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O que é o SISLOGLAB?

Sistema para solicitacao e controle de estoque dos Testes
Rapidos de HIV, Sifilis e Hepatites Virais para Atencao Basica (Rede
Cegonha e Populacao Geral), Hospitais, SAE e CTA.

Como sera a solicitacao e distribuicao dos TR?

Os municipios, através dos seus Programas Municipais de DST
ou quem responda no municipio, farao o pedido diretamente pelo
sistema e a Geréncia Estadual ira avaliar as solicitacdes — quantitativo.

Porém a logistica de entrega continua a mesma: o Ministério
da Saude envia os testes a CGA Estadual e os municipios retiram os

testes no CGA
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Qual o objetivo deste sistema?

1. Melhorar a capacidade de resposta da area de logistica do
Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais e das Unidades
Federadas e Locais;

2. Ampliar a capacidade de planejamento das aquisicoes dos Kkits;

3. Aprimorar a qualidade das informacdes geradas no controle
logistico dos kits (quantos testes sao utilizados, quantos em
estoque, resultados);

4. Otimizar o fluxo das atividades desenvolvidas no processo
logistico;

5. Controlar o estogue mensal dos kits, obtendo o estoque
disponivel na rede de servicos.
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O que é necessario?

1. Ponto de Internet e computador;

2. Profissional cadastrado* > O cadastro é feito pela Geréncia
Estadual de acordo com as informacdes enviadas pelo Programa
de DST Municipal ou responsavel no Municipio pelos TR;

3. Apos o cadastro, o profissional cadastrado recebe o “Login” e
“Senha” para poder acessar e preencher as informacdes do
proprio sistema (SISLOGLAB).

* Profissional ndao precisa ter sido treinado como executor em TR, mas
precisa ter acesso das informacoes (dados) para preencher o sistema.
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Como é o processo?

1. O profissional da Unidade responsavel pelas informacdes junto ao
SISLOGLAB deve fazer contato com o Programa Municipal para
saber o prazo maximo que devera digitar as informacoes da sua
Unidade no sistema;

2. O Programa Municipal tem até o dia 05 de cada més para avaliar,
consolidar as informacdes do Municipio e liberar no SISLOGLAB;

A solicitacao dos testes pelo Municipio devera ser feita GERAL, ou
seja, quem for solicitar deve somar a quantidade de testes
necessarios para atender TODAS as suas Unidades que realizam TR e

colocar no sistema a quantidade TOTAL > consolidado.
Se as Unidades preenchem corretamente, as informacdes ja estarao
disponibilizadas (slide....)
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Quando os testes chegarem no municipio a pessoa
responsavel na solicitacao devera separar a quantidade de testes que
devera ir para cada unidade.

3. A Logistica Estadual tem prazo para compilar todas as informacoes
do Estado e encaminhar ao MS.

4. Sem as informacoes no SISLOGLAB:

4.1 — O Estado podera nao ter insumos suficientes para atender.
Pois a liberacao para o Estado pelo MS depende das informacdes
registradas.

4.2 — A falta de preenchimento pelos municipios também podera
prejudicar o Estado no fechamento do mapa.
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\f’“’?ﬁ‘?’“‘.“_”_“‘ oo s SISLG/GLAB o ,
Digitar login e senha que recebeu por

- 10 B e-mail do sistema SISLOGLAB.
INFORME NOVO (04/04/2015) - ABERTURA DE MAPA E EDLET\NDE DE CAPILARIDADE - U ti I iZa r’ p refe re n C i a I m e nte’ p roved 0 r

Prezados, informamos que a partir de hoje, 04/104/2016, a reabertura dos mapas & boletins das insttuigdes vinculadas devem ser bes estaduais,
mais pelo DDAHV. A reabertura esti disponivel no menu “Gerencial” s 5 g "

Controle de Acesso TELELAB;

| Mozilla ou Explorer.

INFORME (03/06/2015) - REDE DE TESTE RAPIDO

Google tem dado problema

& | [ Q Pesquisar w e + @

Ioglab.aids gov.br/formUF.asp
Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais S I s LGG LAB
Portal sobre aids, doencas sexualmente fransmissivels e hepatites virais
SISTEMA DE CONTROLE LOGISTICO DE INSUNOS LASORATORIAIS

Selecione a instituicao para a qual se
deseja preencher

Escolhaa UF: R/ [

Escolha a Instituicdio:| A APENAS PARA VERIFICACAO - ORE

A APENAS PARA VERIFICACAQ - ORE
ALMOXARIFADO - APENAS PARA VERIFICAR - ALMOX
coordenagdo geral de armazenagem - ALMO)!
GERENCIA ESTADUAL - DST/AIDS - RJ - ORE

PARA VERIFICAR - LAB

www.saude.rj.gov.br
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Se ao acessar a sua unidade/programa municipal/almoxarifado, o caminho
estiver como o descrito abaixo, nao continue e informe URGENTE para a logistica
Estadual

=r
m

€ = € [} sisloglabaids.gov.br/principal.asp?cdinst=618&inst_exec_solic=0&tipo_inst=0RE&nminst=GERENCIA%20ESTADUAL%20-%20DST/AIDS%20-%20R)

L1l - . - . - - .
LLL) .fl.n||r:hun: DHFH ACRECAT ra Hld2m9ﬂ+ﬂ rn|rm| IR NE CRIE 'FH'I.I'ﬁth'lE Artn nAa hﬂ rra AP f:unrlh\: Tmnm‘hr 'FHUHFI+HE AMNra

http://sisloglab.aids.gov.br/principal.asp?cdinst=61&inst_exec_solic=O&tipo_inst=ORE
&NmInst=GERENCIA%20ESTADUAL%20-%20DST/AIDS%20-%20RJ

J MTRNOVEMERORMARSIRY [ osts> N . A i

<« C | [ sisloglab.aids.gov.br/principal.asp?cdInst=823&inst_exec_solic=A&tipo_inst=ALMOX&nminst=coordena%E7%E30%20geral%20de%20armazenagem T

HH Aplicativos Para acessar rapidamente, coloque os seus favoritos aqui na barra de faveritos. Impertar favoritos agora...

http://sisloglab.aids.gov.br/principal.asp?cdinst=823&inst_exec_solic=A&tipo_inst=AL
MOX&nminst=coordena%E7%E30%20geral%20de%20armazenagem

Se 0 nome que aparecer nao corresponder ao do profissional da
Unidade/Municipio cadastrado, nao continue e informe URGENTE para a logistica
Estadual ou ligue para o 0800 612 439 opcéo 2
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Unidades de Saude

Quais as responsabilidades de preenchimento no SISLOGLAB?
1. Recebimento de Insumo

2. O Boletim Mensal
3. O Mapa Mensal

www.saude.rj.gov.br
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1. Recebimento de Insumo—~> Todo insumo recebido devera ser
registrado no sistema.

_/ Sisloglab xi+ C= o
\ (' | (i) | sisloglab.aids.gov.br/principal.asptedinst=4161 &inst_exec_solic=S&tipo_inst= LAB&inminst=PARA VERIFICAR&rnd=08002214745858330 c Q Pesquisar ﬁ E 2 3 # 9 =

Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais S I S LOG I_A B
Portal sobre aids, doencas sexualmente trat iveis e hepatites virais .

A DE CONTROLE LOGISTIC

B FrevERFICAR - 4161 - Solicitants Autentlcad_

Recebimento de Insumos Data: 04/04/2015 - ABERTURA DE MAPA E BOLETIM DA REDE DE CAPILARIDADE =
Prezados, imformamos que a partir de hoje, 04/04/2016, a reabertura dos mapas e boletins das institnigdes vinculadas devem ser realizadas pelas coordenagdes estaduais, regionais e
Boletim muuicipais e nio mais pelo DDAHV. A reabertura esta disponivel no menu “Gerencial” e os responsdveis somente poderfo abrir os mapas e boletins de suas instituices diretamente

Equipe SISLOGLAB

Dara: 17122015

Atua za Cadastral Prezados, esta disponivel no mem “boletim” o video instrutivo com o passo a passo para o preenchimento do boletim.
Data: 28/08/2015
Prezado(a) Senhor(a), |

Informamos que as dividas técnicas relacionadas aos Testes Rapidos HIV ABON, utilizados como T2, também poderdo ser esclarecidas junto ao SAC da empresa Alere.

R ATORIA

m

m,

Conforme carta anexa, a Abon pertence ao mesmo grupo econdmico da Alere e portanto podera oferecer este servico. Nos colocamos a disposicéio para os esclarecimentos atraves
de: (61) 3315 ~8940/7723 / e-mail: testerapido(@aids gov.br. Solicitamos que a mensagem seja compartilhada com a rede de testes rapidos da coordenagio.

Atenciosamente,

Equipe Logistica

Data: 06/08/2015

FT . [me T )
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| T S+ 1- No menu do sistema, clicar na OpPCa0 :imisss
(- sisloglab.aids.gov.br/principal.asp?cdlnst=4161Ainst_exec_solic=58&tipo_insi |nSlJmOS/Receb|mentO de Insumos e =

SIS L@G LAB
SISTEMA DE CONTROLE LOGISTICO DE INSUMOS LABORATORIAIS
ALnentlcado—

INSUMOS

Cligue no exame para informar o r
Teste Rapido HIV-1/2
Teste Rapido Sifilis

| Teste Rapido HBY e HCV |

Departamento de DST, Aids e Hepati

Portal sobre aids, doencas scig nte transmissiveis e hepatites virais

I PARAVERIFICAR - 4161 - Solicitante

Recebimento de Insumos
Recebimento de Insumos

Boletim

bhi to dos i

Relatérios

Documentos

Clicar no bot3o correspondente ao
tipo de exame para acessar a tela
de digitacao do insumo

www.saude.rj.gov.br
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' (‘ ' @ sisloglab.aids.gov.br/principal.asp?cdinst=4161 &inst_exec_solic=5&tipo_inst= LAB&inmInst=PARA VERIFICARSmd=0.8992214745858339 C || Q Pesquisar ﬂ’ B 3 & & =

Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais S I S L&G LA B
HSUMGS LABORATORIAIS

Portal sobre aids, doencas sexualmente transmissivels e hepalites virais

SISTEMA DE CONTROLE LOGISTICD DE

I PARAVERIFICAR - 4161 - Solicitante Autenticado: —

Recebimento de Insumos

Somente é permitido incluir e excluir insumos enquanto o Mapa estiver aberto!

Recebimento de Insumos | Insumos
Situacio do Mapa para B
. Meés de Referéncia .
Boletim Recebimento do Insumo
| Abril/2016 | Aberto
| Margo,/2016 Aberto

Relatérios

Documentos

Atualizacao Cadastral

Sair do Sistema

Se NAO recebeu insumos no més ndo precisa registrar.

Diferentemente do BOLETIM e do MAPA, no recebimento do insumo més atual
INDEPENDE do fechamento do més anterior.

