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1. APRESENTACAO

A Programacdo Anual de Saide (PAS) é um instrumento que operacionaliza as
intencOes expressas no Plano Municipal de Saude 2022 — 2025 (PMS), aprovado pelo Conselho
Municipal de Saude (CMS) no ano de 2022.

A Programacédo anual de Saude detalha as a¢des, indicadores e metas anuais a serem
atingidas e prevé recursos financeiros a serem disponibilizados no ano para a execugdo das
proposicdes do Plano de Saude. Tem como fundamentagdo legal as normas do Ministério da
Saude, a Lei de Diretrizes Orcamentérias - LDO e a Lei Orcamentaria Anual - LOA do
respectivo exercicio.

A elaboracdo deste documento baseia-se nos instrumentos de Planejamento do SUS e
orienta o gestor para efetivamente colocar em pratica as agdes programadas para o ano de 2023,

visando o alcance das metas.




2. GESTAO DE SAUDE

2.1  Atengdo Primaria

A Atencdo Priméaria do municipio esta organizada a partir de territorios sobre os quais
as unidades de salde tém responsabilidade e o seu processo de expansdo com énfase na
efetivacdo da Estratégia de Salde da Familia/ESF. Estima-se que 67,86% desta populacao
utilizam a Rede de Atencgdo Assistencial do SUS, que é composta por um conjunto de servicos.
A Atencdo Primaria esta organizada da seguinte maneira:

e 03 Unidades de Estratégias de Saude da Familia/ ESF nas areas urbanas
e 01 Academia da Saude

e 02 Unidades de Atencéo a saude indigena

e 01 Ndcleo de Apoio de Saude da Familia/ NASF

e 01 Farmacia Basica Municipal

Com os servicos de médicos da satde da familia, consultas de enfermagem, atendimento
odontologico, consulta psicoldgica, consulta de nutricdo, visitas domiciliares, imunizacao,
inalacdo, curativo, coleta de exames laboratoriais, testagem e aconselhamento do HIV/Aids e
outras DSTs, dispensacao de medicamentos, dispensacdo de materiais médico-hospitalares para
usuarios acamados, acdes de educacdo em saude, notificacdo de doencas e agravos, acoes de
promocdo de saude e atividade fisica orientada. Para tanto, foram adotados como estratégia
operacional de efetivacdo das politicas de salde, a organizacdo da Atencdo em Eixos
Estratégicos, orientados pelos ciclos de vida: Crianca, Adolescente, Mulher/Homem e Idoso
agregando areas técnicas afins, bem como as areas transversais: Hipertensdo e Diabetes,

Tuberculose e Hanseniase, DST/Aids, Tabagismo e Alimentacdo e Nutri¢do.

Tabela0l1: Seérie histérica de cobertura da ESF em Coronel Sapucaia/MS

Série histdrica de cobertura da ESF, Coronel Sapucaia PERIODO
2019 2020 2021 | 2022
Cobertura populacional estimada pelas equipes da ESF 68,31 67,86 @ 80,71

Cobertura populacional estimada pelas equipes de salde | 68,31 67,85 67,41
bucal
Fonte: SES/MS




2.1.1 Programas da Atencao Priméaria a Saude

J Programa Previne Brasil

O Programa Previne Brasil foi instituido pela Portaria n° 2.979, de 12 de novembro
de 2019. A proposta tem como principio a estruturacdo de um modelo de financiamento focado
em aumentar 0 acesso das pessoas aos servicos da Atencdo Primaria e o vinculo entre populagao
e equipe. O Previne Brasil equilibra valores financeiros per capita referentes a populacdo
efetivamente cadastrada nas equipes de Satde da Familia (eSF) e de Atengdo Primaria (eAP),
com o grau de desempenho assistencial das equipes somado a incentivos especificos, como

ampliacdo do horéario de atendimento (Programa Saude na Hora), equipes de satde bucal,

informatizacdo (Informatiza APS), equipes de Consultorio na Rua, equipes que estdo como

campo de pratica para formacéo de residentes na APS, entre outros tantos programas.

