80,35 idosos para cada 100 jovens, representando o valor mais

alto do pais.
(IBGE, 2022)
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Descri¢cao do Sistema de Saude do Estado - Eixo Programas e Servicos
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A Redes de Atencao a Saude é regionalizada:

* 7 macrorregioes
* 30 regides de saude
« 18 Coordenadorias Regionais de Saude (CRS).
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Atencao Primaria a Saude - Eixo Programas e Servicos

2.659 Equipes de Saude da Familia - eSF,

676 Equipes de Atencao Primaria - eAP (20 ou 30 horas)

13 Equipes de Consultorio na Rua — eCR,

60 Equipes de Atencao Primaria Prisional — eAPP (20 ou 30 horas)

09/10/2025

96,59

(Relatoério do e-Gestor, maio/ 2025).
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Atencao Primaria a Saude - PIAPS

O Programa Estadual de Incentivos para Atencao Primaria a Saude (PIAPS) visa a qualificacdao da Atencao
Primdaria a Saude (APS), no Sistema Unico de Saude (SUS), no Estado do Rio Grande do Sul.

O PIAPS consiste no repasse de recursos financeiros aos Municipios, para fins de custeio e investimento em

servicos e acoes de saude, que fortalecam e qualifiguem o processo de trabalho da APS no ambito municipal,
sendo constituido dos seguintes componentes:

|. Sociodemografico;

Il. Incentivo para equipes da Atencao Primaria a Saude;
Ill. Incentivo de Promocao da Equidade em Saude;

V. Incentivo ao Primeira Infancia Melhor;

V. Estratégico de incentivo a qualificacao da Atencao Primaria a Saude: Rede Bem Cuidar RS (RBCRS).

FINANCIAMENTO APS: RS 366.979.562,00 anuais
Portaria SES N2 212/2025
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https://admin.atencaoprimaria.rs.gov.br/upload/arquivos/202503/28101849-prt-212-25.pdf

[ ) \

Atencao Primaria a Saude - PIAPS: Incentivo para Equipes da APS

?5 m niﬁor%dos 5in igador%es (tale desem[penho atrelados as Fquidoes:, » L
ndicador 4 - Percentual de gestantes com prescricao de tratamento pard sifilis conforme a classificacdo clinica.

@ Total sifilis em gestantes com prescngdo adequada @ Total sifilis em gestantes @ Percentual de sifilis em gestantes com tratamento adeguado
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Fonte: Sistema de Informac3o de Agravos de Notificagdo - SINAN




Atencao Primaria a Saude - PIAPS: Componente estratégico de qualificacao da

APS: Rede Bem Cuidar RS

Ciclo RBC: 2024 a 2027: cuidado materno-paterno-

Rede Bem infantil.

aderidas ao programa vo
natal da parceria, consu
recém-nascido, visita da

fotegral e verificacdo

| CUIDAR

Cl“dar RS Com metas a serem cumpridas pelas equipes

tadas a realizacao do pré-

ta de puerpério e para o
primeira semana vacinal,

da situacao

realizagao de educacdo permanente

r.. Rede Bem 7, . . .~ .
'_"J:' Cuidar RS ) tematicas afins e reunides de equipe.
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Atencao Primaria a Saude - Guia do Pré-Natal e puerpério na APS

Assisténcia ao pré-natal da pessoa gestante e do parceiro, atencao ao puerpério e a puericultura (estratificacao de risco de

gestantes e criancas e em caso de necessidade, seja feito um cuidado compartilhado junto a atencao especializada;

Guia do Pré-natal e
Puerpério na Atencao
Primaria a Saude
(APS)

2024

2024
09/10/2025

1L.PLANEJAMENTO SEXUAL E
REPRODUTIVO

2. ABORDAGEM
PRE-CONCEPCIONAL

3. ACOMPANHAMENTO DA
GESTACAO NA ATENCAO
PRIMARIA A SAUDE

4. ESTRATIFICACAO DE RISCO
GESTACIONAL

5. CONSULTA PUERPERAL

Direitos sexuais e reprodutivos, prevencao de IST
(preservativos, PEP, etc)

Testagem HIV, sifilis, hepatites B e C, tratamento de IST,
vacinas

Testagem HIV, sifilis (12, 22 e 32 trimestre, hepatites Be C (12 e 3¢
trimestre), rastreamento de Clamidia e gonococo, tratamento de IST,
vacinas. Destaque para Sifilis neste capitulo

Incluindo estratificacao para Pessoa Gestante vivendo HIV
Sifilis na gestacao
Hepatites viras

Risco de transmissao do HIV neste periodo e transmissao por

aleitamento, testagens quando houver exposicao e também orienta
PEP se houver exposicao
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Estratificacao de Risco Gestacional

SIFILIS NA GESTACAO

Fatores de risco

Orientagdes para a APS

HIV/AIDS

« Refarenciar com plano de cuidado para o SAE |
em HN/Ads de referéncia regonal efou | |
miunicipal para manejo clinico do HIV/ Aids |
Nos casos &m qQue o SAE de referéncia ndo | |
trata pessoas gestantss, o encaminhamento
deve ser realizado a0 Pré-Natal de Alto Risco

» Tratar & onentar a pessca Qestants & D

parceiro conforme Protocolo  Clinico €
R z

WMI = St T i

Hepdttes Virgis [29). Flusograma na pag. 52

« MonitorEas VDRL menssiments;
o Reavaliar fatores e risco a cada consulta,

FraEves o8 Bame fEo & & nEnress;
Realizar a notificacéo do caso de Sifilis.

Tipo i,

« Verificar junto & regulacdo efou pessoa
gestante & houve O SCessn a0 SAE:

s A US deve manter o vinculo com a pessoa |

« Pessoa gestante vivendo com gastm‘n;n através de consultas e visitas |
HIV/Aids. omiciliares.

iniciada na gestante logo a2pos a coleta dos |

CV-HIV & genctipagemn [princigalmente nos
casos de gestantes que inciam tardiamente o
acompanhamento pré-natal), com o objetivo de
alcancar a supressao viral o mais rapdaments
possivel Entrar am contato com o TeleszaudeRs,
caso seja necessano auxllio com o tratamento.

A terapia antiretroviral (TARV] podera ser || Pré-natal

Referanciar via regulacio [conforme fluso
estabelecido a nived municipal ou estadual)
pars o Pré-natal de Albo Bisco,

Verficar junto 3 reguiacdo afou pessoa
gestante se houwe 0 acesso a0 Bra-Matal de
Alts Hsch,

A US deve manter o vinculo com a pessoa
gestante através de consultas = visitas
dormiciliares.

exames, antes mesmo dos resultados de LTCDG+, nnm SAE

Apds alta hospitalar, 8 APS deve pHGizar o
atendimento da pessoa gestante

Beavabar a estratificacdo de rsco e
encaminhamento para o Pré-Natal de Alo
Rizco, s for necesciric

HEPATITES VIRAIS
'« Pessoa gestante com hepatite B | | « Feferenciar com plane de cuidado, via| |

diagnosticada por positrvidade de regulacao [conforme fluxo estabelecido &

HB=Ag ou teste rdpido para nivel municipal ou estadual), para o SAE ou -

nepatite B, servico de Infectologia Referenciar para SAE

& Verficar junto a regulagdo efou pessoa mw
+ Pessoa gestante com hepatite C gestante 5o houve O 302580 B30 SBMVICO;
confirmada porcarga viral dovirus | | = A US deve manter o winculo, atraves de

C Cconsuitas & veEatas domicifiares.
‘ + Referencisr via reguiacko [conforrme func
iE """'I . AT "'l ,‘“'." m""'"': estabelecido a3 nivel municipal cu estadual)
: '-:' ot o pafa o Pré-Matal de Alto Rsco & at servico de
';""Iu ‘ — pRstToRN ey |
« Verificar junto & regulagao efou & pessoa
gestante s houve O acesso ao Pré-Matal de
. MII ':.“ . “::' ﬂm Alts Frsco & &0 sérvice de gastroenterologia,
e ak '“. ; “' aall * A US deve manter o vinculp, através de
" ' ' consultas e visitas dormacilisres.