Para acessar mapa basta clicar no més que vai ser preenchido. Més que
recebeu o insumo.

www.saude.rj.gov.br
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|
Preencher data do recebimento

INSUMOS - Marco /2017

|

| Data de Recebimento: ‘ (dd'mm/aaaa)

| Insumo: ‘ -
| Quantidade: ‘ Kit

| Lote: ‘

| Validade: ‘ (dd/'mm/aaaa)

| Tipo de Documento ‘ ---Selecione o Tipo de Documento-—- -

|

Insumos Recebidos

Numero | Data
. . Numero |Data | Guia Guia Numero
Data de Quantidade (Numero |Data de Nota |Nota| de de Nota de Data Nota de

. 5 . . .
Recebimento Recebida |do Lote |Validade Fiscal [Fiscal | Simples | Simples [Forecimento Fornecimento

Remessa [Remessa

www.saude.rj.gov.br
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C=maa x|

_) SisLoglab x \+

(' (i) | sisloglab.aids.gov.br/principal.asp?cdinst=4161&inst_exec_sclic=S5&tipo_inst=LAB&nmInst=PARA VERIFICAR&rnd=03856300478884373; c

I PARAVERIFICAR - 4161 - Solicitante

Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais

Portal sohre aids, doengas sexualmente transmissiveis e hepatites virais

wB 9 3 A O

SISL&GLAB

DE CONTROLE LOGISTICO DE INSUMOS LABORATORIAIS

| »

Recebimento de Insumos

Recebimento de Insumos

Boletim

Relatorios
Documentos
Atualizacdo Cadastral

Sair do Sistema

Insumos Recebidos

INSUMOS - Abril/ 2016

m

Selecionar 0 insumo

| Data de Recebimento: | (dd'mm/aaaa)
| Insumo: | |L]
| Quantidade: [ Teste Rapido DPP HIV 1/2 - (20 testes) - FIOCRUZ
| Lot [ Teste Rapido RAPID CHECK HIV 1/2 - (25 testes) - NDI-UFES
OTE r. i
Teste Rapido HIV - Fluido Oral b

| Validade: HIV 1/2 (25 testes) Alere que rece eu

- Teste Rapido ABON HIV 1/2 (10 TESTES)
| Tipo de Documento | ---Selecione o Tipo de Documento--- »

Gravar

Data de
Recebimento

Insumos

Numero

3 idade [Némero | Data de Nimero | Data | Guia

Recebida |do Lote [Vak Nota |Nota de
eee ote Validade| o o1 [Fiscal| Simples
Remessa

Data
Guia Nuimero
de Nota de

Simples |Fornecimento
Remessa

Data Nota de

Fornecimento
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L

“Lancar a quantidade que
recebeu em  KIT(CAIXA).
e e i Dividir o quantitativo que vem

na nota pela quantidade de
Testes que vem no referido KIT

€ G sisloglab.aids.gov.br/principal.asp?cdInst=4161 &inst_exec_solic=5&tipo_inst=LAB&inmInst=PARA VERIFICARE!rnd=0.38863004 7888437 3: c Q

»

I PARAVERIFICAR - 4161 - Solicitante Autenticado: E

| =
Recebimento de Insumos 7/

| Data de Recebimento: | 18/04/2016  (dd‘'mm/aaaa) /
| Insumo: | Teste Rapido HIV - Fluido Oral / -
= ] | uitec | R

Lote: !>_ .

| o | N° do lote e validade*

| Validade: | (dd‘mmlaaaz)
| Tipo de Documento | ---Selecione o Tipe de Documento-— = ‘
| —— — |
Tpo de documento:

Insumos Recebidos Nota de Fornecimento

Numero | Data

Data de Quantidade |Nimero | Data de [ o™ Data | Guia | Guia | Nimero |\ v gel
Recebimento| "% | Recebida |do Lote [Validade| 02 [Nota| de de | Notade o imento <
Fiscal |Fiscal | Simples | Simples (Fornecimento

R R

* Se a validade apresentar apenas meés/ano, colocar sempre o
ultimo dia do més
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 Atencao pois geralmente na NF a quantidade esta em testes,
portanto, devera transformar a quantidade em KITS para poder

lancar.

— Exemplos:
* 100 testes HIV Bioeasy/Alere com 25 testes cada (confirmar com o descrito na caixa do KIT)
=100 + 25 = 4 = langar 4 kits
* 100 testes HIV ABON com 10 testes cada (confirmar com o descrito na caixa do KIT)
=100 + 10 = 10 - langar 10 kits

E assim com cada agravo e fabricante. Ja “converte” em kit (caixa) para ndo errar.

 Importante preencher o recebimento de insumos para nao ter
problemas nos preenchimentos dos mapas.

e ATENCAO: Cuidado para n3o cadastrar marcas erradas (que nio
estdo mais sendo distribuidos pelo MS/Gerencia). Confira o
descrito na nota e o recebido. Qualquer duvida, faca conato com a

SES

www.saude.rj.gov.br
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ol 7 S

(' [0 sisloglab.aids.gov.br/principal.asp?cdinst=4161 &inst_exec_solic=5&tipo_inst= LAB&nminst=PARA VERIFICARErnd=0.38863004 78584 373: c Q Pesquisar ﬂ’ E ‘ ﬁ 9

Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais S I S LoG I-A B
SISTEMA DE CONTROLE LOGISTICO DE INSUMOS LABORATORIAIS

Portal sobre aids, doencas sexualmente transmissiveis e hepatites virais

I PARAVERIFICAR - 4161 - Solicitante Autenticadao: —

x\+ T ————————— ————

y
J SisLogLab

»

Recebimento de Insumos | INSUMOS - Abril/ 2016
Recebimento de Insumos -

| Data de Recebimento: | 18/04/2016  (dd‘'mm/aaaa) =
Boletim | Insumo: | Teste Répido HIV - Fluido Oral -

| Quantidade: | 1 Kit

| Lote: | 131313
Relatérios

| Validade: | 01/10/2017  (dd'mm'aaaa)
D s

ocumentos | Tipo de Documento | Mota de Fornecimento -
Atualizacdo Cadastral Nota de Fornecimento: Data do Pedid
Tinistério da Sad i Numero do Pedido A/ il

Sair do Sistema (Ministério da Saude) (dd/mm/aaaz)

| N

Insumos Recebidos NO do pedldo — NO da nota
imero | Datn | G | oot | Nimero Data do Pedido = data da

Data de I - Quantidade Nimero | Data de Nota |Nota| de de Nota de Data Nota de Excluir

Recebimento Recebida |do Lote |Validade Fornecimento | | b er a(; éo

Fiscal |Fiscal | Simples | Simples [Fornecimento
Remessa [Remessa . .

Depois clicar em

“‘GRAVAR”
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ncipal.asplodinst=4161 &inst_exec_solic=58&tipo_inst=LAB&nrminst=PARA VERIFICAR&urnd =0 38853004 7888437 3: c Q, Pesquisar w B ¥+
| INSUMOS - Abril/2016
| Data de Recebimento: | (dd'mm/aaaa)
| Insumo: | -
| Quantidade: | Kit
| Lote: |
| Validade: | (dd/rmmm/azaz)
| Tipo de Documento | ---Selecione o Tipo de Documento--- ~
|
Insumos Recebidos
Data de . Quantidade | Namero Data de Nimero Data oo s Dalal Guia Nimero Data Nota de .
Recebimento e Recebida | doLote | Validade Nota Fiscal NotaFiscal | | de Simples Remessa dg Simples | o de Fornecimento | Fornecimento L0
emessa
| 18/04/2016 |Teste Rapida HIV - Fluide Oral | 1 ‘ 131313 | 01/10/2017 | | H | | 123354 | 8/4/2016 | o

Ao clicar em “Gravar” aparece o “resumo” no quadro logo abaixo,
se tiver algo errado, basta EXCLUIR

Fazer para TODOS os insumos que recebeu no més

www.saude.rj.gov.br
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2. O Boletim Mensal - sao os registros que retratam a realidade de uso
dos TR distribuidos, a fim de monitorar sua utilizacao, testes perdidos
e/ou invdlidos*; em qual situacdo o teste foi realizado.

O preenchimento do boletim é o quantitativo em TESTES e é obrigatorio.

Também conterao as informacdes consolidadas dos testes com resultados
REAGENTES (= POSITIVO).

ATENCAO: “Reagente” NAO significa quantidade de testes realizados!!!
As unidades de saude que realizam os TR sao as instituicdes que possuem

as informacOes precisas de utilizacdo e por isso sao responsaveis pelo
preenchimento mensal do seu boletim.

* Invdlidos =2 linha do Controle nédo aparece
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J/ SisLogLab x \+ - oo

loglab.aids.gov.br/principa cellnst=4161&inst_exec_solic=S&tipo_inst=LAB; It PARA VERIFICAR, - 0.383630047; 373 <] Q ﬁ B 35 A O =

TELA PRINCIPAL DO SISTEMA —— X
sz;;:::mentide:DS'l', AidseHepatitesV/ir?if ' » SISLQG LAB

SISTEMA DE CONTAOLE LOGis|

5 LABORATORIAIS

I PARAVERIFICAR - 4161 - Solicitante Autenticado ——

Data: 04/04/2015 - ABERTURA DE MAPA E BOLETIM DA REDE DE CAPILARIDADE =

Prezados, informamos que a partir de hoje, 04/04/2016, a reabertura dos mapas e boletins das instituigdes vinculadas devem ser realizadas pelas coordenagdes estadais, regionais e
tmunicipais e ndo mais pelo DDAHV. A reabertura est disponivel no menn “Gerencial” e 0s responsaveis somente poderdo abrir os mapas e boletins de suas institnigdes diretamente c
I

Equipe SISLOGLAB

Relatérios

Documentos Data: 17/12/2015

Atualizagio Cadastral Prezados, esté disponivel no menu “boletim™ o video instrutivo com o passo a passo para o preenchimento do boletim_

Data: 28/08/2015

Prezado(a) Senhor(a), -

Recebime

Boletim

o
E oletim Solicitante Informamos que as dividas técnicas relacionadas aos Testes Réapidos HIV ABON, utilizados como T2, também poderdo ser esclarecidas junto ao SAC da empresa Alere.

Conforme carta ancxa, a Abon pertence a0 mesmo grupo econémico da Alere e portanto poderd oferecer este servigo. Nos col a disposigo para os esclareci afravés
de: (61) 3315 -8940/7723 / e-mail ido@aids.gov.br. Solict que a seja ilhada com a rede de testes rapidos da coordenagdo.

Atenciosamente,

Equipe Logistica

Data: 06/08/2015

No menu do sistema, clique na opcao BOLETIM = BOLETIM SOLICITANTE
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_’.fSisLogLab x\+ Eﬂg

(' o) sisloglab.aids.gov.br/principal.asp?cdinst=4161&inst_exec_solic=5&tipo_inst=LAB&nmInst=PARA VERIFICAR&rnd=0.38363094785854373: c O\PEsq‘u!ssr ‘ﬁ' E & ‘ﬁ‘ e =

Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais S I S LGG I_AB

Portal sobre aids, doencas sexualmente transmissiveis e hepatites virais

-

SISTEMA DE CONTROLE LOGISTICO DE INSUMOS LABORATORIAIS

I PARAVERIFICAR - 4161 - Solicitante — Selecionar O agravo

Boletim Mensal US (em Testes)

rad

Recebimento de Insumos

m

Boletim

Clique no Exame para Detalhamento

Boletim Solicitante

Crientac@es de Preenchimento

Videos

Teste Rapido HIV-1/2

Teste Rapido Sifilis

Relatdrios

Documentos Teste Rapido HBY e HCV

Cadastral

FT . [me 42 )

www.saude.rj.gov.br
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Eoletim ‘em Teste] . . - p .
o5 do Hiv-1/2 ainda nao disponivel para preenchimento
(més futuro).

[Dispom’vel para inserir os dados, o que\

Més de Referéncia
M_n d R f ~ . S-t o . V4 .
és de Referéncia ituagio / deve ser realizado até o dia 05 de cada
Outubro/2015 Indisponivel / més ou que for acordado pelo
. Programa Municipal )

Setembrof2015 Aberto

Agosto/2015 Fechado

Boletim ja preenchido, gravado e enviado
ao DDAHV

Somente é permitido incluir, alterar e excluir dados do boletim enquanto o boletim
estiver aberto.

Caso seja necessario corrigir um boletim ja fechado, entre em contato pelo email:
elvira.sesrj@gmail.com

e www.saude.rj.gov.br
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Boletim Mensal Teste Rapido HIV-1/2 - Setembro/2015

e I | Os dados (Nome, Cargo e Fungdo) do usuario que
corer | acessou o sistema serao apresentados, como
FUNGAD: | Cooponsavel pela Logstica sendo o autor do preenchimento do boletim.