Considerando a alteracdo no modelo de financiamento o municipio de Coronel Sapucaia
com suas fragilidades inicialmente enfrentou dificuldades para alcancar as metas devido a falta
de pratica com a insercao dos dados no Sistema E-sus, desta forma em 2022 foi realizada uma
capacitacdo para instruir os profissionais de Saude sobre como se d& a composicdo para 0s
repasses que sdo a capitacdo ponderada, pagamento por desempenho e incentivo para acoes
estratégias.

Contudo é necessaria avaliacdo constante ao Programa Previne Brasil, de maneira que
as alteracdes promovidas pelo novo modelo de financiamento represente a melhor alternativa
de intervencdo, com potencial de trazer maior beneficio a populacdo dependente do SUS, de
forma que se faz necessario para 0 ano de 2023 e anos posteriores capacitacdo constante aos
profissionais de Salude afim de que consigam executar o proposto e também informar os dados

de forma correta no Sistema E-Sus.

. Programa Saude Na Escola-PSE

O Programa Saude na Escola (PSE), politica intersetorial da Saude e da Educacao, foi
instituido pelo Decreto Presidencial n° 6.286, de 5 de dezembro de 2007, como estratégia de
integracdo entre esses setores. Composto por Gestores da Secretaria de Saude e de Educacéo,
Enfermeira, Odontélogo, Assistente Social, Psicdloga, Nutricionista, Fisioterapeuta, Educadora

Fisica e Professores.



http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/financiamento/portarias/prt_2979_12_11_2019.pdf
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/financiamento/portarias/prt_2979_12_11_2019.pdf
https://aps.saude.gov.br/ape/saudehora
https://aps.saude.gov.br/ape/informatizaaps

O PSE visa contribuir para a formagéo integral dos estudantes por meio de acdes de
promogao, prevencgdo e atengdo a saude, com vistas ao enfrentamento das vulnerabilidades que
comprometem o pleno desenvolvimento de criangas e jovens da rede publica de ensino.

As acdes do PSE que séo aplicados em Coronel Sapucaia séo: Promocdo e Avaliacéo
da Saude Bucal e Aplicacdo topica de Fllor; Verificacdo e Atualizacdo de Situacdo Vacinal; e
Direito Sexual e Reprodutivo e Prevencdo de ISTs. Porém sdo s6 trés das doze a¢des sugeridas
pelo Ministério da Salde, entretanto pretendemos alterar em 2023, instituindo de forma
continua as seguintes acoes: Agdes de combate ao mosquito Aedes aegypti; Prevencdo ao uso
do Alcool, Tabaco, Crack e outras Drogas; Prevencdo das Violéncias e dos Acidentes; e

Promocdo da Alimentacdo Saudavel e Prevencdo da Obesidade Infantil.

o Programa de Atencdo a Saude da Mulher

A politica de Saude da mulher em Coronel Sapucaia tem como objetivo geral a
promocdo de salde e prevencdo de agravos, baseadas em acOes de atencdo integral & saude,
perpassando todas as fases bioldgicas da vida mulher. Uma equipe multiprofissional e
transdisciplinar vinculada a rede de assisténcia intersetorial realiza as agdes voltadas a esse
grupo na Atencdo Primaria, dentro da Estratégia Saude da Familia.

A Saude Reprodutiva integra o Planejamento Familiar que € um conjunto de acles e
também visa contribuir para a reducdo da morbidade e mortalidade feminina especialmente por
causas evitaveis.

A Atencdo materno-infantil foi implementada em 2011, pelo Ministério da Saude por
meio da Rede Cegonha, esta Rede visa assegurar a mulher uma assisténcia humanizada no pré-
natal, parto e puerpério, bem como a criangca o0 direito do nascimento seguro e O
desenvolvimento saudavel.Com os principios do processo de trabalho da atencdo primaria a
salide e tantos outros trabalhos realizados nas estratégias de saude da familia que o municipio
reduziu e vem controlando os numeros de mortalidade materna.