¢ A Infeccio por hepatite B & por hepatite C sio
doengas de notificefdo compulsdna. ‘

SEM FATOR DE RISCO RISCO, MAS NAO
REQUER
ENCAMINHAMENTO

NECESSIDADES PRE-NATAL DE ALTO
CcLINICAS RISCO
ESPECIFICAS,
ACOMPANHAMENTO

ESPECIALIZADO (MAS
NAO ALTO RISCO)

EMERGENCIA
OBSTETRICA



NI - Referentes a Transmissao Vertical do HTLV

GOVERND DO ESTADO
RIO GRANDE DO SUL

SECRETARIA DA SALDE

DEPARTAMENTO DE ATENCAO PRIMARIA E POLITICAS DE SAUDE

LABORATORIO CENTRAL DO RIO GRANDE DO SUL

NOTA INFORMATIVA N° 01/2025/ SDCT/SES/RS

Orientacao aos municipios do Rio Grande do Sul sobre a incorporacao, no ambito
do Sistema Unico de Saude - SUS, do teste para deteccao de infecgao pelo virus T-
linfotropico humano (HTLV) 1/2 em gestantes no pré-natal, e condutas a serem

adotadas frente a resultados reagentes.
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Atencao Primaria a Saude - PIAPS: Componente de Equidade

O PIAPS também visa a qualificacao das acoes voltadas a equidade em saude, englobando diferentes politicas para
populacoes especificas.
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Atencao Primaria a Saude - Eixo Programas e Servicos

GCoverno do Estadoe do Rio Grande do Sul

Secretaria Estadual da Satide do Rio Grande do Sul A cartilha visa instrumentalizar os profissionais de saude para a

SAUDE DA MULHER garantia do direito a saude da crianca e da mulher, evitando

PRIVADA DE LIBERDADE: prejuizos em funcao do encarceramento.
PRE-NATAL, PARTO E

PUERPERIO

CARTILHA COMPLEMENTAR AOQ GUIA DO PRE-NATAL E PUERPERIO NA ATENCAO

PRIMARIA A SAUDE

Entre os temas abordados destacam-se o racismo, gestantes
imigrantes ou indigenas, gestacao de homens trans, direito a
acompanhante no momento do parto, entre outros temas.

2023

*Nota técnica Gestantes em uso de alcool e/ou outras drogas - em construcao
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https://policiapenal.rs.gov.br/upload/arquivos/202409/02150148-2024-final-isbn-eletronico-saude-da-mulher-privada-de-liberdade-pre-natal-parto-e-puerperio-compressed.pdf

Atencao Primaria a Saude - Pré-natal do parceiro

* Tem como meta pactuada no Plano Estadual de Saude, ampliar o numero de municipios que aderiram a sua realizacao
e, desde 2024, com a inclusao como acao no ciclo da Rede Bem Cuidar aumentou significativamente os registros de
producao.

e Dentre as varias acoes estimuladas, realizar a testagem rapida nos parceiros € uma pratica que as equipes estao
fortalecendo no seu cotidiano.

Cod. 0301010234 - Consultas Pré-natal do parceiro registrados no Rio Grande do Sul e
no Brasil (2023 -2025)

O
Ano Rio Grande do Sul | Brasil Comparativo 9 7
Percentual |

2023 4832 | 69.697 6,93% Dosmunicipiostem registro
2024 14329 81.101 17,67% dePNdoparceiro no SISAB

Fonte: SISAB
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Atencao Primaria a Saude - PIAPS: - Primeira Infancia Melhor (PIM)

Desde 2003 - E uma politica publica intersetorial
de promocao do desenvolvimento integral na
primeira infancia.

Atualmente esta implantado em 493 municipios,
onde os visitadoras contribuem na promocao do
cuidado integral, fortalecendo as medidas de
prevencao, identificacao e busca ativa para o
cuidado e promocao da saude.

Incluindo acdes de prevencao da Transmissao

Vertical.
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Atencao Primaria a Saude - Eixo Programas e Servicos

 Em linguagem mais acessivel, aborda questdes de transmissao vertical e outras
i formas de transmissao.

Vs B eEie
TRANSMISSAO VERTICAL
DO EDA

O que oslas) agentes comunitarios (as) de salde e

visitadoresias) do PIM precisam saber? * Importancia do planejamento sexual e reprodutivo, pré-natal, parto e

e Também aborda topicos de Prevencao Combinada.

nascimento, também aborda a questao do aleitamento materno.

* A prevencao da TV em populacdes que passam por processos especificos de
vulnerabilizacao (indigenas, quilombolas, pessoas privadas de liberdade, pessoas
em situacao de rua, profissionais do sexo, populacao negra, pessoas LGBT, entre
outras).

* Preconceito e o estigma sao barreiras de acesso importante para estes grupos.

- B8 covernonoesmoo
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Atencao Secundaria - Ambulatorio de Gestacao de Alto Risco (AGAR):

29 AGAR

Tomes

*nao sao referéncia para gestantes vivendo com
HIV/Aids (exceto com outras comorbidades)
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Atencao Secundaria - Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA)
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22 CTA no RS.

Servicos voltados a testagem ao HIV/Aids/ Sifilis e
Hepatite B e C, aconselhamento e outras
estratégias de prevencao.

Importante:
A testagem esta na APS dos 497 municipio do
estado.
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Atencao Secundaria - SAE
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Servico de Atendimento Especializado (SAE)
e Ambulatdrios que atendem HIV/AIDS:

O RS conta com 82 servigos especializados
(entre SAE e Ambulatorio).
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SER',

MULHER RS

Servico Especializado de Referéncia a Saude da Mulher
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Sao 18 servico de retaguarda da atencao primaria a saude (APS) que
tem por objetivo o atendimento qualificado e especializado de
mulheres com alteracdes nos exames de rastreamento de cancer de

do de de
endometriose/adenomiose/miomatose, de

colo utero e mama, com suspeita

para investigacao

infertilidade e no climatério.

Afim de contemplaratendimentosparaasprincipaisnecessidades emsaude identificadas,a
partir da avaliacao dos dados epidemioldgicos, o SERMulher RS esta dividido em cinco eixos:

Colo do utero

Mama

Endometriose/Miomatose
Planejamento Reprodutivo
Climatério

E um Centro formador para insercdo de dispositivo intrauterino (DIU) e implante
intradérmico (Implanon), técnicas de coleta de exame citopatoldgico, entre outras tematicas.
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https://saude.rs.gov.br/eixos-de-atendimento-do-sermulher
https://saude.rs.gov.br/eixos-de-atendimento-do-sermulher

Atencao Secundaria - Centros Regionalizados de Atenc¢ao Integral e

Prevencao as Infeccoes Sexualmente Transmissiveis (IST), HIV/AIDS e
Coinfeccoes (CRAIP)

Macrorregides, CRS e Regides de Saude

e S30 26 servicos financiados pelo estado, no valor de RS
80.000,00/més para cada.

Objetivos:
 Ampliacdo de acdes de prevencao as IST, ao HIV/AIDS, hepatites virais
e coinfeccodes, considerando as populacdes-chave e considerando as
vulnerabilidades;
e Qualificacao e ampliacao da oferta de assisténcia especializada
e Matriciamento e qualificacao dos Servicos Ambulatoriais
Especializados em HIV/AIDS (SAE);

 Realizam as atividades ja contempladas pelos SAE, acrescidos da o
responsabilidade de realizar o atendimento das criangas vivendo com o T,

Bl e RO

Os encaminhamentos aos CRAIP serao exclusivamente realizados pelo
SAE de referéncia do usuario.
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Atencao Secundaria - Centro Estadual Integrado de Doenc¢as Transmissiveis,
Emergentes e Reemergentes (CEDOTE):

» Objetivo fortalecer a resposta estadual a agravos de interesse sanitario, relacionados as doencas transmissiveis, em especial IST,
HIV/AIDS e TB.

e Localizado no Hospital Sanatorio Partenon (servico estadual), destinado ao cuidado de casos complexos e situacdes especificas no rol
dos agravos de interesse sanitario, bem como apoio técnico para a assisténcia em saude a instituicdes e municipios no atendimento de
pacientes com doencas transmissiveis, incluindo atividades de matriciamento in loco e a distancia.

