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1. Apresentacao

Desde 2015, com o lancamento do End TB Strategy pela
Organizacdao Mundial da Saude (OMS) e a adogao dos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel (ODS) pela ONU, o mundo vem olhando
para a Tuberculose (TB) de maneira mais objetiva através do

estabelecimento de metas, visando a eliminagéo da TB"2.

No Brasil, o Ministério da Saude elaborou em 2017 o Plano
Nacional pelo Fim da Tuberculose com a ado¢ao das metas
estabelecidas pela OMS, seguido de diversas ag¢des como a
solidificagcdo de parcerias com outros setores, o implemento de novas
tecnologias e medicamentos. Todas essas medidas propiciam uma

otimizagao do diagndstico e do tratamento de pacientes com TB?3.

O Municipio de Sao Paulo (MSP) vem trabalhando em
consonancia com as diretrizes de metas e estratégias internacionais,
nacionais e estaduais*. Em 2019, o Programa Municipal de Controle da
TB (PMCT) participou da elaboragdo da Agenda Municipal 2030, com
base nos ODS, com a inclusdao de duas metas referentes a TB2. Em 2021
iniciou a participacdo da Frente Parlamentar de Enfrentamento a
ISTs/HIV/AIDS e TB para a elaboracao de politicas publicas de apoio
aos portadores dessas patologias. Em 2022, através da portaria n°
333/2022 - SMS-G, foram incluidos dois indicadores da TB nos

contratos de gestédo da Secretaria Municipal de Saude (SMS).

Em 2020, com a pandemia de covid-19 as ag¢des foram
prejudicadas em praticamente todas as doencas, mas especialmente

aquelas consideradas negligenciadas, dentre estas a TB5¢7.

O momento atual, com o arrefecimento e inicio de controle da
pandemia, traz a necessidade de avaliar em que ponto estamos e o que

sera necessario fazer para recuperar todo o trabalho.
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Este documento tem por objetivo programar as acdes para o
enfrentamento da TB no MSP baseado nas diretrizes estabelecidas em
paralelo com as necessidades locais e fornecer um direcionamento as
regides para que as agdes sejam programadas de acordo com as suas
realidades. Agcdes estas que compdéem a participagdo de diversos
setores da gestao publica e da sociedade, uma vez que apenas juntos

serd possivel eliminar essa doenga que afeta toda a sociedades®.

Rachel Russo Leite
Programa Municipal de Controle de Tuberculose
Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica

Coordenadoria de Vigilancia em Saude
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2- Propostas nacionais e estaduais de eliminagao da Tuberculose
2.1 Plano Nacional

No Plano Nacional pelo Fim da Tuberculose como Problema de
Saude Publica de 2021 a 2025, publicado em 2021, houve mudancas nas

metas que ja se encontravam estabelecidas no Plano de 2017°.

A principal alteracao realizada foi o modo de analise da reducao

de incidéncia e mortalidade, conforme descrito na Figura 1.

Figura 1. Mudangas nas metas Brasil Livre da Tuberculose

Plano 2017 Plano 2021-2025

Reduzir o coeficiente de
incidéncia da TB para

Reduzir o coeficiente
de incidéncia da TB

em 90% menos de 10 casos por 100
mil habitantes em 2035

Reduzir o niimero de Reduzir o nimero de

mortes por TB em mortes por TB para menos
95% de 230 até 2035

Fonte: Brasilia, 2021

Neste Plano, os objetivos e estratégias dos trés pilares foram
atualizados e revisados pensando no tratamento da TB centrado na
pessoa e foi incluido, no Pilar 1, agdes voltadas para populagdes mais

vulneraveis ao adoecimento por TB.

O tratamento centrado na pessoa garante que estas recebam um
manejo programatico de qualidade, que aborde suas necessidades
fisicas, psicoldgicas e sociais, desde a deteccao até o tratamento e o

cuidado paliativo. Coloca o paciente como um co-responsavel pelo seu

tratamento?.
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PILARES, ESTRATEGIA E PRESSUPOSTOS DE OPERACIONALIZAGCAO DO
PLANO NACIONAL PELO FIM DA TUBERCULOSE

PILARES E ESTRATEGIAS

PILAR 1- PREVENGAO E CUIDADO INTEGRADO CENTRADOS NA PESSOA COM TB

= Diagnosticar oportunamente todas as formas de TB, com oferta de cultura e teste de
sensibilidade, de acordo com as recomendagdes vigentes e incluindo o uso de testes rapidos

