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INTRODUCAO

O Programa de Pesquisas para o SUS com sua gestdo descentralizacdo do fomento a pesquisa em
Saude promovida pelo Departamento de Ciéncia e Tecnologia do Ministério da Saude (Decit)
alcanca seu quinto edital no Estado de Sao Paulo.

Os principais objetivos do programa sdo: 1) apoiar financeiramente o desenvolvimento de estudos
gue visem contribuir para a resolucao dos problemas prioritarios de salde da populacdo brasileira;
2) fortalecer a gestdo do Sistema Unico de Satde; 3) promover o desenvolvimento cientifico e
tecnolégico em saude em todo o pais por meio de parceria entre instancias federais e estaduais de
saude e de ciéncia e tecnologia, tendo como pardmetro as necessidades reais de saude da
populacdo brasileira. Essas metas vém sendo buscadas e alcancadas ao longo das edi¢des do
programa.

A operacionalizacdo do PPSUS depende da harmonizacdo dos trabalhos de cada um dos quatro
parceiros - Decit, Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (CNPq),
Fundacdo de Amparo a Pesquisa do Estado de Sdo Paulo (FAPESP) e Secretaria Estadual de Saude
de S3o Paulo (SES-SP). Cada uma dessas instituicdes tém suas responsabilidades bem definidas no
documento oficial do Decit sobre o PPSUS: ‘Diretrizes Técnicas’ (2012), mas o grande diferencial
desse programa é o trabalho em conjunto que se desenvolve durante a execucdo de cada um dos
editais, desde a defini¢cdo das prioridades até os processos de avaliacdo dos projetos. Algumas
etapas de implementacdo do programa PPSUS possuem caracteristicas e necessidades mais
focadas no nivel estadual e contam com a parceria e estreita colaboracao entre FAPESP e SES-SP
para a conquista de resultados expressivos e a manutencao da exceléncia das pesquisas
fomentadas pelo Programa.

Durante o periodo de execucdo do convénio do PPSUS sdo realizados dois semindrios sob a
coordenacdo da FAPESP e da SES-SP. O primeiro de avaliacdo parcial das propostas realiza-se na
metade do tempo de execucdo dos projetos e busca a interacdo entre pesquisadores e de gestores
da SES. O segundo semindrio realizado apds o término das pesquisas, traz novamente gestores e
pesquisadores para discutir os resultados e avaliar a possibilidade de incorporacdo dos mesmos no
sistema de saude.

Ja ocorreram sob a responsabilidade do Instituto de Saude (representante da SES-SP no Comité
Gestor do PPSUS) quatro edi¢cdes dos Semindrios de Acompanhamento e Avaliacdo dos Editais
PPSUS. Esses eventos tém adotado um formato diferente a cada edicdo na tentativa de melhor
atender aos interesses dos participantes. E as avaliacdes desses seminarios e oficinas tém sido
positivas mostrando que sdo eventos que contribuem efetivamente para uma aproximacao, troca
de ideias, experiéncias e expectativas entre pesquisadores e gestores. Por outro lado, apontam que
€ necessario continuar buscando novos caminhos para fomentar o processo de incorporacao dos
resultados das pesquisas, meta também compartilhada pelos membros estaduais do Comité Gestor
desse programa.



Na tentativa de responder a esses anseios, o Instituto de Saude realiza o MARCO ZERO PPSUS-SP,
gue passa a fazer parte cronograma do PPSUS no Estado, e cujos objetivos sdao apresentar os
projetos aprovados no Edital PPSUS-SP 2012; promover a interagao entre gestores da saude e
pesquisadores na fase inicial das pesquisas e formular propostas de incorporacdo futura dos
resultados dos projetos.

Para um melhor aproveitamento dos trabalhos, os projetos foram divididos em 5 grupos conforme
seus temas e dreas de interlocuc¢do das Coordenadorias da SES-SP.

Nesse caderno de resumos encontram-se dados de todos os projetos aprovados, separados em cada
grupo.
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GRUPO 1 - Gestao e Geréncia do SUS e Redes Regionais de Atencgao a Saude

Atencao Primaria a Saude como Luiz Carlos de Unifesp
estratégia para (re)configuragao do SUS: ROl [EYe:Idllfe]

perspectiva de seus profissionais e

usuarios

Implementacdo de estratégias de Mario Maia Bracco Hospital Municipal Dr Moyses Deutsh M'Boi
integracao hospitalar com a rede de Mirim

atencdo primaria na rede de atengao a

saude do M'Boi Mirim, na cidade de Sao

Paulo

O processo de implantacdo da rede de Silvia Matumoto USP - Escola de Enfermagem de Ribeirdao Preto
atencao a saude materno infantil do

DRS lll de Araraquara: a atengad basica

como ordenadora da aten¢ao em rede

O impacto do absenteismo na lone Carvalho Pinto USP - Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto
assisténcia a saide prestada por

profissionais de enfermagem em

Unidades Distritais do municipio de

Ribeirdo Preto/SP

Qualificagao da rede ambulatorial do Maria Ines USP - Faculdade de Medicina

SUS de prevencao, diagndstico e Batistella Nemes

assisténcia em HIV/AIDS no Estado de
Sdo Paulo: aplicabilidade de
metodologias para monitoramento dos
servigos de uma rede regional de

atencdo a saude

Observatorio de satde da regiao Paula Vilhena Universidade do Vale do Paraiba
metropolitana do vale do Paraiba e Carnevale Vianna

litoral norte, SP: articulando a formacgao

rpofissional e a gestdao compartilhada do

SuUs

As condigOes sensiveis a atengao Ricardo Alexandre  USP - Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto
primaria e as redes de atengdo a satde: A\ge:=1y(elle)

o caso da tuberculose em Ribeirao

Preto/SP

Construgao de nticleo de apoio para o Luisa Karla de USP - Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto
manejo da asma na ateng¢ao primaria: Paula Arruda

consolidagdo e expansao do projeto:

'Foco no controle da asma (FOCA)'



Coordenador Luiz Carlos de Oliveira Cecilio
Tl N g (- o MM Secretarias Municipais de Saude de Campinas, Sdo Bernardo do Campo e Sao Paulo
SUsS

Contrapartida Cooperacdo das Secretarias Municipais de Saude envolvidas (Campinas, Sdo Bernardo
do Campo e Sdo Paulo) em especial com a Diregdo da Atengdo Basica em Saude, que

Titulo A Atencao Primaria a Saude (APS) como estratégia para (re)configuragao das
Politicas Nacionais de Saude: a perspectiva de seus profissionais e usuarios.

Universidade Federal de Sdo Paulo - Escola Paulista de Medicina (Unifesp-EPM)

Luiz Carlos de Oliveira Cecilio (Unifesp- EPM (1)Professor);

Lurdes Teixeira (Cies-ISCTE —IUL (2) Professora);

Graga Carapinheiro (Cies-ISCTE-IUL Professora);

Maria da Graga Garcia Andrade (Unicamp (3)Professora);

Silvia Santiago (Unicamp Professora);

Ana Lucia Medeiros de Souza (Unifesp-EPM Nutricionista);

Consuelo Sampaio Menezes (médica);

Denizi de Oliveira Reis (Unifesp-EPM médica Pds-graduanda);

Eliane Cardoso de Araujo (Unifesp-EPM Professora);

Nicanor da Silva Pinto (Unifesp-EPM Médico);

Rosemarie Andreazza (Unifesp-EPM Professora);

Sandra Maria Spedo (Unifesp-EPMMEédica);

Lissandra Andion de Oliveira (Unifesp-EPM nutricionista pos-graduanda);
Tarcisio de Oliveira Barros Braz (Unifesp-EPM Médico Pés-graduando);
Claudia Regina Magnabosco Martins (UNICENTRO —Parana Unifesp Professora Pos-
graduanda);

Sonia Maria de Melo (Unifesp Gestora Publica Pés-graduanda);

Luciana Soares de Barros (Unifesp-EPM psicéloga pds-graduanda pesquisadora);
Larissa Maria Bragagnolo (Unifesp-EPM fisioterapeuta pesquisadora);
Felipe Augusto Reque (Unicamp — médico — Pds-graduando);

Ana Claudia Alves Martins (Unicamp — pesquisadora);

Nina Lira (Unifesp-EPM psicanalista pesquisadora).

(1) Universidade Federal de Sdo Paulo - Escola Paulista de Medicina

(2) Centro de Investigagdo e Estudos em Sociologia — Inst. Sup. de Ciéncias do Trabalho e da
Empresa — Inst. Universitario de Lisboa

(3) Universidade Estadual de Campinas — Fac. de Ciéncias Médicas

abriram o campo de investigacao.

[T ERT S {-[- 3 Maria Antonieta Salom3do (departamento de Atengdo Basica - SS de Campinas),
parceira Franciele Finfa (departamento de Atencdo Basica e Gestdo do Cuidado- SS de Sado
Bernardo do Campo) e Ana Lucia Paioni (representante da Coordenadoria de Saude da
Regido Sudeste - SMS-SP).



Introdugao

Objetivos

Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

A OMS em 2008 reforcou a orientacao sobre a necessidade dos sistemas de
saude se centrarem na APS. Estudo recente mostrou como ela tem se
constituido em um posto avancado do SUS, porém, vista como lugar das
coisas simples e como um espaco da impoténcia compartilhada entre
equipes e usuarios. A diferenca entre os seus postulados e sua realizacdo é
um tema pouco problematizado nos campos cientificos que constroem
conhecimento sobre a saude-doencga-cuidado-gestdo, esta é a intencdo da
investigacao.

O objetivo geral produzir um conhecimento empirico sobre ABS, a partir dos
que fazem acontecer o cuidado em saude nas Unidades Basicas de Saude.
Nossa indagacao: quais os motivos que fazem com que a ABS ndo redna até
agora condicdes materiais e simbdlicas, para funcionar com a centralidade
esperada no sistema de saude, fazendo a gestdo do cuidado dos usuarios,
atuando com o centro de comunicagdo entre os varios pontos que compdem
as complexas redes de cuidado, entre outras atribuicdes.

Diante do desafio metodoldgico de estudar processos, e assumindo que os
atores também teorizam - produzem teoria sobre seus cotidianos, ndo sendo
objetos passivos diante dos pesquisadores - que seriam os portadores de
uma teoria sobre a realidade social, optamos por uma pesquisa de qualitativa
com multiplos casos, e por trabalhar a partir de uma aproximacdo ao Método
da Cartografia. A principal técnica de investigacdo é a observacao-
participante, por um periodo de seis meses, em 07 UBS.

Pretendemos contribuir para um melhor entendimento sobre as complexas
l6gicas e racionalidades formais e informais que moldam as vivéncias
organizacionais. Dados os nossos problemas de pesquisa ha uma exigéncia de
buscarmos uma aproximagao micropolitica ao objeto, esperamos fazer
emergir as invisibilidades presentes nos distintos processos de trabalho
realizados ali e descrever as dinamicas quotidianas, observando as légicas de
acao enunciadas ou ndo, nos atos e nas agoes, realizadas na UBS.

Os resultados poderdo ajudar gestores a refletir e transformar a situacdo de
distanciamento entre os postulados postos pela ABS e atencdo a saude ai
produzida. Nos auxiliard a entender porque a ABS representa uma promessa
que ndo se cumpre na centralidade posta para ela, ou seja, aquilo que na
pesquisa anterior foi denominada na quimera da ABS. O trabalho de muita
proximidade podera permitir no ambito das equipes das UBS intervencgdes
gue apenas o desenvolvimento da pesquisa de campo indicara.




Titulo Implementacao de estratégia de integracao hospitalar com a rede de
atencao primaria na rede de atengdo a satide do M’Boi Mirim, na cidade de
Sao Paulo.

Coordenador Mario Maia Bracco

m Hospital Municipal Dr. Moysés Deutsch - M'Boi Mirim

EOOELNETT I Hospital Municipal Dr. Moysés Deutsch - M'Boi Mirim
do SUS

Instituicao Executora

Equipe na Coordenadoria Regional de Saude Sul - Heloisa Awada

Alexandre Bacci

Alexandre Hannud Abdo

Aline Pacifico Rodrigues

Ana Cristina Rossetti

Ana Violeta Ferreira de Almeida Delgado
Carlos Alberto Cordeiro de Abreu Filho
Carlos Eduardo Santa Cruz Vieira
Cicera Profetisa de Souza

Elder Juren

Eli Paula Sepulvida Pertence

Eloisa Bohnenstengel

Fabiana Rolla

Fernando Antonio Basile Colugnati
Glauber Alves dos Prazeres

José Carlos Teixeira Jr.

Jussara Petra Rocha

Luis Paulo Oliveira Vasconcelos
Maira Tereza de Menezes

Marcelo Demarzo

Marcello Dalla

Patricia Thomaz de Souza

Priscila de Paula Motta

Renata Puzzo Bortoleto

Rose Mara Miranda

Sergio Dias Martuchi

Silvio Possa

Sueli Rodrigues Doreto

TGN ECIM Supervisdo Técnica de Saude M'Boi Mirim - Vivian de Oliveira Janeli dos
Santos




Introdugao

Objetivos

Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Geragdo de produto

A organizagao do sistema de saude em Redes de Atengdo a Saude (RAS) é a
estratégia para que o SUS facilite o acesso da populagdo, confira maior
integralidade do cuidado e consiga priorizar as acdes de saude, superando a
fragmentacdo na assisténcia ao paciente. Nesta pesquisa, pretende-se
aprofundar o conhecimento sobre as RAS, no campo da capacitacdo e
facilitacdo da comunicacao entre profissionais e servicos de salde, com foco
no resultado da melhor qualidade da assisténcia.

Verificar o impacto de estratégias de RAS, entre equipes do Hospital
Municipal Dr. Moysés Deutsch e Unidades Basicas de Saude, na microrregiao
do M’Boi Mirim, na cidade de Sao Paulo, baseada em capacitacdo e
comunicac¢ado entre as equipes, por meio de sistemas de apoio a decisdo
clinica, utilizacdo de plataformas de comunicacado via internet para
compartilhamento de informacdes entre os profissionais de saude,
telemedicina e aprimoramento de prontudrios e resumos de alta hospitalar.

Serdo realizadas duas abordagens metodoldgicas: estudo de interveng¢ao nos
profissionais de saude, constando de curso semipresencial de atualizagdo em
CSAP e implementacao de plataformas de comunicacdo, com mensuracdes
sobre aprendizagem e aplicacdo do conhecimento adquirido; estudo
observacional de coorte de 600 pacientes adultos internados por CSAP,
acompanhados por 1 ano apds a alta hospitalar, com mensuracdes sobre
desfechos clinicos, taxas de internacdo e reinternacao.

Geragao de conhecimentos sobre a implementagao das RAS na articulagao
entre a atengdo primaria e hospitalar, com enfoque especifico sobre as
competéncias técnicas especificas de gestao da clinica e de comunicagao
entre profissionais de saude. Construir indicadores que possam ser utilizados
como marcadores de RAS, envolvendo ades3o a linhas de cuidado e
informagdes associadas as necessidades de salde e vulnerabilidades
sociodemograficas e ambientais dos pacientes.

Melhoria da capacidade resolutiva de equipes de aten¢do primdria e
hospitalares em CSAP, gerando melhor qualidade da assisténcia e diminui¢ao
de custos ao sistema de saude, com impacto direto sobre os gastos
hospitalares.

Curso de atualizacdo como sistema de apoio a decisdo clinica e sistemas de
comunicacao entre profissionais de saude.




O processo de implantac¢ao da rede de atengdo a saide materno infantil no

DRS lll de Araraquara: a atengao basica como ordenadora da aten¢dao em
rede

Instituicao Parceira
do SUS

Equipe na
instituicao parceira

Silvia Matumoto
Universidade de Sdo Paulo - Escola de Enfermagem de Ribeirdao Preto

Profa. Dra. Silvana Martins Mishima - EERP-USP

Profa. Dra. Cinira Magali Fortuna - EERP-USP

Prof. Dr. Wilson Mestriner Junior - FORP-USP

Profa. Dra. Maria do Carmo Gulacci Guimaraes CacciaBava - FMRP-USP
Profa. Dra. Adriana Barbieri Feliciano - UFSCar

Profa. Dra. Cassia Irene Spinelli Arantes - UFSCar

Profa. Dra. Marcia NiitumaOgata - UFSCar

Profa. Dra. Maria Lucia Teixeira Machado - UFSCar

Prof. Dr. Geovani Gurgel Aciole da Silva - UFSCar

Me. Maria Teresa Luz Eid da Silva - DRS Il — Araraquara

Monica Vilchez da Silva - DRS Il — Araraquara

Cristiane Ribeiro - DRS Il — Araraquara

Me. Mary Cristina Ribeiro Lacorte Ramos Pinto - DRS Il — Araraquara
Me. Vera Dib Zambon - DRS Il — Araraquara

DRS Il - Araraquara

Estadual

A contrapartida da instituicdo parceira constitui-se no apoio institucional para
a realizacdo da pesquisa: disponibilizar acesso aos documentos relacionados
a rede e de gestdao municipal, facilitacdo dos contatos com os 24 gestores
municipais para que autorizassem a participagao de trabalhadores,
providenciar infraestrutura para a realizacdao dos encontros do grupo
condutor da rede, operar a comunicac¢do para realizacdo dos encontros e
participacdo de membros da equipe técnica do DRS na pesquisa.

A equipe conta com trabalhadores do DRS IIl de Araraquara envolvidos com a
implantagdo e operacionalizagdo da rede de atengao a saude materno
infantil, sendo um dos participantes Diretor do DRS lll, outro ligado a
articulacdo da atencdo bdsica em uma das regides de saude, outro ligado ao
Nucleo de Organizacdo de Redes do Centro de Planejamento de Acbes de
Saude do DRS e ao Grupo Condutor das Redes junto aos municipios e dois
ligados ao Centro de Desenvolvimento e Qualificagdo para o SUS.



Introdugao

Objetivos

Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Geragao de
produtos

O projeto de pesquisa tem como objeto a rede de atencao a saude materno
infantil em processo de implantagdo no Departamento Regional de Saude llI
de Araraquara (DRS Ill), em suas quatro regides de saude. A problematica
emergiu do processo de pactuacdo regional para atender as necessidades dos
municipios de implementar acdes que impactem no atual quadro de morbi-
mortalidade materno infantil e melhorem a qualidade da atencao.

Objetivo geral: Acompanhar e analisar o processo de implantagao da rede de
atencdo a saude materno infantil no DRS Il de Araraquara, tendo a atencgao
basica como ordenadora da atengao em rede.

Trata-se de pesquisa-intervencao, processo no qual producao de
conhecimento e transformacao da realidade sdo concomitantes, fruto da
interacdo entre pesquisadores, sujeitos e objeto de estudo. Sera realizada
analise documental. Os sujeitos serdo os membros dos grupos responsaveis
pela operacionalizacdo da rede de Cegonha nos municipios do DRS-III. Os
pesquisadores acompanhardo estes grupos de trabalho por 12 meses para
producdo conjunta da pesquisa-intervencdo no processo de implantacdo da
rede.

