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| EDITORIAL

O Boletim Informativo do Nucleo de
Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar -
HUJB/UFCG/EBSERH apresenta os indicadores
epidemiolégicos acompanhados periodicamente
pelo setor de Vigilancia em Saude e Seguranga do
Paciente SVSSP, no periodo de janeiro a agosto
de 2022. Tem como objetivo divulgar os
indicadores epidemioldgicos e identificar
possibilidades de melhorias para agregar
gualidade e segurangca na assisténcia ao
paciente.




APRESENTAGCAO

O Setor de Vigilancia em Salde e Seguranca do
Paciente (SVSSP), ligado a Geréncia de Atencao a
Saulde (GAS), foi instituido no HUJB em 2019. Desde
entdo esté envolvido com a melhoria assistencial e a
prevencdo de doencas. O Nucleo de Vigilancia
Epidemioldgica Hospitalar do HUJB foi instituido em
outubro de 2020, através da Portaria-SEI n°® 513, de
08 de outubro de 2020, publicada no Boletim de
Servigo n° 215 e atualizado a sua composicdo pela
Portaria-SEI n° 185, de 28 de maio de 2021,
publicada no Boletim de Servigo n°® 266. A Vigilancia
Epidemioldgica caracteriza-se como um dos atributos
fundamentais para a deteccdo de mudancas nos
fatores determinantes e condicionantes de saude,
individual e coletiva, atuando de forma precisa nas
doencas transmissiveis de rapida disseminacao. Tem
papel primordial na tomada de decisdo da equipe
assistencial e na retroalimentacdo dos sistemas de
informacdo de forma oportuna, possibilitando
agilidade na promocdo de medidas de controle e
adequacdo de condutas de biosseguranca para
profissionais e pacientes. No contexto da Pandemia
da Covid-19, além das atividades inerentes as suas
atribuicdes, a Vigilancia protagonizou e conduziu
acBes no ambito hospitalar, buscando contribuir com
a adequacao das rotinas e ambientes com vistas a
garantir a exceléncia do cuidado em meio a toda a
complexidade instaurada. O ambiente hospitalar é
uma fonte importante para a notificacdo de Doencas
de Notificacdo Compulséria (DNC) e outros agravos
de interesse para a Saude Publica, pois presta
atendimento na maioria dos casos destas doencgas.
Os pacientes com doencgas de manifestacdes graves,
em especial as emergentes, geralmente tem o
hospital como porta de entrada para o Sistema Unico
de Saude (SUS). A informacdo de agravos de
notificacdo imediata, as unidades de saude,
possibilita a implementacéo de medidas de controle
junto a populagdo e a interrupcdo da cadeia de
transmissdo dessas doencas. As DNC sdo assim
designadas por constarem da Lista de Doencas e
Agravos de Notificagcdo Compulséria (DNC) em
ambito mundial, nacional, estadual e municipal. Sdo
doencas cuja gravidade, magnitude, transcendéncia,
capacidade de disseminacdo do agente causador e
potencial de causar surtos e epidemias exigem
medidas eficazes para a sua prevencao e controle. O
Nucleo acompanha o perfil de morbimortalidade da
populacao atendida, o que possibilita apoiar o

planejamento do Servico e do Sistema de Saude.
Conhecer as DNC ¢é primordial para o
desencadeamento das acdes de controle. Atendendo
a missao de divulgar aspectos sanitarios relevantes e
atuais, a Vigilancia preparou este Boletim
Epidemiolégico com o intuito de refletir sobre o
panorama enfrentado no HUJB. Este material visa
difundir o perfil local de atendimento e divulgar os
dados para profissionais de salde, estudantes e
pesquisadores proporcionando também fonte de
dados para producdo cientifica. Vale ressaltar a
importdncia da nossa ferramenta online para
notificagdo de DNC, chamada VIGIHOSP, com
acesso em todos os computadores do hospital.