= Tratar de forma adequada e oportuna todas as pessoas diagnosticadas com TB, visando a
integralidade do cuidado

= Intensificar as atividades colaborativas TB-HIV
= Intensificar agées de prevencédo

= Intensificar agdes estratégicas voltadas as popula¢gdes mais vulneraveis ao adoecimento por TB

PILAR 2 - POLITICAS ARROJADAS E SISTEMA DE APOIO

= Fortalecer o compromisso politico e garantir recursos adequados para a realizagdo das agdes de
enfrentamento da TB

= Fortalecer a participacao da sociedade civil nas estratégias de enfrentamento da TB

= Fortalecer a articulacao intra e intersetorial e o desenvolvimento de estratégias para
enfrentamento da pobreza e de outros determinantes sociais da TB

= Fortalecer a vigilancia da TB e o monitoramento e avaliagdo das acdes de enfrentamento da
doenga

PILAR 3 - INTENSIFICAGAO DA PESQUISA E INOVAGAO

= Estabelecer parcerias para fomentar a realizagado de pesquisas no Pais em temas de interesse para
a saude publica

= Promover a incorporacgdo de tecnologias e iniciativas inovadoras para aprimorar o controle da TB

A OPERACIONALIZAGAO DO PLANO POSSUI COMO PRESSUPOSTOS:

= Construcao de parcerias e a integragao entre os entes federados, considerando as competéncias
da Uniao, dos estados, do Distrito Federal e dos municipios nhas agdes de controle da TB

» Planejamento estratégico, no ambito local, para desenvolvimento das a¢cdes considerando as
caracteristicas dos subcendrios epidemiolégicos e operacionais da TB e os recursos disponiveis
narede de atencao a saude.

= Forte engajamento multissetorial e estabelecimento de mecanismos de revisdo dos
compromissos assumidos

Fonte: Brasilia, 2021
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2.2 Plano Estadual de Sao Paulo pela Eliminagao da Tuberculose: 2022
a 2025

O Programa Estadual de Controle da TB (PECT), no ano de 2022,
lancou o Plano Estadual de Eliminagao de Tuberculose de 2022 a 2025
com o estabelecimento de pilares estaduais e indicadores de controle
da TB™.

Os pilares estabelecidos sdo uma adaptagcao do Plano Nacional
para a realidade do estado, servindo como base aos municipios para a

elaboracao de seus respectivos planos.

1. Prevencao e cuidado 2 - S o

= 2. Politicas arrojadas e 3. Intensificacao de

integrado centraddona sistema de apoio pesquisas e inovacao
pessoa com TB

Pilar 1. Prevencg3ao e cuidado integrado centrado na pessoa com TB

PLANO MUNICIPAL PELA ELIMINACAO DA TUBERCULOSE: 2022 A 2025

A. Diagnosticar e tratar oportunamente a pessoa com suspeita de tuberculose

B. Oferecer cuidado de qualidade e com atencdo especial a populacdes vulnera-
veis (Pessoas que vivem com HIV/AIDS, populacdo privada de liberdade, po-
pulacdo em situacao de rua e profissionais de salde)

C. Ampliar a vigilancia de ébitos no ESP para os municipios que ainda nao a rea-
lizam

D. Expandir a instituicdo do tratamento de tuberculose latente quando indicado

E. Implantar referéncias secundarias para o tratamento de pacientes com esque-
mas especiais em novas regioes

F. Aumentar a disponibilidade dos exames rapidos para diagnostico dos casos de
tuberculose

G. Manter as atividades colaborativas TB-HIV

Pilar 2. Politicas arrojadas e sistema de apoio

A. Fortalecer as parcerias intersetoriais para controle da tuberculose

B. Manter articulacdo com diferentes setores que participam das acées e estraté-
gias da tuberculose

C. Promover agoes sociais de protecao ao individuo que padece de tuberculose.

D. Fortalecer a gestdo do Controle Social da TB e estimular a criagdo de Comités
nos ambitos regional e municipal

E. Apoiar a reconducao da Frente Parlamentar da TB do ESP

F. Qualificar profissionais de vigilancia e assisténcia para aprimorar as informa-
coes de notificacao, investigagao, acompanhamento e encerramento dos ca-
SOS.

