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Busca ativa dos sintomaticos respiratérios é a
principal estratégia para o controle da tuberculose

A tuberculose é um grave problema de satde publica mundial e milhares de
Busca Ativa pessoas ainda adoecem e morrem devido a doenca e suas complicagdes. O Brasil € um

Dos dos paises com maior nimero de casos no mundo e, desde 2003, a doenca é
Sintomaticos

. .. considerada como prioritaria na agenda politica do Ministério da Saude. Embora seja
Respiratorios

uma doenca com diagndstico e tratamento realizados de forma universal e gratuita pelo
Sistema Unico de Sadde, ainda temos barreiras no acesso.
E uma doenga infecto-contagiosa causada por uma bactéria Mycobacterium

ANVISA tuberculosis ou Bacilo de Koch (BK), que afeta principalmente os pulmdes, mas,
publica a RDC também podem ocorrer em outros 6rgdos do corpo, Como 0ssos, rins e meninges
N2222/2018 de  (membranas que envolvem o cérebro).
Boas Praticas A tuberculose é transmitida por via aérea em praticamente a totalidade dos
de casos. A infecgdo ocorre a partir da inalacdo de goticulas contendo bacilos expelidos
Gerenciamento pela tosse, fala ou espirro do doente com tuberculose ativa de vias respiratdrias.
dos Residuos Sua apresentacdo na forma pulmonar, além de ser mais frequente, é também a
de Servicos de  majs relevante para a satde ptblica, pois é a forma pulmonar bacilifera, a responsavel
Saude pela manutencdo da cadeia de transmissao da doenca.

Os sintomas classicos da tuberculose pulmonar sdo: tosse persistente por trés
semanas ou mais, produtiva ou ndo (com muco e eventualmente sangue), febre
vespertina, sudorese noturna e emagrecimento. A febre vespertina, sem calafrios, ndo
costuma ultrapassar os 38,5° C. A sudorese noturna e a anorexia sao comuns. O exame
fisico geralmente mostra “facies” de doenga cronica e emagrecimento, embora
individuos com bom estado geral e sem perda do apetite também possam ter
tuberculose pulmonar.

Em populagbes especiais, tais como presidiarios, moradores de rua, pacientes

HIV positivos, criangas, tosse com duas semanas ou mais, pode ser sugestivo de
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tuberculose pulmonar e deve ser investigado. Pode ocorrer em qualquer idade, mas é
mais comum na crianga maior, adolescente e adulto jovem. Tem como caracteristica
principal a tosse seca ou produtiva (com catarro).

A busca ativa dos sintomaticos respiratdrios € a principal estratégia para o
controle da tuberculose, uma vez que permite a deteccdo precoce das formas
pulmonares. Essa ac¢do ja vem sendo desenvolvida em nosso municipio pelas unidades
de Estratégia de Salde da Familia desde 2011 e monitorada pelo Programa de
Monitoramento das A¢oes de Vigilancia em Saude — PROMAVS e ndo é um indicador
de facil alcance. No ano de 2018 o projeto previa que no primeiro quadrimestre fossem
avaliadas pelo menos 0,15% da populagdo do municipio sendo o ano de referéncia
2016, no segundo quadrimestre 0,30% e no terceiro quadrimestre 0,50%. Em nimeros
absolutos precisdvamos que 632 pessoas, pelo menos, fossem examinadas no ano,
porém no ano de 2018 tivemos apenas 295 pessoas examinadas.

No municipio, tivemos no ano de 2018 um total 17 casos de tuberculose
diagnosticados, dos quais 14 foram da forma bacilifera e 3 do tipo dssea.

Figura 1 — Tosse por mais de 3 semanas pode ser TUBERCULOSE
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Quando diagnosticada cedo, a tuberculose tem cura. O tratamento
n3o pode ser interrompido. E um direito garantido pelo SUS.
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Fonte: Disponivel em: http://portalms.saude.gov.br.
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Consideracgoes

Est& sendo elaborado em parceria com a Atencdo Primaria e outros setores da
Secretaria Municipal de Saude e também com colaboracdo de assistentes sociais do
CRAS, um Plano de A¢do Municipal de Controle da Tuberculose conforme diretriz
nacional e regional para ser implementado a partir de marco de 2019. Neste plano séo
contempladas agdes de prevencdo, vigilancia, informagdo, divulgacdo e trabalho
intersetorial.

Com a implementacdo do Plano de Acdo Municipal de Controle da Tuberculose
para 0 ano de 2019 esperamos uma mudanca positiva referente ao indicador acima

mencionado e também no cenério epidemioldgico para tal doenca no municipio.