Estabelecimento efetivo de redes de aten¢do a saude materno infantil no
ambito das quatro regides de saude do DRS Il de Araraquara. Producao de
elementos tedrico-metodolégicos relacionados a constituicao de redes de
atencdo a saude, tendo a ateng¢do bdsica como ordenadora da atencao.
Incorporagdo tecnoldgica pelos sujeitos no processo de pesquisa-
intervengdo. Avaliagao dos limites e possibilidades da construgao de redes de
atengdo a saude materno infantil no ambito do DRS Ill de Araraquara.

A aplicabilidade dos resultados vem se efetivando desde a elaboragao do
projeto com a participagao de trabalhadores do DRS e proposi¢ao de
ampliacdo do grupo responsavel pela implantacdo da Rede Materno-Infantil.
O acompanhamento dos grupos condutores da rede envolve produgao de
conhecimento pelos préprios trabalhadores que operam esta implantacao
em processo de pesquisa-intervengao, por meio da analise das a¢des
implementadas, identificacdo de dificuldades e construcdo de estratégias de
agao.

Acompanhamento da implantagao e implementagdo de a¢des de atengao a
saude materno-infantil que constituem e fortalecem a Rede Cegonha no
ambito do DRS Il de Araraquara.




Coordenador

Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na
instituicao parceira

Introdugao

Observatorio de satide da regido metropolitana do vale do Paraiba e litoral
norte, SP: articulando a formacdo profissional e a gestao compartilhada do
SuUs

Paula Vilhena Carnevale Vianna
Universidade do Vale do Paraiba - Univap

Andrea Paula Peneluppi de Medeiros
Rosana Tupinamba Viana Frazili
Natalia Helbusto

Rayana Carrer

Departamento Regional de Saude - DRS XVII, Taubaté

Estadual

Apoio técnico (gestdo da informacdo, levantamento de dados)

Maria Conceigao Lancia
Edna Pinheiro

As novas tecnologias da informacdo e das comunicagdes facilitam o acesso a
informacao e a construcao de redes sociais, ampliando a interatividade entre
o Estado e a sociedade. Este projeto visa desenvolver e consolidar uma
plataforma virtual, em software livre, para divulgacao de dados, analises e
pesquisas em saude coletiva na Regidao Metropolitana do Vale do Paraiba e
Litoral Norte. Conduzido por 3 IES, terd como primeiro tema de analise a
linha de cuidado para o cancer de colo de Utero e mama.



Objetivos

Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Geragdo de
produtos

Qualificar as praticas de formacdo académica e gestdo da saude regional,
aproximando universidades e servico;

Analisar a estrutura e o desempenho da linha de cuidado ao cancer de colo
de Utero e mama na RMVP;

Desenvolver uma tipologia municipal para analise dos indicadores;
Contribuir para qualificar as reunioes de Camera Técnica e outros espagos de
discussdo de politicas;

Conhecer a trajetéria de mulheres diagnosticadas com cancer de mama e
colo de Utero pelo sistema regional de saude.

Pesquisa exploratdria, componentes quantitativo e qualitativo. Analise da
rede realizada a partir de fontes secundarias baseada na avaliagao
tridimensional proposta por Donabedian: a. estrutura; b. processo de
trabalho e acesso ao atendimento e c. resultado do cuidado oferecido
(mortalidade por cancer de colo de Utero e mama). Avaliagao da gestdo e
articulagdo da linha de cuidado por questionario fechado aplicado aos
técnicos de salde e a gestores de servigos. Pesquisa de trajetoéria de vida.

Espera-se com este trabalho: a. ampliar o acesso a informacao sobre a saude
regional, fornecendo aos atores envolvidos (usudrios, profissionais e gestores
do SUS, membros de Conselhos de Saude, alunos de graduacgao e pds
graduagdo) instrumentos para o conhecimento e consequente
aprimoramento do sistema de saude e b. estabelecer vinculos formais entre
as Universidades da regido e a Rede de Saude, abrindo um canal para futuros
projetos em parceria no campo da Educagdao Permanente em Saude.

Produzir um modelo para a participagao das instituicdes de ensino nos 6rgaos
regionais de saude, identificando demandas, qualificando as discussdes
técnicas, facilitando parcerias e ampliando a divulga¢do das a¢des loco-
regionais.

Promover o olhar ampliado da saude nos cursos de formagao das
Universidades envolvidas

Estabelecer um féorum de discussao loco-regional, aproximando a pesquisa
das praticas em saude.

Portal Virtual de Saude Regional (Observatdrio de Saude)




Titulo

Coordenador

Instituicao Parceira
do SUS

Equipe na
instituicdo parceira

Introdugao

Objetivos

O Impacto do Absenteismo na Assisténcia Prestada por Profissionais de
Enfermagem nos Distritos de Satide do Municipio de Ribeirdo Preto/SP.

lone Carvalho Pinto

Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto- Universidade de Sdo Paulo EERP-
UsP

Pesquisador responsavel: Profa. Dra. lone Carvalho Pinto

Pesquisadores: Profa. Dra Marta Angélica Cristina; Profa. Dra Aline Aparecida
Monroe: Prof. Dr. Ricardo Alexandre Arcéncio; Prof. Dr. Pedro Fredemir Palha;
Prof. Dr. Alexandre Favero Bulgarelli; Enfa. lvana Astolphi Gandra Passeri;
Enfa.Leila Aparecida de Castro; Enfa. Jane Aparecida Cristina; Enfa. Camila
Fernandes Balsero; Enfa.Fabiana Costa Machado Zacharias, pés-graduandas
Enfa.Tania Silva Gomes; Enfa.Mariana Figueiredo Souza Gomide; Enfa. Alba
Lucia Santos Pinheiro; Enfa.Denise Ferro e graduandas Isabela Lemos Vaz e
Brisa Polyana Figueiredo.

Secretaria Municipal de Saude de Ribeirdo Preto

Municipal

Enfa. Eliana Maria Fernandes de Aguiar Tonetto; Enfa.Leila Aparecida de
Castro, Enfa. Jane Aparecida Cristina, Enfa. Camila Fernandes Balsero; Enfa.
Karina Domingues de Freitas.

O absenteismo é um grave problema enfrentado pelos gestores de RH e
constitui em um afastamento temporario de suas fung¢des laborais por
diversos motivos. Na enfermagem, as condi¢Ges de trabalho implicam em
longas jornadas, em turnos desgastantes, com multiplicidade de fungdes,
ansiedade, esforgos fisicos repetitivos, posicdes ndao ergondmicas, resultando
em acidentes e doencas. O absenteismo apresenta-se como um obstaculo
para as chefias de enfermagem manterem a qualidade da assisténcia.

Analisar o absenteismo da equipe de enfermagem (enfermeiro, técnico de
enfermagem e auxiliar de enfermagem) nas Unidades de Pronto Atendimento
(PA) dos cinco distritos de satide no municipio de Ribeirdo Preto/SP entre os
anos de 2010 e 2013.



Metodologia Estudo descritivo e exploratdrio de abordagem quanti-qualitativa no
municipio de Ribeirdo Preto/SP a ser realizado em duas etapas. A primeira
por meio de dados de fontes secunddrias; a segunda com entrevistas semi-
estruturadas para trabalhadores dos cinco PAs conforme a categoria
profissional. Os dados quantitativos serdo analisados e apresentados em
tabelas de frequéncia geradas com a utilizacdo do Software Statistica e os
dados qualitativos serdo analisados por meio da Analise de Conteudo.

Resultados Com o desenvolvimento desta pesquisa acredita-se que os conhecimentos
esperados produzidos subsidiardao o desenvolvimento de estratégias para o
fortalecimento do SUS na tematica absenteismo. Parte-se da premissa que
com resultados do estudo possa-se gerar condi¢des para repensar e
reestruturar Politicas Locais de Recursos Humanos fundamentadas na Politica
Nacional de Recursos humanos.

Aplicabilidade do Destaca-se a importancia deste estudo para as investigagdes de impacto na
projeto ao SUS politica de RH. Busca-se construir um conhecimento acerca do absenteismo
para que seja possivel colaborar para o fortalecimento do SUS, na relacado
servico, profissional e assisténcia a saude acessivel, qualificada e
humanizada.
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Titulo

Coordenador

Instituicao Parceira
do SUS

Equipe na

instituicdo parceira

Introdugdo

Qualificagdo da rede ambulatorial do SUS de preven¢ao, diagnodstico e
assisténcia em HIV/Aids no Estado de Sio Paulo; aplicabilidade de
metodologias para monitoramento dos servigos de uma rede regional de
atengao a saude.

Maria Ines Battistella Nemes

Faculdade de Medicina da USP (FMUSP)

Elen Rose Lodeiro Castanheira; Caritas Relva Basso; Alexandre Domingues
Grangeiro; Maria Altenfelder Santos; Felipe Campos do Vale; Mariana Arantes
Nasser; Ana Maroso Alves; Marta Campagnoni Andrade; Juliana Mercuri;
Paula Araujo Opromolla; Joselita Caraciolo Guimaraes; Paula Oliveira Sousa.

SES-SP: Coordenadoria de Saude de Bauru - DRS VI; Coordenadoria de
RegiGes de Saude - Atenc¢do Basica; Centro de Referéncia e Treinamento
DST/AIDS-SP

Estadual

Coordenadoria de Saude de Bauru - DRS VI -Apoio Institucional e Logistico.
Coordenadoria de Regides de Saude - Atencao Basica - Apoio Institucional.
Centro de Referéncia e Treinamento DST/AIDS-SP - Apoio Técnico e
Institucional.

Coordenadoria de Saude de Bauru - DRS VI: Cleise Mei de Souza; Silvana R. de
Campos Pelegrina.

Coordenadoria de Regides de Saude - Atengao Basica: Arnaldo Sala.

Centro de Referéncia e Treinamento DST/AIDS-SP - Apoio Técnico e
Institucional:Paula Oliveira Sousa; Joselita Caraciolo Guimaraes.

O diagndstico oportuno e o tratamento adequado do HIV/aids mantém a vida
das pessoas HIV+ e contribui para a diminuicdo da transmissdo coletiva do
HIV. Este impacto depende da qualidade e articulacdo em rede de servicos de
atencdo basica (AB) e especializados. S3o avaliadas acdes dos diversos niveis
de atencado do SUS, bem como sua articulacdo em rede regional e tematica
de Prevencdo, Diagndstico e Assisténcia em HIVAids. O locus da pesquisa é a
rede regional de atencdo a saude de Bauru (RRAS09).



Objetivos

Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

GERAL:Testar metodologias de monitoramento da implementacao, qualidade
e adesdo ao tratamento na rede ambulatorial do SUS de prevencao,
diagndstico e assisténcia em HIVAids;

ESPECIFICOS: Aplicar nova versdo do Questiondrio Qualiaids (avaliagdo de
SAEs HIVAids); Aplicar Questionario WebAd-Q (adesdo ao tratamento
antirretroviral); Avaliar agdes em prevencao e diagndstico de HIVAids na AB
usando o questiondrio QualiAB; Construir Modelo de Andlise Espacial da
implementacdo da rede tematica HIVAids.

Aplicacdao da Novo Questionario Qualiaids de avalia¢cdo da qualidade dos SAEs
gue atendem PVHIV;

Analise do componente de prevencao e diagndstico de DSTAids da aplicagao
2010 do questionario QualiAB;

Aplicacdo do questiondrio de adesdao WebAd-Q;

Definicdo de indicadores para a constru¢cdao do modelo de andlise espacial da
rede tematica de prevencao, e assisténcia em HIV/Aids da RRAS09.

Contribuir para os varios niveis gerenciais do SUS em Sao Paulo que tém
iniciativas na direcao de aprimorar a articulacdo entre os servicos
especializados de aids e entre estes e os servicos de atengdo basica, bem
como a qualidade e o impacto do cuidado aos que vivem com HIV. Assim este
projeto visa produzir um conjunto de instrumentos para o aprimoramento da
gualidade e da articulacdo da rede, valido e factivel para utilizacdo pelos
gestores de todo o Estado.

Utilizacdo por parte dos servicos de saude do SUS dos instrumentos validados
de avaliacdo (Questiondrio Qualiadis, QualiAB e WebAd-Q), bem como sua
utilizacdo como insumo gerencial, servindo de apoio no planejamento e
tomada de decisGes por parte de gestores dos programas de DST/Aids, dos
departamentos regionais e coordenadores de redes de salde, dos gerentes e
da equipe dos servicos.




Titulo

Coordenador

Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na
instituicao parceira

Introdugdo

As condicOes sensiveis a atengao primdria e as redes de atencgdo a saude: o
caso da tuberculose em Ribeirdo Preto/SP

Ricardo Alexandre Arcéncio

Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo

Ricardo Alexandre Arcéncio;

Antonio Sérgio Ferraudo;

Regina Célia Fiorati;

Lis Aparecida de Souza Neves;

lone Carvalho Pinto;

Mellina Yamamura;

Marcelino Santos Neto;

Ludmila Barbosa Bandeira Rodrigues;
Flavia Meneguetti Pieri;

Marcela Paschoal Popolin;

Juliane de Almeida Crispim;

Maria Concebida da Cunha Garcia;
Isabela Moreira de Freitas;

Michelle Mosna Touso;

Tatiane Ramos dos Santos Silveira;
Luiz Henrique Arroyo;

Antonio Ramos.

Secretaria Municipal de Saude de Ribeirdo Preto

Municipal

Recursos Humanos e estrutura fisica.

Lis Aparecida de Souza Neves - Coordenadora do Programa Municipal de
Controle da Tuberculose e de Hanseniase. A participagao da pesquisadora
vem possibilitando interlocugao entre a academia, gestao e os servigos de
saude.

A presente investigacdo é um produto da parceria de quatro instituicoes
publicas envolvidas com a saude no Estado de S3o Paulo para a compreensao
dos determinantes da tuberculose (TB), da conjuntura social aos
determinantes dos servicos de saude. A TB compde o rol de doencas
consideradas como condicdo sensivel a Atencao Primdria a Saude e sua
presenca denota os limites dos sistemas locais em detectar precocemente os
casos da doenca e desvela o impacto das politicas publicas nos territdrios.



Objetivos

Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Analisar o comportamento das internagées evitaveis por tuberculose em
relacdo aos indicadores sociais e a capacidade da Atencdo Primaria a Saude
para coordenar as Redes de Atencdo a Saude.

Trata-se de um estudo ecoldgico, que utiliza técnicas de analise espacial dos
dados de internacdo por TB. Utilizar-se-a dados do Sistema de Informacdo
Hospitalar, aplicacdo de questionarios junto as equipes da APS e obtencdo de
informacGes pela Base de Informacgbes por setor censitario da area urbana de
Ribeirdo Preto — Censo Demografico 2010. A unidade ecolégica considerada
serd a area de abrangéncia da APS.

Reiteracdo de uma ambiéncia de cooperacdo de pesquisa e extensdo entre a
universidade, gestdo e servicos de saude; Contribuir para o fortalecimento do
Sistema Local de Saude e a gestdao municipal no mapeamento dos nds-criticos
no acesso dos usudrios aos servicos de saude; Apoiar a gestdo municipal no
planejamento e desenvolvimento de projetos de salde nas comunidades;
Reducdo da iniquidade no acesso do Sintomdtico Respiratdrio de TB aos
servicos de saude; Reducdo da TB no cendrio investigado.

O objeto em si coaduna com os objetivos do PPSUS (desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico na regido). Pesquisa sobre os sistemas de satude
poderd contribuir para a implantacao das RAS no Estado de Sdo Paulo sob a
égide da APS; Ademais, trabalhos internacionais defendem pesquisas sobre
sistemas de salde para subsidiar os gestores na tomada de decisdo e para a
producdo de resultados sanitarios significativos (THOMAS e ALBERT, 2002).
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Coordenador

Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na
instituicdo parceira

Construgao de Nucleo de Apoio para o Manejo da Asma na Atengao
Primaria: Consolida¢ao e Expansao do Projeto "Foco no Controle da Asma
(FOCA)".

Luisa Karla de Paula Arruda

Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto - Universidade de Sdo Paulo (FMRP-
USP)

Pesquisadora Responsavel:
Prof. Dra. Luisa Karla de Paula Arruda (Coordenadora do Projeto)

Pesquisadores Principais:

Dra. Janaina Michelle Lima Melo

Prof. Dra. Virginia Paes Leme Ferriani
Prof. Dr. Elcio dos Santos Oliveira Vianna
Prof. Dr. Marcos de Carvalho Borges
Prof. Dra. Ana Carla Sousa de Araujo
Dra. Adriana Santos Moreno

Prof. Dr. Pérsio Roxo Junior

Pesquisadores Associados

Dra. Priscila Botelho Palhas

Dr. Nélio Domingos (Prefeitura Municipal de Ribeirao Preto)
Sr. Davi Aragon

Secretaria de Saude da Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto (PMRP)

Municipal

Disponibilizagao de dados de dispensagdao de medicamentos e visitas a
Unidades de Pronto Atendimento, através de trabalho conjunto com o Setor
de Informatica da PMRP; facilitacdao dos programas de capacitacao pela
liberagdo dos funcionarios da PMRP do seu horario de trabalho;
disponibilizagdo de profissional para desempenhar fungao de técnico de
espirometria; facilitagao da "agenda FOCA", para melhorar o acesso de
pacientes asmaticos a Unidades Basicas de Saude; divulgacdao de material
educativo.

Equipe da Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto
Sra. Darlene Caprari Pires Mestriner

Dra. Claudia Siqueira Vassimon

Dra. Lucia Helena Terenciani Rodrigues

Sra. Rute Aparecida Casas Garcia

Dra. Magali Augusta Perez



Introdugdo

Objetivos

Metodologia

A asma é uma das doencas cronicas mais comuns, com prevaléncia entre
10% a 17% entre adultos e criancas no Brasil. Em estudo prévio realizado em
Ribeirdo Preto (PPSUS, 2009/53225-4, observamos que a asma € sub-
diagnosticada, e que pacientes procuram cuidados médicos apenas durante a
crise aguda. Apés um ano do programa de capacitacdo, observamos aumento
da dispensacdo de medicamentos por via inalatdria para asma: Salbutamol
para crise aguda e Beclometasona para prevencgdo de crises.

Geral
Fortalecer parceria estabelecida entre FMRP-USP e Secretaria de Saude -RP
para diagndstico e tratamento adequados de asma

Especificos

1. Equipar Unidades de Pronto Atendimento para atendimento e registro
sistematico

2. Capacitar profissionais de saude

3. Re-direcionar paciente para tratamento preventivo de crises

4. Aumentar resolutibilidade no manejo da asma

5. Criar Nucleo de Apoio para Manejo da Asma na Atengao Primaria

6. Diminuir procura a servigos de Pronto Atendimento por asma

Estruturacao do atendimento a pacientes com Asma nas Unidades de Pronto
Atendimento

Estabelecimento da Agenda FOCA nas Unidades Basicas

Programa de Capacitacdo Geral

Programa de Capacitagdao em Servico

Avaliacdo de pacientes com asma no Servico de Alergia do HC-FMRP-USP
Informagdes serdo coletadas no periodo de um ano de capacitacao

Serdo realizadas comparacdes de frequéncia de atendimentos por asma em
Unidades de Pronto Atendimento e quantidade de medicagao fornecida aos
pacientes asmaticos.
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Resultados

esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

O sucesso na capacitacdo dos médicos nao-especialistas € um dos resultados
esperados. Espera-se que as medicagdes para crise aguda e para controle a
longo prazo da asma, preventivas de crise, serdo empregadas de forma
apropriada. Com o tratamento adequado da asma e énfase na aderéncia ao
tratamento, espera-se diminui¢cdo da morbidade pela doenca. O impacto sera
a diminuicdo do numero de atendimentos por crise de asma em servicos de
emergéncia, e a melhora da qualidade de vida dos pacientes.