Pilar 3. Intensificacdo de pesquisas e inovagdao

A. Incentivar interface com as instituicdes de pesquisa visando a tuberculose

Fonte: Sdo Paulo, 2022
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3- Tuberculose no municipio de Sao Paulo 2018- 2021

Diante da pandemia de Covid-19, as a¢des contra a TB no MSP
foram afetadas como em todo o mundo®’. Arestricao de circulagao das
pessoas e a quantidade elevada de infectados por covid-19 na
pandemia causaram uma exaustdo nos servicos de saude, sejam eles
assistenciais ou de vigilancia, nao permitindo que as rotinas
previamente estabelecidas permanecessem em suas atividades

plenas.

O PMCT manteve durante toda a pandemia a orientagao aos
servicos de vigilancia quanto a manutencdo da pesquisa de
sintomaticos respiratérios, avaliagcdo de contatos (especialmente em
criancas e grupos de maior risco de adoecimento por TB) realizagdo de
consultas mensais, entrega dos medicamentos do esquema basico e

esquemas especiais, dentre outras acoes.

O tratamento diretamente observado (TDO) foi mantido
inicialmente apenas para a populacdao em situagdo de rua e para os
pacientes com TB droga resistente, voltando a ser realizado uma vez
por semana para todos os pacientes em junho de 2020. Em julho de
2021, com a vacinagao de boa parte da populagdo, o TDO didrio

retornou nas unidades de saude.

Foram realizadas, de forma online, diversas atividades de
sensibilizagcdo das equipes de saude sobre a importancia das agdes
relacionadas a TB, como treinamentos, discussao de casos clinicos e

atualizag¢des tedricas durante o periodo da pandemia.

A TB no MSP apresentou uma queda de 11,2% no coeficiente de

incidéncia em 2020 em relagcao a 2019 e apesar de um leve aumento
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em 2021 ainda manteve uma queda de 8,7% em relagao a 2019. Esta

queda foi observada em todas as Coordenadorias Regionais de Saude

(CRS), provavelmente relacionada a pandemia covid-19.

O coeficiente de mortalidade que em 2018 foi de 2,9 e em 2019

foi de 2,5, em 2020 (dados provisérios) ja alcancou 2,8/100 mil

habitantes. Na Tabela1sado apresentados valores de alguns indicadores

referente aos anos de 2018 a 2021.

Tabela 1. Valores dos indicadores para casos novos de tuberculose no

MSP

Coeficiente de
Incidéncia
(/100mil
habitantes)
Coeficiente de
Mortalidade/
100mil

habitantes)
Avaliacao de

contatos (%)

Percentual de
cura (%)
Percentual de

abandono (%)

2018
53,3

2,9

51,6

74,7

13,4

2019
53,7

2,5

51,1

76,3

14,1

2020

47,6

2,8**

53,5

67,7

15,6

2021
49,0

2,9**

45,1*

58,8*

16,0*

* dados parciais até julho/2022, sujeitos a alteracdo. Fonte TBWeb
** O C.M. de 2020 e 2021 sdo provisérios em julho/2022, sujeitos a
alteracdo. Fonte SIM/PRO-AIM- CEinfo- SMS-SP
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No Plano Municipal pela Eliminacao de Tuberculose de 2018 a

2021, o PMCT seguiu a orientacado estadual e nacional. Mesmo diante

do cenario epidemioldgico de pandemia covid-19 muitas das agoes

foram realizadas*.

O
SUS Nl
[ |

Acoes realizadas:

Aquisicao pelo Ministério da Saude do cartucho TRM (teste
rapido molecular) ultra para utilizacdo em toda a rede
laboratorial municipal, possibilitando a melhora da sensibilidade
deste exame.

Realizagao de treinamentos para apresentagao do novo teste e
de sua utilizacdo e a elaboracdao/atualizacdo de notas
informativas para a rede.

Implementacao do teste de sensibilidade genotipico (LPA).
Manutencéo dos incentivos (cestas basicas e bilhetes SPTrans)
que contribuem para a reducao de custos catastroficos para os
pacientes com TB e garantem o tratamento adequado e de
forma oportuna.