» Voltado a ser um campo para testar e implantar novas tecnologias técnico-assistenciais e novas estratégias de prevencao, diagnostico e
tratamento de doencas transmissiveis, em especial IST/HIV/AIDS e TB.

* Além de ser espaco para promover, apoiar e avaliar a investigacao e a pesquisa cientifica, epidemioldgica e clinica e campo de pratica
para profissionais da rede de atencao a saude, no ambito dos agravos de interesse nos diversos formatos, incluindo capacitacdoes em

Servico.
Portaria SES N2 625/2025
P r evi ne R S GOVERNO DO ESTADO
09/10/2025 rOSMAIEDES  RIe e




Atencao Secundaria - Unidades Dispensadoras de Medicacao (UDM)
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Dados de 2025 até agosto. (Painel PEP)

83 UDM

Distribuidas pelo estado, com uma maior

concentracdao na macrorregiao metropolitana.
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Atencao Secundaria - Rede de Profilaxia Pos-Exposicao (PEP)

A PEP esta disponivel nos SAE em algumas UBS e em servicos 24h. (UPA e/ou Emergéncia)

Tipo de exposigao: Total de dispensacao de PEP por ano (apenas UDM)
Sexualconsentida: 58%

_ o 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025
Material biolégico: 37%
Violéncia sexual: 5% 6.607 8.643 6.725 7.183 8.803 10.348 11.740 8.570
Proporcao de dispensacoes por populacao Proporcao de dispensacoes por raca/cor

ighar ada’™ao iInformada

36.5%

N30 binaries | 0 3%

Homens trans | 0.2%
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Rede de Profilaxia Pré-Exposicao (PrEP)

Estratégiaimplementada:72 municipios (informacdesinternasdaSES)

67 UDM que dispensam PrEP (ultimos 12 meses)
6.057 usuarios em PrEP atualmente - 95% usuarios servicos publicos - 5% na rede privada .

Usuarios(as) por populagao
Usuarios(as) por escolaridade (em anos)

® Sem educagao formal a 3 anos
Mulheres cis _ 12.0%
, yDe 437 anos
Homens heterossexuais cis - 11.9%
®#De8al1lanos

fulheres trans % :
Mulheres tran I 2.4% ® 12 ou mais anos

Hormens trans I 1.2%

N3o bindries I 0.6% Usuarios(as) por faixa etaria

Travestis | 0.1% <18
Usuarios(as) por raga/cor 18a24
Preta 8%
25a29
Parda 12%
30539
40 a 49
50 e mais

Branca/Amarela

80%

® Branca/Amarela ®Parda @Preta »Indigena

s . GOVERNO DO ESTADO
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Atencao Terciaria - Maternidades
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Pactuados na Rede Alyne

107 maternidades e/ou hospitais pactuados para o risco
habitual

31 maternidades e/ou hospitais habilitados para alto risco
gestacional

CNES: ha 1.690 leitos obstétricos/SUS (CNES,
setembro/2025).

Profilaxia TV: 148 instituicdes que realizam parto.
*15 hospitais que atendem apenas a rede privada também
recebem a profilaxia

"W GOVERNO DO ESTADO
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Atencao Terciaria: Maternidades - Profilaxia para a Transmissao Vertical

Profilaxia kit baixo Risco: kit para baixo risco de transmissao vertical (testes rapidos, Zidovudina injetavel,
Zidovudina solucao oral, Cabergolina e Formula lactea): 148 instituicoes que realizam parto

Profilaxia kit Alto Risco: em 39 maternidades sao disponibilizados kits destinados ao manejo de situacdes de
alto risco para transmissao vertical do HIV. Os kits incluem Raltegravir granulado, Nevirapina suspensao e
Lamivudina suspensao oral (maternidades que concentram o maior numero de partos).

(M 4o : feranci Kit orofilaxia de RN HIV -Alto Risco)
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https://atencaoprimaria.rs.gov.br/upload/arquivos/202502/25110046-referencias-rs-profilaxia-rn-de-alto-risco-para-tv-hiv.pdf

Testagem maternidade: HIV e Sifilis e Hepatite Be C

2003 2010 2015 2018 2019

2021 2024

Publicacdes:
: : . Publicacdo da NT L NT 01/2019 -
Projeto Nascer: De 2003 a 2010 Publicacao: NT rientace | NT 02/2021 -Orientactes Publicacao: NT

maternidades ampliou-se para todas 02/2015 01/2018- Incluindo a MENtasoes gerals ara procedimento diante i
i e : lizagdo de TR de para procedimento para p 0/24-Incluindo a

selecionadas (critério as maternidades que * Rea 5 testagem dos do resultado positivo para

HIV e exame sffilis : - diante de resultados P P testagem de
idemiologico): li to no RS pais/parceiros mas o
eplaemiologico): reatizam parto no 100% d o HIV e/ou sifilis em .
erm 1UU% das maternidades positivos para HIV Hepatite Be C
e "Recomendacdo gestantes e . pais/parceiros de
e  VDRL todos - e/ou sifilis em REVOGADA NT 01/2018
. Estadual de testar parturientes e estantes/puérperas
partos SUS, - - X pais/parceiros de 5 PUErp
TODAS parturientes internacoes e soronegativas nas
. TR IV erm internada procedimentos gestantes e Cernidades do RS
gestantes no ambulatoriais por puérperas maternidades do
tectadas no PN e TRHIVeVDRL aborta'mento (SUS, soronegativas
privado ou .
. (maternidades
Convenios). -
(REVOGADA 2018)

publicas e privadas)

(REVOGADA 2021)

09/10/2025
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Testagem maternidade: HIV e Sifilis e Hepatite Be C
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Departamento de Atengdo Basica e Politicas de Saude

DEPARTAMENTO DE ATENGAO PRIMARIA E POLITICAS DE SAUDE

Divisdo de Doengas de Condigdes Cronicas Transmissiveis e Ndo Transmissiveis

Nota Técnica 02/2021- Coordenagao Estadual de Doengas de Condigoes
Nota Técnica 01/2024 - DAPPS - Coordenag¢do de Doengas de Condi¢des Cronicas Transmissiveis Croénicas Transmissiveis/ DAPPS/SES-RS

Assunto: Realizacdo de testagem rapida de HIV, hepatite B e C e exame de sifilis, em 100% das Orlentacbes gerals pana procedimento diante do resultado positive para-HiV e/ou

gestantes/parturientes e suas parcerias sexuais em internagoes hospitalares ou ambulatoriais por sifilis em pais/parceiros de gestantes/puérperas soronegativas nas maternidades
abortamento, abrangendo as internacdes pelo SUS, sistema privado ou convénios.

publicas e privadas do estado do RS.