A atuacgdo conjunta do grupo da FMRP-USP e PMRP tem sido muito frutifera.
Visualizamos a criacdo de um Nucleo de Apoio para o Manejo da Asma na
Atencdo Primaria, aonde profissionais capacitados da prépria Atencao
Primaria participardao como multiplicadores, com apoio secundario por
especialistas em asma da rede publica e tercidrio no HC-FMRP-USP, de forma
a ser construida uma autonomia crescente para o manejo da asma.
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MARCO ZERO PPSUS — Caderno de Resumos

GRUPO 2 - Saude Materno-infantil e Saude Mental
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Consolida¢ao de estratégia multicéntrica em genética para base de dados

Introdugao

clinicos e investigacao diagndstica de fendas orofaciais

Vera Lucia Gil da Silva Lopes
Universidade Estadual de Campinas

1) Centro de Atendimento Integral ao Fissurado labiopalatal -
CAIF (Curitiba-PR): Dra. Josiane Silva;

2) Centro de Atencdo aos Defeitos da Face - CADEFI (Recife-PE):
Dr. Rui Pereira;

3) Servico de Genética Médica do Hospital de Clinicas de Porto
Alegre (Porto Alegre-RS): Dra. Témis Maria Félix;

4) Servico de Genética do Hospital Geral César Cals (Fortaleza-
CE): Dra. Erlane Marques Ribeiro;

5) Servico de Genética Médica do Departamento de Genética
Médica da Faculdade de Ciéncias Médicas / Universidade Estadual de
Campinas (Campinas-SP)- Drs. Vera Lucia Gil da Silva Lopes, Elaine Lustosa
Mendes e Carlos Eduardo Steiner;

6) Servico de Genética da Faculdade de Medicina de Sao José do
Rio Preto (S3o José do Rio Preto-SP): Profa. Dra. Agnes Fett Conte;

7) Servico de Genética da Universidade Federal de Alagoas: Dra.
Isabella Lopes Monlled e Dr. Marshall italo Barros Fontes, responsavel pelo
Laboratério de Citogenética da Universidade de Ciéncais da Saude de
Alagoas;

8) Centro de Tratamento de Anomalias Craniofaciais (CETAC) (Rio
de Janeiro, RJ) — Dra. Raquel Boy;

9) Centrinho Prefeito Luiz Gomes (Joinville - SC). Fonoaudidloga
Ana Carolina Xavier e Dr. Rdbmulo Moumbarc

10) Hospital de Pediatria da Universidade Federal do Rio Grande
do Norte. Profa. Dra. Adriana Rezende;

Colaboradores:

Maria Fernanda Bittar (Enfermagem)

Roberta Mazzariol Volpe Aquino (Especialista em Informatica Médica)

As fendas orofaciais (FOF) tém prevaléncia de 1:600-1000 nascidos.
Comumente, estas sdo isoladas com etiologia multifatorial; existem casos
com outros defeitos congénitos, destacando-se a S. da delecdo 22q11
(SD22qg11.2). O Projeto Cranio-Face Brasil desenvolveu e validou a Base de
Dados de FOF e padronizou critérios clinicos para investigacao laboratorial
custo-efetiva da SD22q11.2. Estes instrumentos serdo implantados em
formato eletrénico, permitindo aplicagao no sistema publico de saude.



Objetivos Contribuir para a correlacao genédtipo-fendtipo e para o incremento da
atencdo a saude dos portadores de fendas orofaciais por meio de:1.
Ampliacdo do numero de registros na BDCF; 2. Realizacdo de investigacoes
laboratoriais diagndsticas em FOF; 3. Identificacdo de estratégias custo-
efetivas para investigacdo da sindrome de dele¢do 22q11.2.

Metodologia Desenvolver-se-a base de dados eletronica de acesso remoto via Web. Esta
registrara casos de FOF e sistematizard dados para investigacao custo-efetiva
de SD22q11.2. Havera treinamento para operac¢ao do sistema. Além de
exames complementares para correlagdao gendtipo-fendtipo, os possiveis
exames genéticos sdao: exame de cariétipo, FISH ou MLPA para S. Del 22q11.2,
aGH e sequenciamento génico. A analise dos dados podera envolver
diferentes informacgdes coletadas em formato eletronico.

Resultados Os resultados poderdo contribuir para o reconhecimento de fatores
esperados etioldgicos prevalentes na populacdo brasileira com FOF, consolidar rede
colaborativa para investigacdo clinico-laboratorial em genética e para
subsidiar politicas especificas de aten¢do a saude para este grupo
populacional.

Aplicabilidade do Existem poucos servicos de Genética no SUS. A sistematizacao da avaliagao
projeto ao SUS clinica por meio da coleta de dados e investigacado laboratorial permitira o
treinamento de outros profissionais da saude para reconhecimento de
fatores de risco para FOF e SD22q11.2. A determinacdo de estratégia custo-
efetiva e centralizacdo dos testes facilitardo o acesso laboratorial em
genética. Informacgdes clinicas poderao ser visualizadas por meio eletronico
em diferentes niveis de complexidade no SUS.

Geragao de Banco de dados multicéntrica para padronizacao de atendimento de
produtos pacientes e familias com FOF e suspeita de dele¢cdo 22g11.2 atendidos no
SUS contemplando dados demograficos, histéria pré e perinatal, quadro
clinico, exame fisico, historia familial e exames subsidiarios, inclusive
genéticos diagndsticos, e evolucgao clinica.




Anomalias congénitas do sistema imunoldgico: triagem neonatal,
intervengao precoce, aconselhamento genético e estudo epidemiologico

Instituicao Parceira
do SUS

Introdugdo

Objetivos

Antonio Condino Neto

Instituto de Ciéncias Biomédicas-USP

Antonio Condino Neto

Esper Abrdao Cavalheiro

Beatriz Tavares Costa Carvalho

Amélia Miyashiro Nunes dos Santos

Marilia Pyles Patto Kanegae

Laura Maria de Figueiredo Ferreira Guilhoto
Christina Arslanian Kubo

Juliana T Lessa Mazzucchelli

Sonia Marchezi Hadachi

UNIFESP

Estadual

As imunodeficiéncias primdrias (IDP) sdo anomalias congénitas que resultam
em susceptibilidade a infec¢cdes graves e recorrentes de inicio precoce,
elevada morbimortalidade e alto custo social e econémico para os sistemas
de saude.

Implementar triagem neonatal e diagndstico precoce para IDP, mais
especificamente, as que se apresentam com linfopenias T, como a Sindrome
de Di George, estimada ser a sindrome de dele¢ao mais frequente (incidéncia
estimada de 1:3.000 nascidos vivos) e as Imunodeficiéncias Combinadas
Graves (SCID), que constituem um grupo de doengas com diferentes defeitos
genéticos (incidéncia estimada 1:30.000 nascidos vivos), que evoluem para o
Obito em 2 anos, se nao forem diagnosticadas e tratadas a tempo.



Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Geragao de

produtos

A metodologia a ser empregada, — quantificagdo de TRECs por PCR em tempo
real, ja implantada em nosso laboratdrio, é hoje o padrao ouro utilizado em 7
estados dos E.U.A,, Japdo e alguns paises europeus, com resultados
promissores.

Os registros das Sociedades de Imunodeficiéncias Primarias indicam que
existe um elevado indice de pacientes com IDP ndo diagnosticados ou
subdiagnosticados, que apds a implementagao de técnicas de detecgao
molecular por meio de triagem neonatal para IDP passarao a ser
contabilizados e tratados corretamente, diminuindo assim, a
morbimortalidade. Esperamos triar aproximadamente 20.000 recém-
nascidos durante todo o projeto.

A triagem neonatal para IDP permitird o maior conhecimento acerca dessas
patologias em nosso pais, além de melhorar consideravelmente o
progndstico das criangas diagnosticadas deste modo. A metodologia é
totalmente aplicavel no ambito do SUS, através de seus laboratdrios
parceiros.

Metodologia para quantificagdo de TRECs por PCr em tempo real.
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Coordenador

Instituicao Parceira
do SUS

Introdugdo

Objetivos

Investiga¢ao de novos fatores de risco e da qualidade de vida, relacionados
ao diagndstico de diabete ou hiperglicemia na gestagao.

Iracema de Mattos Paranhos Calderon

Universidade Estadual Paulista Julio de Mesquita Filho-Faculdade de
Medicina de Botucatu

Ana Claudia Molina Cavassini; Glilciane Morceli; Iracema de Mattos Paranhos
Calderon; Joice Monaliza Vernini; Marilza Vieira Cunha Rudge; Roberto
Antonio de Araujo Costa; Silvana Andrea Molina Lima

Faculdade de Medicina de Botucatu/FMB/Unesp

Estadual

A sindrome metabdlica (SM) é caracterizada por obesidade central, definida
na mulher pela medida da cintura superior > 80 cm ou IMC > 30 kg/m?,
associada a mais dois entre os quatro fatores: triglicérides aumentado (= 150
mg/dL), HDL-colesterol reduzido (

Avaliar os critérios diagndsticos da (SM) como fatores de risco para o
desenvolvimento de diabete melito gestacional (DMG) ou hiperglicemia
gestacional leve (HGL). Avaliar a QV, identificar a presenca e categorizar a
intensidade de depressdo e quantificar a ansiedade, Trago e Estado, em
gestantes portadoras de DM, clinico ou gestacional, ou de HGL, em dois
momentos no diagndstico da gestagao, para as diabéticas clinicas, ou do
disturbio hiperglicémico (DMG/HGL) e no dia do parto.



Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Estudo de corte transversal, desenvolvido no Servico Especializado de
Diabete e Gravidez do HC/FMB (SEDG). As gestantes serdo recrutadas no
Servico de Atencdo Primaria do Municipio de Botucatu/SP, no Servico de
Assisténcia Pré-Natal do Centro de Saude Escola da Faculdade de Medicina de
Botucatu / UNESP e no SEDG /Unesp. Serdo incluidas todas as mulheres com
gestacdo Unica, que iniciarem o pré-natal até a 202 semana, excluindo-se
aquelas com diagndstico prévio de DM, tipo 1 ou tipo 2.

1)Testar marcadores diagndsticos e identificar fatores de risco para o
desenvolvimento de Diabetes Mellitus Gestacional ou Hiperglicemia Leve; 2)
Avaliar qualidade de vida e aspectos psicoldgicos, relativos a depressao e
ansiedade, em gestantes com de Diabete Melito (DM), tipo 1, tipo 2, e
gestacional e de Hiperglicemia Gestacional Leve (HGL) 3)Contribuir para uma
melhor assisténcia pré-natal, 4)Contribuir e implementar a Politica de Saude
da rede tematica Pré-natal, Parto e Puerpério.

Testar a circunferéncia da cintura, triglicérides e HDL-colesterol, como fatores
de risco para o desenvolvimento de DMG ou HGL; e avaliar qualidade de vida
e aspectos psicoldgicos, relativos a depressao e ansiedade, em gestantes
portadoras de DM, tipo 1, tipo 2 e gestacional, e de HGL, atendidas no SUS,
que contribuird para uma melhor assisténcia pré-natal, consequentemente
reduzir a mortalidade infantil e materna, implementando a Politica de Salude
da rede tematica Pré-natal, Parto e Puerpério.
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Transtornos mentais e do comportamento relacionados ao trabalho em
Santos: mapeamento e estudos exploratorios.

Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na
instituicao parceira

Laura Camara Lima

UNIFESP

Estudantes de graduacdo e pds graduacdo selecionados (Mariana Ferreira,
Renata Svétlic, Isadora Stuchi, Thais Barriento, Stefanie Viudes, entre outros).
Colaboradores: Equipe PET Vigilancia; equipe Rede Sentinela de Saude
Mental relacionada ao Trabalho; equipe Observatério Santista de Saude do
Trabalhador (OSST).

Secdo de Vigilancia e Referéncia em Saude do Trabalhador (SEVREST) —
Secretaria Municipal de Saude — PMS; - Santa Casa da Misericdrdia de Santos;
Comissdo Intersetorial de Saude do Trabalhador Santos (CIST); Depto.
Engenharia Saude e Medicina do Trabalho (DESMET) - Secretaria de Gestdo —
Prefeitura Municipal de Santos (PMS);

Municipal

- SST GEX Santos: acesso a dados ;

- SEVREST Santos: acesso a dados e local e parceria na organizagao e
divulgacdo de eventos;

- Depto. Engenharia de Seguranca e Medicina do Trabalho (DESMET)- PMS :
acesso a dados e parceria na realizacdo de eventos e estudos focais ;

- Santa Casa da Misericordia de Santos — parceria em eventos e realizacdo de
estudos focais;

- Comissao Intersetorial de Saude do Trabalhador Santos (CIST) — apoio na
organizacao e divulgacdo de eventos.

INSS: Ivete R. Bittencourt, gerente; Teresa C. C. F. de Carvalho, chefe secao
saude do Trabalhador. Vigilancia: Juliana Cabral, Ana Paula Viveiros,
coordenadoras. SEVREST: Fabiola Otero, coordenadora; Lucy Vitale, médica,
Elenice A. P. Gil, enfermeira; Gabriela L. Rosa, psicéloga. DESMET: Rita de
Cassia Frutuoso, chefe; Silvia B. Bagatele, coordenadora. Santa Casa: Ana
Cristina C. Bussons, coordenadora Nucleo de Pesquisa; Renata Brience,
psicdloga. CIST: Idreno de Almeida.
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Objetivos

Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

A gravidade do quadro de salde dos trabalhadores brasileiros esta expressa,
entre outros, pelas doencas relacionadas ao trabalho, dentre as quais estao
os Transtornos Mentais e do Comportamento Relacionados ao Trabalho
(TMCRT). O projeto tem como objetivo detectar, entender e reverter os
fatores determinantes e iniciar o desenvolvimento de rede integrada de
atencdo e vigilancia. Os TMCRT sdo agravos notificacdo compulsdria, porém
frequentemente subnotificados. Pretende-se investigar porque.

Obter dados (fontes: INSS e DESMET) a respeito da ocorréncia dos TMCRT em
Santos. Realizar estudos focais sobre os TMCRT prevalentes e os
trabalhadores mais acometidos. Investigar diagndsticos e notificagcdes
relativos aos TMCRT. Estudar os entraves a vigilancia em SMRT e a notificacao
dos TMCRT. Verificar a (in)existéncia de investigacdo sobre o processo
salde/doenca mental e o trabalho. Mapear os cuidados oferecidos aos
trabalhadores acometidos por TMCRT. Propor eventos tematicos pertinentes.

"1. Levantamento bibliografico sobre TMCRT.

2. Fazer pesquisa sobre instrumentos disponiveis para o diagndstico e
notificacdo dos TMCRT para adapta-los com vistas a aplicagdo compulséria na
rede de atencdo basica e especializada.

3. Coleta e estudo de dados (fontes: INSS e DESMET) sobre afastamento do
trabalho por TMCRT, nos ultimos dez anos, em Santos.

4. Realizagao de estudos piloto com os trabalhadores mais acometidos.

5. Realizacao de eventos grupos focais, rodas de conversa sobre os TMCRT."

Identificar atividades econdmicas de risco a saude mental e trabalhadores
atingidos no municipio. Fortalecer a¢des de vigilancia, sobretudo notificacdes
de TMCRT. Identificar determinantes dos agravos e propor intervencdes nos
ambientes de trabalho. Harmonizar praticas dos profissionais da saude dos
equipamentos e as necessidades dos trabalhadores acometidos.
Fundamentar planejamento de novos programas, linhas de cuidado e
politicas publicas que favorecam a saude mental dos trabalhadores.

Detectar lacunas da rede SUS, no que se refere a assisténcia e a vigilancia em
relacdo aos TMCRT. Esbocar propostas para suprir essas lacunas e
implementar novos servicos e programas. Concepc¢do de unidades de
referéncia, que oferecam servico especializado de assisténcia, prevencao,
promocdo e intervencao relativa a saude mental relacionada ao trabalho
(seriam os CERESMT); ou desenvolvimento de linhas programaticas
especificas dentro dos CERESTs, voltadas aos trabalhadores acometidos por
TMCRT.



Geragao de Protocolo (versdo-piloto) para diagndstico e notificagdo de TMCRTs; Produtos
produtos técnicos de divulgacdo e transmissdo de conhecimentos sobre os TMCRT que
possam qualificar as atividades de atencdo a saude prestadas pelos
profissionais da rede SUS; Publicacdo em revistas cientificas reconhecidas, de
grande impacto.
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Projeto Genacis: uso de alcool: evolugdo de padroes de uso ao longo de oito
anos e danos para os outros (beber passivo)

Florence Kerr-Correa

Faculdade de Medicina de Botucatu, UNESP

Janaina Barbosa de Oliveira
Maria Cristina Pereira Lima
José Manoel Bertolote
Maria Odete Simao

Sumaia Inaty Smaira

Maria Cecilia G. Porto

A maioria dos inquéritos populacionais sobre uso de alcool investiga o
consumo e problemas relacionados ao préprio bebedor, raramente avaliando
os danos causados a outros. Os prejuizos podem ocorrer de diferentes modos
e niveis de gravidade a pessoas relacionadas com o bebedor. Os danos
incluem: assaltos, homicidios, acidentes de transito e de trabalho; negligéncia
ou violéncia contra criancas e outros familiares;o, desconhecidos); danos
materiais e efeito téxico (sindrome alcodlica fetal).

O objetivo deste estudo é investigar os impactos negativos do consumo de
alcool sobre os outros, além do bebedor. Os dados permitirdo ainda a
comparacdo do padrao de uso de alcool, e consequéncias nocivas associadas,
com estudo realizado no municipio de Sdo Paulo, em 2007, com metodologia
semelhante.

Trata-se de estudo transversal, com amostra estratificada, randomizada e
representativa do municipio de Sao Paulo. Serdao entrevistadas 1.200 pessoas
com 18 anos ou mais de idade, em seus domicilios. Serd utilizado o
Questionadrio “Genacis Danos aos Outros”. Os resultados serdo comparados
pelos testes usuais de proporcdes, através da distribuicdo binomial ou de
aproximagdao normal. Em todas as analises sera fixado como probabilidade de
ocorréncia do erro de primeira espécie o valor alfa de 5%.



Resultados

esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

As informacgdes especificas sobre as circunstancias e contingéncias dos danos
aos outros causados pelo consumo de alcool podem contribuir para a
elaboracao de respostas e politicas publicas eficazes na prevencao ou
reducdo dos danos.