O Programa Estadual de Protecdo a Gestante (PEPG), além de realizar a testagem de
todos os exames preconizados pelo Ministério da Satde no Programa de Humanizacgéo do Pré-
natal e Nascimento (PHPN) e na Rede Cegonha, realiza outra série de exames identificados por
esta Secretaria como sendo prioritarios para a realidade do nosso estado.

A Politica Nacional de Atencdo Oncoldgica enfatiza o controle dos canceres do colo do

Utero e de mama como componentes fundamentais a serem previstos nos planos estaduais e




municipais de salde, visando o fortalecimento e a qualificacdo da rede de atencdo primaria.
Essa Politica é fortalecida pelo sistema de informagdo do céncer SISCAN onde podemos
verificar os quantitativos de exames do colo do Utero (preventivo) e exames de mamografia
feitos em mulheres do municipio. Na tabela abaixo apresentamos dados histéricos pactuados

nas PAS e a realizagdo acompanhados através da RAG.

Tabela 02: Razédo de exames citopatoldgico do colo do utero em mulheres de 25 a 64 anos e a
populacdo da mesma faixa etaria em Coronel Sapucaia/MS

Ano 2019 2020 2021 2022
Meta | Pactuad @ Realizad | Pactuad | Realizad | Pactuad @ Realizad | Pactuad | Realizad
0 0 0 0 o} o} 0 0
Raza 1,11 0,58 1,12 0,19 1,11 0,50 1,15 0,67
0

Fonte: TabNet

Tabela 03: Razéo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69

anos e populacdo da mesma faixa etaria em Coronel Sapucaia/MS

Ano 2019 2020 2021 2022
Meta | Pactuad @ Realizad | Pactuad | Realizad | Pactuad @ Realizad | Pactuad | Realizad
0 0 0 0 o} o} 0 o}
Raza 0,12 0,16 0,13 0,01 0,15 0,12 0,20 0,03
0
Fonte: TabNet
o Programa de Atencdo a Saude da Crianca

Atencdo humanizada e qualificada a gestante e ao recém-nascido/ triagem neonatal:
teste do pezinho/ incentivo ao aleitamento materno/ incentivo e qualificacdo do
acompanhamento do crescimento e desenvolvimento / alimentacdo saudavel e prevencdo do
sobrepeso e obesidade infantil/ combate a desnutricao e anemias caréncias/ imunizagdo/ atencédo
as doencas prevalentes/ atencdo a saude bucal/ atencdo a saude mental/ prevencéo de acidentes,

maus-tratos/violéncia e trabalho infantil/ atencdo a crianca portadora de deficiéncia.

Natalidade
Coronel Sapucaia registrou a ocorréncia de 1.376 nascimentos no periodo de 2019 a

2022, predominando o sexo masculino com 703 (51,09%) dos nascimentos, seguido do sexo

feminino com 672 (48,83%) e ignorado 1 (0,08%).
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Tabela 04: Natalidade em Coronel Sapucaia/MS 2019 — 2022, por sexo

Sexo 2019 2020 2021 2022 Total
Masculino 159 185 179 180 703
Feminino 164 196 177 135 672
Ign - = 1 - 1
Total 323 381 357 371 1.376

Fonte: SINASC-SES. Disponivel em: http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SINASC/NVMS.def, Acesso em 02/02/2023

O tipo de parto que predominou no periodo de 2019 a 2022 foi parto vaginal com

1020(74,12%) nascimentos, o parto Cesario com 352 (25,58%) e ndo informados com 04

(0,29%). Tal situacdo demonstra ainda a preferéncia pelo parto normal que pode trazer grandes

vantagens a gestante e ao recém-nascido.