Realizagdo de ag¢des em conjunto com a Coordenadoria de
IST/AIDS como treinamentos, discussdo de casos e Obitos
buscando a intensificagdo das atividades colaborativas.
Elaboracdao de nota técnica em conjunto com o Programa
Municipal de Imunizagbes sobre a vacinagdo de BCG
implementado no MSP a obrigatoriedade da aplicagcdo de BCG
nas maternidades nas primeiras horas de vida

Orientacdo sobre a inclusdo de novas medicagcbes para o

tratamento de ILTB.
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Inclusdo de metas e indicadores de avaliagdo de contatos e
coeficiente de mortalidade na pactuacdao do MSP para a agenda
dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS).
Elaboracao conjunta com a Assisténcia Farmacéutica SMS-SP de
manuais e protocolos.

Manutengdao de encontros regulares no GTTB pop rua com
participacdo da Secretaria Municipal de Assisténcia Social e a
Coordenadoria de Atencgao Basica;

Participacdo como membro da Frente Parlamentar de
Enfrentamento de HIV/AIDS, TB e Hepatites.

Participacdao do PMCT como membro ativo do Comité Estadual
de Controle Social da TB.

Qualificacdo de dados inseridos no sistema de informacao
TBWeb foi mantida através da realizagcdo de reunides periddicas
e treinamentos para os usuarios de todas as regides do municipio
buscando capacitar e identificar possiveis inconsisténcias nos
dados.

Apoio e participagdo as pesquisas realizadas dentro do ambito
da TB.
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4. Planejamento para 2022 a 2025 no municipio de Sao Paulo
Pilares e objetivos do Plano Municipal de Controle de Tuberculose

No contexto vivido nos ultimos anos por conta da pandemia de
covid-19, o PMCT apresenta um planejamento de recuperagao e
fortalecimento de acdes. Dentro dos pilares do Plano Nacional e dos
propostos pelo PECT - 2022 a 2025, entendemos que neste momento
de retomada, devemos concentrar as agées em: diagnodstico, avaliagao
de contatos, tratamento da infeccao latente, estimulo ao TDO,

descritas abaixo.

Todas as regides do MSP devem se articular através de suas
estruturas operacionais em todos os niveis hierarquicos (atencao
primaria, secunddria e terciaria) e estruturas de apoio (assisténcia
laboratorial, diagndstico porimagem, assisténcia farmacéutica, outros)

para a organizagdo em vista da execugao das agdes abaixo propostas.

- Organizar e implantar agdes de busca ativa de pessoas com sintomas
de TB, dentro de unidades de saude e extramuro, com a realizacao de
exames laboratoriais de diagndstico, de forma rotineira e durante os

periodos das campanhas de intensificagao.

- Investigar os contatos de forma sistematica, o mais rapido possivel,

identificando os sintomaticos para o diagndstico precoce da TB.
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- Realizar capacitagao das equipes de saude em todos os niveis de

assisténcia para o diagndstico oportuno.

- Iniciar o tratamento e acompanhamento dos pacientes
diagnosticados o mais breve possivel, utilizando estratégias como o
TDO e o Projeto Terapéutico Singular (PTS) para fortalecer a adesao ao
tratamento, com o objetivo de aumentar a cura, reduzindo o

abandono.

- Integrar com setores da saude e da assisténcia social a realizacao do

cuidado ao paciente com TB de forma multidisciplinar.

- Integrar as a¢des de Vigilancia Epidemioldgica e de Assisténcia para

a qualificacao de dados do Sistema de Notificagcdo da TB.

- Implantar a vigilancia de ébitos em TB nas Unidades de Vigilancia em
Saude (UVIS) com o objetivo de identificar pontos criticos no

atendimento dos pacientes propondo a¢gées de melhorias.

- Intensificar as agcdes de busca ativa de TB nas pessoas vivendo com
HIV (PVHIV) propiciando o diagndstico precoce e tratamento oportuno

dentro das unidades de atendimento especializado.

- Facilitar a investigacao de infecgao latente de TB (ILTB) dentro das
unidades de atendimento especializado e inicio de tratamento para
ILTB.
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- Fortalecer a articulagcao entre os servicos de atendimento de PVHIV e

as UVIS.

- Realizar reunides periddicas com a Rede de Atendimento
Especializado HIV/AIDS para desenvolver estratégias que melhorem as
acdes de atendimento e vigilancia para pessoas com TB/HIV, em

conjunto com a Coordenadoria de IST/AIDS.