Data do Preenchimento:™ 2041042015

—> Data em que os dados foram inseridos (ja vem preenchido)
—> Data em que o boletim foi fechado e enviado (sera preenchido
qguando finalizar)

Data do Fechamento:

Observagio:

\ Campo disponivel para inserir informacdes consideradas relevantes pelo

7 .
USUariO. wimero de Testes REAGENTES

Testes de Triagem Reagentes para HIY (T1) Testes Confirmatéries Reagentes para HIv (T2) *
Independente do Fabricante™ Independente do Fabricante™

Confirmar

® cCaixa ds entrada - M., @ SisLoglab - Google ... Manual sisloglab.pdf -... ﬁ'_g apresentacan sisloglab

ﬁ 1. Teste de Triagem de HIV (T1) independente do Fabricante: Quantitativo de T1 que
apresentaram resultado “REAGENTE (=POSITIVO)” no més em questao.

* 2. Teste Confirmatodrio de HIV (T2) independente do Fabricante: Quantitativo de T2
qgue apresentaram resultado “REAGENTE (=POSITIVO)” no més em questao

x& www.saude.rj.gov.br
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AT AT A -

Bo\el]m Mensal Teste Rap|do Sifilis - Setembro/2015

Nome:_

Cargo’ | Earmacéutico
FUncao” | pesponsavel pela Logistica
*
Data do Preenchimento™  5140/2015

Data do Fechamento:

Observacado:

Numero de Testes REAGENTES

Se nao teve resultado de teste
reagente (positivo) colocar
“zero”

Sifilis™

q
N\

Finalizando o preenchimento dos campos,
cligue em CONFIRMAR. \

habilitara o)

*Campos Obrigatdrios

Esta confirmacao

preenchimento da segunda parte do

boletim.

Boletim Mensal Teste Rapido HBY e HCV - Setembro/2015
Nome: _

Cargo. | earmaceutico

Fungao: | pesponsavel pela Logistica

Data do Preenchimento® 21/10/2015

Data do Fechamento:

Observacdo:

Nimero de Testes REAGENTES

HBV* Hev*

*Campos Qbrigatorios

www.saude.rj.gov.br
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UTILIZAGCAO DOS TESTES

Ao clicar em confirmar as informacdes dos TESTES REAGENTES, uma tabela sera
aberta para preenchimento sobre a utilizacao dos testes.

Insumos Rede Cegonha Mabilizagia Treinamento Ratina Tatal Invalidos Perdidos

Fechar Boletim & Enviar ao D-DST, Ads & HY

Para preencher os campos, clique no TR desejado (coluna Insumos), quando sera
aberto um quadro para preenchimento.

Observacao: Os TR de HIV DPP BioManguinhos e Rapid Check nao estao sendo mais
distribuidos assim como o Wama de Hepatite C.

S6 devem preencher com valores se ainda tiverem em estoque.

Enquanto estiverem aparecendo, mesmo nao tendo realizado, abrir e colocar “zero” em
todos os campos
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W seiootes B T ——ETT T —— el
(& Q, Pesquisc

| G sisloglab.aids.gov.br/principal.asp?cdinst=4161 &inst_exec_solic=58tipo_inst= LAB&inmlnst=PARA VERIFICAREirnd=0.38563094 78884 373: ¢ ﬁ’ E { ﬁ* 9 =
Boletim Mensal Teste Rapido HIV-1/2 - Margo/2016
Teste Rapido Bioeasy HIV 1/2 (25 testes) Alere
Boletim Solicitante
Orientacies de Preenchimento Testes Realizados
Videos B
Rede Cegonha™ Mobilizag&o* Treinamentos™ Rotina® Total
Atualizacdo Cadastral Quantidade N® do Lote Total
Sair do Sistema 0 |
Testes Perdidos
Quantidade Motivo da Perda N° do Lote Total
- :
Descri¢éo do Motivo da Perda (Outros)
ara HIV (T2) b
* Campos Obrigatorios a E

PT o = 3

DST/ALDS
apotites Virals
Rio da Janairo

WWW.




SECRETARIA DE

SAUDE
v
Y/ sitogtab <\ + T T —_——— i)
& | (D | sisloglab.aids.gov.br/principal.asp?cdinst=4161 &inst_exec_salic=S&tipo_inst=LAB&nmInst=PARA VERIFICAR&urnd=0.3886300478884373: C || Q Pesguisar W B8 3 /& © =

. RE
Boletim Mensal Teste Rapido HIV-1/2 - Marco/2016

Teste Rapido Bioeasy HIV 1/2 (25 testes) Alere
Boletim Solicitante

Orientacies de Preenchimento Testes Realizados
Videos

Insira 0 quantitativo de teste utilizado em cada campo, considerando a sua

utilizacéo (Rede Cegonha, Mobilizac&o, Treinamentos ou Rotina). O sistema faz a
soma automatica do total de testes realizados

Rede Cegonha® Mobilizac&o™ Treinamentos™ Rotina® Total

Kelatorios

Atualizacdo Cadastral Quantidade Ne do Lote Total
Sair do Sistema 0

Testes Invalidos = Testes que ndo geraram resultados validos devem ser

reportados nesse campo. S&o aqueles em que a linha controle NAO apareceu
durante a realizacao do TR.

Deve ser informado, a quantidade em TESTES e o N° do lote
Depois clicar em “inserir”



SECRETARIA DE
SAUDE

Testes Invalidos

Quantidade N° do Lote Total
6

N° do Lote Quantidade
1234 1
2345 5

No caso de invalidos, ao clicar em inserir, o sistema permitira a inclusao de
outros lotes que eventualmente geraram resultados invalidos.

Caso haja necessidade de alteracao, o sistema permite a exclusao dos dados
langados; para tanto, clique em Excluir.

O sistema faz a soma automatica do total de testes invalidos.
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SECRETARIA DE
SAUDE Testes Perdidos

) Quantidade Motivo da Perda MN* do Lote Total
1 B : nser

Descrigdo do Motivo da Perda (Outros)

[ Testes Perdidos: Insira o quantitativo e o lote do kit dos testes perdidos. ]
Testes Perdidos
Quantidade Motivo da Perda N® do Lote Total
] . / |L| =
Selecione o motivo | .
d a Perd a. Descricdo do Mot ﬁ;rréiéggamentu inadequado
Problema na execucao do teste
Outros

Caso o motivo da perda nao seja nenhum dos listados, cliqgue em Outros.
Ao clicar em Outros, o campo Descricaio do Motivo da Perda (outros) sera
habilitado para preenchimento

www.saude.rj.gov.br
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Ao clicar em inserir, o sistema permitira a inclusdao de outros lotes que
eventualmente foram perdidos. Caso haja necessidade de alteracao, o sistema
permite a exclusao dos dados lan¢ados; para tanto, cliqgue em Excluir.

O sistema faz a soma automatica do total de testes perdidos.

Testes Perdidos

Quantidade Motivo da Perda N® do Lote Total

: -

Descricdo do Motivo da Perda (Outros)

Motive da Perda N® do Lote Quantidade Descricdo Oulros

Armazenamento inadequado 1234 1 m

Gravar Fechar
Registro gravado com SUcesso t t

Ao finalizar o preenchimento, cligue em Gravar. Quando gravado, o
sistema informara “Registro gravado com sucesso”. Cligue em Fechar.

www.saude.rj.gov.br
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SECRETARIA DE
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Apos gravar e fechar, o resumo do insumo preenchido ficara na cor azul
sinalizando aue o nreenchimento foi concluido.

neumsy B Capana Mzhiitsgin Trenamenio Ratisy Fora Irudiadon Fwrdidog

Todas as linhas devem ser preenchidas. Caso a instituicao nao tenha utilizado
algum dos TR disponiveis, os campos devem ser preenchidos com 0O (zero), gravados
e fechados.

Ao finalizar a digitacao, o resumo dos insumos ficara na cor azul sinalizando que ja
esta pronto para o fechamento do boletim.

niumss Aeda Caponba Mohiitasio TreinaTanis Roding Todal Ifre il ok Ptk

Ao finalizar a digitacao de TODOS os insumos e a conferéncia da digitacao,

cliqgue em Fechar Boletim e Enviar ao D-DST, Aids & HV

www.saude.rj.gov.br
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SECRETARIA DE
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Confirme que foi fechado, voltando para “boletim consolidado” e no agravo. Caso
apareca aberto, devera acessar e preencher as informacdes novamente

r/ SisLoglab )‘\+ EM

(' | (@ sisloglab.aids.gov.br/principal.aspicdinst=61 &linst_exec_selic= O&tipo_inst= ORE&inminst= GEREMCIA ESTADUAL - DST/AIDS - RI&rmd=C c Q, Pesquisar ﬁ E 3+ 9 =

Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais S I S LGG m B

ortal sobre aids, doencgas sexualmente transmissiveis e hepatites virais

-

SISTEMA DE CONTROLE LOGISTICO DE INSUMOS LABORATORIALS

B GERENCIAESTADUAL - DSTIAIDS -RJ - 61- ORE utenticado: (I

Gerencial Boletim Mensal US (em Teste)

Teste Rapido HIV-1/2

Boletim Consolidado

m

Boletim Consolidado - P
) ) Més de Referéncia
Orientaces de Preenchimento

Videos

_ Més de Referéncia Situa;ﬁo
Abril/2016 Indisponivel

Margo/2016 Fechado
Fevereiro/2016 Fechado
Janeiro/2016 Fechado
Dezembro/2015 Fechado
Novembro/2015 Fechado
Qutubro/2015 Fechado

03
18/04/2016

N0

www.saude.rj.gov.br
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3. O Mapa Mensal - O Mapa de Movimento Mensal é o instrumento utilizado pelo
com o objetivo de controlar e monitorar a movimentacao do estoque dos kits
(=caixas) distribuidos em determinado més.

Recebimento de Insumos [ Clicar na Opgao ”mapa"

COR
CEE

Atnalizacao Cadasiral

Mapa 12 Aplicativos  Para ac rapidamente, cologue os seus favortes aqui na barra de favorntos. lmportar favorntos agora..
Orientacdes de Preenchimento
DST-AIDS —
1 HEPATITES VIRAIS 3 CJDJJ 0
= =
Relatbrios 1 rtal sobre ids, doengas sexualmente transmissiveis e hepatites virais (€=
Stutama do Contrale Logistica da
,,,,,,,,,,,,,,,,,,
Documentos { Salicitante Autenticad
1
(

MAPA (em KIT) |
Clique no Exame para Detalhamento

Sair do Sistema | Teste Rapido HIV-1/2 |

| Teste Rapido Siiilis |
| Teste Rapido HBV e HCV |

Depois clicar no botao correspondente ao teste para acessar a tela de digitacao do
mapa

s 1
e s.sll.w I o 1’ o)
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SECRETARIA DE
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Mapa Mensal Municipal Consolidado (em KIT)

Ao selecionar a opcao desejada, se abrira o

Kit de Teste Rapido HIV-1/2 . . ~ A A s
resumo de digitacdao pelo més de referéncia.

Més de Referéncia | Situagdo . Para acessar o Mapa para a digitacao, clicar no
Maio/2015 indbponivel més de referéncia em aberto. Se més anterior
Abril/2015 Aberto . 4
e o estiver aberto, devera ser fechado antes de
Fevereiro/2015 Fechado acessar o més V|gente.

Janeiro/2015 Fechado

Mapa Mensal Teste Rapido HIV-1/2 - Setembro/2014 \
Nome: | USUARIA DE TESTE Os da

dos do responsavel sao de
himento obrigatdrio e deverao

Cargo:

‘Adjunto da sec3o de virologia preenc

Funcio: || Diretor

ser preenchidos e gravados para que

Pl S-S 0 Fechameto i a tela de digitacdo do mapa apareca.
Preenchimento: ||
Observagao: T
Confirmar

www.saude.rj.gov.br
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O resumo da digitacao do mapa aparecera para consulta. Clicar em cima do insumo
para abrir a tela de digitacao

Saldo Entradas Saidas Saldo Ressuprimento
Nt Inigial  Receb, Aeceb. RAeman.  Ajust.  Consu. Distr, Aeman.  Ajust.  Perda Final Reds
(Almoxe  (UBS)  (Almox) [Abnoxe (Adlmoxe  (UBS) (Abmoa)  (Aleox e [Almox e (Amox e (Almox e Rotina ST

UBS) UBS)  UBS) UBS)  UBS) UBS)  URBS)

Taste Fépido AAPID CHECK HIV /2 - (25 te=ies) - NDI-UFES

Teste FRéapido HIV - Fluide Orol
T aata Rapido Hlllllfl.-]:ll' HIW 1,2 (25 tastae) Alana
Tapta R4pido ABON HIV 1/2 (10 TESTES)

Fachar Mags & Envar a0 D-DET, Alds o HY

O mapa devera ser preenchido conforme os movimentos de entrada e saida de
kits do més de referéncia. Ao final da digitacao clicar no botao -

Observacao: Os TR de HIV DPP BioManguinhos e Rapid Check nao estao sendo mais
distribuidos assim como o Wama de Hepatite C.
S6 devem preencher com valores se ainda tiverem em estoque, mas nao fazer solicitacao.