Tabela 05: Natalidade em Coronel Sapucaia/MS 2019 — 2022, por tipo de parto

Tipo de parto 2019 2020 2021 2022 Total
Vaginal 216 292 270 242 1.020
Cesario 107 85 104 73 352
N&o inf. - 4 - - 04

Total 323 381 357 315 1.376

Fonte: SINASC-SES.Disponivel em: http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SINASC/NVMS.def. Acesso em: 02/01/2023

Tabela 06: Proporcéo de Partos Vaginais pactuados/realizados em Coronel Sapucaia/MS

Ano 2019 2020 2021 2022
Meta Pactuado | Realizado | Pactuado @ Realizado | Pactuado | Realizado | Pactuado | Realizado
Proporcéo 64,59% 66,87% 64,59% 76,64% 64,59% 75,63% 78% 76,82%

Fonte: SINASC-SES. Disponivel em: http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SINASC/NVMS.def. Acesso em: 02/01/2023

Dos nascimentos ocorridos em Coronel Sapucaia/MS no periodo de 2019 a 2022, 893
(64,89%) nasceram com o peso entre 3.000g a 4.000g e+, e 332 (24,12%) com peso entre 2.500g
a 2.999¢, dados positivos para 0 municipio, ja que estudos apontam que quanto maior 0 peso
ao nascer, menor a taxa de mortalidade perinatal.

Em comparacdo o baixo peso ao nascer é apontado como um fator de risco para

mortalidade perinatal, como é o caso dos 130(9,44%) que nasceram com o peso entre 1.500g a
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http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SINASC/NVMS.def
http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SINASC/NVMS.def
http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SINASC/NVMS.def

2.499¢g, 14 (1,01%) de nascidos vivos com o peso de 1.000g a 1.499g, e extremamente baixo

peso 07 (0,50%) de nascidos vivos com o peso de Og a 999g. Tal dado revela a importancia de

estabelecermos politicas publicas com vistas a melhorar a qualidade do pré-natal e da

assisténcia ao parto.

Tabela 07: Nascimento segundo Faixa Etéaria da M&e em Coronel Sapucaia/MS 2019-2022.

Faixa etéria da mée 2019 2020 2021 2022 Total
15> 09 15 07 04 35
15-19 71 93 79 74 317
20-34 209 230 243 205 887
35-49 26 37 24 26 113
40 - 44 08 06 04 06 24
Total 323 381 357 315 1.376

Fonte: SINASC-SES. Disponivel em: http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SINASC/NVMS.defl. Acesso em 02/01/2023

Com relacdo a faixa etaria da mae, prevalece 20-34 anos de idade nos 04 anos

analisados, mas preocupa a faixa etaria entre 15 a 19 anos e menor de 14 anos com 352

gravidezes de adolescentes. As ESF realizam anualmente acbes para conscientizacdo da

gravidez na adolescéncia, mas ainda assim continuam altos os indicadores como demonstrado

na tabela a seguir.

Tabela 08: Proporcéao de gravidez na adolescéncia em Coronel Sapucaia/MS2019 a 2022

Ano 2019 2020 2021 2022
Meta Pactuado | Realizado | Pactuado | Realizado | Pactuado | Realizado | Pactuado | Realizado
Proporcéo 25% 24,76% 25% 28,34% 25% 24,08% 26% 24,76%

Fonte: SES/MS. Disponivel em: http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SINASC/NVMS.def. Acesso em 02/01/2023

Tabela 09: Frequéncia de consulta pré-natal em Coronel Sapucaia/MS 2019-2022
Consulta de pré-natal 2019 2020 2021 2022 Total
Nenhuma 10 19 06 14 49
De 01 a 03 cons. 29 48 45 33 155
De 04 a 06 cons. 96 143 122 101 462
07 cons. ou + 188 169 183 167 707
Ign 3 - 2 1 06
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http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SINASC/NVMS.def1
http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SINASC/NVMS.def

Total 323 381 357 315 1.376

Fonte: SINASC-SES. Disponivel em: http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SINASC/NVMS.def. Acesso em: 03/01/2023

Analisando a tabela acima, verificamos a predominancia de 7 e + consultas de pré-natal
em 2019 (188, 58,20%), 2020 (169, 44,35%%), 2021 (183, 51,26%) e 2022 (167,
53,01%),contudo a média nos ultimos quatros anos € de 51,38%. Em 49 casos (3,56%) as

mulheres ndo realizaram o pré-natal.