- Investigar os contatos de forma sistematica, o mais rapido possivel,
identificando os casos de ILTB para indicacdo de tratamento

adequado.
- Estimular a investigacao e o tratamento de ILTB.

- Facilitar o acesso a novas tecnologias para o diagnéstico de infecgao

latente e as novas formas de tratamento.

- Capacitar os profissionais de saude e de vigilancia para a prevencao
de TB.

- Realizar campanhas de informagdao para a populagdo com a
divulgacdo da TB como uma doenca, informando sintomas,

tratamentos e cura.

- Fortalecer a parceria com a Coordenadoria de Atencao Basica, em
todos os niveis, visando melhorar as acdes de combate a TB na

populagdo em situagao de rua, imigrantes, refugiados e indigenas.
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PILAR 2: POLITICAS ARROJADAS E SISTEMA DE APOIO

Objetivo 1: Fortalecer o compromisso politico e garantir recursos
adequados para a realizagao de agdoes de enfrentamento da

Tuberculose

- Manter a participagao ativa no Comité Estadual de Controle de TB de

Sao Paulo

- Manter a participagao ativa na Frente Parlamentar de enfrentamento
a IST/HIV/AIDS e TB na Cidade de Sao Paulo

Objetivo 2: Fortalecer a participagao da sociedade civil nas estratégias

de enfrentamento de Tuberculose

- Elaborar projetos juntamente com a sociedade civil para a divulgacgao
da TB dentro de comunidades na sociedade, dando énfase a cura e a

eliminacao da discriminacao das pessoas com TB.

Objetivo 3: Fortalecer a articulagao intra e intersetorial e o
desenvolvimento de estratégias para o enfrentamento da pobreza e

de outros determinantes sociais de Tuberculose.

- Ampliar a articulagdo com as diversas areas e secretarias buscando

dar assisténcia aos pacientes com TB, especialmente a populagédo

vulneravel ampliando as a¢des de protegao social.
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Objetivo 4: Fortalecer a vigilancia da Tuberculose e o monitoramento

e avaliagao das agdes de enfrentamento da doenga

- Capacitar os profissionais nos diversos sistemas de vigilancia

utilizados pela TB.

- Realizar vigilancia dos casos de TB droga resistente e o

acompanhamento desses pacientes.

- Monitorar os dados epidemiolégicos e discutir nas regides para

elaboracao de medidas de intervencao.

PILAR 3: INTENSIFICAGAO DE PESQUISA E INOVAGCAO

Objetivo 1: estabelecer parcerias para fomentar a realizagao de

pesquisas no pais em temas de interesse para a satide publica.

- Facilitar o acesso aos dados para a pesquisa em areas de estudo de
TB.

Objetivo 2: Promover a incorporagao de tecnologias e iniciativas

inovadores para a aprimorar o controle da TB

- Implementar novas tecnologias importantes para o diagnéstico,

tratamento e acompanhamento da Tuberculose.
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5 - Monitoramento das a¢des do Plano Municipal de Tuberculose

2022-2025

Para monitorar e avaliar as a¢des realizadas durante o periodo de

2022 a 2025, o PMCT propode a utilizacdao dos seguintes indicadores:

INDICADOR

Avaliagao de
Sintomaticos
Respiratdrios

Cura de casos
novos de Tb
pulmonar
confirmado
laboratorialmente

Cobertura de casos
novos de TB em
TDO

Avaliagao de

contatos de casos
novos pulmonares
de TB confirmado
laboratorialmente

Realizagao de
tratamento de
infecgao latente
pelo
Micobacterium
tuberculosis dos
contatos de

Tuberculose

CALCULO DO INDICADOR

o

n° de SR examinado/ n°
identificado X 100
n° de novos casos curados com

confirmacgao laboratorial / total de casos

novos de TB com conf laboratorial

n° de casos novos de TDO/ total de

casos novos X 100

n° de contatos de casos novos de TB
total de
de TB

pulmonares examinados/

contatos de casos novos
pulmonares examinados identificados X

100

n° de contatos de TB com indicagdo de

tratamento cadastrados no sistema ILTB

META

de SR Meta 280 % da meta

estabelecida

Meta 280 %

Meta 270 %

Meta 270%

Meta aumentar em

20%
contatos
tratamento de ILTB

o nUumero de

em
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