O uso do dlcool tem sido associado a diversos desfechos negativos
relacionados a saude dos usudrios. Estimar a proporc¢do de danos causados a
outros, pode permitir a elaboracdo de estratégias de apoio, tanto nos
servicos de saude como também em outros equipamentos existentes nos
territdrios, minimizando os agravos associados ao uso de alcool.
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Titulo

Coordenador

Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na
instituicao parceira

Integracdao do Programa de Assistencia, Ensino e Pesquisa em Estresse e

Doengas Afetivas a partir da Avaliagao da Historia de Maus Tratos na

Infancia e Adolescencia em Servigos de Saude para o Tratamento dos
Transtornos de Humor em Adultos nos diferentes niveis de atengdo em
Saude Mental

Mario Francisco Juruena

Universidade de Sdo Paulo (USP)- Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto

Mario Francisco Juruena
Camila Maria Severi Martins
Cristiane Von Werne Baes
Nayanne B Boisapo
Tarciso Batista

Lucilene Cardoso

Angela Kaline Mazer
Lucia Padovan

Riccardo Lacchini

Bianca Giacon

Isabela Martini

Lorena Fendrich

HC FMRP-USP

Estadual

Dependencias e Infraestrutura do Hospital Dia (HD) e Ambulatdrio de
Depressdo e Transtorno Afetivo Bipolar do Hospital das Clinicas (HC) da
Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto (FMRP) da Universidade de Sdo
Paulo (USP)

Mario Francisco Juruena
Cristiane Von Werne Baes
Lucilene Cardoso

Angela Kaline Mazer
Lucia Padovan

Riccardo Lacchini
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Resultados
esperados
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Este projeto visa integrar a organizagao e atengao em Saude Mental dos
servigos de diagnodstico e terapéutica em Transtornos do Humor para estes
pacientes com histdria de estresse precoce. Entre os fatores associados a
depressao na vida adulta, encontram-se a exposi¢cdao aos estressores
precoces, como o abandono, o mau trato e o abuso na infancia e
adolescéncia podem induzir altera¢des persistentes no individuo na vida
adulta e esse mecanismo pode levar a uma maior suscetibilidade a doenca.

Serd avaliar a correlagdo entre maus tratos na infancia e alteracées do eixo
HPA e nos diferentes subtipos de depressao e demais transtornos do humor
através de avaliagdes psicométricas e psiconeuroenddcrinas.

a) Examinar a correlacdo entre maus tratos na infancia e adolescéncia e o
desencadeamento de Transtornos do Humor na vida adulta;

b) Avaliar a correlacdo com os diferentes subtipos de depressao;

c) Estudar como estresse precoce pode induzir alteragdes no eixo HPA
levando a depressao

Avaliar a histéria de maus tratos na infancia e adolescéncia em servigos de
saude para o tratamento dos Transtornos de Humor em Adultos no Programa
de Assisténcia, Ensino e Pesquisa em Estresse Trauma e Doenca Afetiva do
HC-FMRP/ USP. Serdo recrutados trés grupos: um grupo de pacientes com
histdria de estresse precoce e com diagnodstico de episddio depressivo; um
sem histoéria de estresse precoce e com diagndstico de episddio depressivo e
um grupo de controles saudaveis.

Nossa hipdtese é que a presenca de estressores precoces graves como a
histéoria de maus tratos na infancia e adolescéncia, em um individuo com
vulnerabilidade, desenvolve maior probabilidade de apresentar transtornos
depressivos de pior progndstico nos diferentes niveis de atencdo em saude.
Esperamos neste estudo avaliar esta correlacao, por avaliacdo psicométrica e
psicoendocrina.

Ao avaliar a historia de maus tratos na infancia e adolescéncia em servicos do
Programa de Assisténcia, Ensino e Pesquisa em Estresse e Doenca Afetiva
(EsTraDA), o enfrentamento da performance social assume papel
fundamental no contexto terapéutico da atencdo em saude mental. Esta
integracdo possibilitara diagnosticar e tratar estressores precoces graves, em
individuos com vulnerabilidade, que desenvolvem transtornos depressivos de
pior progndstico nos diferentes niveis de atencdo em saude.



Geragao de Os avancos diagndsticos e terapéuticos que almeja este projeto
produtos proporcionard, direta e indiretamente, melhorias na qualidade de vida destes
pacientes, de suas familias e da comunidade.
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Identificacdo das necessidades e proposta de intervengao nos problemas de
saude mental e uso de drogas psicoativas em popula¢do usudria de
Programa Saude da Familia (PSF) do Municipio de Ribeirdo Preto — SP

Coordenador Margarita Antonia Villar Luis

Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto - Universidade de S3o Paulo

Clarissa Mendonca Corradi-Wesbster
Jacqueline de Souza

Ana Carolina Guidorizzi Zanetti

Kelly Graziani Giacchero Vedana
Jodao Marques

NEOTTENETCI [ Programa Saude da Familia (PSF) - regido oeste de Ribeirdo Preto
do SUS

Municipal

Introdugdo Considerando que os problemas de saude mental e o uso abusivo e
dependéncia de alcool e outras drogas sdo um problema de satde pouco
dimensionado no municipio de Ribeirdo Preto, o projeto se propde a auxiliar
no diagndstico local, centralizando-se no levantamento de informagées sobre
problemas mentais e uso de alcool e outras drogas psicoativa entre uma
amostra de populacdo da zona de abrangéncia da USP — Zona Oeste, planejar
intervencoes e avaliar o resultado das mesmas.

Objetivos Identificar a ocorréncia de problemas mentais e abuso e dependéncia de
drogas; rastrear os fatores de risco para o abuso e dependéncia de drogas;
implementar propostas de intervencao para familiares que relatam ter
membros com problemas de saide mental e familiares com membros
usuarios de drogas; implementar proposta de intervencao para os usuarios
de drogas psicoativas licitas e ilicitas; capacitar os profissionais do Nucleo de
Saude da Familia e avaliar a efetividade das intervencoes.




Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Estudo comunitdrio, ndo controlado com duas fases de coleta, pré e pds-
intervencao, dividido em trés fases: Diagndstico: identificacdo e rastreamento
com o uso dos instrumentos ASSIST, SRQ-20, SSQ e SSQ-S. Intervencao:
aplicagdo da intervengao breve em pacientes com escore moderado e alto no
ASSIST, capacitacdo dos profissionais de salude e participacdo de familiares de
curso Terapia de Solucdo de Problemas; Avaliagcdo: Apds seis meses 0s
instrumentos serdo replicados na populacao.

Os resultados esperados dizem respeito a trés indicadores principais:
ampliacdo da rede de apoio social da familia, aumento da capacidade de
resolucdo de problemas e ampliacdo da resolubilidade da equipe de PSF
frente aos problemas de saide mental e os relacionados ao uso abusivo e
dependéncia de drogas psicoativas. Espera-se contribuir no diagndstico da
situacdo do cuidado as necessidades em saude mental e ajudar no
planejamento de intervengées que revertam na melhora da assisténcia.

Este projeto contard com participacao de alunos de diversas graduagdes logo,
contribuira para formar profissionais com um novo olhar, e dividir a atividade
de formagdao com os trabalhadores desses locais, ajudando a construir,
desconstruir e reconstruir posturas e processos de trabalho, num
empreendimento compartilhado com diversos atores, inclusive aqueles nao
especificos da drea da salde mental coerente com as propostas de
fortalecimento e gestdo compartilhado do SUS.
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MARCO ZERO PPSUS — Caderno de Resumos

GRUPO 3 - Doengas Transmissiveis

Projeto | coordenador__lnstiuicio ________________

Implementagdo da profilaxia pré- Esper Georges USP - Faculdade de Medicina
exposicdo (PrEP) ao HIV: um projeto Kallas
demonstrativo

Perfil antigénico da resposta imuno Carlos Roberto Instituto Adolfo Lutz
humoral de patégenos de interesse em [RX{Vle[Isleile}

saude publica: triagem de antigenos de

Ricketia rickettssii por Phage Display

Aprimoramento do diagndstico José Eduardo Instituto Adolfo Lutz
etiolégico das leishmanioses no estado  JIeI[EF£]3[e)

de Sao Paulo. Base para a

implementacdo de uma rede de

laboratdrios para a identificagao das

rotas de disseminagdao e monitoramento

da diversidade fenotipica e genotipica

dos protozoarios do género leishmania

Estudo epidemiologico de base Afonso Dinis Costa USP - Hospital das Clinicas da Fac Med Ribeirdo
populacional sobre hepatites C e B em Passos Preto
Cassia dos Coqueiros, SP, Brasil

Desenvolvimento de uma plataforma Simone Kashima Fundagao Hemocentro de Ribeirao Preto
molecular para a detec¢do do virus da Haddad

hepatite B (HBV) para triagem de

doadores de sangue

Efetividade do tratamento em Gerusa Maria USP - Faculdade de Medicina
portadores de hepatite viral cronica Fiqueiredo

Cem servico de tratamento assistido do
estado de Sao Paulo

VAVEIE Tor-{o X (206 XY 10110y Lo e (W0 (1o e [ I3 Lucilaine Ferrazoli  Instituto Adolfo Lutz
rapidos para o diagndstico de

tuberculose multirresistente (MDR) e

extensivamente resistente (XDR) e

aplicabilidade em um laboratério de

referéncia

AT ENEE NG BTG T ATl Mo ERTRT (el o- o N s [oJ @ Adele Caterino de  Instituto Adolfo Lutz
HTLV-1 e HTLV-2 em individuos Araujo
infectados pelo HIV (ViDiHIV/HTLV)




Titulo PrEP Brasil. Implementacgdo da profilaxia pré-exposicao (PREP) ao HIV: um
projeto demonstrativo.

Coordenador Esper Kallas

Hospital das Clinicas Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo

Esper G. Kallas

Zelinda Bartolomei Nakagawa
Natalia Barros Cerqueira
Lilian Ferrari

Maria Candida Souza Dantas
Ricardo Vasconcelos

Beatriz Thome

Raphaela Goulart

Daniel Arthur Bertevello
Karine Milani

Ana Paula Amaral

Bluette Sandila

Helena Tomiyama

Claudia Tomiyama

Maria Angélica Alcald Neves
Gisele Reis

NEQOE N[ Centro de Referéncia e Treinamento em AIDS-SP CRT/DST-AIDS Instituto de

do SUS Pesquisa Clinica Evandro Chagas (IPEC) — Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz)
Estadual
Contrapartida Instalagdes na clinica

Infraestrutura de laboratdrio clinico

Infraestrutura de laboratdrio de pesquisa

Pessoal qualificado para conducdo do projeto

Parte de exames diagndsticos

Parte de testes laboratoriais para investigacdo em imunologia avancada




Equipe na
instituicdo parceira

Introdugao

Objetivos

IPEC — Fiocruz

Beatriz Grinsztejn

Valdiléa Gongalves Veloso dos Santos B
renda Hoagland

Tiago Filgueiras Porto

Lucilene Araujo de Freitas

Nilo Martinez Fernandes

Daniel Munoz McMahon Waite
Ronaldo Ismério Moreira

Cristiane Regina Vinissius de Castro
Marilia Santini de Oliveira

CRT/DST-AIDS

José Valdez Ramalho Madruga

Artur Kalichman

Maria Clara Gianna G. Ribeiro

Rosa de Alencar Souza

Ivone Aparecida de Paula

Ricardo Barbosa Martins

Denivalda da Silva Gomes Araujo Gomes

A PrEP se baseia no uso de medicamentos antirretrovirais, uma pilula por via
oral, para a prevencao da infecgdo pelo HIV. Os resultados iniciais dos ensaios
clinicos de PrEP indicam que essa estratégia pode ser extremamente Util para
a mudanca necessdria na luta contra a infecgdo pelo HIV. Intervencgdes de
prevencdo biomédica, como a PrEP, tém uma grande eficacia e potencial,
especialmente se combinadas a testagem anti-HIV ampliada, diagnéstico e
vinculagdo ao tratamento da infec¢do pelo HIV.

Avaliar a aceitacao, seguranca e viabilidade da PrEP em HSH e mulheres
transexuais vulneraveis a infeccdo pelo HIV. Descrever padrdes e correlagoes
da adesdo a PrEP entre os participantes. Mensurar as mudancgas no
comportamento sexual de risco entre os participantes.

Determinar as necessidades de espaco e equipe para administrar a PrEP no
nosso meio. Descrever a prevaléncia de doencas sexualmente transmissiveis
(sifilis, herpes simples-2, clamidia, gonorreia, hepatite B e hepatite C).



Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Estudo prospectivo, aberto, multicéntrico, demonstrativo de PrEP, que visa o
uso de FTC/TDF, via oral uma vez ao dia, em HSH e mulheres transexuais. O
projeto propde incluir 500 participantes durante 12 meses, distribuidos por
cada centro. Cada participante ira receber PrEP por até um ano, e um pacote
completo de servigos de prevengao contra o HIV e outras IST. Sera também
monitorado e avaliado a cada 12 semanas quanto a efeitos adversos, adesao,
comportamento de risco e soroconversdo para HIV.

A realizacdo desta pesquisa se baseia em trés pilares fundamentais,
implementacao de novas ferramentas de prevencao da infeccao pelo HIV;
eficacia de 90% dos medicamentos no bloqueio da transmissdao em uso
diario; e o uso dos medicamentos em ndo infectados pelo HIV parecem ser
seguros. Desta forma prevé demonstrar e confirmar dados de pesquisas
anteriores em relacdo a aceitabilidade, seguranca e viabilidade da PrEP junto
de populacdes vulnerdveis a infeccao pelo HIV, HSH e mulheres transexuais.

Os resultados deste estudo podem contribuir com conhecimentos para o
desenvolvimento e implementagdo de PrEP nos programas de prevengao do
HIV no Brasil, disponivel pelo SUS, e contribuir para a regulagdao de métodos
biomédicos de prevencao do HIV.

Se a PrEP for validada com sucesso em nosso estudo, podemos
significativamente combater a epidemia de HIV/AIDS no Brasil, especialmente
nos grupos mais vulneraveis que sao duramente atingidos pela doenga.
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Titulo Perfil Antigénico da Resposta Imune Humoral de Patégenos de Interesse em
Saude Publica: Triagem de Antigenos de Ricketia rickettsii por Phage Display

Carlos Roberto Prudencio

Instituto Adolfo Lutz

Dr. Carlos Roberto Prudencio

Instituto Adolfo Lutz/Centro de Imunologia

Dra. Sibele Pinheiro de Souza

Faculdade de Medicina Veterinaria e Zootecnia/USP

Dra. Elvira M. M. do Nascimento

Instituto Adolfo Lutz /Centro de Virologia

Dr. Artur Trancoso Queiroz

Fundagdo Osvaldo Cruz - FIOCRUZ/BA

MSc. Fabiana Cristina Pereira dos Santos

Instituto Adolfo Lutz /Centro de Virologia

Dra. Suely Sanae Kashino

Instituto Adolfo Lutz/Centro de Imunologia

Dr. Cyro Alves De Brito

Instituto Adolfo Lutz/Centro de Imunologia

Antonio Erculiani

Instituto Adolfo Lutz /Centro de Virologia

Roberto Ribeiro

LIM/56 - Laboratério de Investigagdo em Dermatologia e Imunodeficiéncias

do Departamento de Dermatologia da Faculdade de Medicina da USP.

Gabrielle Azevedo Rizzato

Instituto Adolfo Lutz/Centro de Imunologia
ENOELNET I FIOCRUZ;IMT-USP
do SUS

Estadual

Contrapartida IMT-USP: Fornecimento de facilit e pessoal técnico para a execuc¢do do
sequenciamento de ultima geragao.

FIOCRUZ: Andlises de dados por métodos de bioinformatica através de
colaboracao.
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A Febre Maculosa Brasileira (FMB) é considerada uma doenca re-emergente e
dado o nimero crescente de casos da febre maculosa no Brasil, a utilizacdo
de novas abordagens de diagndstico se faz urgentemente necessarias. Neste
contexto, a caracteriza¢do de biomarcadores a partir de anticorpos
produzidos em resposta a estimulacdo antigénica, fornece uma possibilidade
para o desenvolvimento de novos métodos de detecgdo, prevencao e
tratamento.

Determinagao do perfil antigénico de R. rickettsii em soros de pacientes
diagnosticado com Febre Maculosa Brasileira (FMB).

Neste contexto, a tecnologia de phage display serd aplicada para a selegao e
enriquecimento de moléculas com afinidade seletiva para anticorpos da
classe IgG obtidos de pacientes reagentes para Febre Maculosa Brasileira.
Sera realizado o sequenciamento de DNA de ultima gera¢do do conjunto total
de clones obtidos por biosele¢do contra IgGs, no qual todos os polipeptideos
categorizados fornecerao o perfil antigénico de R. rickettsii.

Esperamos a otimizacdo do potencial de triagem desta técnica associada com
abordagens complementares de sequenciamento de alto desempenho
propiciando a caracteriza¢do de imunoproteomas pela determinac¢do do
conteudo, estrutura e perfil antigénico tendo como meta a identificacao de
biomarcadores candidatos.

Ao combinar tais abordagens, esperamos aprimorar as metodologias
laboratoriais voltadas para a vigilancia epidemioldgica e diagndstica
relevantes para a caracterizacao da infecgao por R. rickettsii e posteriormente
para outras doengas endémicas, emergentes e reemergentes de interesse no
IAL. Esta proposta atende a missao do Instituto Adolfo Lutz no tocante a
vigilancia, identificacdo e uma resposta rdpida as ameacas a saude, gerando
pesquisa e inovacdo em saude publica.

Producado de insumos e ou kits de imunodiagndstico para a Febre Maculosa
Brasileira.
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Aprimoramento do diagndstico etioldgico das leishmanioses no estado de
Sao Paulo. Bases para a implantagao de uma rede de laboratoérios para a
identificacao das rotas de disseminagao e monitoramento da diversidade
fenotipica e genotipica dos protozodrios do género Leishmania.

Instituicdo Parceira
do SUS

Contrapartida

José Eduardo Tolezano

Instituto Adolfo Lutz

Prof.Dr. Raul Borges Guimar&es — UNESP/Presidente Prudente
Prof. Dr. Roberto Mitsuyoshi Hiramoto — IALutz/S30 Paulo

Profa. Dra. Helena Hilomi Taniguchi- IALutz/S3o Paulo

Profa. Dra. Vera Lucia Pereira Chioccola — IALutz/S30 Paulo

Prof. Dr. Pedro Luiz Silva Pinto — IALutz/S30 Paulo

Profa. Dra. Virginia Bodeldo Richini Pereira — IALutz/Bauru

Profa. Dra. Aparecida Helena de Souza Gomes — IALutz/Sorocaba
Prof.Dr. Elivelton da Silva Fonseca - Unesp/Presidente Prudente
MS. Maria de Fatima Lereno de Araujo— IALutz/S3o Paulo

MS. Marcia da Conceigdo Bisugo— IALutz/S3o Paulo

MS. Lucas Xavier Bonfietti— IALutz/Aracatuba

MS. Cristina da Silva Meira— IALutz/S30 Paulo

MS. Lourdes Aparecida Zampieri D’Andrea— IALutz/Presidente Prudente
MS. Neuza Kasumi Shirata— IALutz/S30 Paulo

Suely Nonogaki— IALutz/S&o Paulo

Juliana Mariotti Guerra— IALutz/S30 Paulo

Natalia Coelho Couto de Azevedo Fernandes— IALutz/S30 Paulo
Servigos de Zoonoses de Municipios Paulistas

Servicos Municipais de Zoonoses de Jundiaia, Bauru, Votuporanga e outros

Municipal

Fornecimento de condicdes e infraestrutura existente para viabilizar a
operacionalizagao das atividades conjuntas previstas no projeto.
Equipes municipais de Zoonoses.



