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Revisao do PQA-VS

A proposta de revisar e atualizar o PQA-VS inicia-se em 2020. Porém, o cenario pandémico
interrompeu a continuidade deste trabalho.

Em 2021 foram realizadas diversas reunides com as areas técnicas responsaveis pelos indicadores
vigentes até entdao, com o intuito de apresentar a proposta de revisao e solicitar a manutencao ou
alteracao dos indicadores. O resultado deste primeiro ciclo foi uma primeira proposta
apresentada ao CONASS e CONASEMS juntamente com as areas técnicas responsaveis pelos
indicadores para a discussao e ajuste das novas propostas, em um modelo de pré-oficina.

Assim, nos dias 10 e 11 de maio de 2022 a realizacao da presente Oficina resultou na discussao
dos indicadores com representantes estaduais e municipais de todo o pais, selecionados e
indicados pelos respectivos Conselhos, por sua expertise em Vigilancia em Saude e experiéncia
com o programa nesses anos de vigéncia.

O Resultado deste trabalho se materializa em minuta de Portaria especifica do programa,
aguardando assinatura e publicacdo. A revisao do PQA-VS esta prevista para entrar em vigéncia
na avaliacdao do ano de 2023.




Metas e Indicadores pactuados (parte 1

1.Meta: 90% de registros de dbitos alimentados no SIM até 60 dias apds o final do més de ocorréncia.

Indicador: Proporgao de registros de 6bitos alimentados no SIM em rela¢ao ao estimado, recebidos na base federal em até 60 dias apods o final do més de ocorréncia.

2.Meta: 90% de registros de nascidos vivos alimentados no Sinasc até 60 dias apos o final do més de ocorréncia.
Indicador: Proporg¢ao de registros de nascidos vivos alimentados no Sinasc em relagdao ao estimado, recebidos na base federal até 60 dias apos o final do més de
ocorréncia.

3.Meta: >80% das salas de vacinas ativas cadastradas no Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude - CNES informando mensalmente dados de vacinagao.

Indicador: Proporgao de salas de vacinas ativas cadastradas no Cadastro Nacional de Estabelecimento de Satide - CNES informando mensalmente dados de vacinagao.

4.Meta: 100% das vacinas selecionadas com cobertura vacinal de 295% de criangcas menores de 1 ano de idade - Pentavalente (32 dose), Pneumocécica 10-valente (22
dose), Poliomielite (32 dose) - e para criancas de 1 ano de idade - Triplice viral (12 dose).

Indicador: Propor¢ao de vacinas selecionadas que compoem o Calendario Nacional de Vacinagdo para criangcas menores de 1 ano de idade (Pentavalente - 32 dose,
Poliomielite - 32 dose, pneumocdcica 10 valente - 22 dose) e para criangas de 1 ano de idade (triplice viral - 12 dose) - com coberturas vacinais preconizadas.

5.Meta: 75% do numero de analises obrigatdrias realizadas para o residual de agente desinfetante.
Indicador: Percentual de amostras analisadas para o residual de agente desinfetante em agua para consumo humano (parametro: cloro residual livre, cloro residual
combinado ou diéxido de cloro).

6.Meta: 80% de casos das doencas de notificacdo compulsdria imediata registrados no Sinan encerradas em até 60 dias, a partir da data de notificagdo.
Indicador: Proporgdo de casos de doengas de notificagdo compulsdria imediata nacional (DNCI) encerrados em até 60 dias apds notificagdo.

7.Meta: 70% dos casos sintomaticos de maldria com tratamento iniciado em tempo oportuno (até 48 horas a partir do inicio dos sintomas para os casos autoctones e em
até 96 horas a partir do inicio dos sintomas para os casos importados).
Indicador: Proporgao de casos de maldria que iniciaram tratamento em tempo oportuno.

8.Meta: Municipio infestado: realizar quatro Levantamentos entomoldgicos ao ano (LIRAa/LIA) ou trabalhar em 50% das semanas epidemioldgicas com monitoramento
por Armadilhas.
Municipio ndo infestado: trabalhar em 50% das semanas epidemiolégicas com monitoramento por armadilhas.

Indicador: Nimero de atividades de Levantamento Entomoldgico (LIRAa/LIA ou Armadilhas) realizadas, de acordo com a classificagdo do municipio (infestado/nao
infestado).




Metas e Indicadores pactuados (parte 2)

9.Meta: > 82% dos contatos dos casos novos de hanseniase, nos anos das coortes, examinados.
Indicador: Proporg¢ao de contatos examinados de casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes.

10.Meta: 70% dos contatos dos casos novos de tuberculose pulmonar com confirmacao laboratorial examinados.
Indicador: Proporgao de contatos examinados de casos novos de tuberculose pulmonar com confirmagao laboratorial.

11.Meta: Reducdo de um ponto percentual do valor do ano base ou a manutencdo de percentual zero.
Indicador: Percentual de casos de sifilis congénita em relagdao ao total de casos de sifilis em gestantes, na populagao residente em determinado espago geografico, no
ano considerado.

12.Meta: Reduc¢do de um 6bito precoce em relagdao ao valor do ano base ou manutengao de auséncia de dbitos precoces.
Indicador: Nimero de 6bitos precoces pela aids na populagao residente em determinado espaco geografico, no ano considerado.

13.Meta: Alcancar 90% das notificacdes de acidente de trabalho, acidente de trabalho com exposicdo a material bioldgico e intoxicagdo exdégena com o campo
“Ocupacao” e “Atividade Econémica” preenchido de acordo com o cédigo da Classificagdao Brasileira de Ocupagbes (CBO) e da Classificagdo Nacional de Atividades
EconOmicas (CNAE), respectivamente.

Para 2023: 260% de preenchimento qualificado.

Para 2024: > 75% de preenchimento qualificado.

Para 2025: > 90% de preenchimento qualificado.

Indicador: Proporg¢dao de preenchimento dos campos “Ocupacido” e “Atividade Economica (CNAE) ” nas notificagdes de acidente de trabalho, acidente de trabalho com
exposi¢cdo a material bioldgico e intoxicacdo exogena segundo municipio de notificagdo.

14.Meta: 95% de notificagcdes de violéncia interpessoal e autoprovocada com o campo raga/cor preenchido com informacéo valida.
Indicador: Proporg¢ao de notificagcdes de violéncia interpessoal e autoprovocada com o campo raga/cor preenchido com informagao valida.

Obs.: As Fichas de Qualificacao dos indicadores do Programa compdem um dos anexos da Portaria



Portaria de ajuste da normativa do Programa

* “Altera as Portarias de Consolidacdo n? 5 e 6/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, para dispor sobre o Programa de Qualificacao das
Acoes de Vigilancia em Saude (PQA-VS).”

* “Os Anexos XCVII e XCVIIlI da Portaria de Consolidacdao n? 5/GM/MS,
de 28 de setembro de 2017, que contemplam a relacao de
indicadores vigentes, permanecerao para a avaliacao PQA-VS

2022”(NR)



Obrigadol!