ANVISA publica a RDC N°222/2018 de Boas Praticas
de Gerenciamento dos Residuos de Servicos de Saude:
Figuem atentos!

Foi publicada pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) a
RESOLUCAO DA DIRETORIA COLEGIADA - RDC N° 222, DE 28 DE MARCO
DE 2018, que Regulamenta as Boas Praticas de Gerenciamento dos Residuos de
Servicos de Saude e d& outras providéncias. A referida Resolugdo passou a vigorar a
partir de 25 de setembro de 2018 e por consequéncia revogou a Resolugéo
Anvisa/RDC 306/04.

No art. 2° da RDC N° 222/2018 observa-se que tal Resolugdo “(...) se aplica aos
geradores de residuos de servicos de saude (RSS) cujas atividades envolvam qualquer
etapa do gerenciamento dos RSS, sejam eles publicos e privados, filantropicos, civis
ou militares, incluindo aqueles que exercem agdes de ensino e pesquisa.”

O § 1° do art. 2° define como geradores de RSS “(...) todos os servigos cujas
atividades estejam relacionadas com a atencéo a satde humana ou animal, inclusive os
servicos de assisténcia domiciliar; laboratdrios analiticos de produtos para saude;
necrotérios, funerarias e servicos onde se realizem atividades de embalsamamento
(tanatopraxia e somatoconservacdo); servicos de medicina legal; drogarias e farmécias,
inclusive as de manipulagéo; estabelecimentos de ensino e pesquisa na area de salde;
centros de controle de zoonoses; distribuidores de produtos farmacéuticos,
importadores, distribuidores de materiais e controles para diagndstico in vitro;
unidades moveis de atendimento a salde; servigos de acupuntura; servi¢os de piercing
e tatuagem, saldes de beleza e estética, dentre outros afins.”

Ademais, 0 § 2° do art. 2° da Resolucéo “(...) ndo se aplica a fontes radioativas



seladas, que devem seguir as determinacdes da Comissdo Nacional de Energia Nuclear
— CNEN, e as industrias de produtos sob vigilancia sanitaria, que devem observar as

condigdes especificas do seu licenciamento ambiental.”

Elaboracdo do Plano de Gerenciamento

Os servigos geradores de residuos de salde (RSS) sdo os responsaveis pela
elaboracdo, implantacdo, implementacdo e monitoramento do Plano de Gerenciamento
de Residuos de Servigos de Saude, documento que aponta e descreve todas as acdes
relativas ao gerenciamento dos residuos de servicos de Saude, observadas suas
caracteristicas e riscos.

Conforme a normativa, 0s RSS que ndo apresentam risco biologico, quimico ou
radiologico podem ser encaminhados para reciclagem, recuperacdo, reutilizagéo,
compostagem, aproveitamento energético ou logistica reversa. Esses rejeitos podem,
também, ser encaminhados para disposicao final ambientalmente adequada. Os demais
grupos de risco estdo descritos detalhadamente nos anexos | e Il da RDC 222/2018. A
Resolucdo estd restrita a exigéncias diretamente relacionadas a questdo do risco a
saude, tratando especificamente sobre o manejo, armazenamento, coleta, transporte e
destinacdo final, ambientalmente adequada dos residuos de acordo com o grupo de
risco especifico.

Durante o ano de 2018 o servico de Vigilancia Sanitaria Municipal fiscalizou
856 estabelecimentos sujeitos ao controle sanitario, dentre eles 76,54% pertencentes ao
Grupo A, 62,64% ao Grupo B e 80,54% ao Grupo C, grupos estes que apresentam
estabelecimentos geradores de residuos de servi¢cos de salde (RSS) no municipio de
Conselheiro Lafaiete.

Consideracoes

Todos servico geradores de RSS deve dispor do PGRSS para consulta dos
6rgdos de vigilancia sanitaria ou ambientais, dos funcionarios, dos pacientes ou do
publico em geral, em meio fisico ou eletrdnico, para que possa ser consultado por
todos aqueles envolvidos no processo de implantacdo e implementacdo, bem como 0s
pacientes e o publico em geral, como uma forma de mostrar para a sociedade que
aquele servico estd preocupado ndo s6 em cumprir as normativas legais, mas também
em proteger a salde humana ou animal e 0 meio ambiente.

A Anvisa ndo definiu uma periodicidade minima para 0 monitoramento e
atualizacdo do PGRSS, porque isso depende da complexidade e demanda de cada
servigo. O ideal é que, no minimo, se houver alguma mudanca no fluxo ou na rotina de

alguma etapa que envolve o gerenciamento dos residuos de salde, o PGRSS seja



atualizado e essa atualizacao seja informada e disponibilizada a todos os envolvidos.

Figura 2 — RDC 222/2018
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