Equipe na José Rodrigues Neto - CCZ Bauru
(AT [ R L1 - B Elcio Esteves - Secez - Votuporanga
Carlos Ozahata - CCZ Jundiai

Introdugdo O projeto de pesquisa surgiu da necessidade de revisdao da politica publica de
vigilancia e controle das leishmanioses. Em Sao Paulo, a realidade
epidemioldgica para LVA e LTA alcanca cerca de novos 1.000-1.300 casos
notificados a cada ano. Isto representa uma subestimativa da real dimensao
dessas endemias. Para LVA sdo 125 municipios do estado com presenca do
vetor; 66 com transmissdo canina e humana; 5 apenas humana; 31 apenas
canina. Para LTA sdo 320 municipios com transmissao autéctone.

Objetivos Aprimorar o diagndstico etioldgico das leishmanioses em S.Paulo; Estudar a
diversidade fenotipica e genotipica de Leishmania spp; Capacitar a rede de
laboratdrios para o isolamento e identificacdo de Leishmania spp; Avaliar a
reacao de hibridizagdo in situ para pesquisa de Leishmania em amostras
caninas; Confeccionar mapas da distribuicao e das rotas de dispersao
geografica de Leishmania no estado; implantar Colegao de Referéncia de
Leishmania do estado de S3o Paulo para servico e pesquisa.

Metodologia Abrangéncia geografica - diferentes regides do estado; Capacitacao dos
Laboratdrios de Saude Publica para o diagndstico etioldgico das
leishmanioses; Crescimento primario, isolamento criopreservagao de
Leishmania; Reac¢des de hibridizacdo in situ; Identificacdo da diversidade
fenotipica e genotipica de Leishmania;

Mapas de distribuicao e rotas de dispersao das leishmanioses; Constituicao
de colegdo de referéncia de Leishmania do estado de S3o Paulo.

Resultados Realizar a transformacdo dos Lab.de Saude Publica nas atividades

esperados relacionadas a politica publica “vigilancia e controle das leishmanioses do
estado”. Novo paradigma para organizacao e hierarquizacdo da Rede de Lab.
serd avaliado e incorporado. Metodologias e tecnologias mais elaboradas
estardo presentes nas unidades laboratoriais regionais para respostas rapidas
e efetivas no diagndstico desses agravos. Resultados, produtos e avancos
serdo importantes subsidios para os Lab.Saude Publica do pais.

Aplicabilidade do Na dimensao atual das leishmanioses no estado de Sdo Paulo é

projeto ao SUS imprescindivel a busca por novas estratégias de atuacdo para o seu controle.
A rapidez nas respostas para o diagndstico laboratorial; para a compreensao
de aspectos ainda obscuros na epidemiologia das leishmanias e das
leishmanioses e, para a comunicacdo e interagdo entre os varios atores
envolvidos na formulacdo, execucdo e avaliacdo das politicas publicas
relacionadas torna urgente a implementacdo de novas estratégias e acoes.




Desenvolvimento de Plataforma Molecular para Detec¢ao do Virus da
Hepatite B (HBV) para Triagem de Doadores de Sangue

Instituicao Parceira

do SUS

Ambito

Introdugdo

Objetivos

Metodologia

Simone Kashima Haddad

Fundagao Hemocentro de Ribeirao Preto

Dimas Tadeu Covas, Eugenia Maria Amorim Ubiali, Mayra Dorigan de
Macedo, Rochele Azevedo Franca, Daiane Fernanda dos Santos, Svetoslav
Slavov, Mauricio Cristiano Rocha Junior, Evandra Strazza Sandoval

Hemocentro de Ribeirdo Preto

Estadual

O teste de deteccdo de acidos nucléicos (NAT) para o virus da hepatite C
(HCV) e o virus da imunodeficiéncia humana (HIV) se tornou obrigatéria no
Brasil em 2013. Essa técnica permite detectar a presenca de material
genético em amostras de sangue de doadores antes da soroconversao,
diminuindo assim o periodo da janela imunoldgica e conferindo maior
seguranca aos produtos sanguineos. No entanto, a atual plataforma em uso
no pais ndo contempla a triagem para o virus da hepatite B (HBV).

Este projeto tem por objetivo desenvolver uma plataforma NAT para triagem
do HBV em candidatos a doacdo de sangue. Este parametro se faz necessario
para complementar os testes soroldgicos de pesquisa de anticorpos e
antigenos para HBV, visando reduzir a janela imunoldgica, contribuindo para
um indiscutivel aumento da seguranca transfusional.

Desenvolvimento de um protocolo para deteccdo molecular do HBV em
amostras de plasma de doadores de sangue por meio do uso da PCR em
tempo real.



Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Geragao de
produtos

Uso complementar na triagem de doadores de sangue para doengas
infecciosas.

Plataforma Molecular para Detec¢do do HBV em doadores de Sangue
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Efetividade do tratamento em portadores de hepatite viral cronica C em Servigco
de Tratamento Assistido do Estado de Sao Paulo

Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na
instituicdo parceira

Introdugao

Gerusa Maria Figueiredo

Instituto de Medicina Tropical da Universidade de Sdo Paulo

Coordenacao

Gerusa Maria Figueiredo FLair José Carrilho
Suzane Kioko Ono Maria

Regina Cardoso

Ana Aparecida Sanches Bersusa

Inés Kazue Koizumi

Norma Suely de Oliveira Farias

Débora Moraes

lara de Souza

Secretaria de Estado da Saude de Sao Paulo, Centro de Vigilancia
Epidemioldgica, Instituto de Saude

Estadual

Recursos humanos

Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo: Suzane Kioko Ono.
Insituto de Saude: Ana Aparecida Sanches Bersusa,

Centro de Vigilancia Epidemiolégica: Inés Kazue Koizumi, Norma Suely de
Oliveira Farias Débora Moraes

O tratamento da hepatite cronica C (VHC) vem se constituindo em um
importante problema de saude. Eu tratamento vem sendo proposto e
aperfeicoado desde o final da década de 90, com tratamento oneroso, com
efeitos colaterais importantes e uma eficacia que varia entre 40 a 80%, a
depender de fatores ligados ao paciente e ao virus.

Estudos internacionais vém apontando que a adesdao adequada ao
tratamento, influenciada pelo tratamento de forma individualizada, tende e
alcangar uma melhor resposta.



Objetivos O presente estudo visa avaliar a efetividade do tratamento vigente da
hepatite crénica C, em condices da ‘vida real’, nos pacientes acompanhados
na rotina da rede de Servicos de Tratamento Assistido (STA) do Estado de Sao
Paulo. Também objetiva subsidiar uma proposta de linha de cuidado ao
paciente em tratamento da hepatite C crbnica, que reforce sua adesao ao
tratamento.

Metodologia Coorte retrospectiva de pacientes assistidos em STA (casos) do estado de Sao
Paulo, de 2 de janeiro a 31 de dezembro de 2010.

Controles - amostra de pacientes que recebem o medicamento nas
Farmaciass de Alto Custo (FCE)do estado e ndo sdo assistidos em STA.

A amostra de casos sera estratificada por tipo de servico e por RRAS, seguida
de sorteio sistematico da listagem dos pacientes.

A amostra dos controles serd sorteada a partir da listagem de pacientes das
33 FCE do estado de Sao Paulo

Resultados Efetividade do tratamento da hepatite C cronica nos STA e em pacientes nao
esperados acompanhados por esse modelo de servico

Aplicabilidade do Os resultados podem subsidiar um aperfeicoamento da linha de cuidado ao
projeto ao SUS paciente em tratamento da hepatite C cronica, que reforce sua adesao ao
tratamento.
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Avaliacdao de Desempenho de Métodos Rapidos para o Diagndstico da Tuberculose
Multirresistente e Extensivamente Resistente e Aplicabilidade em um Laboratério
de Referéncia

Introdugao

Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Lucilaine Ferrazoli

Instituto Adolfo Lutz

Angela Pires Brandao,

Vera Simonsen,

Rosangela Siqueira Oliveira,
Erica Chimara,

Vera N. Galesi,

Hélio Hehl Caiaffa Filho,
Lucilaine Ferrazoli

A resisténcia as drogas anti-Tuberculose (TB) é a ameaca mais importante no
controle da TB. Novos testes de determinacdo de resisténcia foram
desenvolvidos para agilizar o tratamento efetivo da TB. O teste GenoType
MTBDRplus é um teste molecular rapido que identifica resisténcia a
isoniazida e rifampicina. Outro teste, o Genotype MTBDRsl, Alemanha)
detecta resisténcia a fluoroquinolonas, aminoglicosideos/peptideos ciclicos e
etambutol, identificando isolados com resisténcia estendida.

Avaliar a acurdcia destes dois testes moleculares rapidos para o diagndstico
da TB multirresistente (TBMR) e TB extensivamente resistente (TBXR).

Serdo avaliadas 306 culturas do complexo M. tuberculosis (CMT) pelo
método GenoType MTBDRplus e 196 culturas de CMT pelo método
GenoType MTBDRsl. Como método de referéncia sera utilizado o teste
automatizado BACTEC MGIT 960, para a determinagao da resisténcia, e
utilizado na rotina diagndstica do Nucleo de TB e Micobacterioses do
Instituto Adolfo Lutz.

Este projeto permitira a padronizagdao de um método laboratorial para o
diagndstico de TBMR. Esperamos que um diagndstico rdpido destes casos
permita o inicio do tratamento apropriado e interrupgdo da transmissdo da
TB resistente.

Possibilidade de ampliacdao da capacidade para diagndstico precoce de TBMR
e XR, por um método rdpido e mais simples que o utilizado no pais.



Titulo Vigilancia e diagndstico de infec¢ao por HTLV-1 e HTLV-2 em individuos
infectados pelo HIV

Coordenador Adele Caterino de Araujo

Instituto Adolfo Lutz

Adele Caterino de Araujo, Alexandre de Almeida, Claudio Tavares Sacchi,
Maria Gisele Gongalves, Luis Fernando de Macedo Brigido, Karoline
Rodrigues Campos, Mariana Cavalheiro Magri, Telma Miyuki Oshiro, Maria
Clara Gianna G Ribeiro, Leda Fatima Jamal, Maria Lucia Rocha de Mello,
Charles R M Bangham

NEOOME N[ Centro de Referéncia e Treinamento DST/Aids (CRT-DST/Aids) da
do SUS Coordenadoria de Controle de Doencas (CCD) da Secretaria de Estado da
Saude de Sdo Paulo (CCD/SES-SP).

Municipal

Contrapartida Fonte da casuistica do estudo, pessoal (equipe médica da vigilancia,
assisténcia e ambulatdrio). Material para coleta de sangue. Infraestrutura e
salas para entrevistas e obtencdo de TCLE. Analise de prontudrios, resultados
e discussao.

Equipe na Dra. Maria Lucia Rocha de Mello (coordenadora), substituida pela Dra. Wong
SN[ ELNE[{L [ Kuen Alencar por causa de aposentadoria.

Introducgao Os HTLV-1, HTLV-2 e o HIV sdo retrovirus que tém caracteristicas
epidemioldgicas e manifestacdes clinicas distintas. O Brasil é considerado
endémico para HTLV-1/-2. Diferentes taxas de coinfec¢do HIV/HTLV tém sido
descritas dependendo da categoria de exposicdo dos pacientes, da
localizacao geografica e da época em que foi realizada a pesquisa. Varios
problemas no diagndstico de HTLV-1/2 foram detectados em pacientes com
HIV/Aids e a coinfec¢do HIV/HTLV-1 e HIV/HTLV-2 tem progndstico diferente.




Objetivos

Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Geragao de
produtos

Determinar taxa de coinfec¢do HIV/HTLV-1 e HIV/HTLV-2 em um servico
especializado de HIV/Aids de SP. Avaliar o desempenho dos testes de triagem
e confirmatodrios de HTLV-1/2 disponiveis no comércio e da PCR em tempo
real “in house” no diagndstico. Subtipar os HTLV-1, HTLV-2 e HIV e determinar
o tropismo HIV em casos de coinfecgao. Quantificar sitios de insergao de
HTLV-1 no DNA humano. Avaliar o papel de células T reguladoras na
coinfec¢do. Pesquisar marcadores de valor prognéstico.

Estudo de corte transversal com 2000 pacientes do CRT DST/Aids onde serdo
pesquisados anticorpos anti-HTLV-1/2 por ELISA e confirmada infec¢do por
Western Blot, INNOLIA e PCR em tempo real “in house” . Subtipos virais e o
tropismo HIV serdo determinados por sequenciamento das regides env e LTR.
Em estudo longitudinal de 2 anos serao avaliados marcadores de valor
prognodstico: nimero de células CD4+, carga viral de HIV e HTLV, tropismo de
HIV, mutacgoes, sitios de inser¢ao viral, cels T reguladora.

Conhecer a real magnitude da infec¢do HTLV-1/-2 em servigo especializado
de HIV/Aids. Descrever as caracteristicas epidemioldgicas, clinicas e fatores
de risco para adquirir estas retroviroses no momento atual. Estabelecer o
melhor teste confirmatdrio e propor o algoritmo de melhor custo-efetividade
para ser incorporado ao Guia de Manejo Clinico do Ministério da Saude.
Determinar se existe um subtipo predominante de HIV ou HTLV e um perfil
caracteristico de citocinas e cels T reg na co-infecgao.

Conhecer a taxa de coinfecgdo HIV/HTLV no momento atual, auxiliara na
decisdo de incorporar ou ndo a sorologia HTLV-1/2 na rotina de exames dos
servicos de HIV/Aids de todo o pais. Marcadores de valor progndstico
auxiliardo no melhor acompanhamento e tratamento ao paciente, reduzindo
gastos para o SUS. Uma vez definido o melhor algoritmo de testes
laboratoriais, estes testes poderdo ser incorporados na tabela SUS e a PCR
em tempo real "in house" podera ser implantada em todos os LACENS.

Implantagdo da PCR em tempo real para HTLV-1/-2 no formato multiplex na
rotina diagndstica.
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Titulo

Coordenador

Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na

instituicao parceira

Introdugado

Avaliagdo da Captura Hibrida (CH2) de pacientes com atipias escamosas de
significado indeterminado (ASC) atendidas pelo Sistema Unico de Saude
(SUS) no Vale do Ribeira, no periodo de 2013 e 2014.

Regina Maria Catarino

Instituto Adolfo Lutz

Camilo de Lelis Feres, Claudio Meinz, Daniela Etlinger-Colonelli, Luzia Setuko
Umeda Yamamoto, Natalia Coelho Couto de Azevedo Fernandes, Regina
Maria Catarino, Rodrigo Albergaria Réssio, Rosangela Platero de Miranda,
Rosemeire Oliveira Lima Rodrigues, Sandra Lorente e Sonia Maria Miranda
Pereira.

Hospital Regional Dr. Leopoldo Bevilacqua - HRLB/CONSAUDE

Estadual

Selecdo das pacientes que atendam aos critérios de inclusao, obtenc¢do da
autorizagdo das pacientes na participagao do estudo pelo termo de
consentimento livre e esclarecido e colheita das amostras citoldgicas em
meio liquido. Preenchimento dos formuldrios com os dados das pacientes,
realizacdo dos exames colposcdpicos nas mesmas e encaminhamento dos
resultados da colposcopia, assim como o encaminhamento das bidpsias
destas pacientes para a correlagdo com o resultado da captura hibrida.

Claudio Meinz e Rosangela Platero

O cancer de colo uterino é a terceira neoplasia maligna mais frequente em
mulheres no Brasil e seu rastreio é realizado por exame de Papanicolaou.
Casos classificados, pela nomenclatura brasileira, como células escamosas
atipicas possivelmente ndo neoplésicas (ASC-US) ou ndo se pode afastar lesdo
de alto grau (ASC-H) sdo considerados um desafio diagndstico e a deteccdo
de DNA de Papilomavirus humano de alto risco (HPV-hr) por Captura hibrida
(CH2) tem contribuido com a elucidagdo dos mesmos.



Objetivos

Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Demonstrar a eficacia da técnica biomolecular de CH2 para inser¢do na rotina
do programa de rastreamento de cancer de colo de Utero pelo SUS.

Serdo colhidas em solugdo preservante amostras citolégicas de cérvice
uterina das pacientes encaminhadas para colposcopia com diagndstico prévio
de ASC-US ou ASC-H, estimando-se um total aproximado de 900 casos. Sera
utilizado o Sistema de CH2 para 13 tipos de HPVs de alto risco e os resultados
obtidos serdo classificados como POSITIVO ou NEGATIVO para HPV de alto
risco. Todos os dados serdo analisados estatisticamente, com p-valor ajustado
para < 0,05.

Pretende-se avaliar a introdugado da CH2 na rotina de rastreamento do cancer
de colo de utero no SUS, através da determinacao da correlacdo entre status
viral (positivo ou negativo para HPV de alto risco) e identificacdo de lesdes a
colposcopia e bidpsia. Espera-se uma solugao diagndstica para os casos de
ASC-US, com os positivos para HPV de alto risco direcionados para a
colposcopia e os negativos retornando ao programa de rastreio, além de uma
elucidagao dos casos de ASC-H.

Os testes biomoleculares aplicados na rotina do SUS podem auxiliar em casos
de citologia duvidosa (ASC), os quais normalmente seriam submetidos a
repeticdes de seguimento em intervalos de seis meses. Com estas técnicas, é
possivel triar os casos, direcionando para colposcopia apenas os positivos
para HPV de alto risco e retornando os casos negativos para o programa de
rastreamento padrao, desta maneira reduzindo o nimero de colposcopias e
retornando as pacientes para os ambulatdrios.
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MARCO ZERO PPSUS — Caderno de Resumos

GRUPO 4 - Avaliacao de Tecnologias de Saude

Seguimento farmacoldgico de pacientes BJINVER felfellaii
na Farmacia Universitaria da USP.