M GOVERNO DO ESTADO
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Monitoramento Testagem nas Maternidades

X Testes Rapidos de HIV, Sifilis e Hepatite B e C em maternidades Anexo 2

Hospital/instituicao ~ Municipio: CRS:
Relaiorio do més Data
Responsavel pelo preenchimento Jelelons Enal
Dados de Assisiéncls
N Testae HIV realizados W® Testes Sl realizsocs (TR | N° Testes Hepatits B resiizados | W Tesi=e hepatite C rasizance |
, , ou VDRL) On wades ragime do HIV, Fonaes B o C deven s
Dados de Awijstémcia = : - - — - = — > - : rnmmwhmm-n-u;
' Gastantaipuirper . [ —— Geatantaipusrp - : A — Gestantwpusrp | FRE Gestantalpuin SRS e— précat. Gestardes con @egndston pEvo en aguma
2 ‘ i  aE  wE | desis (niecofes N30 recsan se elestiads far @
: i 2 | - doonca peevisienie, oo aaegdo da sliEE [wer Rem
H* Parios — XLl
SUs [+ O TR para whis :ﬂ::mmw
W Partos - P r6s arrmaial. Em shaveias de TR remgeis
Convénio | alrar Teuln ndcqpendeesnen. [VORL)
. | ettt o Wttt dhe sfhe NG LESF
TOTAL partos | VDML nars avalacie de Maachc.
A EENGET 0 DERTETO @ LIS TS0 IMOUIae
W Abortos - i B prevencao on erersisslo versoal
U3 e G DEGETArD lamhEm oresnem alsicdo
| materna de HIV, SHis Hag 10 gk C. akim o se uma
W Aborios - | esvaena iwootanin faa garaly o acedms a0
Convdnko | dagnéulcn,
1 = devan descrcades maddas
TOTAL aboros o S vy s
'  Yerical  Minslbio da
QOutros | cmminhEETG S Ceou pEe com
| nmpmdo RO fede 00 alencho & ads
1muhﬂmﬂﬂﬂﬂwm"mmu“mwMﬂ‘ﬂd‘mmlmmumm aldEte oom maEleral per o )
Diagnosticos prévios
. HW Sifilis Hepatits B Hepatite C

T —

0 MONITORAMENTO OCORRE
ATRAVES DE RELATORIOS MENSAIS

| | PREENCHIDOS PELAS
| | MATERNIDADES E ENVIADOS AS

CRS, 1CRS ENVIA DIRETO PARA A

| | COORDENAGAQ ESTADUAL E PORTO
| [ ALEGRE INFORMA 0S DADOS POR

FORMULARIO PROPRIO NO GOOGLE
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Monitoramento Testagem nas Maternidades

Partos
SUS

Partos
Conveénios e
particulares

Testagem em
abortamentos: SUS
X Convénios x
particulares

" COBER| ™™ N COBERT|_ ™ |COBER| ™ | TURA | ™ |COBERT
coOBERT | TESTES | cogeRT |M TESTES| yuma | TESTES |coBeRT| TESTE URA TESTES | yupa |TESTES| TesTE | TESTES URA
M TESTES | URA HIY - URA SiFILIE | TESTE | SIFILIS-| uRA S | TEsTES | HEPATI | TESTE |HEPATI| g |HEPATIT| TESTE
PARTO| N HV- | TESTES | PARCEI| TESTE |GESTANT| s |PARCEI| TESTE |HEPATIHEPATIT| TEB- |HEPAT| TEC |HEPATI| EC- |HEPATIT
S SUS | PARTOS | GESTANTE | HIV (%) | ROS HIV ES |siFILis| RoOS | SiFILIS | TEE- | EB([x) |PARCEI| ITEB |GESTA| TEC |PARCEI| EC
2013] 10316 89.636 86,39 0 0% 76368  7408% 0 0,00% 0 0,002 o o000% o| 000x% 0 0,005
2014| 72049 £3.497 88,13% 0 0% 61408| 8523% 0 0,00% 0 0,00% o] 000% o| 000x% 0 0,00%
2015 71331 71236 99,87% 0 0% 64693 9069% 0 0,00% 0 0.00% o 0.00% o 000% 0 0,00%
2016 81568 80.452 9863 1] (114 74415 923 0 0,002 1] 0, 0052 0 0,003 1] 0,002 0 0,003
2o17|  s3av2 92.829 99,63% 0 0% 87.450| 93.30% 0 0,00% 0 0,00% o o000% o| 000x% 0 0,00%
2018 9289 92,548 99,95% 0 0% 91572 9858% 0 0,002 0 0,00% o| o00% o| 0.00% 0 0,003
2013  90.086 88.895 98,71%| 16487 17,20% 86.951] 9655x| 14545 16,15% 0 0,00% 0| 0.00% o 0.00% 0 0,002
2020 71740 70.791 9868%| 23.909 33,33% 70.200| 97.85%| 24245 3380% 0 0,00% o| 0.00% o| 000% 0 0,00%
2021  €3.206 68555 99.06%| 21246 30,70% 6a.342| 9875w 21898  335% 0 0,002 0| 000% o 000x% 0 0,002
2022 61275 58459 9540%| 20714 33.80% 57.702] 9417%| 20708| 3379%| 21872  3569%|  6824] nMx| 21956 3583% 6766 1,043
2023| 39383 38764/ 38252 3573%| 23584 20 23368

98,43

97,13

1071

2013

8319

. .{Il

4804

0%

3.085

17,08%

0,00%

0,00%

" 0,00%

T 0,00%

W TESTES COBERT [ 1EoTea] T TOBERTO [T 1Eo1Eo| COBERT ™ COBERT [T e Eo | COBERT
|mnms COBERTUR| HV- |COBERTUR URA | SIFILIS- |COBERTU | TESTES| RA  |HEPATITE| URA | TESTES | URA | HEPATITE | RA TESTE
ENI N TESTESHIV| A TESTES |PARCERO| ATESTE | N TESTES | TESTES | PARCER [ RA TESTE | HEPATIT| TESTES B- TESTE |HEPATITE| TESTES C- | HEPATITE
O |N PARTOS |-GESTANTES| HW S HIV SiFls | siFILS 0s SiFILIS | EB- | HEPATITE |[PARCERO|HEPATIT| C | HEPATIT | PARCEIRO C
2013 433524 36,078 82,89% 0 0,00% 18.098] 41,38% 0 0,00%)| 0 0,00% o| 000% 0]  000% 0 :
2014 43.652 38.363 84.03% 0 0.00% 14.756| 3232% 0 0.00% 0 0.00% 0 0.00% 0 0,00% 0 0.00%
2015 40726 37544 9219 0 000%|  25007] 6140% 0 0.00% 0 0.00% o] 000% o] 000% 0 ) O
2016 43289 41463 95.70% 0 0.00%; 35481 81.96% 0 0,00% 0 0.00% 0 0.00% 0 0.00%% 0 ﬂ,m%]
2017 47910 46.550 9724% o 0,00% 43375 %471% 0 0,00% 0} 0.00% 0] 000% 0] 000% i) 0,00%|
2018 43 421 42 833 98.65% 0 0.00% 42387 97.62% 0 0.00% 0 0.00% 0 0.00% 1) 0.00% 0 0.00%4
2019 42754 41525 97.13¢ 10.151 23,74% 40263] 9417% o864  23.07% o] 0.00% 0]  0.00% 0]  0,00% 0 0.00%]
2020 33.171 33.043 9961%| 15153 45,68% 32.535] 98.09%| 15196] 4581% 0 0,00% 0] 0,00% 0]  0,00% 0 0,00%
2021 30634 30484 99.51%| 12452 40.65% 30242] 983.72%| 12575 41.05% 0 0.00% 0] 000%)| ol  000% 0 0.00%
2022 27.206 27.060 09 22% 10.005 36.77% 26964 99 11% 9803 16,36%| 7077 26.01% 3147] 1157%| 6980] 2566% 3183 11,70%
2023 16503 16269 6225 37,72% 16314 84% 6267 3 : 44 3432]  2079%| 7277] 44 : 20,1