Tabela 10: Frequéncia de nascimento por Duragdo Gestagdo Coronel Sapucaia/MS 2019-2022

Duragéo da gestacéo 2019 2020 2021 2022 Total
De 22 a 27 sem. 1 = = 9 6
De 28 a 31 sem. 1 7 3 9 20
De 32 a 36 sem. 45 58 54 62 219
De 37 a 41 sem. 259 290 285 208 1.042
De 42 e+ sem. 17 19 15 26 77
Ign - 7 - 5 12
TOTAL g2 381 357 315 1.376

Fonte: SINASC-SES. http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SINASC/NVMS.def. Acesso em 03/01/2023

Observa-se que a seria histdrica dos quatros ultimos anos predominaram a duracdo da

gestacdo entre 37 a 41 semanas de gestacdo com 1.042 (75,72%).

o Programa Suplementacado de Vitamina A

O Programa Nacional de Suplementacdo de Vitamina A foi instituido por meio da
Portaria n° 729, de 13 de maio de 2005, cujo objetivo é reduzir e controlar a deficiéncia
nutricional de vitamina A em criancas de 6 a 59 meses de idade. A OMS recomenda a
administracdo de suplementos de Vitamina A para prevenir a caréncia, a xeroftalmia e a
cegueira de origem nutricional em criancas de 6 a 59 meses. Ressalta ainda que a suplementacéo
profilatica de Vitamina A deve fazer parte de um conjunto de estratégias para melhoria da
ingestao desse nutriente, portanto associado a diversificacdo da dieta (OMS, 2011).

Sendo assim a partir de 2011, nosso municipio aderiu a entrega de suplementos de
Vitamina A as criangas cadastradas nas Unidades de Salde, como maneira de corrigir caréncias
nutricionais provocadas pela sua auséncia na alimentagcdo na primeira infancia, juntamente com
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http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SINASC/NVMS.def
http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SINASC/NVMS.def

outras estratégias nutricionais, garantir um adequado crescimento e desenvolvimento de nossas

criangas.
Tabela 11: Cobertura de vitamina A em criancas de 6 meses a < 5 anos
2019 2020 2021 2022
6-11 meses 217,28% 146,30% 172,84%
12-59  meses  (primeira 128,55% 96,71% 95,67%
dose)
12-59 meses (segunda dose) 68,30% 54,76% 65,99%

Fonte: Sistema de Micronutrientes. Disponivel em: https://sisaps.saude.gov.br/micronutrientes/vitaminaa/relatorio. Acesso em 03/01/2023

. Programa de Atencdo a Saude do Idoso

A finalidade primordial da Politica Nacional de Salde da Pessoa Idosa é recuperar,
manter e promover a autonomia e a independéncia dos individuos idosos, direcionando medidas
coletivas e individuais de satde para esse fim, em consonancia com os principios e diretrizes
do Sistema Unico de Satde. E alvo dessa politica todo cidaddo e cidada brasileiros com 60 anos
ou mais de idade. (portaria n° 2.528 de 19 de outubro de 2006).

Tabela 12: Cobertura de atendimento a Populacéo Idosa nas ESF- Coronel Sapucaia/MS 2022

Populacéo total (estimativa do IBGE) 15.449
Pop. > 60 anos (estimativa do IBGE) 1.884 (0,12%)
Cadastros realizados nas ESF 1.290 (68,47%)

Fonte: E-Sus. Disponivel em: http://187.86.61.53:8080/relatorios/consolidados/cadastro-individual. Acesso em 06/01/2023

o Programa Hiperdia

Segundo o “Plano de Ag¢odes Estratégicas para o Enfrentamento das Doencas Cronicas
N&o Transmissiveis (DCNT) no Brasil, 2011-2022”, do Ministério da Satde (MS) tanto a
hipertensédo arterial sistémica como a diabetes estdo listadas entre as doencgas que constituem o
problema de satde de maior magnitude e corresponde a cerca de 70% das causas de mortes,
atingindo fortemente camadas pobres da populagdo e grupos mais vulneraveis, como a

populacdo de baixa escolaridade e renda. (Ministério da Satde — 2011)
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No Municipio os dados de morbidade e mortalidade mostram se semelhantes aos dados
nacionais. Observa se no quadro abaixo que as “Doencgas do aparelho circulatorio” aparecem
como segunda causa de 6bito e representa em média 18,09% do total de 6bitos ocorridos entre
0s anos de 2019 a 2022.

