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	 A Ficha de Notificação, preconiza-
da e fornecida pelo Ministério da Saúde, 
é a principal fonte de registro de agravos 
e doenças no CRER. Objetivando facili-
tar e otimizar as notificações para o co-
laborador do CRER, foi implantado pelo 
Serviço de Tecnologia da Informação do 
hospital um método para a notificação e 
busca epidemiológica vinculada ao Pron-
tuário Eletrônico do Paciente (PEP). Ou 
seja, a informatização do sistema favore-

ceu maior índice de notificações para o 
Serviço de Epidemiologia.
	 Após a implantação da Ficha de 
Notificação digital, foi realizado, junto ao 
Núcleo de Comunicação do CRER, o co-
municado oficial da mudança para toda a 
instituição. Além disso, foram promovidos 
treinamentos junto aos colaboradores. Ao 
todo, 12 oficinas foram realizadas, con-
templando os três turnos de trabalho, ca-
pacitando 347 colaboradores.

	 Os dados coletados dos regis-
tros de doenças de notificação com-
pulsória são incluídos no Sistema 
Nacional de Agravos de Notificação 

(SINAN). As Fichas de Notificação são 
encaminhadas, semanalmente, para a 
Secretaria Municipal de Saúde de Goi-
ânia.
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	 Com o objetivo de detectar, inves-
tigar e notificar, em tempo oportuno, as 
doenças de notificação compulsória, em 
maio de 2018, o Serviço de Epidemiolo-
gia do CRER foi implantado, atendendo 
às recomendações da Portaria 2.254, de 
5 de agosto de 2010, do Ministério da 
Saúde.
	 O Serviço atua através das notifi-

cações, orientações permanentes aos 
profissionais de saúde, pacientes e popu-
lação sobre doenças e agravos de aco-
metimento à saúde pública, além de fa-
vorecer a adoção de medidas de controle 
e fornecer instrumentos para subsidiar o 
planejamento, a organização e a opera-
cionalização das atividades técnicas em 
âmbito hospitalar.

IMPLANTAÇÃO DO SERVIÇO DE EPIDEMIOLOGIA NO CRER

ESTRUTURA E MÉTODO DE NOTIFICAÇÃO EPIDEMIOLÓGICA
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HISTÓRICO DE NOTIFICAÇÕES – 2018

SISTEMA NACIONAL DE NOTIFICAÇÃO (SINAN)

	 Após a implantação do Serviço de 
Epidemiologia do CRER, o número de re-
gistros aumentou significativamente. Em 
2018 foram registradas 131 notificações 
no hospital, sendo que 121 delas aconte-
ceram depois da implantação do Serviço, 
o que representa 92,4% do total registra-
do em todo o ano de 2018.

	 O aumento registrado reflete a im-
portância da implantação do Serviço de 
Epidemiologia no hospital e a relevância 
do trabalho realizado no dia a dia, junto 
aos colaboradores. Além disto tal fato di-
minuiu a presença do setor diminui os ris-
cos de subnotificações na unidade.
 	

	 O Sistema Nacional de Notificação 
(SINAN) é alimentado pelo cadastro dos 
dados que contemplam das Fichas de 
Notificação digitais, podendo ser dispo-
nibilizadas para uso na instituição, como 
acontece no CRER, que possui acesso 
direto ao sistema.
A descentralização do uso do sistema 
permite que o registro das notificações 
ocorra com agilidade, pois todas as Fi-
chas de Notificação são cadastradas an-
tes de serem encaminhadas para a Se-

cretaria Municipal de Saúde de Goiânia. 
A agilidade colabora para o diagnóstico 
dinâmico de eventos e contribui para a 
identificação do perfil epidemiológico em 
determinada região ou local.

Confira abaixo as notificações registradas no CRER em 2018:

Figura 1.Fonte: Registros de notificações do Serviço de Epidemiologia – CRER 2018
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	 Neste cenário, observamos que a 
Sífilis Adquirida foi a doença que apre-
sentou maior número de notificações em 
2018, gerando 65 (49%) registros. Em se-
gundo lugar, a doença de Chagas Crônica 

apresentou 18 (14%) notificações, segui-
da por Acidente de Trabalho com Expo-
sição a Material Biológico, que gerou 16 
(12%) registros. Confira o gráfico abaixo:

	 As notificações de Sífilis Adquirida 
e Chagas Crônica foram provenientes, 
principalmente, do Laboratório de Aná-
lises Clínicas do CRER, onde são reali-
zados atendimentos a pacientes externos 

que comparecem a unidade para realiza-
ção dos exames laboratoriais por enca-
minhamento da Secretária Municipal de 
Saúde de Goiânia.

SÍFILIS ADQUIRIDA
	 A sífilis é uma infecção bacteriana 
de caráter sistêmico e evolução crônica 
causada pelo Treponema Pallidumuma 
bactéria Gram-negativa do grupo das es-
piroquetas, com manifestações cutâneas 
temporárias, sujeita a surtos de agudiza-
ção e períodos de latência quando não 
tratada, de transmissão sexual ou ver-
tical, que pode produzir, respecti-
vamente, as formas adquirida ou 
congênita da doença.