0 0 0 0 0 0
2014 37.434 31.305 8490 0 0% 3633 9.72% 0 0,00%% 1] 0,00%% 0| 0,000 o 0,009 0
2015 40 648 45116 0194 0 0% 48321 9,73% 0 0,00%s 0 0,00%% 0] 0,000 0]  0,00% 0
2016 10,996 §.333 76%0 0 0%o 7.740| 70.39% 0 0,00%% 0 0,00%% 0] 0,00% 0| 0,00% 0
2017 12.612 10.702 85% 0 0% 10.610] 84,13% 0 0.,00%% 0 0,00%0 0] 0,00% 0] 0,00% 0
2018 11.538 10.870 9404 0 0%g 10.757| 93,239 0 0,00%0 0 0,00%0 0| 0,00% ol 0,00% 0
2019 10923 9114 83.44% 1363 12.50% §.628) 79.00% 1293 11.84% 0 0.00% 0] 0,00% 0] 0,00% 0
2020 8157 7550  93,05% 1682 20,62% 7.508] 92,04% 1681] 20,61% 0 0,00%% 0| 0,00% 0| 0,00% 0
2021 8.423 7.956 94.46% 1206 1432% 7.881| 93,57% 1293] 1537% 0 0,00% 0] 0,00% 0] 0,00% 0
2022 7.513 6305 83,9204 1.058 14,08% 6159 81,98%% 1.061] 14,12% 2035| 27,09% 411 547% 1870| 24,89%% 399
2023 4410 3

3931

54,24%

e L

| co
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Monitoramento Assisténcia nas Maternidades

PREVE Nt;fk[h DA TRANSMISSAO VERTICAL DO HIV - RELATORIO DE INSUMOS - (Maternidades) Anexo 3
Rela torio de i insumos (anexo 3)
=onpitalinatituicka: CRS: Cicdade: Rrhic-hc do miés/ano ﬂnpm'u vel pelo
oo gt i e - ~ Telefoee 0 O
Tabela 1 - Dados de I.ngwm:a (*a Nevirapina, Raltegravir & Lamivudina ficam apenas nas matarmda-:m de referéncia)
M5 LRI Sakdn anteror Entrada Utilizada i w. Saleln aticsl Vabdade Pedda Manial
Do ding IM gral !
Jdowuding (AZT) et
'Haui.la' |ﬂ 2-‘-‘ EATEL Gl
Raltegravi (AL | granulada®
Laminu g {ITT] Sal. Oral*®
Cabergolina
Fonmula lactoa
Tabela 2 - IDENTIFICACAD DAS PARTURIENTES COM RESULTADO REAGENTE PARA HIV_E Eﬂi EXPOSTOS- Dados ubrigatﬁrios para o SICLOM
Nt * MOME PARTURIENTE CPF PARTURIENTE Some da mae da parturients NOME AN CPE RN BMunicipio de resdénca
1
2
3
Tabela 3- Dados de Assisténcia - PROFILAXIA TRANSMISSAD VERTICAL HIV [0 n2 atribuldo para a parturients na tabela 2, deve ser o mesmao atribuido a parmne nte da tabela 3)
N? N° N* Carga CRM madion prescritar m* AZT Sol. aral USD DE RAL?Y USD DE 3TC usO DE NVPT Cabargoling? Féiren. Lbctaa
RN | FW | Viead N g, Mie | N EGREN. | Siev/ NBa Simi {n? sacheyiy sum/Mdo Sipn / Maa Ef N* Latas
mae xis |
|
L |
Tihi‘li 4 - Dados de Assisténcia- Relacao de parturmte; com resuitado de SIFILIS Reagente
BN M mrl-n AN no RN longono AN | Bquegao RN | ane N | Tempa
Tabela 5 - Dados de Assisténcia- Relagdo de parturientes com Hepatite B
NOME PARTURENTE Munid ko L N Parturiente | AN reafzou RN reslzoe | Observacies
RN | eM | recebeu pret, | Vacina IGHAHE!
com Tgpadouls, | hepatite 82 |
et
_{Sim/NSa)
Tabela & - Dados de Assnstenna— l!r.h;au de parturientes com Hepatite C
NOME PARTURIENTE ‘Municiplo I WAN | N'FM | Observagbes
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Monitoramento Assisténcia nas Maternidades
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- M- Hospitsl CPF RN AH | FM | Parteriests | rizca?® Partaricats AH RN RN RH RN . = importastes NTO PARTO
| HGs reaipeds, poe
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Monitoramento Assisténcia nas Maternidades
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Monitoramento da crian¢ca exposta a Hepatite B

Desde novembro de 2024

(CEVS

vigilancia em uudt

Data Gestantes Criancas
N°de N°de
mﬂﬂcagoes notificacoes Imunoglobulina Vacina Hep B
30/09/2025 33 25 31 SINANNet
2 4 4 4 e-SUS-SINAN
51 37 29 35 Total
09/10/2025
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Zidovudina injetavel durante o Trabalho de Parto

RESUMO DO ACOMPANHAMENTO EM SERVICO DE ATENDIMENTO ESPECIALIZADO

HIV AIDS
E '_:_ o r
Wy Name; Data nascimento:
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sl Bl []Sim []N&o []Sem informacdo
GOVERND DO ESTADO ob
RIO GRANDE DO SUL _ .
SECRETARIA DA SALDE ' []Sim [JNso []Seminformagio
ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL || Resutado células/pl Data:
SECRETARIA DA SAUDE i o [T Tiemnonmnte

N Resultado Coplas/ml Dsata

D Hoa adeadno D Nio teve bos adesio D Sem nformaghc

DEPARTAMENTO DE ATENCAO PRIMARIA E POLITICAS DE SAUDE

NOTA INFORMATIVA N°03.2025
Porto Alegre, 08 de setembro 2025. Obeervagdes

Assunto: Atualizacao das orientagbes para manejo intraparto das partunientes infectadas pelo

HIV/Aids no Rio Grande do Sul/ Uso de zidovudina (AZT) injetavel durante o trabalho de parto. A proRs RIS Grotor

PARA MATERNIDADE FRENTE A CARGA VIRAL E ADESAD A TARV MATERN

“NAO é necessdrio uso de AZT profilatico EV naquelas gestantes .
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Formula Lactea até 12 meses de vida

L RELATORIO DE FORMULA LACTEAE CABERGOLINA (Transmissio Vertical) Anexo 1

(CRS elou MUNICIPIO)
CRS Muniapio. Cata: , j Relbttric do més -
ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL Responsvet Telefore: () it
SECRETARIA DA SAUDE
DEPARTAMENTO DE ATENGAO PRIMARIA E POLITICAS DE SAUDE Dados de Logistica — ‘ ,‘ '
DIVISAO DE DOENCAS DE CONDICOES CRONICAS TRANSMISSIVEIS E NAO e o ronll i e o e o PR
TRANSMISSIVEIS , Lot

SECAO DE DOENCAS DE CONDICOES CRONICAS TRANSMISSIVEIS Foermuls Licies tho 1
Furrmh Lacies ipo 2
Cabegoins (p/ CRS)
* em r® de lalas & @ e midcs

NOTA INFORMATIVA 01/ 2022 Dados de Assisncia Depensacdc de Formula Lades
Hospealde nasomento |  Idade em meses Dstade | N* de lgtss | N* d= Bias
Muricpic RN de (nome da mie) do RN ertrega

Teol Tioall
Formula Lactea Infantil para criancas expostas ao HIV e ao HTLV: Orientacoes

TIPOS DE FORMULA LACTEA INFANTIL:

- Férmula Lictea Infantil tipo 1: indicado fornecimento para as criancas expostas e

infectadas pelo HIV/HTLV até os seis meses de vida. A quantidade preconizada é de 8

a 12 latas/més, devendo essa necessidade ser avaliada pelo pediatra ou nutricionista

que realiza o acompanhamento da crianga.

- Férmula Lictea Infantil Tipo 2 : indicado fornecimento as criancas expostas e

infectadas pelo HIV/HTLV de sete meses até doze meses. A quantidade preconizada é

de até no maximo 9 latas/més, devendo essa necessidade ser avaliada pelo pediatra

P rEVi n e R s GOVERNO DO ESTADO

PROGRAMA DE PREVENCAO Il . Lol RIO GRANDE DO SUL

E CUIDADO IST/HIV/AIDS SECRETARIA DA SAUDE

ou nutricionista aue realiza 0 acompanhamento da crianca.