Tabela 13: Mortalidade por capitulo CID-10 em Coronel Sapucaia/MS 2019 a 2022

Capitulo CID -10 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | Total
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 4 8 33 13 58
I1. Neoplasias (tumores) 13 18 12 3 46
I11. Doengas sangue 6rgaos hemat.Etranst. Imunitar. 2 2 - - 4
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 14 11 7 7 39
V. Transtornos mentais e comportamentais - 1 2 2 5
VI. Doencas do sistema nervoso 2 3 - - 5
VI11.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide 1 - - - 1
IX. Doencas do aparelho circulatorio 25 19 18 29 91
X. Doencas do aparelho respiratério 12 7 6 15 40
XI. Doencas do aparelho digestivo 9 6 5 2 22
XI1. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 2 - - 1 3
XI111.Doengas sist.Osteomuscular e tec.Conjuntivo - - - 1 1
XI1V. Doencas do aparelho geniturinario 1 2 4 - 7
XV. Gravidez parto e puerpério - 1 - - 1
XVI. Algumas afec.Originadas no periodo perinatal 7 11 13 7 38
XVIl.Malfcongdeformid e anomalias cromossémicas - 3 3 1 7
XVII1.Sint. sinais e achad.Anorm.Ex clin.E laborat. 2 & 10 7 22
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 31 33 26 23 113
Total 125 | 128 | 139 | 111 | 503

Fonte: TabNET. Disponivel em: http://tabnet.saude.ms.gov.br/cgi/tabcgi.exe?dados/SIM/OBMS.def. Acesso em 04/01/2023

Dentro da Atencdo Priméaria a Saude as Estratégias de satde da familia desenvolve o
programa Hiperdia através de reunibes com promocdo da salde e prevencdo dos agravos da
hipertensdo e diabetes através de educacdo em saude, atendimentos individuais com a equipe

multidisciplinar além da visita mensal dos ACS.
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o Programa Saude do Homem

E responséavel pela implementacdo da Politica Nacional de Atenco Integral de Satde
do Homem/PNAISH, que foi instituida pela Portaria n® 1.944/GM, do Ministério da Saude, de
27 de agosto de 2009 e em 2011 no estado de Mato Grosso do Sul.

A PNAISH tem como diretriz promover acbes de saude que contribuam
significativamente para a compreensdo da realidade singular masculina nos seus diversos
contextos sdcio-culturais e politico-econémicos, respeitando os diferentes niveis de
desenvolvimento e organizacdo dos sistemas locais de salde e tipos de gestdo de Estados e
Municipios.

Para atingir o seu objetivo geral de promover a melhoria das condi¢fes de saude da
populagdo masculina adulta - 20 a 59 anos - do Brasil, a Coordenagédo Nacional de Saude dos
Homens/CNSH/DAET/SAS/MS ¢ desenvolvida a partir de cinco (05) eixos tematicos: Acesso
e Acolhimento; Saude Sexual e Reprodutiva; Paternidade e Cuidado; Doengas prevalentes na

populacdo masculina; Prevencdo de Violéncias e Acidentes.

Tabela 12: Cobertura de atendimento a Populacdo Masculina nas ESF- Coronel Sapucaia/MS 2022
Populacéo total (estimativa do IBGE) 15.449

Pop. Masculina (estimativa do IBGE)

Cadastros realizados nas ESF

Fonte: E-Sus. Disponivel em: http://187.86.61.53:8080/relatorios/consolidados/cadastro-individual. Acesso em 09/01/2023

o Praticas Integrativas e Complementares — PICS

As Préticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) sdo recursos terapéuticos
gue buscam a prevencao de doencas e a recuperacdo da salde, com énfase na escuta acolhedora,
no desenvolvimento do vinculo terapéutico e na integracdo do ser humano com o meio ambiente
e a sociedade.