Caso a planilha nao permita fechar por causa destes itens, colocar “zero” em todos os
campos




( GOVERNO DO O sistema preenchera automaticamente com o dado
\°/4d Riode Janeiro informado no Saldo Final do més anterior. No 12 més

Saldo Inicial

Recebido:

Remanejado:

Ajuste:

Consumido:

Remanejado:

Ajuste:

? (Saldo Final do més anterior)

Entradas (KIT)

? (Soma dos KlTs recebidos no menu "Recebimento de Insumos”)

Saidas (KIT)

de uso do sistema devera ser digitado o saldo inicial,
correspondente ao saldo ja existente na unidade

Recebido: Recebimento do kit na Unidade e que foram
registrados no recebimento de insumo.

Remanejado: Recebimento kits proveniente de outro
laboratério/unidade. Ao preencher esse campo, o sistema
abrira um outro campo digitavel onde devera ser
informado o nome do laboratério/unidade que estd
recebendo o kit.

Ajustes: S3ao aqueles provenientes de inventarios
realizados no laboratério/unidade ou em decorréncia de
equivoco identificado no preenchimento dos dados. Os
ajustes deverao ser obrigatoriamente justificados no
campo apropriado.

Consumido: Total de kits consumidos /utilizados no més de referéncia.

Remanejado: Saida de kit para envio para outro laboratério/unidade. Ao preencher esse campo, o
sistema abrirda um outro campo digitavel onde devera ser informado o nome do laboratério /unidade
para onde o kit esta sendo enviado.
Ajuste: S3o aqueles provenientes de inventarios realizados no estoque ou em decorréncia de equivoco
identificado no preenchimento dos dados. Os ajustes deverao ser obrigatoriamente justificados no
campo apropriado.
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S P - R —

Kits Perdidos Para ser preenchido com o0 s

Quantidade Motivo da Perda N° do Late Total - Testes ue foram erd|dos
g : s k P

Descricéio do Motivo da Perda (Outros)

Data de Validade Numero do Chamado

Observacoes

Deve-se realizar criteriosamente o controle de estoque segundo o0s prazos de
validade, bem como o devido armazenamento, de forma a evitar perdas e prejuizos.

No entanto, caso tal situagcdo venha eventualmente a ocorrer, a informacédo devera
ser preenchida neste campo. As perdas deverao ser obrigatoriamente justificadas no
campo apropriado. Sao as opcbes Estocagem Inadequada, Furto/roubo, Outros,

Quebra e Validade
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O Sistema realizara o preenchimento automatico deste campo, o qual resultara da
operacao: Saldo do Més Anterior + Entradas no Més — Saidas no Més.

Conferir com o seu REAL em KITS (CAIXAS). Se estiver divergente, acertar nos
campos de ajuste até que saldo final esteja correto

/

Saldo Final 0 ? (Saldo
Inicial +
Entradas
- Saidas)
Pedido de KIT
Ressuprimento Rotina: 0 ?\
Ressuprimento Cegonha: 0 ? Os “?” s30 “ajuda on line”

sobre o campo

Colocar em KIT(Caixa) que precisa de
ressuprimento para Rotina e/ou Rede Cegonha



( GO_VERNO DO B}
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Confirma a falta de necessidade de ressuprimento?

[ ok || cancelar

Se deixar “zero” aparece esta mensagem. Se nao precisar de ressuprimento para
referido Kit, &€ s6 “OK”.

Caso o sistema preencha “automaticamente”, verificar se o que esta no campo é
a quantidade desejada, caso contrario é so6 corrigir.

www.saude.rj.gov.br
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SECRETARIA DE
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Ao final da digitacao o resumo do insumos ficara na cor azul sinalizando que ja esta pronto.

TETES Saldo Entradas Saidas Saldo Ressuprimento
Inicial Receb. Reman. Ajust. Consu. Reman. Ajust Perda Final Rotina R Cegonha
Teste Rapido DFF HIV 1/2 - (20 testes) - FIOCRUZ o ol L1 o o o L1 o o o o
Teste Rapido RAFID CHECHK HIW 1/2 - {25 testes) - NDI-UFES o ul a o o o a o o o o
Teste Rapido HIV - Fluidas Cral L] 0 L] o L] 0 L] o Le] 0 o
Teste Rapido Biocsasy HIV 1/2 (25 testes) Alers L] 0 0 o L] 0 0 o L] 0 o
o o o o o o o o o

Teste Rapido ABOM HIV 1/2 (10 TESTES)

Fechar Mapa e Enviar ac D-DST, Aids e HV

Imprimir Relatario
o

Ao final da digitacao de TODOS os insumos e a conferéncia da digitacao (todas as “linhas”
devem ficar azul)

T T, Saldo Entradas Saidas Saldo
Inicial Receb Reman Ajust. Distr Reman Ajust. Ferda Final

o o o o o o o

o

520

o|lolo|lo
og|lolo|o
ful
@
og|lolo|o
o|lolo|lo
=]

17a

&l

Imprimir Relatdrio

’s Iniciar

s6 entdo o botao W= ERVEERR = et it sl devera ser clicado.

Apos o fechamento do mapa nenhuma alteracao podera ser feita e os dados serao
utilizados pelo Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais - MS para o envio dos kits.

E possivel imprimir um relatério. Campo esquerdo. B
www.saude.rj.gov.br
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RESUMINDO: Quais as planilhas de responsabilidade das Unidades?
1. Recebimento de insumos

2. Preencher o Boletim mensal = deve informar quantos TESTES
foram utilizados, vencidos ou remanejados.

E no Boletim que se coloca quantos testes com RESULTADO
REAGENTE (Positivos) foram encontrados

3. Preencher o Mapa mensal = deve informar quantos KITS
(caixas) foram utilizados, vencidos ou remanejados. E no mapa
gue também solicita a quantidade para o més seguinte.

No mapa/boletim deve ter cuidado para nao lancar em MARCA que
nao foi utilizado.
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EEEEEEEEEEEE

Programa Municipal de DST
ou
Equivalente

www.saude.rj.gov.br
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Coordenacéao/Programa que distribui e realiza TR (faz papel também de Unidade)

R FEE e v Sisley -

Portal sobre aids, doencas sexualmente transmissiveis e hepatites virais
Sistema de Controle Logistico da

Insumos Laboratoriais

Escolhaa UF |RJ ¥

Escolha a Instituigdo | coordenag o geral de armazenagem - ALMOX v
coordenac3o geral de ammazenagem - ALMOX

GEREMNCIA ESTADUAL - DST/AIDS -RJ - ORE
vigilancia epidemiclégica - PROGRAMA DE DST/AIDS/HIV - LAB

Coordenacéo/Programa que so distribui TR

MR e Sisley -

Portal sobre aids, doencas sexualmente transmissiveis e hepatites virais
da L

L
Insumos Laboratorisis

Escolhaa UF |RJ ¥

Escolha a Instituicio | coordenac&o geral de armazenagem - ALMOX v

coordenac 3o geral de ammazenagem - ALMOX
GERENCIA ESTADUAL - DST/AIDS - RJ - ORE
| Confirmar || Sair do Sistema |

vvvvvv.:auuc.lj.gOV.br
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SECRETARIA DE

SAUDE O que sera preenchido no SISLOGLAB?

Se realizar TR no Programa: possui “papel” de Unidade + Coordenac¢ao

“papel” de (1. Recebimento de Insumos: slides 11-19
Unidade — 2. O Boletim Mensal: slides 20-33
realizadora de TR | 3. O Mapa Mensal : slides 34-41

R

Almoxarifado : slides 46-51
O Boletim Mensal consolidado: slides 53-61
6. O Mapa Mensal consolidado: slides 62-72

“papel” de
Coordenacao

g

Se Nao realizar TR no Programa: assume apenas o “papel” de
distribuicido/Coordenac¢ao, preenchendo Almoxarifado, Boletim e Mapa
mensal.

No Boletim e Mapa mensal deve avaliar o que suas unidades relataram.

e Slsl-.’( A

e Loraint
avorian

www.saude.rj.gov.br
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SAUDE Almoxarifado

As coordenacdOes devem preencher o recebimento e mapa do almoxarifado,
mesmo que este sO exista “virtualmente”. S3o TODOS os TR recebidos no
Municipio

Recebimento de Insumos —

Recebimento de Insumos 9 Recebimento de insumo: slides 11-19

Se NAO recebeu insumos no més néo precisa registrar.
Diferentemente do BOLETIM e do MAPA, o més atual
INDEPENDE do fechamento do més anterior

Mapa

Crientacdes de Preenchimento

O Mapa €& o instrumento utilizado pelo com o
objetivo de controlar e monitorar a movimentagao
do estoque dos KITS distribuidos em determinado
MEs
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SECRETARIA DE
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Depois clicar no botao correspondente ao teste para acessar a tela de digitacao do
mapa

= Aplicativos  Fara acessar rapidamente, coloque o Seus Tavoritos aqui na barra de favontos, Importar faveritos agora

DST-AIDS
HEPATITES VIRAIS sii&m e 0
ortal sobre aids, doengas sexualmente transmissiveis e hepatites virais =
b ds, doengas sexual e niss e he s virais Sistama da Controla Logistico de
bl iais

N
nsumos Laborator

_ Solicitante Autenticad
| MAPA (em KIT) \
Boletim Clique no Exame para Detalhamento

| Teste Rapido HIV-1/2 |

| Teste Rapido Sifilis |
; | Teste Rapido HBV e HCV |
Orientagdes de Preenchimento
Relatérios

Documentos

e
Mapa

umen

Atualizacdo Cadastral

Sair do Sistema

Mapa Mensal Municipal Consolidado (em KIT)

Kit de Teste Rapido HIV-1/2

T e - Ao selecionar a opcao desejada, se abrira o
o = | resumo de digitacao pelo més de referéncia.
| aio/2015 n i§ponive L. o .

Abril/2015 Aberto ~ Para acessar o Mapa para a digitagao, clicar no
Margo/201§ ; Artr)rerl*qi n A .

S = - mes de referéncia em aberto.

Janeiro/2015 Fechado

‘ www.saude.rj.gov.br
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| Mapa Mensal Teste Rapido HIV-1/2 - Setembro/2014 ]
Nome:|| USUARIA DE TESTE

Os—dados do responsavel sao de
preenchimento obrigatorio e deverao
ser preenchidos e gravados para que

Cargo: fAdjunto da sec3o de virologia

Funcao: | Diretor

Data do 126/ 11/2014 - Data do Fechamento do Mapa :
Frecnchitnesto: | a tela de digitacao do mapa apareca.
Observagao:
' Confirmar

O resumo da digitacao do mapa aparecera para consulta. Clicar em cima do insumo
para abrir a tela de digitacao

Saidas "~ Saldo ||

Insumos o wEntmdasj } :
| Imcsal || Receb. |[Reman | Ajust. | Distr. || Reman | Ajust || Perda | Fmal |
| Teste Rapido DPP HIV 1/2 - (20 testes) - FIOCRUZ 30 l|o flo llo o o [o |fo l|o
freste Rapido RAPID CHECK HIV 1/2 - (25 testes) - NDI-UFES 0 [lo o fo [|o J(E 1l |[o Ife
— ~ [FechaMapaeEnarsoDOST AdseHy e
Lunprunur Relatono

www.saude.rj.gov.br
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O mapa devera ser preenchido conforme os movimentos de entrada e saida de
kits do més de referéncia. Ao final da digitacao clicar no botao -

Observagao: Os TR de HIV DPP BioManguinhos e Rapid Check nao estao sendo mais

distribuidos assim como o Wama de Hepatite C.
S6 devem preencher com valores se ainda tiverem em estoque, mas nao fazer solicitacao.
Caso a planilha n3ao permita fechar por causa destes itens, colocar “zero” em todos os

campos

Mesmo que nao distribua ou receba, tem que fechar o consolidado do municipio.
Deve verificar se suas unidades estéo realizando os preenchimentos
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Saldo final do més anterior.

