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REGIONAL DE SAUDE SUDOESTE 1 - RIO VERDE

CASOS DE LEISHMANIOSE TEGUMENTAR AMERICANA (2016/2017)

s CASOS DE 2016 CASOS DE 2017
é MUNICIPIOS NUMERO | CASOS EVOLUGAO NUMERO | CASOS EVOLUGAO
o DE CASOS | ABERTOS| cyra | ABANDONO | TRANSFERENCIA | OBiTo |DE CASOS | ABERTOS [ cyra | ABANDONO | TRANSFERENCIA |  OBITO
1 |Acretna 3 - - - - - - - - - -
2 |Aparecida do Rio Doce - - - - - 1 - - - - -
3 |Cachoeira Alta 1 - - - - - - - - - -
4 |Cagu 1 - - - - - - - - - -
5 |Castelandia - - - - - - - - - - -
6 |[Itaja 1 - - - - 1 1 - R - -
7 |ltaruma 1 - - - - - - - - - -
8 |Lagoa Santa - - - - - - - - - - -
9 |Maurilandia 3 - - - - - - - - - -
10 |Montividiu 2 - - - - 1 1 - - - -
11 [Paranaiguara - - - - - - - - R R - _
12 |Porteirdo - - 1 1 - - - -
13 |Quirinépolis 3 - 3 1 - - _
14 |Rio Verde 11 1 2 2 - - - _
15 |Santa Helena de Goias 8 - 6 5 - - _
16 |Santo Antonio da Barra - - - - - - - -
17 |Sao Simao - - - - - - - - - - - -
18 |Turvelandia 3 - - - - 2 - - - -
TOTAL REGIONAL 37 1 31 1 0 4 17 11 6 0 0 0
Fonte: SINAN e relatdrios mensais Atualizado em 13 de setembro de 2017.
LEGENDA:

Nao ha casos
Insatisfatério
Requer atengdo

Satisfatorio
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REGIONAL DE SAUDE SUDOESTE 1 - RIO VERDE

TUTORIAL

MUNICIPIOS:
Corresponde aos 18 municipios jurisdicionados a Regional de Saude Sudoeste |, ordenados em ordem alfabética.

NUMERO DE CASOS:
Numero de casos notificados e digitados no sistema informagdo de agravos de notificagdo — SINAN e relatérios mensais enviados a Regional no periodo da pesquisa.

CASOS ABERTOS:
Todo caso suspeito que cumpra os critérios de diagndstico para Leishmaniose e que tenha realizado o tratamento / ou que esteja em tratamento, contudo ndo esta encerrado no SINAN.

EVOLUGAO:

- Cura: Todo caso que tenha tratado, evoluido e encerrado por cura no SINAN.

- Abandono: Todo caso em que o paciente recusa ou interrompe o tratamento.

- Transferéncias: Todo paciente que solicita a continuidade do tratamento em outra unidade, municipio, estado ou pais.
- Obito: Todo paciente que morre devido outras causas ou por Leishmaniose.

LEGENDA:
- Insatisfatério (vermelho): Sugere um parametro ruim nos indicadores da qualidade das agGes e servigos operacionais, atentar na busca e o acompanhamento desta populagdo.

- Requer atengdo (amarelo): Dados que necessitam de monitoramento.
- Satisfatério (verde): Situagdo ideal.