Linha de Cuidado para Pessoas Vivendo com HIV/Aids e outras IST

LINHA DE CUIDADO
PARA PESSOAS VIVENDO
COM HIV/AIDS (PVHA)

E OUTRAS INFECGOES _Linha de Cuidado para_pessoas vivendo com HIV/Aids e
SEXUALMENTE ]
TRANSMISSIVEIS outras IST do Rio Grande do Sul

A linha de cuidado esta pactuada em CIB desde 2014, foi atualizada em
2018. Conta com a organizacao especifica para a Prevencao da
Transmissao Vertical (gestantes e criancas expostas), com a definicao
das atribuicbes de cada ponto da rede, a Linha de cuidado de
transmissao vertical esta dividida em dois fluxogramas — gestantes e
criancas expostas.

$ER Socuooosi

PrevineRS |
09/10/2025 T



https://atencaoprimaria.rs.gov.br/upload/arquivos/201907/19093926-linha-de-cuidado-e-book.pdf
https://atencaobasica.saude.rs.gov.br/upload/arquivos/201907/19093926-linha-de-cuidado-e-book.pdf
https://atencaobasica.saude.rs.gov.br/upload/arquivos/201907/19093926-linha-de-cuidado-e-book.pdf
https://atencaobasica.saude.rs.gov.br/upload/arquivos/201907/19093926-linha-de-cuidado-e-book.pdf
https://atencaobasica.saude.rs.gov.br/upload/arquivos/201907/19093926-linha-de-cuidado-e-book.pdf

Linha de Cuidado para Pessoas Vivendo com HIV/Aids e outras IST

Prevencao da Transmissao Vertical: Gestante e crianga exposta ao HIV, Sifilis congénita e hepatite B: Fluxograma Linha
de Cuidado HIV/Aids — Transmissao Vertical: Gestante

Tratamento no SAE
—— ){ Sim }- compartilhado com
Notificar no AB
[ SINAN os casos |
) reagentes
’ Tratamento no PN
‘ . Relaconado . N30 | de Alto Risco
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& Testagem de | SAE e AB
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2 - . pal/parceiro,
3 3 AB { Acolhimento D = e o L
3% rotina no ‘
e | Gestante Pré-Natal Acompanhamento
s> para gestante de
(PN) Nio |
2 i e baixo risco na AB
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. B com 0 SAE
w e
g
s Sifilis | Tratar gestante
y e pal/parceiro
X na AB
'E na
B Acompanhamento
entre AB e SAE
P revine R S /& GOVERNO DO ESTADO
5 Pa¢%. RIO GRANDE DO SUL
09/10/2025 PROGRAMA DE PREVENCO

_ Fonte: Linha de Cuidado para Pessoas Vivendo com HIV/Aids e outras IST


https://atencaoprimaria.rs.gov.br/upload/arquivos/201907/19093926-linha-de-cuidado-e-book.pdf

Linha de Cuidado para Pessoas Vivendo com HIV/Aids e outras IST

Fluxograma: Linha de Cuidado HIV/Aids — Transmissao Vertical — Crianca Exposta ao HIV, Sifilis Congénita e Hepatite B
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https://atencaoprimaria.rs.gov.br/upload/arquivos/201907/19093926-linha-de-cuidado-e-book.pdf

Camara Técnica HIV/Aids - RS

GOVERND DD ESTADD
RID GRANDE DO SUL

SECRETARIA 0A SAlDE

PORTARIA N° 855/2021

Reestrutura a Camara Tecnica HIV/Aids no
Estado do Rio Grande do Sul, nomina a
sua composicao e regulamenta o seu
funcionamento. PROA 21200000400359.
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Capacitacoes - 2025

12 quadrimestre

» Capacitacdo de novos municipios na realizacao dos testes LF-CrAg e no uso do sistema SICLOM Aids (do Circuito rapido);

* Organizacao do fluxo medicamentos de TV com UDM e Orientacdo sobre fluxos e profilaxia da TV (maternidades, UDM, SAE);

* Intercorréncias TR - nota de orientacao sobre fluxos de intercorréncias e profilaxia da TV;

» Capacitacao na tematica de Prevencao as IST's no curso de Jovens Multiplicadores;

* Webinar: Atuacao da enfermagem na Atencao as pessoas com sifilis - Relatos de experiéncia dos municipios (mais de 500 participantes)

» Oficina sobre as Diretrizes Nacionais de Diagndstico e Monitoramento da Infeccao pelo HIV, das Hepatites Virais, da sifilis e de outras IST (in loco) - em parceria com o MS;
 Live - Sobre os Indicadores do PAIPS - incluindo o tratamento da gestante com sifilis;

» Capacitacdes e sensibilizacdes do Geragao Consciente para profissionais da saude, assisténcia social e educacao.

22 quadrimestre

» Sensibilizacao sobre os dados epidemioldgicos do RS e a importancia da testagem rapida com qualidade;

» participacdo dos profissionais da APS nas rodadas tedricas e praticas do AEQ-TR;

» Capacitacdao com municipios para a ampliacao do Circuito Rapido;

» Capacitacdes Tedrico-praticas para Multiplicadores da Testagem Rapida;

» CapacitacOes e sensibilizacdes do Geracao Consciente para profissionais da salude e educacao: sobre a tematica prevencdao combinada, direitos sexuais e reprodutivos;
 Live EnvelheSER: entre a vergonha e o desejo - abordou IST/HIV na populacdo idosa.

32 quadrimestre

» Capacitacdo em Vigilancia e assisténcia: transmissao vertical do HIV, Sifilis e HTLV em Santa do Livramento (programada para o dia 21/10);
 Lives do Outubro Verde: abordando Sifilis congénita

09/10/2025 PrevineRS  J&i smosocenoo
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https://www.youtube.com/watch?v=iR_weOMG8r8
https://www.youtube.com/watch?v=iR_weOMG8r8

Certificacao Estadual da Eliminacao da Transmissao Vertical: HIV e Sifilis - 2024:
Resolucdao n2 583/23 CIB/RS

ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
SECRETARIA DA SAUDE

RESOLUCAD N° 583/23 - CIB/RS

A Comissao Intergestores Bipartite/RS, no uso de suas
atribuigdes legais, e considerando:

que a transmissdo vertical (TV) do HIV, sifilis e hepatite B e C,
ainda representam grandes desafios para a salide publica, demandando
estratégias integradas de prevencao, vigildncia e assisténcia para intervir no
complexo processo infeccioso & nos habitos e costumes dapopulacdo;

que a eliminacdo da transmissdo vertical do HIV, sifilis e
hepatite B e C pode ser alcangada, caso esses agravos sejam prevenidos efou
diagnosticados e tratados durante o periodo de pré-natal (HIV, sifilis, hepatite
B e C), parto e puerpéno (HIV e Hepatite B);

que a taxa de infeccdo da transmissdo vertical do HIV pode ser
reduzida a niveis inferiores a 2% e a sifilis congénita pode ser evitada se a
mae for diagnosticada e tratada adequadamente durante o pré-natal;

que atualmente estd em andamento pelo Ministério da Sadde a
Certificacdo da Eliminacdo da Transmissdc Vertical de HIV efou Sifilis em
municipios & estados com 100 mil habitantes ou mais;

que expandir a estratégia de certificacdo pode fortalecer o
enfrentamento da transmissdo vertical no estado;

a pactuacdo realizada na Reunido da CIB/RS, de 13/12/2023.

RESOLVE:

Art. 1° - Criar a Certificagdo Estadual da Eliminacdo da
Transmissdo Verbical do HIV efou Sifilis e os Selos de Boas Praticas para a
Eliminacdc da Transmissdo Vertical do HIV efou da Sifilis no estado do Rio
Grande do Sul, conforme indicadores & metas gradativas e pré-estabelecidas
pelo Ministério da Saide, divididas em trés categonas: bronze, prata ou ouro.