Z

Recebimento de Insumos

OBS.: a partir do segundo preenchimento do mapa da instituicdo

Mapa Mensal Teste Rapido H

Receoimento de Insumos B _ no SISLOGLAB, o dado é fornecido automaticamente pelo
Teste Rapido HIV - Fluido Oral .
sistema.
Mapa Saldo Inicial 83 ? “(Saldo Final do més anterior)
Recebido: 0 ? (Soma dos KiTs recebidos no menu "Recebimento de Insumaos”)
- Quantitativo de insumo (em kits) recebido no referido més.
Remanejado: g ?
Auste: | g ? OBS.: o dado € fornecido automaticamente pelo sistema (Item
Recebimento de Insumos)
Saidas (KI
Distribuido: | 4 ? ‘ ‘
Quantitativo do insumo (em Kits) recebido por remanejamento de outra
manejado: | o instituicdo
Ajuste: | 5 ‘ ‘
O preenchimento do ajuste na entrada é necessario quando constatado

l/ que o estoque fisico for superior ao registrado no mapa.
Quantitativo de insumo (em Kkit) 5 ) ) S
distribuido/utilizado no referido més. Atencao: para todo ajuste deve ser registrada uma justificativa do
S6 dar saida em “distribuicdo” = LU

Saldo' Final dgscrltp IO b == e Quantitativo de insumo (em kit) que foi remanejado para outra
quantidade disponivel no estoque  jnstituicso.

O preenchimento do AJUSTE na saida é necessario quando constatado que o estoque fisico for inferior
ao registrado no mapa. Atencdo: para todo ajuste deve ser registrada uma justificativa do motivo.



RECEUITTIETID UE TsUmms

Kits Perdidos

Mapa Quantidade Motivo da Perda N° do Lote Total —
g :
Relatorios .
Documentos _|  Descricéo do Motivo da Perda (Outros) Para ser preenchido com o s Testes
O — i que foram perdidos. Vide Slide 38
Sair do Sistema - Data de Validade Nimero do Chamado
T
Observacoes
Iy
Saldo Final 83 ? (Saldo Inicial + Entradas - Saidas)
Fechar

Preenchimento automatico pelo sistema do célculo (Saldo inicial + Entradas - Saidas) .
Conferir com o seu REAL em KITS.

Conferir todas as informac0des para entdio GRAVAR e FECHAR
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Ao final da digitacao o resumo dos insumos ficara na cor azul sinalizando que ja
esta pronto para o fechamento do mapa.

Faansos Saldo Entradas ] Saidas | Saldo

Inicial || Receb. ][Rcman][ Ajust. } Distr. ][ Reman. l[ Ajust. ” Perda | Final
fITeste Rapido DPP HIV 172 - (20 testes) - FIOCRUZ 2 o Ilo Ilo Jfo o llo o 0 |
Teste Rapido RAPID CHECK HIV 172 - (25 testes) - NDI-UFES 20 o o o Jfe  Jlo o o [t ]
:l Fechar Mapa e Enviar ao D-DST, Aids e HV | |

Imprimur Relatério /

Ao final da digitacao de TODOS os insumos e a conferéncia da digitacao, o botao

Fechar Mapa e Enviar aoc D-DST, Aids e HV deveré ser C|icad0.

E possivel imprimir um relatério. Campo esquerdo.

Apos o fechamento do mapa nenhuma alteracao podera ser feita e os dados
serao utilizados pelo Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais - MS para o
envio dos Kkits.

www.saude.rj.gov.br
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O Boletim Mensal Consolidado

As coordenacdes que distribuem ou redistribuem os TR, devem consolidar os
boletins das instituicdes que estao vinculadas abaixo delas.

Boletim Consolidado

Antes de realizar o consolidado, verifigue se todas as suas
Relatirios . . . .
— unidades realizaram o preenchimento dos boletins
TR - SiFILIS

TR -HBY e HCV
Instituigtes Vinculadas

* Ressuprimento Mensal por
Insumos

* Mapa Mensal para Avaliacdo e
Distribuicio

* Boletim Mensal para Avaliaco
e Uso

Documentos

Atualizacdo Cadastral

Sair do Sistema
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-/ [ SisLeglab x( [ sisloglab.aids.gov.br/appt XTM Entrada - elvira.sesj@gm Xmlé@g

<« C | [3 sisleglab.aids.gov.br/principal.asp?cdinst=2086&inst_exec_solic=0&tipo_inst=0ORE&nminst=A%20APENAS%20PARA%20VERIFICACAO&rnd=0.446078705979917 | Pe] (@ =

=22 Apps Para acessar rapidamente, coloque os seus favoritos agui na barra de favoritos. Importar faveritos agora...

I - A APENAS PARA VERIFICACAC - 2085 - CRE Autenticado: ELVIRA MARIA LOUREIRC COLNAGO

Instituicdes Vinculadas - Boletim Mensal para Avaliagdo e Uso

Boletim Consolidado

Este relatério lista o Boletim de todas as instituicdes vinculadas diretamente a(ac) A APENAS PARA VERIFICAALAfO

T Selecione o Teste

TR - SiFILIS Digite a Competéncia:* (mm/asaa)
TR-HBV e HCV
Instituigdes Vinculadas

* Ressuprimento Mensal por
Insumaos

Gerar Relatério Limpar a Tela

* Mapa Mensal para Avaliagdo e . R
Distribuicdo D g
* Boletim Mensal para Avaliag&o I Ite O mes e ano

e Uso

Documentos

Atualizacdo Cadastral

Sair do Sistema

Cligue em Gerar Relatorio

e
PO B ]
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Imprimir || Excel
Ministério da Salde Instituigdes Vinculadas - Boletim Mensal para Avaliagao e Uso Data:03/05/2016
Secretaria de Vigilancia em Saude A APENAS PARA VERIFICAALAfO SISLOGLAB
Teste Rapido HIV-1/2 Periodo : 03/20186

Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais

[UF-cidade |[InstituigBes Vinculadas |[situag@o do Boletim |
[[aBERTO | )

\RJR:; de Jansir [[Fara vERIFICAR

Ira aparecer todas as unidades do municipio e a situacao se boletim preenchido
ou nado. Faca isso em todos os Testes(agravos) antes de fechar o consolidado.
Se verificar que todos fizeram os preenchimentos, realize o consolidado

i 1:53
"N 03705206
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Apos todas as Unidades realizarem os preenchimentos, volte no menu do
sistema e clique na opcédo BOLETIM - BOLETIM CONSOLIDADO

Boletim Consolidado

Boletim Consolidado

Boletim Mensal US (em Testes)

Clique no Exame para Detalhamento

Relatdrios

Teste Rapido HIV-1/2

Documenios

Teste Rapido Sifilis

Atualizacao Cadastral

Teste Rapido HBY e HCV
Sair do Sistema

Cligue no Teste Rapido do qual se deseja consolidar o
boletim (HIV ou Sifilis ou Hepatites).
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Més de Referéncia

Més de Referéncia Situagio

Novembro/2015 Indisponivel . )
Cligue no més “aberto” para preencher as

Outubro/2015 Aberto informacGes. Enquanto més anterior estiver
aberto, o atual nao permitira acesso.

Setembrof2015 Aberto
Agostof2015 Aberto
Julhof2015 Aberto

www.saude.rj.gov.br
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Ao clicar em um més de referéncia, o boletim deste més sera apresentado para
consolidacao. Finalizando o preenchimento dos campos, clique em Confirmar.

?) SisLogl.ab - Mozilla Firefox

Arquivo  Editar  Exibir  Histdrico  Faworibos  Ferramentas  Ajuda

‘ \J SisLagLab ® | D http:fisisloglab. aid. . =38dnst_exec_solic=A | D http:f}sisloglab. aid.. =3ainst_exec_solic=p | D http:}/sisloglab. aid.. =3ainst_exec_solic=A | + | =

\ (' | | IJ http: fisisloglab, aids, gov . brfprincipal aspredInst=61Gdnst_exec_solic=08fipo_inst=0REAnmInst=CERENCIA ESTADUAL - DST/AIDS - RIBnd=0.6112773494937769 7~ - C'| |:." Google ;| f

Atualizacdao Cadastral Telefone

Rede de Distribuicio Telefone Celular _

III|$

Sair do Sistema
Data do Preenchimento” | 1142016

Data do Fechamento

Chservacao
Mumero de Testes REAGENTES
Testes de Triagem Reagentes para HiY (T1) Testes Confirmatorios Reagentes para HIV (T2)
Independente do Fabricante™ Independente do Fabricante™
2049 527

Confirmar
"Campos Obrigatorios /

jorte - sisloglab@aids.gov.br - 0800-612439 Opgéo 2

£ m_jcj_ar AN ) Entrada - elvir... & E:\gerencis dst... | T Fechamentad...

) Sislaglab- Ma... | B Calouladora

Ao confirmar os numeros de TESTES REAGENTES (POSITIVOS), uma tabela com os TR

disponiveis sera aberta para consolidacao.
www.saude.rj.gov.br
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Ao confirmar os numeros de TESTES REAGENTES, uma tabela com os TR disponiveis sera
aberta para consolidacao. O sistema consolidara automaticamente os numeros preenchidos
por todas as unidades do municipio.

Insumeos Rede Cegonha Mobilizagio Treinamente Retina Total Invalides Perdidos

Taate Rdpido OPF HIV 102 - (20 tetés] - FIOCRUZ i 1 2 12 18 H i0
Terte Rppide RAPID CHECK HIV 112 - (26 jastes) - NDIUFES i i 1 9
Taste Rapide HIY - Fluids Cral

Taste Ropide Bioaasy HIV 12 (28 festes) Al ae

Teste Rapide ABON HIV 172 (10 TESTEE)

Para conferir os campos e altera-los, clique no TR desejado (coluna Insumos), quando serd
aberto um quadro para visualizacao.

Teste Rapido DPP HIV 1/2 - (20 testes) - FIOCRUZ

Testes Realizados

Rede Cegonha™ Mobilizagdo™ Treinamentos™ Rotina* Total
4 1 2 12 19
Total de Testes Invalidos Total de Testes Perdidos
2 10

* Campos Obrigatorios

2aAlD)

www.saude.rj.gov.br
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Ao confirmar os quantitativos, cliqgue em Gravar. Quando gravado, o sistema informara
“Registro gravado com sucesso”.

Observacao:

E possivel alterar manualmente as informacdes consolidadas, caso seja necessario. O
sistema apenas sugere automaticamente os valores, com base no preenchimento dos
boletins pelas instituicdes vinculadas.

Caso alguma instituicao vinculada n3ao tenha preenchido o seu boletim, os quantitativos
devem ser adicionados manualmente nesta tela. Mas o ideal é que TODAS as unidades
realizem os preenchimentos.

Clique em Fechar.

Ap0ds gravar e fechar, o resumo do insumo consolidado ficara na cor azul sinalizando que a
consolidacao deste insumo foi concluida.

Insumas Rede Cegonha MOHIIIHQ&D Tralinamenta Rotina Total Invélidos Perdidos

Tasts Ripido DPP HIV 112 - 20 isdtes) - FIDCRUZ 4 1 2 1z 18 2 10
Teats Répidn RARID CHECK HIV 112 - (37 testes) - HOIUFES 1 1 1 1 ] ] ]
Test= Ripido HIV - Fluids Ors 2 2 b 2 B 0 U
Test= Aapido Binsasy HV 112 [25 tertes) Alers L] ] V 1} o ] n

Test= Rapico ABOH HIY 1/2 (10 TESTES) (1] (] o 1] ] L] ]
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ATENCAO:
Todos os TR disponiveis devem ser consolidados.