	 O caso de Sífilis Adquirida é defi-
nido por todo indivíduo assintomático ou 
com evidência clínica de sífilis primária ou 
secundária (presença de cancro duro ou 
lesões compatíveis com sífilis secundá-
ria), com teste não treponêmico reagente 
com qualquer titulação e teste treponêmi-
co reagente. A notificação compulsória da 
Sífilis Adquirida foi instituída pela Portaria 
nº 2.472, de 31 de agosto de 2010, do Mi-
nistério da Saúde.
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	 É considerado Acidente de Trabalho 
com Exposição a Material Biológico todo 
acidente envolvendo sangue e outros flui-
dos corpóreos ocorrido com os profissio-
nais da área da saúde durante o desenvol-
vimento do seu trabalho.
	 Os ferimentos com agulhas e ma-
terial perfuro cortante em geral são con-

siderados altamente perigosos por serem 
potencialmente capazes de transmitir mais 
de 20 tipos de patógenos diferentes, sen-
do o Vírus da Imunodeficiência Humana 
(HIV), o da Hepatite B (HBV) e o da Hepa-
tite C (HCV) os agentes infecciosos mais 
comumente envolvidos.

Tabela 1. Acidente com material biológico por categoria profissional – CRER/2018

ACIDENTE DE TRABALHO COM EXPOSIÇÃO A MATERIAL BIOLÓGICO

	 Observa-se que, os profissionais 
envolvidos nestes agravos são princi-
palmente aqueles que prestam assis-
tência direta aos pacientes. No CRER, 
os colaboradores seguem um fluxo de 
trabalho que envolve acompanhamento 

médico, Serviço de Controle e Infecção 
Hospitalar (SECIH) e o Serviço Espe-
cializado em Engenharia de Seguran-
ça e Medicina do Trabalho (SESMT), 
quando necessário.

Fonte: Banco de dados Serviço de Epidemiologia – CRER 2018
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1. CRER conscientiza para adesão à 
vacina contra Sarampo e Poliomielite
	
	 Em virtude da baixa cobertura va-
cinal registrada no país para Sarampo e 
Poliomelite, o Serviço de Epidemiologia 
do CRER promoveu, em setembro, uma 

ação com atividades voltadas as crianças, 
e seus acompanhantes, em atendimento 
na sala de Estimulação Precoce da uni-
dade. O objetivo foi abordar a importân-
cia da vacinação e promover a adesão a 
campanha.

	 O evento contou com palestras, 
distribuição de informativos e orienta-
ções sobre as doenças. Os profissio-
nais envolvidos esclareceram também 
quanto as informações falsas que circu-
lam na internet e prejudicam a adesão 
a campanha de vacinação no país. O 
personagem infantil “Zé Gotinha” forta-
leceu a ação e envolveu as crianças du-
rante o evento. 

AÇÕES REALIZADAS EM 2018
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	 As doenças, já erradicadas no 
Brasil, voltaram a preocupar depois do 
surgimento de novos casos nos Esta-
dos de Roraima e Amazonas, colocan-
do todos os outros Estados em alerta. 
Diante do cenário, o Ministério da Saú-
de recomendou a intensificação da co-
bertura vacinal e monitoramento dos 
casos suspeitos.
	 Em 1989 foi registrado o último 
caso confirmado de Poliomielite no Bra-
sil. Em 2018, três países ainda são con-
siderados endêmicos: Nigéria, Afega-
nistão (1 caso) e Paquistão (7 casos), o 
que representa ameaça às áreas livres 
da doença como o Brasil.
	 Já o Sarampo foi erradicado em 
2016, proporcionando ao Brasil o certi-
ficado da Organização Pan-Americana 
da Saúde de eliminação da circulação 
do vírus. Em Goiás, o último caso da 

doença ocorreu em 1999. Mas, o cená-
rio mudou em 2018, quando até 27 de 
junho, já haviam sido confirmados 265 
casos de Sarampo no Estado do Ama-
zonas e 200 em Roraima, com duas 
mortes pela doença confirmadas. Há 
casos confirmados da doença também 
no Rio Grande do Sul (6) e São Paulo 
(1).
	 Em 2018, a cobertura vacinal mé-
dia no Brasil ficou em 98,08% para Po-
liomielite e 97,89% para Tríplice Viral. 
De acordo com o Boletim Informativo 
da Campanha Nacional de Vacinação, 
a cobertura vacinal para as idades de 3 
e 4 anos ultrapassou os 100%. Já para 
o grupo de crianças de 1 ano, a cober-
tura vacinal ficou abaixo da meta para 
as vacinas de Poliomelite e Tríplice Vi-
ral, registrando 95%. Confira os dados 
na Tabela 3:

Tabela 3. Cobertura vacinal por população alvo, doses aplicadas, vacinais e estimativas de não vacina-
dos, por idade e vacinas, na campanha de vacinação nacional contra poliomielite e sarampo, Brasil, 2018

2. CRER promove conscientização 
durante o Outubro Rosa

	 Em alusão a campanha nacio-
nal de conscientização do câncer de 
mama, o Serviço de Epidemiologia do 
CRER, em parceria com o Centro de 
Estudos, realizou o movimento Ou-
tubro Rosa.	
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	 A campanha promovida no 
CRER objetivou estimular a população 
e os colaboradores sobre o controle e 
a identificação precoce do câncer de 
mama. A data é lembrada anualmente 
com o objetivo de compartilhar infor-
mações e promover a conscientização 
sobre a doença. 

	 O câncer de mama é uma doença 
causada pela multiplicação desordena-
da de células da mama. Esse processo 
gera células anormais que se multipli-

cam, formando um tumor. A doença é 
um dos tipos de câncer mais frequente 
entre as mulheres no mundo (25%) e 
no Brasil, onde o percentual é de 29%.
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