NOTIFICAGAO COMPULSORIA
DE DOENCAS E AGRAVOS

NOTIFICACOES POR TIPO DE DOENCA DE NOTIFICACAQ COMPULSORIA

Doenga/fagravo Janeiro  Fewereiro Margo  Abril Maio Junho Julho Agosto Total %
COVID-19 2 6 1 2 2 4 a4 4 25 7.6%
5RAG 24 13 34 44 70 38 13 12 248 75,6%
Dengue 2 2 2 6 2 5 19 5,8%
Intoxicagdo exogena 1 3 2 1 7 2,1%
Violéncia 2 1 1 2 6 1,8%
Meningite 1 1 2 4 1,2%
Acidente por animal pegonhento 1 1 2 0,6%
AIDS 1 1 2 0,6%
Acidente de trabalho com Exposicdo a Material Biologico 1 2 1 4 1,2%
Febre Maculosa 1 1 0,3%
Toxoplasmose Gestacional e Congénita 1 1 0,3%
Tuberculose 1 1 2 0,6%
Eventos Adversos Pos-Vacinacdo 1 1 2 0,6%
Leishmaniose Tegumentar 1 1 0,3%
Atendimento Anti-Rabico 1 1 0,3%
Chikungunya 1 1 0,3%
Doenca de Chagas 2 2 0,6%
Total 32 22 a2 56 87 48 24 17 328 100,0%
Fonte: VIGIHOSP/SINAN
INTERNACOES POR TIPO DE DOENCA DE NOTIFICACAO COMPULSORIA
Doengafagravo Janeiro Fevereiro Margo  Abril Maic Junho Julho Apgostoe  Total %
COovID-19 2 4 1 3 2 4 4 4 24 8,3%
SRAG 12 132 34 42 69 38 13 12 233 80,6%
Dengue 1 2 4 2 5 14 4,8%
Doenca de Chagas 2 2 0,7%
Meningite 1 1 2 4 1,4%
Toxoplasmose Gestacional e Congénita 1 1 0,3%
Tuberculose 1 1 2 0,7%
Chicungunya 1 1 0,3%
HIV 1 1 1 0,3%
Leishmaniose Tegumentar 1 1 0,3%
Eventos adversos pds vacina 1 1 0,3%
Intoxicacdo Exdgena 1 1 2 0,7%
Febre Maculosa 1 1 0,3%
Acidente por animal pegonhento 1 1 0,3%
Atendimento Anti-rabico 1 1 0,3%
Total 16 19 37 50 82 46 23 17 280 100%
Fonte: VIGIHOSP/SINAN
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NOTIFICAGAO COMPULSORIA
DE DOENCAS E AGRAVOS
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OUTROS INDICADORES

Doencgas Diarréicas Por Semana Epidemiologica
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INTERNACOES POR CODIGO INTERNACIONAL DE DOENGAS

Janeiro Fewvereiro Marco  Abril Maio Junho Julho Agosto

Doencas do aparelho respiratorio 31 40 110 164 134 202 133 138 1012 35,5
Doencas do aparelho geniturinario 29 61 81 43 47 93 61 70 491 17,2
Doencas do aparelho digestivo 4 38 59 79 67 36 38 74 355 13,8
Algumas doencas infecciosas e parasitarias 7 35 27 31 35 29 32 39 235 8,2
Meoplasias 4 7 20 19 10 24 25 19 132 4,6
Doencas do aparelho circulatorio 2 28 32 21 26 10 52 28 195 7,0
sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de 7 13 5 1 13 18 15 3 82 2,9
laboratdrio, ndo classificados em outra parte

Doencas da pele e do tecido subcutineo 11 4 7 10 10 4 18 17 81 2,8
Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 1 & [ 2 9 5 11 Ely] 1,4
Fatores que influenciam o estado de saide e o contato com os 2 8 2 2 14 16 44 1,5
servicos de salide

Doencas do sistema nervoso 2 1 4 [ 3 7 23 0,8
Malformacgdes congénitas, deformidades e anomalias 11 7 4 12 34 1,2
cromossdmicas

Doencas do sangue e dos 6rgidos hematopoéticos e alguns 9 5 3 5 ] 2 4 37 1,3
transtornos imunitario

Doengas do ouvido e da apdfise mastoide 2 2 8 ] 3 23 0,8
Algumas afecgdes originadas no periodo perinatal 2 2 2 2 8 0,3
Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 1 1 1 4 7 0,2
Causas externas de morbidade e de mortalidade 2 2

Lestes, envenenamentos e algumas outras conseqiiéncias de 2 2 2 1 2 9 0,3

causas externas
Transtornos mentais e comportamentais
Total

Fonte: Relatério Power BIAGHU
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