Caso nao tenha utilizado algum dos TR disponiveis, os campos devem ser preenchidos com 0
(zero), gravados e fechados.

Ao finalizar a digitacdao, o resumo dos insumos ficara na cor azul sinalizando que ja esta
pronto para o fechamento do boletim.

nauTEd Aeda Cagonfa Mchiitein TraineTAms Redina Todal Iffeilsdord Fifdid o
Tiaana, B [N 9P 43 - s - P 1 1 )

Tt Bk B AT HY LD

Tl gy &7 Mot Tyl

Ao finalizar a consolidacao de TODOS os insumos e a conferéncia da digitacao, clique no

Fechar Boletim e Enviar ao D-DST, Aids e HV

www.saude.rj.gov.br
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O Mapa Mensal Consolidado - Instrumento utilizado com o objetivo de controlar

e monitorar a movimentacao do estoque dos kits distribuidos em determinado
meés.

Boletim Consolidado

Assim como no Boletim, as coordenacdes devem verificar
Relatorios . . v~ .
TR - HIV-1 antes se suas instituicoes realizaram os fechamentos dos
TR - SiFILIS mapaS
TR - HBW e HCV

Instituigdes Vinculadas

* Ressuprimento Mensal por
Insumos

* Mapa Mensal para Avaliac3o e
Distribuigao

* Boletim Mensal para Avaliacio
e Uso

Documentos
Atualizacdo Cadastral

Sair do Sistema
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/ [ sisLogLab

x}y [3 sisloglab.aids.gov.br/app x‘ [ sisloglab.aids.gov.br/appt XY_M Entrada - elvira.sesrj@gm X_ﬁléﬁg
C' | [O sisloglab.aids.gov.br/appRelatorios/rede/rel_mapa_mensal_avaliacao_distribuicao_tr.asp?dtini=2016/03/01&exame=4&mes=3&ano=2016

w P @ =
FE Apps  Para acessar rapidamente, coloque os seus favoritos aqui na barra de favoritos. Importar favoritos agora...

Impnmir || Excel
Ministério da Salde Instituigées Vinculadas - Mapa Mensal para Avaliagao e Distribuigiao Data:03/05/2016
Secretaria de Vigilancia em Saide A APENAS PARA VERIFICAﬁﬂ'\fO SISLOGLAB
Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais Teste Rapido HIV-1/2 Periodo : 03/2016
HF i deSatide N/ SituagaodoMapa——
RJ - Rio de J. ALMOXARIFADO - APENAS PARA VERIFICX-R/ |ABERTO
RJ - Rio de J PARA VERIFICAR \] [ABERTO

Imprimir || Excel

Ira aparecer todas as unidades do municipio e a situacdo se mapa preenchido

ou nado. Faca isso em todos os Testes(agravos) antes de fechar o consolidado.
Se verificar que todos fizeram os preenchimentos, realize o consolidado

L o @ 22:09
| ol W) 03/05/2016
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e Antes de consolidar, também é possivel avaliar o que
cada unidade preencheu e solicitou de TR

Relatdrios

TR - HIV-

TR - SiFILIS

TR - HBV & HCV
Instituigdes Vinculadas

* Ressuprimento Mensal par
Insumos

* Mapa Mensal para Avaliacdo e
Distribuicao

* Boletim Mensal para Avaliacao
e Uso

Documentos

Alnalizacao Cadastral

Sair do Sistema

‘ www.saude.rj.gov.br
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i1 Apps Para acessar rapidamente, coloque os seus favoritos agui na barra de favoritos, Importar favoritos agora..

Imprimir || Excel

Ministério da Salde Instituigdes Vinculadas - Ressuprimento Mensal por Insumos Data: 03/05/2016
Secretaria de Vigilincia em Salde A APENAS PARA VERIFICAATAfO SISLOGLAB
Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais Teste Rapido HIV-1/2 Competéncia : 03/2016
Teste Rapido DPP HIV 1/2 - g?;’mmg Teste Rapido HIV - Fluido ||Teste Répido Bioeasy HIV |[Teste Rapido ABON HIV
::ﬂdsenb el [Cictadte insSkuipfes Vinoutadas mL (20 testes) - FIOCRUZ testes) - NDI-UFES Oral 1/2 (25 testes) Alere 1/2 (10 TESTES)
Ressup.|| Rotina Ceg:f:: [Ressup.|| Rotina cgg':f::“msstp_ Rotina|| .. s Ressup.|| Rotina Ceg':f::”mssm Rotina Ceg‘:f:n:
rJ|[Ric de Janein |[Fara vERIFICAR 4161][ i i o[ i i il | - f f f [ f f |
Total I o[ o o] o] o] o] I I I I I I I I |

Imprimir || Excel

Observe que se no mapa estiver aparecendo (-) significa que o mapa
da referida unidade né&o foi fechada corretamente

Apos realizar as verificacdes é possivel voltar no menu para consolidar e fechar
0os dados do municipio.

www.saude.rj.gov.br
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_ No menu do sistema, clicar na op¢cao Mapa e
Boletim Consolidado ' depois em mapa consolidado

Mapa Consolidado

CrientacBes de Preenchimento

Na TELA de ACESSO

Mapa Mensal Consolidado (em KIT)

Clique no Exame para Detalhamento

Kit de Teste Rapido HIV-1/2

Kit de Teste Rapido Sifilis

Clicar no botdo correspondente ao teste
para acessar a tela de digitacdo do mapa.

Kit de Teste Rapido HBV e HCV

www.saude.rj.gov.br
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MAPA (em KIT) | . o : .y
Teste Rapido HIV-1/2 | Ao selecionar a opcdo desejada, se abrird o
MisdeRoferbucis | ___ Sitwache resumo de digitacdo pelo més de referéncia.
I ”Dezembro.’2014 4 [lly ‘;Irndisponivel | ] .. - .
s— e —| Para acessar o Mapa para a digitacéo, clicar no
JOutubror2012 | [Fechado ~| més de referéncia.

Mapa Mensal Teste Rapido HIV-1/2 - Setembro/2014 |
Nome: || USUARIA DE TESTE

Cargo: ||| Adjunto da se¢do de virclogia 0 I

ados do responsavel sao de
preenchimento obrigatorio e deverao

Funcao: || Diretor

Data do 126111/2014 - Data do Fechamento do Mapa : .
Preenchimento:| * ser preenchidos e gravados para que
Observacio: a teIT de digitacao do mapa apareca.
Confirmar

DST/AIDS e B — [k
= SliSlogl -

1nsumos Laboratoriais

www.saude.rj.gov.br
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Saldo Entradas Saidas Saldo Ressupr.
INSUMoSs Inicial Receb. Receb. Reman. Ajust.Consu. Distr. Reman. Ajust. Perda Final Rede
(Almox  (US) (Almox) (Almox (Almox  (US) (Almox)(Almox (Almox (Almox (Almox e Rotina ce
e us) e US) e US) eUS) eUS) eUS) us) g
Teste Rapido DPP HIV 172 - (20 testes) - FIOCRUZ 23 22
Teste Rapido RAPID CHECHK HIW 142 - (25 testes) - NDI-UFES Ter o o o 2 1
/ Teste Réapido HIWV - Fluido Oral 1684 o o o 2
Teste Rapido Biosasy HIW 1/2 (25 testes) Alers ZE5T o o a T45 o o 20 AT o 3964
Teste Rapido ABOM HIWV 1/2 (10 TESTES) a82 o o o 44 o o 2 142 o 219

Fechar Mapa e Enviar aoc D-DST. Alds e HW

Imprimir Relatario

O resumo do consolidado aparecera para a validacdo/correcao.
Clique no insumo e a janela de conferencia/correcdo se abrira

A tela vira preenchida com os dados consolidados das unidades de saude e
almoxarifados vinculados que ja fecharam seus mapas mensais.

Os campos abertos para a digitacdo poderao ser corrigidos se necessario.
Somente os campos saldo inicial e saldo final ndo podem ser alterados.

Para fechamento nao é obrigatdrio que todas as instituicdes vinculadas tenham
fechado os seus mapas, mas é importante que o facam.

Caso nem todas tenham fechado, a Coordena¢ao Municipal tem que corrigir os
dados complementando as informacgoes

Ak
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SAUDE Teste Rapido Bioeasy HIV 1/2 (25 testes) Alere
saldo Inicial (Almox e US)| 3657 (Saldo Final do més anterior)
Entradas (KIT)
Recebido (US): 0
Recebido (AImox): 0
Remanejado (Almox e US); 9
Ajuste (Almox e US): 745
saidas (KIT)
Consumido (US); 0
Distribuido (Almox); 0
Remanejado (Almox e US); 20
Ajuste (Almox e US): 474
Perda (Almox e US): 0
saldo Final (Almox e US)| 3964 (Saldo Inicial + Entradas - Saidas) Perda
Pedido de KIT Almox (A
Ressuprimento Rotina; 657 e US)
Te Ressuprimento Cegonha: 275 0
Tel | Gravar || Fechar | 0
Teste Répido HIV - Fluido Cral 1684 0 0 0 2 0 0 0 0 0

Se todas as unidades ligadas ao Programa tiverem preenchido seus mapas, alguns
campos ja estardo preenchidos, basta avaliar, corrigir se necessario e ao final clicar

GRAVAR| e | FECHAR

Os unicos campos que nao podem ser modificados s&o o Saldo inicial e Final.

www.saude.rj.gov.br




v Saldo inicial: Saldo final informado no mapa do més anterior.

SAUDE

Tosto Répido RAPID CHECK HIV 1/2 - (25 tosios) - NDI-UFES Entradas: Entradas dadas no periodo entre 12 dia e o ultimo
Saldo Inicial (Almox e US): 1,0 (Saldo Final do més anterior)

D dia do més. Considera as entradas das instituicdes
vinculadas no periodo.

] \ Recebido US: Kits recebidos pelas unidades de saude.

Saidas (KIT)

Recebido (US): —
Recebido (Almox):
Remanejado (Almox e US):

Ajuste (Almox e US):

clo/Cc ©

ComanityUsl, o = Recebido Almox: Kits recebidos pelo almoxarifado.
Distribuido (Almox): - . .
e = * Remanejado Almox e US: Total de kits remanejados no
Ajuste (Almox e US): 0 pe rl’od o)
Perda (Almox e US): 0 ) . ' . .
Sado Final (Ao o S): . (ki +Enrdes -G Ajuste Almox e US: Quantidade de entrada de Kkits
e {o]
Ressuprimento Fofine: o * necessaria para ajustar o saldo final. Obrigatério o
Ressuprimento Cagonha: 0 . . . .
| preenchimento da justificativa.
. Saidas: Todos os movimentos de saida das institui¢cdes vinculadas realizados no periodo;

Consumido US: Quantidade de kits consumidos pelas unidades de saude no periodo;

Distribuido Almox: Quantidade de kits distribuido pelo almoxarifado no periodo;

Remanejado Almox e US: Quantidade total de kits remanejados no periodo;

Ajuste Almox e US: Quantidade de saida de kits necessaria para ajustar o saldo final.Obrigatoério o
preenchimento da justificativa.