Pesquisa clinica fase IV, avaliagao e
proposicao de mecanismos de
enfrentamento da judicializa¢do na area
de medicamentos no Brasil em parceria
com a Secretaria de Estado de Saude

Comparagao entre antibioticoprofilaxia
para parto cesarea antes da incisdo e Mayer Milanez
apo6s clampeamento do cordao - ensaio

clinico

Estratificacdo de risco cirtirgico como Luiz Augusto

instrumento de inovagdo em programas REEICIEHJoF!
em cirurgia cardiaca no Sistema Unico
de Saude do Estado de Sao Paulo:

Estudo SP-Score-SUS

Detecgao de contaminacao bacteriana  [leNJXe[VEIge [N NIV
em bolsas de plaquetas por método de

amplificacdo molecular

Mario Henrique
Burlacchini de

Implantacdo e validagao do teste QF-
PCR para detecc¢ao de aneuplodias no
ambulatdrio de ginecologia - HC -
FMUSP

Carvalho

Adhemar Longatto
Filho

Andlise da sensibilidade e especificidade
de quatro algoritmos para o
rastreamento do cancer do colo do
utero combinado a citologia cervical e a
pesquisa molecular do papilomavirus
humano (HPV)

Rita de Cassia
Martins Alves da

Terlipressina no tratamento da
sindrome hepatorrenal

Silva

Ana Luiza d'Avila
Viana

Gestao e governancga das redes de
atenc¢do a saude no processo de
incorporagao tecnoldégica no Estado de
Sao Paulo

USP - Faculdade de Ciéncias Farmacéuticas

Helaine Maria Pires UNICAMP - CAISM

USP - Hospital das Clinicas da Faculdade de
Medicina

Fundagdo Pré-Sangue Hemocentro de S3o Paulo

USP - Faculdade de Medicina

Fundagao Pio XII

Faculdade de Medicina de S3o José do Rio Preto

USP - Faculdade de Medicina



Seguimento farmacoterapéutico de pacientes na farmdcia universitaria da
USP: pesquisa clinica fase IV, avaliagdao e proposicao de mecanismos de
enfrentamento da judicializagao na area de medicamentos no Brasil em
parceria com a secretaria de estado da satide de Sao Paulo

Instituicao Parceira
do SUS

Ambito

Contrapartida

Introdugao

Objetivos

Silvia Storpirtis

Faculdade de Ciéncias Farmacéuticas da USP

Maria Aparecida Nicoletti; Elizabeth Igne Ferreira; Elfriede Bacchi; Terezinha
de Jesus Andreoli Pinto; Patricia Melo Aguiar; Oscar Fugita; Maria Lucia
Mendes Lopes.

Secretaria de Estado da Saude de Sao Paulo (SES-SP); Hospital Universitario
da USP (HU-USP)

Estadual

SES-SP - encaminhamento dos medicamentos a Farmacia Universitaria da
USP (FARMUSP) para viabilizar a dispensacdo e o seguimento
farmacoterapéutico dos pacientes incluidos no projeto.

HU-USP - encaminhamento dos pacientes que participardo do projeto.

A fragmentagdo da assisténcia farmacéutica e a falta de modelo de
seguimento farmacoterapéutico - SFT para pacientes do SUS contribuem para
o0 aumento das demandas judiciais. A Farmdacia Universitaria da FCF-USP
(FARMUSP), em parceria com a Secretaria de Estado da Saude de S3o Paulo e
com o Hospital Universitario da USP, visa ao desenvolvimento de SFT
aplicavel no Estado de Sao Paulo, bem como a criagdo do Centro de
Informagao de Medicamentos para colaborar com o enfrentamento da
judicializacao.

Desenvolver modelo unificado de SFT aplicdvel as UBS no Estado de Sao
Paulo; Desenvolver estudo piloto de SFT de pacientes na Farmacia
Universitdria da USP; Avaliar a aplicabilidade do método proposto na
realizacdo de pesquisas clinicas fase 1V, visando a geragdo de evidéncias
cientificas; Criar o Centro de Informagdes de Medicamentos com sistema de
informacdo/banco de dados para subsidiar a elaboragdo de pareceres
técnicos que colaborem com a tomada de decisdo, sem conflitos de
interesses.



Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Geragao de

Produtos

Levantamento bibliografico; Visitas a instituicdes relacionadas para
contextualizacdo da realidade;Realizacdo de seminarios e oficinas de
trabalho; Elaboracao da proposta de modelo de SFT aplicavel ao SUS;
Desenvolvimento de sistema de informacdo; Selecdo dos Pacientes para o
Estudo Piloto de SFT na FARMUSP; Aplicacdao do modelo de SFT proposto;
Coleta e Anadlise de Dados.

Estabelecimento de modelo de SFT aplicavel ao SUS, no contexto da Atencao
Farmacéutica; Colabora¢dao no enfrentamento da judicializagcdo na area de
medicamentos; Geragdo de conhecimento e informagao sobre medicamentos
sem conflitos de interesses.

Estabelecimento de procedimentos para que o SFT de pacientes do SUS no
Estado de S3o Paulo dé origem a evidéncias cientificas para comparagao do
desfecho clinico e a meta terapéutica do tratamento proposto, de modo que
esse seguimento forneca subsidios para gestores do SUS, Uteis para a tomada
de decisdao no caso de demandas judiciais; Propostas de padronizacao de
medicamentos no elenco de medicamentos dos Componentes da Assisténcia
Farmacéutica, reduzindo o numero de demandas judiciais.

Modelo unificado de seguimento farmacoterapéutico aplicavel ao SUS-SP.
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Titulo Comparagao entre antibioticoprofilaxia para parto cesarea antes da incisdo
e apds clampeamento do corddo — ensaio clinico

Coordenador Helaine Maria Besteti Pires Mayer Milanez

Faculdade de Ciéncias Médicas - Universidade Estadual de Campinas -
UNICAMP

Profa. Dra. Roseli Calil — Presidente da Comissao de Controle de Infecgao
Hospitalar — Hospital da Mulher Prof. Dr. José Aristodemo Pinotti CAISM —
Universidade Estadual de Campinas

Carolina Carvalho Ribeiro do Valle — Médica Infectologista — Comissao de
Controle de Infec¢do Hospitalar — Hospital da Mulher Prof. Dr. José
Aristodemo Pinotti CAISM — Universidade Estadual de Campinas

Roberta Paro de Carvalho — Diretora da Farmacia do Hospital da Mulher Prof.
Dr. José Aristodemo Pinotti CAISM — Universidade Estadual de Campinas
Vanessa Aparecida Vilas Boas — Enfermeira da Comissao de Controle de
Infeccdo Hospitalar — Hospital da Mulher Prof. Dr. José Aristodemo Pinotti
CAISM — Universidade Estadual de Campinas

Luciana Souza Jorge - Pesquisadora Associada - Médica coordenadora do SCIH
Faculdade de Medicina de Sdo José do Rio Preto, FAMERP

Melissa Maia Braz - Médica Infectologista - coordenadora do SCIH -
Faculdade de Medicina de Sdo José do Rio Preto, FAMERP

Marcia Wakai Catelan — Pesquisadora associada - médica Infectologista
pedidtrica - Faculdade de Medicina de S3o José do Rio Preto, FAMERP
Regina Mara Custddio Rangel - Pesquisadora associada — Enfermeira -
Faculdade de Medicina de Sdo José do Rio Preto, FAMERP

Andrea Cecilia Rodrigues Mestrinari - Pesquisadora associada - Enfermeira -
Faculdade de Medicina de Sdo José do Rio Preto, FAMERP

Andressa Batista Zequini - Pesquisadora associada — Enfermeira - Faculdade
de Medicina de Sdo José do Rio Preto, FAMERP

Luana Lais Femina - Pesquisadora associada — Enfermeira - Faculdade de
Medicina de S3o José do Rio Preto, FAMERP

Viviane Anheti Prado - Pesquisadora associada — médica - Faculdade de
Medicina de S3o José do Rio Preto, FAMERP

Prof. Dr. Carlos Magno Castelo Branco Fortaleza — Professor Doutor —
Departamento de Medicina Tropical e Diagndstico por Imagem

Prof. Dr. Joelcio Francisco Abbade — Professor Doutor — Departamento de
Ginecologia e Obstetricia— Faculdade de Medicina — Universidade Estadual
Paulista — UNESP




Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na
instituicao parceira

Introdugdo

Objetivos

CAISM - Centro de Atencdo Integral a Saude da Mulher; Hospital das Clinicas
da Universidade Estadual Paulista - UNESP e no Hospital Faculdade de
Medicina de Sdo José do Rio Preto - FAMERP

Estadual

A Instituicdo oferecerd a manipulacao dos antibidticos para a pesquisa e a
analise estatistica dos dados finais

Unicamp

Helaine Milanez — Obstetra — Coordenadora do Projeto
Roseli Calil — pediatra

Carolina Valle — Infectologista
Roberta Carvalho — Farmacéutica
Vanessa Vilas Boas — Enfermeira
FAMERP

Luciana Jorge-Médica

Melissa Braz-Infectologista

Marcia Catelan— Infectologista
Regina Rangel-Enfermeira

Andrea Mestrinari-enfermeira
Andressa Zequini-Enfermeira

Luana Femina-Enfermeira

Viviane Anheti Prado-médica

UNESP

Carlos Magno Fortaleza—Infectologista
Joelcio Abbade — Obstetra

A ocorréncia de infeccdo apds a realizacdo de qualquer procedimento
cirargico é possivel, principalmente apds cirurgias potencialmente
contaminadas como é o caso da cesdrea. A realizagdo da antibioticoprofilaxia
para esse procedimento ja esta bem estabelecida, permanecendo a duvida
de em qual momento é melhor a sua realizacdo: apds o clampeamento do
corddo umbilical ou antes do inicio do procedimento cirurgico

Comparar eficacia da administracao de Cefazolina 2g EV na prevencao de
morbidade infecciosa (infeccdo de sitio cirurgico: incisional superficial,
incisional profunda, 6rgdao-espaco — endometrite, abscesso intracavitario -
sepse, bacteremia) em dois momentos: 30 minutos antes da incisdo
cirurgica, logo ap6s clampeamento de cordao.



Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Ensaio clinico prospectivo, randomizado, duplo cego, avaliando gestantes
com indicacdo de parto cesarea.O tamanho amostral sera de 1500 pacientes,
com 750 pacientes em cada grupo.A coleta de dados serd feita através de um
formuldrio padronizado. Inicialmente serd avaliada a comparabilidade dos
grupos; posteriormente serd utilizado o teste do qui quadrado com um valor
de p < 5% para as varidveis categoricas e teste t de Student para as
numeéricas continuas.

Menor ocorréncia de infec¢do puerperal, sem efeitos adversos no recém
nascido no grupo com uso de antibioticoprofilaxia previamente ao
procedimento

Ja é recomendado o uso de antibioticoprogilaxia apos o clampeamento do
corddao em todas as maternidades do SUS. Serd sugerida a troca para
realizagdo previamente a realizagao da cesarea. e totalmente aplicavel sendo
que apenas sera sugerido a realizagdo do mesmo procedimento em outro
momento.
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Estratificacdo de risco cirurgico como instrumento de inovagao em programas em
cirurgia cardiaca no sistema Unico de satide do Estado de Sao Paulo: estudo SP-
SCORE-SUS

Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na
instituicdo parceira

Introdugao

Objetivos

Luiz Augusto Ferreira Lisboa

Instituto do Coracdo do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da
Universidade de S3o Paulo

Omar Asdrubal Vilca Mejia
Evelinda Marramom Trindade
Luis Alberto Dallan Oliveira
Fabio Biscegli Jatene

Roberto Kalil Filho

Hospital das Clinicas da Universidade Estadual de Campinas; Irmandade Santa Casa
de Marilia; Hospital das Clinicas de Ribeirdo Preto; Hospital de Base de Sao José de
Rio Preto; Irmandade Santa Casa de Misericérdia de Sao Paulo; Instituto do Coragdo
do Hospital das Clinicas de Sdo Paulo; Irmandade Santa Casa de Piracicaba; Hospital
Sdo Paulo e Hospital Beneficéncia Portuguesa de Sdo Paulo

Estadual

Os pesquisadores principais de cada Instituicdo parceira assinaram uma "Carta de
Concordancia", onde existe o compromisso de enviar de forma obrigatdria os dados
completos de todos os pacientes que cumpram os critérios estabelecidos no
referente estudo, independentes de serem negativos e positivos.

Existira um bolsista TT3 (FAPESP) em cada instituicdo que ira coletar dados e coloca-
los no banco de dados relacional.

Dr. Orlando Petrucci Junior, Dr. Rubens Tofano de Barros, Dra. Lucieni Oliveira
Conterno, Dr. Marcos Gradim Tiveron, Dr. Walter Villela de A. Vicente, Dr. Alfredo
José Rodrigues, Dr. Domingo Marcolino Braile, Dr. Carlos Alberto dos Santos, Dr.
Marcelo Nakazone, Dr. Luiz A. Rivetti, Dr. Felipe Machado Silva, Dr. Sergio Almeida
de Oliveira, Dr. Marco Antonio Praca de Oliveira, Dr. Gustavo leno Judas, Dr. Walter
Gomes, Dr. Antonio Amauri Groppo, Dr. Rafael Angelo Tineli.

O agrupamento das informagdes demograficas e clinicas relevantes dos pacientes
acometidos, no nivel de estratos especificos e em correlagdao com os conjuntos de
recursos requeridos, representa a possibilidade de adaptar, aprimorar e inovar nos
programas assistenciais. Este projeto visa subsidiar a sustentabilidade e
financiamento do SUS-SP para as cirurgias de coronaria e/ou valva, promovendo
alocagdo equitativa, bem como caracterizar a magnitude dos recursos disponiveis e
seu impacto.

1. Fazer o remodelamento do InsCor em nivel estadual: SP-ESCORE-SUS, avaliando
variaveis com influéncia na morbi-mortalidade cirdrgica dos pacientes operados de
corondria e/ou valva no Estado de S3o Paulo.

2. Iniciar o Registro Estadual Paulista de Cirurgia Cardiovascular (banco de dados
clinico) para controle e monitorizacagdo dos resultados.



Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Geragao de Produto

Estudo de coorte, prospectivo, cego, multicéntrico, estadual e de registro de casos
consecutivos. Serao incluidos de forma consecutiva todos os pacientes operados de
corondria e/ou valva durante 24 meses. Os desfechos de interesse s3o: Estrutura e
recursos instalados, Morbidade e Mortalidade cirurgica. Critérios de inclusdo: Idade
igual ou superior a 18 anos e existir indicagdo para cirurgia de coronaria e/ou valva.

e Melhorar os resultados em cirurgia cardiaca ao fornecer informacgdes relevantes
acerca dos pacientes operados no Estado de Sao Paulo; e Planejamento dos recursos
para inovar e implementar melhorias no atendimento dos pacientes operados de
cirurgia cardiaca no SUS. ¢ Avaliar a efetividade dos procedimentos de coronaria
e/ou valva e caracterizar sua magnitude e seu impacto; ® Adaptar diretrizes
internacionais baseado nos resultados da morbi-mortalidade cirdrgica no Estado de
Sao Paulo.

No futuro, cada centro podera observar melhor a complexidade dos pacientes
operados, os recursos que lhe sdo necessarios, bem como seu préprio desempenho
cirurgico e as diferengas e cambios no perfil de risco dos pacientes operados. As
autoridades de saude, médicos e pacientes das instituicdes paulistas obterdo uma
curva referencial preditiva do impacto da estrutura sobre os resultados em
morbidade e mortalidade hospitalar dos pacientes operados de coronaria e/ou valva
no Estado de S3o Paulo.

SPSCORE
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Deteccao de contaminagao bacteriana em bolsas de concentrados de plaquetas

Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na
instituicdo parceira

Introdugao

Metodologia

Resultados

esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Geragao de
produtos

José Eduardo Levi

Fundacdo Pré-Sangue/Hemocentro de S3o Paulo

Anna Shoko Nishia Oshiro
Dra. Flavia Rossi

Hospital das clinicas- HC FMUSP

Estadual

Cultura microbioldgica, cepas bacterianas, expertise em microbiologia

Dra. Flavia Rossi

Entre os agentes infecciosos, a transfusdao de componentes contaminados por
bactérias é o evento mais frequente e também de maior morbidade e mortalidade,
sendo os concentrados de plaguetas aqueles que apresentam o maior risco de
contaminagao bacteriana. A hemocultura automatizada é um método caro e
trabalhoso. No Brasil (SUS) a andlise de 100% dos concentrados de plaquetas é
invidvel economicamente. Uma alternativa que vem sendo pesquisada é a aplicagdo
de métodos de amplificacdo molecular.

Desenvolver um método de amplificacdo molecular para a detecg¢ao universal de
bactérias em concentrados de plaquetas.

Extracdo automatizada e PCR em tempo real com primers universais para o gene 16S
bacteriano.

O desenvolvimento de um método de deteccdo molecular de bactérias em
concentrados plaquetarios, de baixo custo e rdpido, permitindo sua aplicagao
imediatamente pré-transfusdo, representara um grande avango técnico na
hemoterapia, tornando possivel a expansao do controle da contaminacao bacteriana
na Fundagao Pré-Sangue com possivel extensdo para toda Hemorede e aumentando
ainda mais a segurancga das transfusdes sanguineas.

Milhares de unidades de plaquetas sdo produzidas anualmente no Brasil e utilizadas
no ambito do SUS, responsavel por mais de 50% das transfusdes no Brasil. Embora
exista subnotificacdo, casos de sepsis transfusional continuam ocorrendo com
frequéncia. Estes casos podem ser prevenidos através de técnicas laboratoriais
capazes de detectar de forma sensivel e especifica a presenga de bactérias no
concentrado de plaquetas.

Teste molecular para contaminagao bacteriana



Implantacgdo e validacdo de teste QF-PCR para detecgdo de aneuploidias no

ambulatdrio de Obstetricia e Ginecologia — HC — FMUSP

Instituicao Parceira

do SUS

Contrapartida

Equipe na
instituicao parceira

Mario Henrique Burlacchini de Carvalho

Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo

Dr. José Eduardo Levi - Laboratdrio de Virologia do Instituto de Medicina
Tropical da Universidade de Sdo Paulo

Renata Wendel de Moraes — Departamento de Obstetricia e Ginecologia da
Faculdade de Medicina Universidade de Sao Paulo e Laboratério de Virologia
do Instituto de Medicina Tropical da Universidade de S3ao Paulo

Renata Moscolini Romao — Departamento de Obstetricia e Ginecologia da
Faculdade de Medicina Universidade de Sao Paulo e Laboratério de Virologia
do Instituto de Medicina Tropical da Universidade de S3ao Paulo

Hospital das Clinicas de Sao Paulo

Estadual

Amostras de liquido amniético coletadas no ambulatério de Obstetricia do
Hospital das Clinicas.

Dra. Rossana Pulcineli Vieira Francisco - Departamento de Obstetricia e
Ginecologia da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo
Prof. Dr. Marcelo Zugaib - Departamento de Obstetricia e Ginecologia da
Faculdade de Medicina Universidade de Sao Paulo

As aneuploidias sdo as mais frequentes dentre as alteracdes cromossdmicas
sendo responsaveis pela maioria dos casos de deficiéncia mental,
malformacgdes congénitas, distirbios de desenvolvimento sexual e abortos
espontaneos. O teste de QF-PCR é baseado na deteccdo do niumero de cdpias
de sequéncias repetitivas pequenas. Estas sequéncias sao amplificadas por
PCR e os produtos marcados sdo separados por eletroforese de capilaridade
Os resultados dos heterozigotos sao utilizados para a interpretacao.