As praticas foram institucionalizadas por meio da Politica Nacional de Préticas
Integrativas e Complementares no SUS (PNPIC). Sdo elas: Medicina Tradicional
Chinesa/Acupuntura, Medicina Antroposofica, Homeopatia, Plantas Medicinais e Fitoterapia,
Termalismo Social/Crenoterapia, Arteterapia, Ayurveda, Biodangca, Danga Circular,
Meditagdo, Musicoterapia, Naturopatia, Osteopatia, Quiropraxia, Reflexoterapia, Reiki,
Shantala, Terapia Comunitaria Integrativa, Yoga, Apiterapia, Aromaterapia, Bioenergética,
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Constelacdo familiar, Cromoterapia, Geoterapia, Hipnoterapia, Imposicdo de maos,
Ozonioterapia e Terapia de Florais.

No ano de 2019 a Ariculoterapia foi inserida no Municipio de Coronel Sapucaia MS.
Iniciando pelas pacientes de reeducagdo alimentar onde foram oferecidas 10 sessdes por
paciente, apds encerramento desse grupo foi oferecido sessdes de ariculoterapia nos grupos de
tabagismo, de salde mental e para os profissionais de salde sem excecdo desde as
recepcionistas, técnicos, médicos, enfermeiros, agentes de salde, e outros. A base era de 50
procedimentos mensais. Tendo como profissional apta para esses procedimentos a Psicologa
Daline Valiente de Castro lotado no NASF.

Em 2020 a pratica de auriculoterapia foi paralisada devido a falta de matérias e
pandemia (covid 19), para que possa ser inserida novamente a gestéo tera que licitar materiais
de procedimento do mesmo.

Também foram ofertados cursos para novas praticas de PICS pelo SES (Secretaria de
Estado de Saude) a qual o municipio ndo foi contemplado devido a quantidade de vagas
disponibilizadas e a preferéncia por essas vagas serem para profissionais concursados e/ou falta
de profissionais como nutricionista e educador fisico.

Estas importantes praticas sdo transversais em suas acGes no SUS e podem estar
presentes em todos os pontos da Rede de Atencdo a Saude, prioritariamente na Atencdo
Primaria com grande potencial de atua¢do. Uma das abordagens desse campo € a visdo ampliada
do processo saude/doenca e da promocdo global do cuidado humano, especialmente do
autocuidado. As indicacdes sdo embasadas no individuo como um todo, considerando-o em

seus varios aspectos: fisico, psiquico, emocional e social.

o Programa Hanseniase e Tuberculose

Tuberculose

A tuberculose ¢ uma doenca infecciosa e transmissivel, causada pela bactéria
Mycobacterium tuberculosis, também conhecida como bacilo de Koch. A doenca afeta
prioritariamente os pulmdes (forma pulmonar), embora possa acometer outros 6rgdos e/ou
sistemas. As metas internacionais estabelecidas pela OMS e pactuadas pelo governo brasileiro
sdo de descobrir 70% dos casos de tuberculose estimados e cura-los em 85%. A tuberculose,
doenca com profundas raizes sociais, esta intimamente ligada & pobreza e a ma distribuicdo de

renda, além do estigma que implica na ndo adesao dos portadores e/ou familiares/contactantes.
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Diante da atual situacdo, ha necessidade de investimentos na qualificacdo dos servicos
de saude, na capacitacdo dos recursos humanos para as atividades de vigilancia, avaliagdo e
controle, de modo a ampliar a capacidade de diagnéstico por meio da baciloscopia, promover
a cura, intensificar a busca do sintomatico respiratorio e dos contatos dos pacientes, nos

municipios brasileiros e especialmente nos municipios prioritarios para o Programa Nacional

de Controle da Tuberculose.