Perda Almox e US: Quantidade de kits perdidos no periodo

Pedido de Kit: Solicitagao de Ressuprimento de kits para o més seguinte;
*Ressuprimento Rotina: Quantidade de kits solicitados para suprir as atividades de rotina para o més
seguinte;
Ressuprimento Cegonha: Quantidade de kits solicitados para suprir as atividades da rede cegonha
para o0 més seguinte.
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% Pedido de Kit
Solicitacao de Ressuprimento de kits para o més seguinte

E@pId =
Saldo Inicial (Almox e US): 10| (Saldo Final do més anterior)
Entradas (KIT)

Recebido (US):

e o As vezes o sistema ja aparecerd o campo de
ey A “Ressuprimento” pré-preenchido. Se for o caso,

Ajuste (Almox e US):

D avaliar se o quantitativo € o suficiente ou
e 78 excedente e modifique, se for o caso
Ajuste (Almox e US): 0
Perda (Almox e US):
Saldo Final (Almox e US): 5| (Saldo Inicial + Entradas - Saidas)

Pedido de KIT
Ressuprimento Rotina: 0 ‘
0

Ressuprimento Cegonha:

Se nao houver necessidade de ressuprimento, devera colocar Zero nos
respectivos campos e quando clicar para gravar ira aparecer a tela:

| A pagina em sisloglab.aids.gov.br diz: *

Confirma a falta de necessidade de ressuprimento?

| Impedir que esta pagina crie caixas de didlogo adicionais.

0K Cancelar

[ T p—— T Y

(1]
f~al

CEET T

gl
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Ao final da digitacdao o resumo dos insumos ficara na cor azul sinalizando que ja esta pronto
para o fechamento do mapa.

Saldo Entradas Saidas Saldo Ressupr.
Inicial Receb. Receb. Reman. Ajust. Consu. Distr. Reman. Ajust. Perda Final

Insumos ] Rede

(Almox  (US) (Almox) (Almox e (Almox (US) (Almox) (Almox e (Almox (Almox (Almoxe Rotina Cce
e us) usy eUs) Us) eUus) eUus) us) g
Teste Rapide DPP HIV 142 - (20 testes) - FIGCRUZ 23 o ] ] o /] o /] o /] 23 o o
Teste Rapide RAPID CHECK HIV 1/2 - (25 testes) - NDI-UFES TBT o ] ] 2 /] o /] o /] TB9 o o
Teste Rapide HIV - Fluido Oral 1810 o 100 ] 2 /] 121 /] o /] 1791 o o
Teste Rapido Bioeasy HIV 1/2 (25 testes) Alers 4232 o 400 LIk ] 745 0 619 20 474 0 5073 2000 400
Teste Rapido ABON HIV 1/2 (10 TESTES) 1137 o gon o 44 0 218 2 142 0 1619 T80 150

Fechar Mapa e Enviar ao D-DST, Aids e HV

Imprimir Relatério

IMPORTANTE: Ao final da digitacdo de TODOS os insumos e a conferéncia da digitagdo, o
botéo [ Fechar Mapa e Enviar ao D-DST, Aids e HV ] deveré ser Clicado_
Apods o fechamento do mapa nenhuma alteracao podera ser feita

www.saude.rj.gov.br



SECRETARIA DE
SAUDE

Relatoérios

Boletim Consolidado

Relatdrios
TR - HIV-1
E possivel gerar relatérios para consultas e E'i‘&“ﬁm
. . . - /e i
acompanhamento dos insumos recebidos, dos boletins, e Instituicdes Vinculadas
das instituicoes vinculadas: ressuprimento, mapa e * Ressuprimento Mensal por
boletim Insumos

* Mapa Mensal para Avaliaco e
Distribuigao

* Boletim Mensal para Avaliagdo
e lso

Documentos

Atualizacao Cadastral

Sair do Sistema




GOVERNO DO

Riode Janeiro

SECRETARIA DE
SAUDE

1) Pelo agravo

Boletim Consolidado .
Relatorios HIV

Insumos Recebidos por Periodo

Relatorios

TR - HIV-1 Resumo da Digitacdo Boletim

TR - SIFILIS
TR-HBV e HCV
Instituigdes Vinculadas

* Ressuprimento Mensal por
Insumos

* Mapa Mensal para Avaliacdo e
Distribuicdo

* Boletim Mensal para Avaliagao
e lUso

Documentos

Atualizacdao Cadastral

Sair do Sistema

1
e rinas Camar -w'--)-i--‘ -L ‘ ’ 2 ) ‘ WWW.Sau d S \J - g O V. B r



GOVERNO DO

Riode Janeiro

SECRETARIA DE

SAUDE Pelo Insumo

Teste Rapido-HI'V

Data de Inicio Data Final Preencher o periodo que deseja e confirmar

(mm/aaaa) (mm/aaaa) , , . . ,
o015 | EEE E possivel visualizar até a presente data

— n

Insumos Recebidos no Periodo de 1/2015 a 10/2015

Numero Data da
Data de Quantidade || Numerodo | Datade Numero || Datada | da Guia Guia de Numero da || Data da Nota
c Insumos . - da Nota Nota de - Nota de de
Recebimento Recebida Lote WValidade . - . Smmples 3 .
Fiscal Fiscal | Sunples Fornecimento|Fornecimento,
Eemessal
. Remessa
AO (610 nfl n lar; aparece 28/04/2015 E::: Répido Bioeasy HIV 12 (25 testes) 500(|03AD14024A12/10/2016||15644415 [16/04/2015
. , -
.y T19
tOdO hlStO”CO 28/04/2015 || Leste Rapido ABON HIV 1/2 (10 188|| HIV5010012 [30/12/2016(|15644415|16/04/2015
TESTES)
Lo B L. 71/ (05 .
28/01/2015 ;‘;:: Rapido Bioeasy HIV 1/2 (25 testes) 80| HIV140821|31/05/2016/|14943915/|19/01/2015
26/03/2015 |[Teste Rapido HIV - Fluido Oral 300|[ 146R0O012Z[[30/11/2015][15408315[13/03/2015
e . . 1/ (75 .
26/03/2015 E:Z Raptdo Bioeasy HIV 1/2 (23 testes) 111 03AD14021(25/00/2016(15408315 [13/03/2015
2 - B e 1/ 5 .
26/03/2015 E:: Rapido Bioeasy HIV 1/2 (23 testes) 489 03AD14022]06/10/2016(15408315 [13/032015

Se néo tiver nenhum dado, aparece esta informacéao Insumos Recebidos por Periodo

N&o Foram Cadastrados Insumos Para Este Periodo!

1/2015 a 10/2015

Setame de Controte Logistice de
e os Laboratoriaie

o
I 1((1”.")‘ r



SECRETARIA DE
SAUDE

Pelo boletim

Boletim Consolidado Imprimir Relatério

| Resumo do Boletim - TESTE RAPIDO HIV |
Relatérios Competéncia DSEI I;Cf::ﬁgjlo ngeodneha Mobilizagéio | Capacitagio CTA Outros/Descrigio Situagéo
TR -HIV-1 1/1/2015 0 0 0 0 0 0 200/ Matemidade Fechado
TR - SIFILIS .
B |ﬂ 11222015 | |[o Ilo ﬂﬂu Ilo ﬂﬂu Ilo 1120/ Matemidade [[Fechado |
Institui¢des Vinculadas |" 11312015 | |||90 o HHD [ HHD o |[180/ Matemidade |[Fechado |
* Ressuprimento Mensalpor || /412015 | [0 Ilo o Ilo o Ilo 1120/ Matemidade [[Fechado |
Insumos o |“ 1/512015 | |||[} llo ﬂﬂ[} o ﬂﬂ[} Ilo |[220/ Programa DST/AIDS €||Fechado ||
e Mensalpara Avalasio e iemots | |0 Ilo Ilo Ilo Ilo o 207 P DST/AIDS f[Fechado |
Distribuigéu ” rograma ||| recnado
* Boletim Mensal para Avaliagio || 1772015 | [0 Ilo Ilo Ilo Ilo Ilo Il270/ Programa DST/AIDS ¢][Fechado |
e Uso b

Documentos

Atualizacao Cadastral

Sair do Sistema

Se néo tiver nenhum dado, aparece somente a tabela

| [Imprimir Relatorio

| | Resumo do Boletim - TESTE RAPIDO HIV

Prisional

x o -.m;....».‘:.n.:.,.:;-l“‘II") www.saude.rj.gov.br

| Competéncia DSEL Pyl e Rede Cegonha ||Mobilizacéo||Capacitagiio|| CTA || Outros/Descricio || Situagio




e GOVERNO DO

SECRETARIA DE
SAUDE

2) Pelas Instituicbes vinculadas: Ha 3 tipos de relatorios: Ressuprimento, Mapa e

Boletim
Ressuprimento mensal

L— 1
Instituicdes Vinculadas - Ressuprimento Mensal por Insumos

Boletim Consolidado

Este relatério lista todas as instituicdes que preencheram o Mapa e estéo vinculadas diretamente é(ao}-PROGRAMA MUNICIPAL.

Relatorios

TR - HIV-1

TR - SiFILIS

TR - HBY e HCV
Instituigdes Vinculadas

* Ressuprimento Mensal por
Insumas

Teste:” A

Teste Rapido HIV-1/2
Teste Rapido Sifilis
Teste Rapido HBV e HCV

Limpar a TETd

Digite a Competéncia:*

Selecionar o teste

* Mapa Mensal para Avaliagdo e
Distribuicao

* Boletim Mensal para Avaliagdo
e Uso

Documentos Depois 0 més de competéncia e clicar em “gerar relatorio”

Atualizacdo Cadastral I

Sair do Sistema

Teste:* Teste Rapido HIV-1/2 v
Digite a Competéncia:* |:|{mmfaaaaj
Gerar Relatorio Limpar a Tela

www.saude.rj.gov.br



GOVERNO DO

Riode Janeiro

SECRETARIA DE
SAUDE

Vai listar todas as Unidades ligadas ao Programa

Imprimir || Excel

Ministério da Satde Instituigdes Vinculadas - Ressuprimento Mensal por Insumos Data: 2710/2015
Secretaria de Vigilincia em Saiide - PROGRAMA MUNICIPAL SISLOGLAB
Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais Teste Rapido HIV-1/2 Competéncia : 08/2015
Teste Rapido DPP HIV 1/2 - a’;&“’“ﬁmg {astes) |T25t= REPido HIV - Fluido || Teste Répido Bioeasy HIV | Teste Répido ABON HIV 112

:],h do ot Cidae — ae Codigo _ |[120 testes) - FIOCRUZ e o Oral 112 (25 testes) Alere (10 TESTES)
JI}‘““‘P—M"."M Rotina||_ Rede Rofinal|_ Rede Rotina||_Rede Rotina||_ Rede
ooroeizo15 |[RJ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ooroeizo15 |[RJ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
oore/2015 |[RJ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ooroeizo15 |[RJ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ooroeiz015 |[RJ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ooroeizo15 |[RJ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ooroeizo15 |[RJ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
oo/0g2015 |[RJ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ooroeizo15 |[RJ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ooroeizo15 |[RJ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
[02i08:2015_][RJ][ I o] I | il a il il il il il il ol il af q]
[Total o o ] o ] ] ] ] ] ] o]l ] of ]

Pode imprimir ou baixar no formato de planilha Excell

www.saude.rj.gov.br
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Riode Janeiro

SECRETARIA DE
SAUDE

A outra opc¢ao € o Mapa mensal para avaliacao e distribuicdo. Procedimento para acessar
este relatério é igual ao anterior

S Instituigdes Vinculadas - Mapa Mensal para Avaliagéo e Distribuicdo

Este relatério lista o Mapa de todas as instituigdes vinculadas diretamente a(ao) - PROGRAMA MUNICIPAL

TR-HIV-1
) Teste:* \
TR-SIFILIS
TR-HBV e HCV
. Srpiaet (mm/aaaa)
Instituigdes Vinculadas Digite a Competéncia:

* Ressuprimento Mensal por

Insumos Gerar Relatério Limpar a Tela
* Mapa Mensal para Avaliagéo e

Distribuicao
* Boletim Mensal para Avaliagao
e Uso

Documentos

Atualizacdo Cadastral

Sair do Sistema

www.saude.rj.gov.br




GOVERNO DO

Riode Janeiro

SECRETARIA DE
SAUDE

Neste mapa se observa os detalhes dos mapas preenchidos por suas unidades
vinculadas.
Também pode ser impresso ou salvo em planilha de Excell