Detectar aneuploidias cromoss6micas numéricas em amostras de liquido
amniodtico provenientes de gestantes com risco aumentado de feto afetado
utilizando a técnica da QF-PCR, determinar a acuracia do teste QF-PCR, em
comparagdo aos resultados de caridtipo previamente obtidos pelo
Laboratdrio Central do HC-FMUSP, validar o teste QF-PCR para futura
implantagao na rotina do Ambulatério de Obstetricia.



Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Foram coletadas amostras de liquido amnidtico de pacientes que recebem
atendimento na Clinica Obstétrica do Hospital das Clinicas (HCFMUSP). O
DNA serd extraido e apds a extracdo, serd amplificado pela técnica da PCR. O
produto amplificado sera corrido em sequenciador para analise dos
fragmentos gerados na amplificagdo, seguindo especificagdes de corrida
descritas no protocolo do kit. O resultado da corrida serd analisado pela a
visualiza¢do do padrdo de alelos para cada marcador.

A proposta deste trabalho contribuird para a detec¢do de aneuploidias
cromossdmicas numéricas em gestantes com risco aumentado de feto
afetado. O teste inicial servira para aferir a sensibilidade e especificidade
clinica do método. Se este estudo for bem sucedido, espera-se desenvolver
métodos similares para o diagndstico de outras alteragdes cromossémicas
(estruturais e génicas).

A implementacgdo deste tipo de teste serd uma inovagao benéfica para o
sistema de saude publica visto que diversos estudos comprovaram a rapidez,
especificidade, eficiéncia, praticidade, baixo custo e diminui¢cdo da ansiedade
e estresse paternos, sendo, estes ultimos, caracteristicas imensuraveis. A
porcentagem de falso positivos e falso negativos varia de 0% a 4,7% para as
amostras testadas com a QF-PCR.
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Analise de sensibilidade e especificidade de quatro algoritmos para o
rastreamento do cancer do colo do ttero combinando a citologia cervical e
a pesquisa molecular do Papilomavirus Humano (HPV)

Introdugao

Objetivos

Metodologia

Adhemar Longatto Filho

Faculdade de Medicina da Universidade Sao Paulo, Departamento de
Patologia, LIM14

José Humberto Tavares Guerreiro Fregnani (Pesquisador principal)
Cristovam Scapulatempo Neto (Pesquisador associado)

Rui Manuel Vieira Reis (Pesquisador associado)

André Lopes de Carvalho (Pesquisador associado)

Edmundo Carvalho Mauad (Pesquisador associado)

Adriana Tarla Lorenzi (Pesquisador associado)

Marcella Marchioreto de Oliveira (Apoio Técnico e Administrativo)

A infeccdo genital pelo papilomavirus humano é uma das mais comuns
afeccbes sexualmente transmitidas. Os carcinomas cervicais sdo causados
pela infeccdo persistente do HPV de tipo carcinogénico. Se as mulheres
forem sdo submetidas a exames regulares de prevencao, as chances de
desenvolvimento de carcinomas invasores aumentam e a oportunidade de
cura diminui significativamente. Varios estudos tém demonstrado que os
testes moleculares sdao mais eficazes para prevengao e diminui¢do da
mortalidade.

Avaliar a sensibilidade e a especificidade de 4 algoritmos de rastreamento
utilizando-se a combinacdo entre a citologia cervical (em base liquida) e a
pesquisa molecular do HPV de alto risco.

#1: teste positivo se a citologia cervical apresentar qualquer alteracao;

#2: teste positivo: citologia com qualquer alteracdo e teste de HPV positivo;
# 3: teste positivo se a pesquisa molecular for positiva

#4: teste positivo se a pesquisa de HPV for positiva e a citologia apresentar
alteracao.

Serdo incluidas prospectivamente 2.000 mulheres com idade entre 25 a 64.
As amostras de citologia cervical serdo colhidas em base liquida (SurePath™,
Becton & Dickinson). Todas as mulheres serdo submetidas a colposcopia no
momento da coleta da citologia cervical, independentemente do resultado
citoldgico prévio. As mulheres que apresentarem alteracdo colposcdpica
serdo submetidas a biépsia do colo do Utero nas areas suspeitas.

A pesquisa de HPV de alto risco sera realizada Cobas X480™ (Roche)



Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Resultados
esperados

Obter dados para implementar rastreio molecular do HPV de alto risco.

A combinacdo de teste molecular de HPV e citologia tém demonstrado ser
uma opc¢ao bastante eficaz porque agrega altos valores de sensibilidade e
especificidade e um alto valor preditivo negativo.

O racional dessa combinacdo é associar a alta sensibilidade dos testes
moleculares com a alta especificidade da citologia.

Espera-se estabelecer o melhor algoritmo para predizer o risco de lesdes
intraepiteliais cervicais .

O teste molecular apresenta valor preditivo negativo de aproximadamente
100%, o que permite alargar o intervalo de rastreio em pelo menos cinco
anos. Os meios automatizados permitem mais seguranca e reprodutibilidade.
A introducdo da vacina do HPV fara a prevaléncia de infec¢do e das lesGes de
colo uterino diminuirem, comprometendo ainda mais a baixa sensibilidade
do teste de Papanicolaou. O teste molecular diminuird a margem de erro dos
exames morfoldgicos.

Obter dados para implementar rastreio molecular do HPV de alto risco.

A combinacao de teste molecular de HPV e citologia tém demonstrado ser
uma opcao bastante eficaz porque agrega altos valores de sensibilidade e
especificidade e um alto valor preditivo negativo.

O racional dessa combinacgdo é associar a alta sensibilidade dos testes
moleculares com a alta especificidade da citologia.

Espera-se estabelecer o melhor algoritmo para predizer o risco de lesdes
intraepiteliais cervicais .
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Terlipressina no tratamento da sindrome hepatorrenal

Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na
instituicdo parceira

Introdugdo

Objetivos

Metodologia

Rita de Cassia Martins Alves da Silva

Hospital de Base- FUNFARME & Faculdade de Medicina de Sao Jose do Rio
Preto - FAMERP

Patricia da Silva Fucuta Pereira
Edla Polsinelli Bedin

Marcia Tatianna Fernandes Pereira
Marcia Fumié da Rocha

Emerson Quintino de Lima

Suzana Margareth Ajeje Lobo
Tiago Seva Pereira

UNICAMP

Municipal

Assistencia hospitalar e ambulatorial a todos os pacientes incluidos, exceto
sobre a dorga do estudo, a Terlipressina, que sera fornecida pelo PPSUS

Thiago Seva Pereira

A sindrome hepatorrenal (SHR) é causa potencialmente reversivel de
insuficiéncia renal aguda em cirroticos. Sem tratamento, a sobrevida para
SHR tipo 1 é de 14 dias. A terlipressina é padrao ouro para tratar SHR tipo 1
na Europa. Nos Estados Unidos, midodrina+octreotide sao preferidas.
Noradrenalina tem sido testada. No Brasil a midodrina ndo é aprovada. Para
gue o SUS possa regulamentar o tratamento da SHR e manter exceléncia no
atendimento aos Brasileiros, mais informacodes sao necessarias.

Avaliar a eficacia e seguranca da terlipressina no tratamento da SHR tipo 1.

Desenho do estudo: ensaio clinico prospectivo

Pacientes: numero estimado = 30

Serdo elegiveis pacientes cirréticos internados com IRA nos Servicos de
Gastroenterologia e Hepatologia e Unidade de Transplante de Figado do H de
Base da FAMERP e HC da UNICAMP.

O tratamento serd realizado com terlipressina e albumina humana 20% até
queda da creatinina abaixo de 1,5 mg/dL, com reavaliagdes a cada 3 dias de
tratamento, até, no maximo, 14 dias de tratamento.



Resultados
esperados

Aplicabilidade do

projeto ao SUS

Espera-se conhecer a taxa de resposta terapéutica a terlipressina no
tratamento da SHR tipo 1 em uma amostra de pacientes brasileiros. Além
disso, a redacdo dos desfechos secundarios necessidade de didlise,
recorréncia da SHR em 30 dias, sobrevida em 15 e 30 dias e transplante de
figado, fornecerao informacdes valiosas na analise critica dos custos e
beneficios do manejo da SHR em nosso meio.

A aplicabilidade 'e imediata uma vez que o estudo se desenvolve no contexto
do atendimento clinico de rotina.

Alem disso, abre uma perspectiva de reduzir o custo no futuro. Uma vez
estabelecido um tratamento padrao-ouro, pode haver a possibilidade de
compararmos, em longo prazo, os resultados obtidos com droga de menor
custo, como por exemplo a Noradrenalina. Esta droga, tem apresentado
resultados promissores quando comparada com a Terlipressina em pequenos
grupos.
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Gestdo e governanga das redes de ateng¢ao a satde no processo de
incorporacao tecnoldgica no estado de S3o Paulo

Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na

instituicdo parceira

Introdugao

Ana Luiza d'Avila Viana

Universidade de S3o Paulo

Ana Luiza d'Avila Viana (FM-USP)

Nelson Ibafiez (Santa Casa SP)

Moisés Goldbaum (FM-USP)

Hudson Pacifico da Silva (FCA-UNICAMP)
Aylene Emilia Moraes Bousquat (UNISANTOS)
Guilherme Arantes Mello (EPM-UNIFESP)
Marge Tendrio (FM-USP)

Mariana Vercesi Albuquerque (FM-USP)

Luis Henrique Leandro Ribeiro (IG-UNICAMP)
Liza Yurie Teruya Uchimura (FM-USP)

Secretaria de Estado de Saude de S3o Paulo

Estadual

Ja durante a etapa inicial pretende-se realizar Oficinas de Trabalho com a
participacdo da equipe de pesquisa e com a equipe técnica da SES, a fim de
detalhar o desenho metodoldgico do estudo. Desse modo, os resultados
serdo incorporados durante o processo de execugao da pesquisa e ndo apos
sua finalizagdo. Esses resultados vao subsidiar mudancas nas perspectivas de
atuacao da SES, num processo dinamico de integra¢do da pesquisa com as
acOes da SES no ambito das politicas de CTlI em saude.

Tereza Toma

As Comissdes Intergestoras Regionais (CIR) constituem espacos de
governanga em ambito regional, criadas com o intuito de qualificar o
processo de regionalizacdao do SUS. No Estado de S3o Paulo, a nova
regionalizacdao contempla 63 CIRs. Um dos principais desafios das CIRs é a
gestdo de tecnologias em saude, isto é, o conjunto de atividades gestoras
relacionadas com os processos de avaliacao, incorporacao, difusao,
gerenciamento da utilizacao e retirada de tecnologias do sistema de salde.



Objetivos

Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Geragao de
produtos

O objetivo geral é discutir e avaliar a gestdo e governanca do processo de
incorporacdo tecnoldgica em um conjunto selecionado de regides de saude
do SUS-SP. Objetivos especificos: estudar a experiéncia internacional na
adocdo de modelos inovadores de governanca regional e gestdo de
tecnologias; identificar os modelos de governanca das CIRs de SP; identificar
os fatores que condicionam a incorporacao de tecnologias no nivel regional; e
avaliar as CIRs segundo sua capacidade de regular o processo

Estudos de casos multiplos, de natureza quali-quanti, mediante a adocao de
métodos combinados de coleta de dados. Quatro eixos de andlise serao
utilizados na investigacdo: (1) o processo de regionalizacdo no plano estadual;
(2) caracterizacdo das regies de saude no estado de Sdo Paulo; (3)
prioridades estaduais para ciéncia, tecnologia e inova¢cdo em saude; e (4)
determinantes do processo de incorporacao de tecnologias em saude. Em
todos os eixos, sera privilegiada a ética da saude coletiva.

1. Revisdo da literatura sobre modelos de governanca regional e modelos de
gestdo de tecnologias em saude

2. Descricao e analise histérica do processo de regionalizagdo da saude no
Estado de SP

3. Tipologia das regides de saude do Estado de S3ao Paulo

4. Detalhamento metodoldgico

5. Banco de dados contendo todas as informacgdes coletadas durante a
pesquisa

6. Resultados da pesquisa sistematizados e analisados, com recomendacdes
para aperfeicoamento da capacidade gestora das CIRs

¢ Contribuir para a ado¢do de modelos inovadores de governanga regional no
SuUS

e Contribuir para a implantacdo da Politica Estadual de CTl em Saude

e Contribuir para o aperfeicoamento do processo decisorio relativo a
incorporagao de tecnologias no plano regional

¢ Fornecer elementos para ampliar a integra¢do das organizagdes publicas
envolvidas nas a¢des de CTl em saude

¢ Contribuir para a formulagdao de recomendagdes de politicas capazes de
fortalecer o papel do Estado na area de CTl em saude

Tipologia das Comissdes Intergestoras Regionais (CIR) do Estado de Sao
Paulo, construida a partir de um conjunto diversificado de fontes de dados
mediante técnica estatistica de analise fatorial e analise de agrupamentos
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Avaliagao da aderéncia ao tratamento com drteses, proteses e meios
auxiliares de locomog¢ao dispensados através do programa de OPM

Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na
instituicao parceira

Introdugao

Objetivos

Edgard Eduard Engel

Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto

Claudia Barbieri Tait Gandolfi

Juliana Azenha Martins

Prof. Dr. Claudio de Souza Miranda

Prof. Dr. Carlos Alberto Grespan Bonacim

Hospital das Clinicas da FMRP-USP

Estadual

- Liberagao para participacao da equipe;
- Disponibilizagao de infraestrutura;
- Disponibilizagao de informagdes.

Claudia Barbieri Tait Gandolfi
Juliana Azenha Martins

A reabilitacao das PCDs demanda a utilizagdao de OPMs. Equipes de
reabilitacdo tém duvidas sobre o uso das OPMs pelos pacientes. Acredita-se
que uma parcela dos recursos destinados a compra de OPMs ndo tenham
efeito sobre a qualidade de vida e impacto sobre a reabilitacdo. Este estudo é
importante pelo impacto financeiro que provoca nas contas publicas e para
estabelecer parametros sobre a utilizacdo e avaliar sob a perspectiva do
usudrio a qualidade do equipamento e do servigo prestado pelo SUS.

O objetivo do estudo é a avaliacdo da ades3o ao tratamento com Orteses,

Préteses e Meios Auxiliares de Locomocdo (OPMs) da populacdo atendida

pelo Centro de Reabilitagao do HCFMRP-USP e avaliar sob a perspectiva do
usudrio o servico a qualidade dos equipamentos fornecidos.



Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Geracgao de produto

A pesquisa sera desenvolvida com 1847 pacientes que receberam OPMs no
periodo de janeiro de 2010 a dezembro de 2011, sob dois enfoques:
entrevista presencial e por telefone. O questionario/entrevista possui duas
partes a 12 com dados pessoais e estudo sécioeconémico do
usuario/cuidador e a 22 caracterizagdo do equipamento, adesdo ou ndo ao
tratamento com OPMs e avaliagao da qualidade do equipamento dispensado
e do servigo prestado. O questiondrio possui variaveis quantitativas e
qualitativas.

Esperamos poder estabelecer a quantidade de OPMs dispensadas e nao
utilizadas pela populagao, levantar parametros para identificagdo dos
pacientes que tem menor chance de utilizar as OPMs prescritas, avaliar a
qualidade dos equipamentos e servigos prestados.

Como os recursos publicos sdo sempre escassos, os parametros ja citados
deverdo nortear a prescricao de OPMs direcionando-as para aqueles que
possuem maiores chances de utiliza-las, proporcionando desta forma

racionalizagao desses recursos.

Protocolos de Prescricdo de OPMs
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Levantamento epidemiolégico da demanda de pacientes em cuidados
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Wilson Jacob Filho

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo

Ricardo Tavares de Carvalho
Simone Henriques Bisconsin Torres
Ednalda Maria Franck

Leticia Andrade

Daniela Cristina Bernardes

Marcia Cossermelli Cana Brasil
Monica Estuque Garcia de Queiroz
Ana Beatriz Brandao dos Santos

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo

Estadual

Secretaria de Saude do Estado de Sao Paulo
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Hospital Municipal Dr. Carmino Caricchio
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Os avancos tecnoldgicos ocorridos nas Ultimas décadas proporcionaram um
aumento na expectativa média de vida da populacdo geral, porém nao
prepararam os servicos de salde e nem os seus profissionais para lidarem
com o aumento da ocorréncia de doencgas cronico-degenerativas e
potencialmente fatais. Ajudar individuos com doencas avancadas, em um dos
momentos mais cruciais de suas vidas é uma atividade ou modelo de atengdo
a saude que vem sendo denominado Cuidado Paliativo.

O objetivo desse estudo é avaliar de forma sistematica a prevaléncia de
pacientes com doengas em fase terminal nos servigos ligados a Secretaria de
Saude do Estado de Sdo Paulo, SES — SP de forma a possibilitar a otimizagao
do uso de recursos, realocagao de custos, identificagdo de necessidade de
reformas ou criacdo de leitos especificos de Cuidados Paliativos, e estimativas
do impacto desta disciplina nos custos em saude e na qualidade de vida
promovida ao usuario.

Estudo observacional exploratério cross-seccional de prevaléncia de
pacientes com critérios de terminalidade de vida em hospitais do estado de
Sao Paulo. Através de um questiondrio breve e objetivo, desenvolvido
especificamente para esse fim, com os médicos que assistem os pacientes,
abrangendo o total de pacientes internados nos servigos participantes no
evento da intervencdo. Sera realizado um estudo vertical, a fim de obter
diagndstico da situacdo relativa a terminalidade nos hospitais.

Conhecendo a demanda de Cuidados Paliativos, sera possivel sugerir
adequacdes de forma mais racional para a assisténcia aos doentes em
terminalidade. Assim, espera-se possibilitar desdobramentos de alocagao
mais apropriada dos recursos nos servi¢cos nao Paliativos. A maior
disponibilizacao de leitos de UTI pode proporcionar aumento de internagdes
para cirurgias eletivas e tratamentos curativos aos pacientes elegiveis,
ensejando maior acesso e resolutividade no SUS.

O programa de Cuidados Paliativos permite melhorar a qualidade de vida
para pacientes e familiares no contexto de doengas graves e sem cura.
Permite aliviar a sobrecarga dos servicos de saude destinados ao
atendimento de doencas agudas e problemas clinicos curdveis ou em fase de
evolucédo inicial/intermediaria. Portanto, programas de Cuidados Paliativos
podem permitir humanizar a assisténcia, otimizar o uso de recursos e
aumentar o acesso ao sistema de saude.