Art. 29 - Consideram-se elegiveis para iniciar o processo de
Certificacdo Estadual da Eliminacdo da Transmissdo Vertical do HIV efou Sifilis
ou Selos de Boas Praticas, os municipios entre 50 mil habitantes & 100 mil
habitantes, que atendam critérios minimos tais como:

§ 1° - Ter alcancado e mantido as metas dos indicadores de
impacto por pelo menos um ano (Glbmo ano) e as metas dos indicadores de
processo por pelo menos dois anos (ulbimos dois anos);

§ 2° - Dispor de sistema de vigildncia & monitoramento dos
casos de transmissdo vertical de HIV e/ou sifilis;

§ 32 - Ter implementado, no &mbito municipal, o Comité de
Investigacdo para Prevengdo da Transmissdo Vertical de HIV e sifilis, ou grupos
tecnicos/grupos de trabalho ou Comité de Prevencdo de Mortalidade Materna,
Infantil & Fetal, que investigue casos de transmissdc vertical e subsidie
intervenctes para redugdo desses agravos no pré-natal, parto e puerpério, de
acordo com o protocolo de investigacdo de casos (BRASIL, 2014);

ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
SECRETARIA DA SAUDE

§ 4° - Comprovar que foram tomadas todas as medidas
preventivas adequadas para a eliminagdo da transmissio vertical de HIV e/ou
sifilis, principalmente em servicos de salde localizados em areas onde ocorram
situactes de maior vulnerabilidade social e individual (ex.: areas com maior
carga de doenga e baixa cobertura de servigos), conforme protocolos locais
&/ou nacionais;

§ 59 - Resguardar os direitos humanos fundamentais, inclusive o
direito 3 salde e seus determinantes sociais.

Art. 3° - Para a Certificagdo Estadual da Eliminagdo da
Transmissdo Vertical de HIV efou Sifilis, serdo considerados os indicadores e
metas de impacto e de processo, conforme versdo vigente do Guia para a
Certificacdo da Eliminagdo da Transmissdo Vertical de HIV, sifilis , hepatite B e
Doenca de Chagas (Ministério da Sadde, 2023).

Art. 4° - Para a concessdo de Selos Estaduais de Boas Praticas
Rumo & Eliminacdoc da Transmissdc Vertical de HIV e/ou Sifilis, serdo
considerados os indicadores e metas de impacto e de processo, conforme a
versdo vigente do Guia para a Certificacdo da Eliminagdo da Transmissdo
Vertical de HIV, sifilis , hepatite B & Doenca de Chagas (Ministério da Salde,
2023).

Art. 5% - Os municipios poderdo soliatar, desde que alcangados
os indicadores e metas de impacto e de processo, mais de um tipo de
certificacdo.

Art. 6° - Cabera 2 equipe técnica da SES divulgar e
disponibilizar matenal descritive sobre o processo da Certificagdo Estadual,
com suas etapas e critérios.

Art. 7° - O processo de Certificacdo Estadual 2024 sera
realizado nas seguintes etapas:

Dividgacie do processo de cortficacio A partir do 08/0372023

Frazm pars envio de relstdrios pelos Muracipios Feverero de 2024

Periado de vatas o termitdros 21 de abril & 30 de makc de 2024

Dowvuslgacio dos resultados & Certificacio Junho de 2024

Art. 8° - Esta Resolucdo entrard em vigor a partir da data de
sua publicagdo.

Porto Alegre, 13 de dezembro de 2023.

ARTTA RFRGMANN
Presidente da Comissdo Intergestores Bipartite/RS

09/10/2025
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Certificacao Estadual da Eliminacao da Transmissao Vertical do HIV e Sifilis - 2024
Promovida pela SES/RS para os 26 municipios entre 50.000 habitantes <100.000 habitantes.

~ Lajeado
\4 Carazinho

Santo Angelo
Selo Prata de Boas Praticas rumo

) = 2 S Selo Prata de Boas Praticas rumo
Eliminagdo da transmisséo 4 E"“"“::;;::‘;;‘:;"“““ 4 Eliminacéo da Transmisso - a Eliminagéo da Transmisséo

vertical do HIV Vertical da Sifilis Vertical do HIV
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Certificacao Estadual da Eliminacao da Transmissao Vertical do HIV e Sifilis - 2024

Para os 26 municipios entre 50.000 habitantes <100.000 habitantes.

v Campo Bom * Cruz Alta

Eliminacdo da transmissao vertical do HIV Selo Prata de Boas Praticas rumo a Eliminagao

da Transmissao Vertical do HIV
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Secretaria da Saude do Rio Grande do Sul (SES-RS)
Departamento de Atencao Primaria e Politicas de Saude (DAPPS)
Secao de Doencas de Condicoes Cronicas Transmissiveis (SDCCT)

Contato: transmissao-vertical@saude.rs.gov.br

Diretora: Marilise Fraga de Souza
Diretora adjunta: Caroline Drugg

S e,

B
» Qs D




	Secretaria da Saúde do Rio Grande do Sul (SES-RS) Departamento de Atenção Primária e Políticas de Saúde (DAPPS) Seção de Doenças de Condições Crônicas Transmissíveis (DCT)
	Certificação da Eliminação da Transmissão Vertical do HIV no Estado do Rio Grande do Sul - Eixo Programas e Serviços
	Contextualização Geográfica do Estado do Rio Grande do Sul
	O RS é a unidade federativa mais meridional do território e faz fronteira com o Uruguai, Argentina e com o Estado de Santa Catarina, além de possuir saída para o oceano Atlântico por meio de sua extensa região litorânea.

	Contextualização Demográfica do Estado do Rio Grande do Sul
	População: 10.882.965 hab. Total de municípios: 497 municípios
	Distribuição populacional:
	335 municípios: população menor do que 10 mil/hab. (67,4%) 119 municípios: população entre 10 mil e 50 mil hab. (23,9%) 24 municípios: população entre 50 e 100 mil hab. (4,8%)  19 municípios: população superior a 100 mil hab. (3,9%).
	Capital: Porto Alegre - 1.332.845 hab. (12,25% da população do RS)

	População do Estado do Rio Grande do Sul

	51,71%
	48,29%
	09/10/2025
	Pirâmide etária do RS - 2022

	População do Estado do Rio Grande do Sul
	No Rio Grande do Sul, em 1970, tinha-se uma proporção de 14,8 idosos (60 anos e mais de idade) para cada 100 jovens (de 0 a 14 anos). Os dados revelam que esta proporção vem se modificando a cada ano. Em 2022, o estado apresentou o maior Índice de envelhecimento dos estados, sendo de 80,35 idosos para cada 100 jovens, representando o valor mais alto do país.
	(IBGE, 2022)
	09/10/2025


	Descrição do Sistema de Saúde do Estado - Eixo Programas e Serviços
	A Redes de Atenção à Saúde é regionalizada:
	09/10/2025
	Atenção Primária à Saúde - Eixo Programas e Serviços

	96,59
	2.659 Equipes de Saúde da Família - eSF, 676 Equipes de Atenção Primária - eAP (20 ou 30 horas)  13 Equipes de Consultório na Rua – eCR,  60 Equipes de Atenção Primária Prisional – eAPP (20 ou 30 horas)
	09/10/2025

	Atenção Primária à Saúde - PIAPS
	FINANCIAMENTO APS: R$ 366.979.562,00 anuais
	Portaria SES Nº 212/2025

	Atenção Primária à Saúde - PIAPS:
	Incentivo para Equipes da APS
	Atenção Primária à Saúde - PIAPS: Componente estratégico de qualificação da APS: Rede Bem Cuidar RS
	Ciclo RBC: 2024 a 2027: cuidado materno-paterno- infantil. Com metas a serem cumpridas pelas equipes aderidas ao programa voltadas a realização do pré-natal da parceria, consulta de puerpério e para o recém-nascido, visita da primeira semana vacinal, sobre
	integral realização
	verificação
	da
	situação
	de
	educação
	permanente
	temáticas afins e reuniões de equipe.