Imprimir || Excel

Ministério da Saidde Instituigdes Vin Mapa Mensal para Avaliagao e Distribuigao Data:27/10/2015
Secretaria de Vigildncia em Saude - PROGRAMA MUNICIPAL SISLOGLAB
Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais Teste Rapido HIV-1/2 Periodo : 08/2015

-
Situao do Mapa: ¥

Reponna GG .
Responsvel! - Biologo/Responsavel pelo Laboratorio

Insumos Saldo Inicial||R i R i Justificar|[Aj Justificar |Consumido||Remanejado|[Justificar||Perdas||Motivo||Justificar||[Ajustar| [Justificar|| Saldo Final |Rotina |Rede Cegonha
[Teste Rapido DPP HIV 142 - (20 testes) - FIOCRUZ o o o o o o o o o o o

[Teste Répido RAPID CHECK HIV 1/2 - (25 testes) - MDI-UFES|[D o o o o o o o o o o

[ Teste Rapido HIV - Fluido Oral o o o o o o o o o o o

[Teste Répido Biosasy HIV 1/2 (25 testes) Alers o o o o o o o o o o o

[Teste Rapido ABON HIV 1/2 (10 TESTES) o o o o o o o o o o o

Tiots & Pards A - Tihes £ E = T - Fimio Rowbe. O - Dwsea P Brotlems G- Gewtra. T - Trazepects [adeqmado. U - Vabaads

Obs

RJ -

Situao do Mapa: FECHADO

Data do Fechamento: 09/09/2015

Responsvel Bidlogo/Responsavel pelo Laboratério

Insumos Saldo Inicial||R i R I Justificar|[A]! Justificar |Consumido||Remanejado|[Justificar||Perdas||Motivo||Justificar| |[Ajustar| [Justificar|| Saldo Final |Rotina |Rede Cegonha
[Teste Répido DPF HIV 12 - (20 testes) - FIOCRUZ o o o o o o o o o o o

[ Teste Rapido RAPID CHECK HIV 1/2 - (25 testes) - NDI-UFES|[0 o o o o o o o o o o

[Teste Répido HIV - Fluido Cral o o o o o o o o o o o

[ Teste Rapido Bioeasy HIV 172 (25 testes) Alers o o o o o o o o o o o

[Teste Répido ABON HIV 1/2 (10 TESTES) o o o o o o o o o o o

Wioo & Perds A - Bt Teh& E-E Seqads T P oo, O - Camon. B - Brotlema oo Ty Q- Qoetes. T Tramepors Tadegmd, U - Valiiads

Observagio:

www.saude.rj.gov.br
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Riode Janeiro

SECRETARIA DE
SAUDE

A outra opc¢ao é o Boletim mensal. Procedimento para acessar este relatério é igual aos
anteriores

[ Instituigées Vinculadas - Boletim Mensal para Avaliacao e Uso

Este relatorio lista o Boletim de todas as instituigcdes vinculadas diretamente a(-l - PROGRAMA MUNICIPAL
Relatdrios
TR - HIV-1

TR - SIFILIS
TR -HBW & HCW

o T (mm/aaaa)
Instituigées Vinculadas Digite a Competéncia:

* Ressuprimento Mensal por
Insumos

Gerar Relatorio Limpar a Tela
* Mapa Mensal para Avaliacio e

Distribuicéo

Teste:™

* Boletim Mensal para Avaliacio
e Uso

Documentos

Atualizacdao Cadastral

Sair do Sistema

www.saude.rj.gov.br
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SECRETARIA DE
SAUDE

Neste mapa se observa os detalhes dos boletins preenchidos por suas unidades vinculadas.
Também pode ser impresso ou salvo em planilha de Excell

3

Ministério da Salde Instituigdes Vinculadas - Boletim Mensal para Avaliagio e Uso Data:27/10/2015
Secretaria de Vigilincia em Salde PROGRAMA MUNICIPAL SISLOGLAB
Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais te Rapido HIV-1/2 Periodo : 08/2015

[UF - Cidade [[Instituigdes Vinculadas |[situagéo do Boletim |

: i |[oiGTAcAo NAC INICIADA |
DIGITAGAD NAD INICIADA
DIGITAGAD NAD INICIADA
DIGITAGAD NAD INICIADA
DIGITAGAQ NAQ INICIADA
|[DIGITACAD NAD IMICIADA
[oIGITACAD NAG IMICIADA
|[DIGITACAD NAD INICIADA
[D1GITAGAD NAG IMICIADA

Situacio do Boletim: FECHADO
Data do Fechamento: 6/10/2015
Responsavel:
Testes de Triagem Reagentes para HIV (T1) Independente do Fabricante: 0

Testes Confirmatrios Reagentes para HIV (T2) Independente do Fabricante: 0

10logo/Responsavel pelo Laboratorio

[Insumos |[Rede Cegonhal[Mobilizagaol[Treinamentol [Rotinal [Total[Invalidos| [Perdidos|
[Teste Rapida HIV - Fluida Oral I[o I[o I[o I[o oo I[o |
Teste Rapido ABON HIV 1/2 (10 TESTES) o o o o o o o
Teste Rapido Bioeasy HIV 1/2 (25 testes) Alere ] ] ] ] ] ] ]
Teste Rapida DPP HIV 172 - (20 testes) - FIOCRUZ o o o o o o o
Teste Rapido RAPID CHECK HIV 1/2 - (25 testes) - NDI-UFES][0 fi fi fi o o fi




SECRETARIA DE
SAUDE

Para fechamento nao é obrigatdrio que todas as instituicdes vinculadas tenham fechado
0os seus mapas. Caso nem todas tenham fechado, a Coordenagao Municipal tem que
corrigir os dados complementando as informacdes

Relatdrios de consolidado das instituigoes Vinculadas

Obijetivo: Gerar relatérios para consultas e acompanhamento

Boletim

Relatorios
Documentos

Atualizacio Cadastral

Rede de Distribuicao

Rede de Deinbucio

Para gerar o relatorio é obrigatdorio o preenchimento do tipo de
i Wornbelin: ¢—— insumo e a competéncia a ser consultada, clicar no bot3o

Reszuprenento Mensal por ;. , , . . ,
Nesse relatério s6 aparecera a lista de unidades de saude para o
* rstiocoes YWnouaaas - Nepa

Mensal par el 50 & ressuprimento.

Oisinbucs

Ao gerar o relatério para a consulta, o botao “IMPRIMIR” e o botao

‘ “EXCELL” serao exibidos



SECRETARIA DE
SAUDE

RESUMINDO:

Qual a responsabilidade pela Coordenacao?

Se realizar TR no Programa: possui “pape

I”

de Unidade + Coordenag¢ao
Recebimento de insumos

Preencher o Boletim mensal = deve informar quantos TESTES foram utilizados,
vencidos ou remanejados.

E no Boletim que se coloca quantos testes REAGENTES foram encontrados
Preencher o Mapa mensal = deve informar quantos KITS foram utilizados,
vencidos ou remanejados. E no mapa que também solicita a quantidade para o
més seguinte.

Preencher parte do Almoxarifado = preencher com as informacdes da Nota de
Fornecimento (NF), deve informar quantos KITS foram recebidos

Preencher o Boletim consolidado > avaliar e verificar se suas unidades
preencheram seus boletins, gravar e fechar

Preencher o Mapa consolidado —> avaliar e verificar se suas unidades
preencheram seus mapas, gravar e fechar

No mapa/boletim deve ter cuidado para néo lancar em MARCA que néo foi utilizado.



SECRETARIA DE
SAUDE

RESUMINDO:
Qual a responsabilidade pela Coordenacao?

Se Nao realizar TR no Programa/Coordenacao: assume apenas o “papel” de
distribuicao

* Preencher parte do Almoxarifado = preencher com as informacdes da Nota
de Fornecimento (NF), deve informar quantos KITS foram recebidos

* Preencher o Boletim consolidado —> avaliar e verificar se suas unidades
preencheram seus boletins, gravar e fechar (deve informar em TESTES)

* Preencher o Mapa consolidado —> avaliar e verificar se suas unidades
preencheram seus mapas, gravar e fechar (deve informar em KITS)

No mapa/boletim deve ter cuidado para ndo lancar em MARCA que ndo foi
utilizado.



(} GO_VERNO DO )
Rio de Janeiro
SECRETARIA DE
2dO-

SAUDE

obr

Elvira Maria Loureiro Colnago (elvira.maria@saude.rj.gov.br ou elvira.sesrj@gmail.com)

Geréncia de DST/Aids, Sangue e Hemoderivados — SES
(21) 2332-8270 2332-8271 2332-8272
Area de Laboratdrio: ramal 17

[ — 1
+ GENTILEZA
xazm"gzswnw % FEJ BDAC L N\ J/ R.'I’:S.Eé‘;.'zl:;. |+ GERH 3 |
PAIS RICO E PAIS SEM PORREZA W
Eh"éﬂﬁ%'&' Pheoinrbatd 10Hd FiqueSabendo

www.saude.rj.gov.br


http://www.google.com.br/imgres?imgurl=http://1.bp.blogspot.com/_ooQZ5TJjBf0/TKEAcf1IyCI/AAAAAAAAAIY/9EutYIQAJec/s1600/logo_top_transparent.gif&imgrefurl=http://romachado10.blogspot.com/&usg=__MZsMfYDXihJ3PEbYBWDIMYsAheg=&h=66&w=225&sz=4&hl=pt-BR&start=16&zoom=1&itbs=1&tbnid=Og0H4DgJTDRI0M:&tbnh=32&tbnw=108&prev=/search?q=logomarca+dst+aids&hl=pt-BR&sa=G&biw=1259&bih=537&gbv=2&tbm=isch&ei=9bTiTdZH6e_SAcWQueMG
http://www.google.com.br/imgres?imgurl=http://3.bp.blogspot.com/_swNNU5sMg5Y/TVEx8aJiUcI/AAAAAAAABbw/QkA8O5O31cg/s1600/ministerio_da_saude_-_logo_200_185.jpg&imgrefurl=http://www.portalcaninde.net/2011/02/ministerio-da-saude-suspende-repasse-de.html&usg=__amHUpPIrpk8GXSWUiAZ9MITReWY=&h=185&w=200&sz=8&hl=pt-BR&start=42&zoom=1&itbs=1&tbnid=x3iYL9OPWFHViM:&tbnh=96&tbnw=104&prev=/search?q=nova+logomarca+minist%C3%A9rio+da+sa%C3%BAde&start=40&hl=pt-BR&sa=N&biw=1259&bih=537&gbv=2&ndsp=20&tbm=isch&ei=hrXiTb3uN8Ll0QGFuJnoBg
http://www.google.com.br/imgres?imgurl=http://3.bp.blogspot.com/-8vb3I47tU64/TX1KkI6zUaI/AAAAAAAAI3g/A5lS4xIy_sU/s1600/Nova_Logomarca_do_Governo_Federal.jpg&imgrefurl=http://blogdefoz.blogspot.com/2011/03/mudanca-de-logo-no-brasil-sai-do-lula.html&usg=__qkqzkNW3CUMmYhhDAOISwcPJHrI=&h=291&w=800&sz=34&hl=pt-BR&start=15&zoom=1&itbs=1&tbnid=aXff1YPk-X7NOM:&tbnh=52&tbnw=143&prev=/search?q=mensagem+governo+federal&hl=pt-BR&sa=G&biw=1259&bih=537&gbv=2&tbm=isch&ei=lrDiTYCoOKLt0gHmiuHbBg
http://www.google.com.br/imgres?imgurl=http://www.corposaun.com/wp-content/uploads/2010/01/tuberculose-225x300.gif&imgrefurl=http://www.corposaun.com/tuberculose-portadores-hiv/5400/&usg=__xfj24H-07a8k0lyiI601_aKKtqI=&h=300&w=225&sz=15&hl=pt-BR&start=19&zoom=1&tbnid=6okmFbSq2iyjGM:&tbnh=116&tbnw=87&ei=DMtKTu-kB8Li0QHXlOnrBw&prev=/search?q=hiv+e+tuberculose&um=1&hl=pt-BR&tbm=isch&um=1&itbs=1

