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RESUMO
A producao e a divulgacdo de informacdes epidemioldgicas estdo previstas entre as diretrizes SUS, essa
acao serve como base para a gestdo dos servicos, avaliagdo dos modelos de atencdo a saude e de
Vigilancia em Saude. O objetivo deste trabalho foi apresentar o perfil dos casos de doencas e agravos
de notificacdo compulséria registrados pelo Nucleo de Vigilancia Epidemiol6gica do CRER no primeiro
semestre do ano de 2024. Para tal, foi realizado um estudo descrito, retrospectivo com dadossecundarios
a partir das planilhas de controle do servi¢co. No periodo foram notificados 574 casos de doengas e
agravos, predominantemente acidentes de trabalho 258 (44,95%), seguido por lesdes por esforgo
repetitivo e distirbios osteomusculares relacionadas ao trabalho (LER-DORT) representando 129
(22,47%). Houve uma média de 95,7 notificacdes/més. No periodo observado foram realizadas cerca de

6.741 busca ativas na unidade.

susef - %? “RENAVEH &

Hospitalar



CRER/NUcleo de Epidemiologia/n.3. ano 2024.

Ao final, conclui-se que conhecer o perfil epidemiolégico das doencase agravos de notificacdo
compulsoria proporciona aos servicos de saude e aos gestores uma melhor compreensao dos casos, além

nortear as atividades de vigilancia em salde.

Descritores: Servicos de Vigilancia Epidemiolégica; Monitoramento Epidemioldgico; Hospitais de

Reabilitaco;

INTRODUCAO

O Centro Estadual de Reabilitacdo e Readaptacdo Dr. Henrique Santillo — Crer foi o primeiro
hospital de reabilitacdo do pais, uma unidade da Secretaria de Estado da Saude de Goias, com
atendimento integral ao Sistema Unico de Satde - SUS, desde sua inauguracio em setembro de 2022,
esta sob gestdo da Associacdo de Gestdo, Inovacdo e Resultados em Saude — Agir.

A epidemiologia desempenha um papel crucial na identificacdo de problemas de salde,
fornecendo informacdes técnicas essenciais para fundamentacéo decisdes politicas. Durante a etapa de
formulacdo das politicas, os conhecimentos epidemioldgicos sobre os mecanismos de producdo dos
problemas de salde e sobre a eficicia ou eficiéncia das estratégias de intervencdo se unem outras
ciéncias, sendo que a integracdo desses conhecimentos auxilia os formuladores de politicas publicas na
compreensdo da complexidade do problema (BARATA et al., 2013; BRASIL, 2022).

Nesse sentido, a producéo e a divulgacdo de informacdes epidemioldgicas estdo previstas entre
as diretrizes SUS, e essa acdo serve como base para a gestdo dos servicos, avaliagdo dos modelos de
atencdo a saude e de Vigilancia em Saude. Para que haja efetividade na vigilancia no planejamento e
aprimoramento das acdes de saude é fundamental que seja realizada uma coleta de dados adequada de
um determinado evento em salde e posteriormente esses dados sejam transformados em informacgoes
técnicas (SILVA; ROSA; OLIVEIRA, 2020; BRASIL, 2022).

Dessa forma, o boletim epidemioldgico surge como importante instrumento de vigilancia,
adotado para a promocao e difusdo de informacdes técnico-cientificas com o intuito de nortear os
projetos da saude publica no pais e contribuir para a tomada de decisdo (SILVA; ROSA; OLIVEIRA,
2020).
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METODOS

Trata-se de um estudo epidemioldgico descritivo retrospectivo, realizado a partir dos casos de
notificacdo de doencas e agravos de notificacdo compulséria em um Hospital de referéncia em
Reabilitacdo do Estado de Goias no periodo de janeiro de 2024 a junho de 2024. Os dados utilizados
foram extraidos das fichas de notificacdo preenchidas pelo setor de epidemiologia e da planilha interna
utilizada para registro de informacdes. Apos a extracdo os dados foram tabulados em uma planilha do
software Excel versdo 2013, no qual obteve-se as frequéncias simples e relativas para construcdo das
tabelas e figuras. Este estudo ndo necessitou de anélise e aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa

conforme estabelecido pela Resolugdo 510/2016.

RESULTADOS E DISCUSSOES

No periodo de 01 de janeiro a 30 de junho de 2024, foram notificados 574 casos de doencas e
agravos de notificacdo compulséria pelo Nucleo Hospitalar de Epidemiologia do Centro Estadual de
Reabilitacdo e Readaptacdo Dr. Henrique Santillo — CRER. Na tabela 1, é apresentada a distribuicéo
dos casos notificados por doencas e agravos. Destacam-se as doencas relacionadas ao trabalho, sendo
predominantemente os acidentes de trabalho (146/47,25%) e os casos de lesdo por esforco repetitivo e
distarbios osteomusculares relacionadas ao trabalho (LER-DORT) representando 68 (22,01%). No

ultimo trimestre destaca-se 0 aumento das notificacdes de dengue (60/10,45%).