	Atenção Primária à Saúde - Guia do Pré-Natal e puerpério na APS
	Assistência ao pré-natal da pessoa gestante e do parceiro, atenção ao puerpério e à puericultura (estratificação de risco de gestantes e crianças e em caso de necessidade, seja feito um cuidado compartilhado junto à atenção especializada;
	2024

	09/10/2025

	Estratificação de Risco Gestacional
	NI - Referentes a Transmissão Vertical do HTLV
	Atenção Primária à Saúde - PIAPS: Componente de Equidade
	09/10/2025

	Atenção Primária à Saúde - Eixo Programas e Serviços
	A cartilha visa instrumentalizar os profissionais de saúde para a garantia do direito à saúde da criança e da mulher, evitando prejuízos em função do encarceramento.
	Entre os temas abordados destacam-se o racismo, gestantes imigrantes ou indígenas, gestação de homens trans, direito a acompanhante no momento do parto, entre outros temas.

	*Nota técnica Gestantes em uso de álcool e/ou outras drogas - em construção
	09/10/2025

	Atenção Primária à Saúde - Pré-natal do parceiro
	Tem como meta pactuada no Plano Estadual de Saúde, ampliar o número de municípios que aderiram a sua realização e, desde 2024, com a inclusão como ação no ciclo da Rede Bem Cuidar aumentou significativamente os registros de produção.  Dentre as várias ações estimuladas, realizar a testagem rápida nos parceiros é uma prática que as equipes estão fortalecendo no seu cotidiano.
	Cód. 0301010234 - Consultas Pré-natal do parceiro registrados no Rio Grande do Sul e no Brasil (2023 -2025)
	Fonte: SISAB
	09/10/2025


	Atenção Primária à Saúde - PIAPS: - Primeira Infância Melhor (PIM)
	Desde 2003 - É uma política pública intersetorial de promoção do desenvolvimento integral na primeira infância. Atualmente está implantado em 493 municípios, onde os visitadoras contribuem na promoção do cuidado integral, fortalecendo as medidas de prevenção, identificação e busca ativa para o cuidado e promoção da saúde.
	Incluindo ações de prevenção da Transmissão Vertical.

	Atenção Primária à Saúde - Eixo Programas e Serviços
	Em linguagem mais acessível, aborda questões de transmissão vertical e outras formas de transmissão.
	Também aborda tópicos de Prevenção Combinada.
	Importância do planejamento sexual e reprodutivo, pré-natal, parto e nascimento, também aborda a questão do aleitamento materno.
	A prevenção da TV em populações que passam por processos específicos de vulnerabilização (indígenas, quilombolas, pessoas privadas de liberdade, pessoas em situação de rua, profissionais do sexo, população negra, pessoas LGBT, entre outras).
	Preconceito e o estigma são barreiras de acesso importante para estes grupos.
	09/10/2025

	Atenção Secundária - Ambulatório de Gestação de Alto Risco (AGAR):
	29 AGAR
	*não são referência para gestantes vivendo com HIV/Aids (exceto com outras comorbidades)


	Atenção Secundária - Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA)
	09/10/2025

	Atenção Secundária - SAE
	Serviço de Atendimento Especializado (SAE) e Ambulatórios que atendem HIV/AIDS:
	09/10/2025

	São 18 serviço de retaguarda da atenção primária à saúde (APS) que tem por objetivo o atendimento qualificado e especializado de mulheres com alterações nos exames de rastreamento de câncer de de de
	mama,
	com
	suspeita
	para
	investigação
	colo endometriose/adenomiose/miomatose, infertilidade e no climatério.
	do
	útero
	de
	Atenção Secundária - Centros Regionalizados de Atenção Integral e Prevenção às Infecções Sexualmente Transmissíveis (IST), HIV/AIDS e Coinfecções (CRAIP)
	R$
	Objetivos:
	Os encaminhamentos aos CRAIP serão exclusivamente realizados pelo SAE de referência do usuário.

	09/10/2025

	Atenção Secundária - Centro Estadual Integrado de Doenças Transmissíveis, Emergentes e Reemergentes (CEDoTE):
	IST,
	Portaria SES Nº 625/2025
	09/10/2025

	Atenção Secundária - Unidades Dispensadoras de Medicação (UDM)
	83 UDM
	Distribuidas pelo estado, com uma maior concentração na macrorregião metropolitana.


	Atenção Secundária - Rede de Profilaxia Pós-Exposição (PEP)
	A PEP está disponível nos SAE em algumas UBS e em serviços 24h. (UPA e/ou Emergência)
	Tipo de exposição:
	Total de dispensação de PEP por ano (apenas UDM)
	Dados de 2025 até agosto (Painel PEP)

	Rede de Profilaxia Pré-Exposição (PrEP)  Estratégiaimplementada:72 municípios (informaçõesinternasdaSES) 67 UDM que dispensam PrEP (ultimos 12 meses) 6.057 usuários em PrEP atualmente - 95% usuários serviços públicos - 5% na rede privada .

	09/10/2025
	Atenção Terciária - Maternidades
	Pactuados na Rede Alyne
	09/10/2025


	Atenção Terciária: Maternidades - Profilaxia para a Transmissão Vertical
	Profilaxia kit baixo Risco: kit para baixo risco de transmissão vertical (testes rápidos, Zidovudina injetável, Zidovudina solução oral, Cabergolina e Fórmula láctea): 148 instituições que realizam parto
	Profilaxia kit Alto Risco: em 39 maternidades são disponibilizados kits destinados ao manejo de situações de alto risco para transmissão vertical do HIV. Os kits incluem Raltegravir granulado, Nevirapina suspensão e Lamivudina suspensão oral (maternidades que concentram o maior número de partos).

	Testagem maternidade: HIV e Sífilis e Hepatite B e C
	2003
	2010
	2015
	2018
	2019
	2021
	2024
	Publicações:
	REVOGADA NT 01/2018
	(REVOGADA 2021)

	09/10/2025

	Testagem maternidade: HIV e Sífilis e Hepatite B e C
	Monitoramento Testagem nas Maternidades
	Monitoramento Testagem nas Maternidades
	Partos SUS
	Partos Convênios e particulares
	Testagem em abortamentos: SUS x Convênios x particulares

	Monitoramento Assistência nas Maternidades
	Monitoramento Assistência nas Maternidades
	Monitoramento Assistência nas Maternidades
	Monitoramento da criança exposta a Hepatite B
	Desde novembro de 2024

	Zidovudina injetável durante o Trabalho de Parto
	09/10/2025

	Fórmula Láctea até 12 meses de vida
	Linha de Cuidado para Pessoas Vivendo com HIV/Aids e outras IST
	09/10/2025

	Linha de Cuidado para Pessoas Vivendo com HIV/Aids e outras IST Prevenção da Transmissão Vertical: Gestante e criança exposta ao HIV, Sífilis congênita e hepatite B: Fluxograma Linha de Cuidado HIV/Aids – Transmissão Vertical: Gestante
	09/10/2025
	Linha de Cuidado para Pessoas Vivendo com HIV/Aids e outras IST Fluxograma: Linha de Cuidado HIV/Aids – Transmissão Vertical – Criança Exposta ao HIV, Sífilis Congênita e Hepatite B
	09/10/2025
	Câmara Técnica HIV/Aids - RS
	Capacitações - 2025 1º quadrimestre
	2º quadrimestre
	3º quadrimestre
	09/10/2025


	Certificação Estadual da Eliminação da Transmissão Vertical: HIV e Sífilis - 2024: Resolução nº 583/23 CIB/RS
	Certificação Estadual da Eliminação da Transmissão Vertical do HIV e Sífilis - 2024  Promovida pela SES/RS para os 26 municípios entre 50.000 habitantes <100.000 habitantes.
	Certificação Estadual da Eliminação da Transmissão Vertical do HIV e Sífilis - 2024
	Para os 26 municípios entre 50.000 habitantes <100.000 habitantes.

	Contato: transmissao-vertical@saude.rs.gov.br
	Secretaria da Saúde do Rio Grande do Sul (SES-RS) Departamento de Atenção Primária e Políticas de Saúde (DAPPS) Seção de Doenças de Condições Crônicas Transmissíveis (SDCCT)