Sistematizacdo da identificagdo dos pacientes e de perfis clinicos que
permitirdo alocacdo adequada de recursos para as necessidades especificas.
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Assisténcia a pacientes em cuidados paliativos no complexo do Hospital das
Clinicas da FMRP-USP e sua integracao na rede assistencial de saude do
municipio de Ribeirdao Preto

Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na
instituicdo parceira

Introdugao

Marysia Mara Rodrigues do Prado De Carlo

Faculdade de Medicina de Ribeirdao Preto - Universidade de Sao Paulo

PROF2 DR2 FERNANDA MARIS PERIA - Disciplina de Oncologia Clinica do
Departamento de Clinica Médica da FMRP-USP

PROF DR HARLEY OLIVEIRA - Disciplina de Oncologia Clinica e Radioterapia do
Departamento de Clinica Médica da FMRP-USP

PROF2 DR2 REGINA APARECIDA GARCIA DE LIMA - Docente do Departamento
de Enfermagem Materno-Infantil e Saude Publica — EERP-USP

RITA DE CASSIA OSORIO -Diretora Administrativa do Hospital Estadual de
Ribeirdo Preto

Enf2 EMILIA MARIA PAULINA CAMPOS CHAYAMITI - Coordenadora do Servico
de Assisténcia Domiciliar (SAD) da Secretaria Municipal da Saude de Ribeirdo
Preto

Equipe Multiprofissional do Grupo de Cuidados Paliativos do Hospital das
Clinicas da FMRP-USP

Secretaria Municipal de Saude - Ribeirdo PReto

Municipal

Acesso a informaces e colaboracdo da equipe do Servico de Atencao
Domiciliar da Secretaria Municipal de Saude de Ribeirdo Preto no
planejamento e realizacdo da coleta.

Enf2 EMILIA MARIA PAULINA CAMPOS CHAYAMITI - Coordenadora do Servigo
de Assisténcia Domiciliar (SAD) da Secretaria Municipal da Saude de Ribeirdo
Preto

O envelhecimento populacional, o aumento na expectativa média de vida e o
crescimento das doengas cronico-degenerativas potencialmente fatais tém
gerado novas demandas aos servigos de saude. Porém, o SUS ainda ndo estd
preparado para isso. E necessario identificar a demanda e caracteristicas da
populacdo em Cuidados Paliativos, estabelecer politicas publicas para essa
populacdo e estabelecer indicadores e procedimentos que sejam eficazes na
RAS e possam ser amplamente disponibilizados no SUS.
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Estabelecer uma metodologia para identificacdo da demanda e o perfil de
pacientes em Cuidados Paliativos no Complexo do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de S3o Paulo (4
unidades hospitalares diferentes) e no Servico de Atencdo Domiciliaria da
SMS de Ribeirdao PReto, de modo a oferecer informacgGes relevantes para
permitir a definicdo de politicas publicas de Cuidados Paliativos para a Rede
de Assisténcia a Saude (RAS) e sua difusao no SUS.

Trata-se de um estudo quantitativo, exploratdrio do tipo transversal. A
amostragem devera ser estatisticamente representativa da populagao
atendida em 4 unidades hospitalares (secundario e terciario) do complexo do
HCFMRP-USP (campus, UE, HERP e HEAB) e também no Servico de
Assisténcia Domiciliar (SAD), da Secretaria Municipal de Saude (atencdo
basica). Os critérios de elegibilidade foram previamente estabelecidos e um
software esta sendo desenvolvido para a coleta e registro dos dados .

. identificar a demanda para Cuidados Paliativos em quatro unidades do
complexo do Hospital das Clinicas da FMRP-USP e no Servico de Atencao
Domiciliar do municipio de Ribeirdo Preto;

. desenvolver indicadores para Politicas Publicas na atencdo a pessoas com
condigBes cronicas em Cuidados Paliativos e para melhor equacionamento,
com maior eficacia, da Rede de Assisténcia a Saude (RAS) no que diz respeito
as populagdes (oncologica ou ndo oncoldgica) que necessita de Cuidados
Paliativos.

. 0 desenvolvimento de um programa informatizado (software) para coleta de
dados, que facilitara a identificacdo da demanda e a melhoria do processo de
regulagao no SUS;

.ap6s a metodologia e o software serem aprovados e utilizados nesta
pesquisa , serao disponibilizados para o SUS, para ser melhor aproveitado
pelo sistema para a identificacdo, regulacdo e atendimento a populacdo que
necessita de Cuidados Paliativos.

Consolidacdo de informacdes fidedignas sobre a populagdo em Cuidados
Paliativos para identificacdo de demanda e elegibilidade nos servicos
analisados; desenvolvimento de uma metodologia, com uso de software para
coleta e registro de dados no SUS, a ser utilizada em diferentes
equipamentos de saude, tanto na atencdo hospitalar (secundaria e tercidria)
como na atencdo basica.
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Titulo Avaliagao da taxa de cobertura, acesso e resultado do tratamento da
catarata em uma regidao do Estado de S3o Paulo

Silvana Artioli Schellini

“ Faculdade de Medicina de Botucatu-UNESP

AL NET(C - Prefeituras Municipais da DRS VI
do SUS

o

Contrapartida Ressarcimento do atendimento prestado

Introdugdo

Objetivos 1) Geral: avaliar a taxa de cobertura de cirurgia de catarata, assim como o

Médicos residentes de Oftalmologia

Roberta Lilian Fernandes Sousa: médica oftalmologista e pds-graduanda da
Faculdade de Medicina de Botucatu

Larissa H Satto: médica oftalmologista e pds-graduanda da Faculdade de
Medicina de Botucatu

Antonio Carlos Rodrigues: professor de Oftalmologia da UNESP e chefe do
Servico de Catarata do HC-FMB-UNESP

Carlos Roberto Padovani: professor titular do Depto de Bioestatistica do
Instituto de Biociéncias da UNESP.

A prevaléncia de catarata em nossa regido é de 4,94% (Carlos et al., 2007),
sendo causa de cegueira para 18,5% (Schellini et al., 2009). A opacidade de
capsula posterior apds a facectomia é de 26,9% (Matai et al., 2007). Para
melhorar os indicadores, ha necessidade de melhor trabalhar com as taxas de
cobertura e indices de cirurgias realizadas, além de tragar estratégias de
disponibilizar cirurgias, fornecer a acessibilidade necessdria e aceitabilidade
dos servigos existentes.

resultado das facectomias realizadas em uma regidao do estado de Sao Paulo.
2) Especifico: estudar o nimero de portadores de catarata em uma amostra
populacional, buscando identificar as barreiras que impedem a realizacao da
cirurgia. Avaliar a acuidade visual apresentada e a melhor acuidade visual
com correcao Optica em afacicos ou peudofacicos da regido de estudo.




Metodologia Estudo prospectivo, transversal, de amostra intencional, p/ avaliacdo de
portadores de catarata, afacicos e pseudofacicos, visando avaliar a taxa de
cobertura p/ cirurgia de catarata, as barreiras e o resultado visual obtido apds
as cirurgias realizadas de 600 individuos/més, durante 20 meses/2 anos.
Exame oftalmoldgico completo e avaliagdo de barreiras ou causas que
tenham dificultado o acesso ao SUS. Avaliacdo estatisticas utilizando pacotes
estatisticos (SPSS) e regressao logistica.

Resultados Os resultados deste estudo permitirao melhorar o planejamento para atingir
esperados a meta de reducdo de cegueira decorrente da catarata. Até o momento, a
preocupacao dos dirigentes foi com relacdo a quantidade de facectomias
realizadas. O presente levantamento vai demonstrar em quanto a catarata
esta impactando com relacdo aos percentuais de cegueira, as barreiras que
impedem o tratamento e como ficaram os individuos que foram operados.

Aplicabilidade do Pretende-se ter dados suficientes para determinar a taxa de cobertura e as
projeto ao SUS barreiras que impedem a reduc¢ao dos indices de cegueira por catarata na
nossa regido. Os dados poderado ser extrapolados para regides outras.
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Implementacdo do Registro Paulista de Tratamento Cirurgico do Cancer de
Pulmao (RPTCCP)

Instituicao Parceira
do SUS

Contrapartida

Equipe na
instituicao parceira

Introdugao

Objetivos

Ricardo Mingarini Terra

Faculdade de Medicina da USP

Leticia Leone Lauricella, Karina Braga Ribeiro, Jose Eluf Neto, Pedro Henrique
Xavier Nabuco de Araujo, Wu Tu Hsing, Paulo Manuel Pego-Fernandes, Fabio
Biscegli Jatene

HC-FMUSP, INCOR, ICESP, FOSP

Estadual

O Hospital das Clinicas da FMUSP (HC-FMUSP), Istituto do Coracdo (INCOR),
Instituto do Cancer do Estato de Sdo Paulo (ICESP) serdo instituicdes parceiras
na medida em que fornecerdo os prontudrios dos pacientes que serao
selecionados para o estudo.

A Fundacdo Oncocentro de Sdo Paulo (FOSP) disponibilizara sua estrutura ja
implantada para o Registro Hospitalar de Cancer e seu conhecimento sobre a
coleta de dados em nivel Estadual.

Leticia Leone Lauricella (HC-FMUSP, INCOR, ICESP)
Karina Braga Ribeiro (FOSP)

O cancer de pulmao é a neoplasia maligna mais frequentemente
diagnosticada em todo o mundo. Seu tratamento cirudrgico é a melhor
abordagem disponivel nos estagios iniciais, contudo, estd associado a morbi-
mortalidade considerdvel. Logo, o controle de qualidade do tratamento
realizado através de um banco de dados unificado é imperativo para gestao
publica adequada e melhoria de indicadores.

O objetivo deste estudo é analisar os resultados da implantagdao do RTCCP. O
desfecho principal sera avaliar a qualidade dos dados capturados,
comparando os resultados do Registro com os prontuarios das instituicdes
participantes. Os desfechos secundarios serao: analise dos dados de
demografia e qualidade do tratamento cirurgico do cancer de pulmao, ritmo
de adesdo de novos voluntdrios e percepc¢do dos participantes sobre o
registro e resultados contidos nos boletins.



Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Trata-se de estudo longitudinal no qual as instituicOes participantes fardao o
preenchimento prospectivo online do banco de dados. Este contera
informacdes demograficas dos pacientes com neoplasia de pulmao
submetidos a tratamento cirurgico, além de dados de estadiamento clinico e
patoldgico, comorbidades, procedimentos realizados, evolugao pds-
operatdria, morbidade, mortalidade e recidiva da neoplasia. Os dados
registrados serdao auditados para averiguar a qualidade dos dados.

Esperamos que ao final do projeto, tenhamos desenvolvido e testado uma
ferramenta confidvel, fidedigna e de facil utilizacdo para a coleta de dados
sobre tratamento cirurgico do cancer de pulmao. O desfecho principal do
projeto é validacdao desta ferramenta através da avaliacdo da qualidade dos
dados coletados. Portanto, os resultados obtidos expressardo a qualidade da
ferramenta como instrumento de coleta de dados.

Os resultados das andlises das informacoes coletadas pelo RPTCCP poderao
prover a Secretaria de Saude com informacdes referentes a epidemiologia do
cancer de pulmao e desfechos de seu tratamento cirurgico. Tais informacoes
poderdo ser utilizadas para tomada de decisdoes quanto a alocacdo de
recursos humanos e financeiros, acreditacdo de hospitais e servicos e outras
guestoes referentes as politicas publicas de nosso Estado.
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Titulo

Coordenador

Implantagdo de Registro de Trauma (RT) como ferramenta para
identificacdo de problemas e melhora da qualidade no atendimento a
traumatizados

José Gustavo Parreira

Irmandade da Santa Casa de Misericordia de S3o Paulo

José Gustavo Parreira

Médico Assistente. Servico de Emergéncia. Irmandade da Santa Casa de
Misericordia de Sao Paulo.

Professor Assistente-Doutor. Departamento de Cirurgia. Faculdade de
Ciéncias Médicas da Santa Casa de Sao Paulo.

José Cesar Assef

Diretor do Servico de Emergéncia. Irmandade da Santa Casa de Misericdrdia
de Sao Paulo.

Professor Adjunto. Departamento de Cirurgia. Faculdade de Ciéncias Médicas
da Santa Casa de Sao Paulo.

Jacqueline A. Gianinni Perlingeiro

Médico Assistente. Servico de Emergéncia. Irmandade da Santa Casa de
Misericordia de Sao Paulo.

Professor Assistente-Doutor. Departamento de Cirurgia. Faculdade de
Ciéncias Médicas da Santa Casa de Sao Paulo.

Silvia C. Solda

Médico Assistente. Servico de Emergéncia. Irmandade da Santa Casa de
Misericordia de Sao Paulo.

Professor Assistente-Doutor. Departamento de Cirurgia. Faculdade de
Ciéncias Médicas da Santa Casa de Sao Paulo.

Tércio de Campos

Médico Assistente. Servigo de Emergéncia. Irmandade da Santa Casa de
Misericordia de Sao Paulo.

Professor Adjunto. Departamento de Cirurgia. Faculdade de Ciéncias Médicas
da Santa Casa de Sao Paulo.

Lia Rossi
Coordenadora da Secretaria de Apoio a Pesquisa (SAP)
Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa Casa de Sao Paulo



Introdugao

Objetivos

Metodologia

Caroline Santana
Chefe da enfermagem. Pronto Socorro Central. Irmandade da Santa Casa de
Misericordia de Sao Paulo.

Camila Kaiser
Enfermeira. Pronto Socorro Central. Irmandade da Santa casa de Misericordia
de S3o Paulo.

Daniela Vieira
Enfermeira. Pronto Socorro Central. Irmandade da Santa casa de Misericordia
de S3o Paulo.

Marisol Dorizo
Enfermeira. Pronto Socorro Central. Irmandade da Santa casa de Misericordia
de S3o Paulo.

Anna Carolina Margarido
Enfermeira — Terapia Intensiva. Hospital S3o Luiz.

Estima-se que, no Brasil, 130.000 pessoas morrem anualmente em
decorréncia do trauma. O controle de qualidade no atendimento ao
traumatizado se tornou um ponto fundamental para diminuicao da
mortalidade, da morbidade, dos custos e até para reconhecimento de
medidas com objetivo de prevencado. O desenvolvimento do Registro de
Trauma, descrito como um banco de dados com informacgdes detalhadas do
atendimento ao traumatizado, é uma das medidas mais efetivas no controle
de qualidade neste casos.

Nosso objetivo principal é analisar o processo de implantacdo do Registro de
Trauma em um Hospital Universitario com atendimento principal de doentes
do Sistema Unico de Saude, levantando os problemas enfrentados e as
propostas para resolugdo. Um segundo objetivo sera avaliar a capacidade
deste registro de trauma em fornecer informacdes para melhora do
atendimento ao traumatizado.

O projeto sera desenvolvido em sete fases em um periodo de dois anos,
incluindo a preparagao e treinamento da equipe, a coleta de dados, a
avaliacdo dos resultados encontrados, a proposta de medidas para a melhora
de qualidade e a reavaliacao do processo. Os dados serao coletados por
bolsistas FAPESP (TT1), armazenados em software especifico e analisado pelo
grupo em periodos estipulados. Serdo identificados as principais falhas de
processo e medidas para aperfeicoamento serdo propostas.



Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Dentro de um contexto de controle e melhora de qualidade no atendimento
ao traumatizado, o resultado certamente serd um melhor prognéstico para o
doente e uma diminui¢do de gastos para o hospital e sistema de saude.
Contudo, a implantacdo e desenvolvimento do projeto certamente trara
desafios. Esperamos que as informagdes deste estudo sejam a base para a
compreensao da necessidade prioritaria da implantagao de RT e controle de
qualidade em todos os hospitais que atendam traumatizados graves.

A melhora da qualidade no atendimento ao traumatizado diminui
diretamente os custos do tratamento e permite uma melhora do fluxo de
doentes em servicos de emergéncia, diminuindo o tempo até o diagndstico
com a melhor performance possivel. Isto certamente trard vantagens ao SUS.
Trata-se de uma medida simples, que depende principalmente do
treinamento de pessoas e tem um baixo custo para a implantacao.
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O acidente vascular cerebral (AVC) e traumatismo cranio encefalico (TCE)
estao entre as principais causas de morte e incapacidades no Brasil e no
mundo. Apesar disso, ainda existem poucos dados de registros prospectivos
de atendimento agudo para AVC e TCE no pais, sendo que a maioria destes
sao descontinuos e restritos a subgrupos de doengas.



Objetivos

Metodologia

Resultados
esperados

Aplicabilidade do
projeto ao SUS

Geragao de
produtos

Este projeto tem como objetivo principal implantar dois bancos de dados
eletrénicos com informacgdes sobre o perfil clinico e epidemiolédgico de todos
os doentes com diagndsticos de AVC e de TCE atendidos na Unidade de
Emergéncia (UE) do HCFMRP.

O Registro de Acidente Vascular Cerebral de Ribeirdo Preto (REAVER) e o
Registro de Traumatismo Cranio Encefalico de Ribeirdo Preto (RETER)
consistirdo em registros eletrénicos prospectivos, unificados, digitais e de
carater cientifico, que incluirdo todos os pacientes acima de 18 anos com
diagnodstico de AVC e de TCE admitidos na UE-HCFMRP-USP. Estes registros
terdo informacgdes abrangentes sobre caracteristicas clinicas e exames
complementares, incluindo a avaliagdo de desfechos de longo prazo.

Espera-se que este estudo forneca informacdes relevantes para a melhora da
gualidade do servico de atendimento hospitalar, para o planejamento das
acoes interdisciplinares e para as estratégias de saude publica no manejo
regional de ambas as condigdes.

Espera-se que este estudo contribua com a formagao de recursos humanos e
fornega informagdes relevantes para a melhora da qualidade do servigo de
atendimento hospitalar, para o planejamento das a¢des interdisciplinares e
para as estratégias de saude publica no manejo regional de ambas as
condicdes dentro do Sistema Unico de Saude.

Banco de dados de AVC e TCE
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A seguranca do paciente constitui hoje tema de grande relevancia para a
assisténcia a saude, sobretudo para os hospitais, dada a maior complexidade
do cuidado prestado nos mesmos. Os eventos adversos relacionados a
assisténcia sdo responsaveis por um nimero elevado de mortes, além dos
casos em que as consequéncias geram dias suplementares de internagao ou
ainda tratamentos inicialmente ndo previstos.

Objetivo Geral : Realizar estudo que permita caracterizar o cenario da
seguranca do paciente na assisténcia hospitalar no Estado de Sdo Paulo.

Sera realizada uma pesquisa descritiva da estrutura da qualidade e da
segurancga nos hospitais paulistas.

A populagdo alvo serdo os hospitais do estado de Sdo Paulo (888 hospitais).
A coleta de dados sera feita por meio de um questionario desenvolvido pela
equipe de pesquisa e que leva em consideragao as principais agdes e
atividades relacionadas a qualidade e a seguranga em hospitais brasileiros.

Este questiondrio permitira:

- identificar a existéncia de estruturas organizacionais voltadas para a gestao
da qualidade e da seguranca do paciente

- avaliar a disseminagao de praticas voltadas para a segurancga do paciente
nos hospitais da amostra.

- identificar o comportamento de alguns tipos de organizacdes e estudar sua
relagdo com o seu envolvimento com qualidade

- facilitar a proposicdo de eventuais estratégias para a melhoria da seguranca
do paciente nos hospitais paulistas



Aplicabilidade do A pesquisa envolve hospitais publicos e privados do Estado de S3do Paulo. Os
projeto ao SUS dados coletados a cerca da qualidade e da seguranca dos hospitais fornecerd
subsidios para os gestores no sentido de orientar suas acdes em torno do
tema, inclusive no que se refere a implantacdao do Programa Nacional de
Seguranca do Paciente.

Geragao de Banco de dados
produtos
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