Tabela 1. Distribuicdo das doencas e agravos de notificagdo compulsoria, registrados pelo
Centro Estadual deReabilitacdo e Readaptacdo Dr. Henrique Santillo — Crer, janeiro a junho de
2024 (n=574). Goiania, 2024.

Doencas e agravos N %
Acidente De Trabalho 258 44,95
Ler-DORT 129 22,47
Dengue 60 10,45
Sindrome respiratdria aguda grave 42 7,32
Chagas 35 6,10
Acidente Com Material Biologico 17 2,96
Covid-19 7 1,22
HIV 7 1,22
Violéncia 6 1,05
Sifilis Adquirida 5 0,87
Hepatites virais 3 0,87
Intoxicacdo Exdgena 2 0,35
Paralisia flacida aguda 1 0,17
Esquistossomose 1 0,17
Hantavirose 1 0,17
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Na figura 1, é possivel verificar a distribuicdo das notificacdes realizadas pelo Nucleo de
Vigilancia Epidemiologica, segundo o més de notificacdo. Esses resultados destacam a distribuicédo
uniforme dos registros ao longo do periodo observado, sugerindo uma consisténcia na notificacdo de
doencas e agravos no decorrer do Gltimo semestre com uma média de 95,7 notificagdes/més. Embora
tenha sido observado um declinio do nimero de notificagcdes nos Gltimos dois meses, as acbes de busca

ativas permanecem sendo priorizadas para a deteccdo de doencas e agravos.
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Figura 1. Distribuicdo das notificacdes de doencas e agravos, segundo ano més de notificagcdo, Centro
Estadualde Reabilitagcdo e Readaptagdo Dr. Henrique Santillo — Crer, janeiro a marco de 2024 (n=574).
Goiania, 2024.

Na figura 2 (pag.5), é apresentada a distribuicdo das notificacdes realizadas pelo Nucleo
Hospitalar de Epidemiologia por sexo. Destaca-se que o maior nimero de registros ocorreu em pacientes
do sexo feminino (324/ 56,45%), seguido pelo sexo masculino (250/ 43,55%).
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324 (56.,45%)

= Masculino Feminino

Figura 2. Distribuicdo das notificacbes de doencas e agravos, segundo o sexo, Centro Estadual de
Reabilitacdo e Readaptacdo Dr. Henrigue Santillo — Crer, janeiro a marco de 2024 (n=574). Goiania,
2024,

A figura 3, apresenta o numero total de busca ativas realizadas na unidade para o rastreamento

dedoencas e agravos de notificacdo compulséria 6.741 registros, 0 nimero compreende o rastreio em
pacientes internados e também aqueles em seguimento ambulatorial. Observa-se uma constancia em
relacdo ao numero de busca ativas no periodo do primeiro trimestre, houve uma reducdo no namero de
busca ativas realizadas nos segundo trimestre, o nimero se justifica devido ao processo de reorganizacao

das busca ativas realizadas dos pacientes em seguimento ambulatorial.

1.4
00 1.297(33,48%) 1 577 (32,96%) 1.300 (33,56%)

1.200 1.103 (16,36%)
1.007 (14,94%)

1.000

800 757 (11,23%)

60

40

20

0

M Janeiro M Fevereiro = Margo M Abril = Maio M Junho

o

o

o

Figura 3. Distribuicdo do nimero de total de busca ativas para o rastreamento e identificacdo de doengas
e agravosde notificacdo compulsoéria, no Centro Estadual de Reabilitagdo e Readaptacdo Dr. Henrique
Santillo — Crer, janeiro a junho de 2024 (n=6.741). Goiania, 2024.
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ACOES REALIZADAS

Campanha de vacinacéo

Nos dias 07 e 08 de maio de 2024, foi conduzida pelo Servico de Vigilancia em Saude (Sevis),
em colaboracdo com a Divisdo de Imunizacdo da Secretaria Municipal de Saude de Goiénia (SMS),
a campanha de vacinacdo contra influenza. Foram aplicadas um total 771 doses da vacina, a agédo
reforca o proposito da instuicdo que é cuidar de vidas. Nesse sentido, destaca-se a importancia das
acOes de vigilancia em saude na prevencdo e medidas de controle de doencas. Na ocasido além de
contribuir para a imunizacdo dos colaboradores, ha o fortalecimento da conscientizacdo da vacinagéo

e protecdo no &mbito indivual e coletivo.
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Fonte: Reprodugdo Ministério da Saide
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CONSIDERACOES FINAIS

O perfil epidemioldgico das doencas e agravos de notificagdo compulsoéria proporciona aos
servicos de saude e aos gestores uma melhor compreensdo dos casos. Além disso, facilita o
planejamento e implementacdo de acdes voltadas para deteccdo, prevencao e tratamento, contribuindo
na alocacdo eficiente de recursos e na formulacdo de politicas publicas adequadas. Por meio das
informacdes obtidas a partir do perfil epidemioldgico é possivel, estabelecer prioridades e nortearas

atividades de vigilancia em sadde.
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ANEXOS

- Campanha de vacinacgéo contra Influenza 2024

Fonte: Imagem do autor — Comunicacdo CRER
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