Tabela 25: Situacdo da tuberculose no municipio de Coronel Sapucaia/MS 2019-2022

Situagéo 2019 2020 2021 2022 Total
Ign/Branco 2 - 6 3 11
Cura 15 6 4 - 25
Abandono 1 1 1 - 3
Obito por tuberculose 1 1 - - 2
Obito por outras causas - - 1 - 1
Total 19 8 12 3 42

Fonte: SINANNet. Disponivel em http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sinannet/cnv/tubercms.def. Acesso em 05/01/2023

A Faixa etaria de maior acometimento na tuberculose é a de 20-39 anos, em seguida de
40-59 anos.

Tabela 26: Tuberculose de residentes por faixa etaria em Coronel Sapucaia/MS 2019-2022

Ano 5a9 | 10al14 | 15a19 | 20a39 |[40a59 65a69 | 70a79 | 80e+ | Total
2019 1 1 1 8 6 1 - 1 19
2020 - - 1 4 2 - 1 - 8
2021 - 1 - 7 2 1 1 - 12
2022 - - 1 2 - - - - 3
Total 1 2 3 21 10 2 2 1 42
Fonte: SINANNet. Disponivel em: http:/tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sinannet/cnv/tubercms.def. Acesso em 05/01/2023
Hanseniase

A hanseniase ¢ uma doenca infecciosa e contagiosa causada por um bacilo denominado

Mycobacterium leprae. A hanseniase ndo € hereditaria e sua evolucdo depende de
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caracteristicas do sistema imunolédgico da pessoa que foi infectada. A hanseniase é uma doenca
de notificagcdo compulséria em todo o territorio nacional e de investigacao obrigatéria. Os casos
diagnosticados devem ser notificados, utilizando-se a ficha de notificagéo e investigagdo do
Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo/Investigacdo. O nimero de casos novos de
Hanseniase nos Gltimos quatro anos manteve se baixo com um aumento maior no de 2015 com

29 casos novos.

Tabela 27: Hanseniase de residentes em Coronel Sapucaia no periodo 2017-2020

Situacdo 2017 2018 2019 2020 Total

Casos Novos 03 01 02 02 08

Fonte: SINAN Net - 11/05/2021

A média de cura da hanseniase nos altimos 4 anos foi de 75%, e a média ndo atingiu o
percentual de cura de 85% preconizado pelo SISPACTO.

Destaco que referente ao ano de 2020 justifica-se o resultado de 0,00%, pois ocorreu a
troca da responsavel pelo sistema SINAN em fevereiro de 2021 e a troca da Coordenadora do
programa de tuberculose e hanseniase em novembro de 2020 e devido a isso as informacdes
sobre cura da hanseniase ndo foram informadas no sistema, podendo ter ocorrido falha no

preenchimento do sistema de informacao.

Tabela 28: Proporgéo de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Ano

2017

2018

2019

2020

Meta

Pactuado

Realizado

Pactuado

Realizado

Pactuado

Realizado

Pactuado

Realizado

85%

100%

85%

100%

85%

100%

85%

0,00%

Fonte: SES/MS

A prevaléncia da hanseniase foi maior no sexo masculino no periodo 2017-2020, sendo

assim a doenca continua a incidir em maior proporcao entre homens conforme tabela abaixo.

Tabela 29: Frequéncia de diagnostico por sexo segundo o ano de notificacéo

Situacao 2017 2018 2019 2020 Total
Sexo Feminino 01 01 02
Sexo Masculino 02 01 01 02 06

Fonte: SINAN Net - 11/05/2021
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E muito importante que se divulgue junto & populacéo os sinais e sintomas da hanseniase
e a existéncia de tratamento e cura, através de todos os meios de comunicagdo. A prevencao da
hanseniase baseia-se no exame dermato-neuroldgico e aplicacdo da vacina BCG em todas as
pessoas que compartilham o mesmo domicilio com o portador da doenga.

Programa de Saude Bucal

A Estratégia de Saude da Familia visa a reorganizacdo da Atencdo Primaria no pais, de
acordo com os preceitos do Sistema Unico de Saude, e é tida pelo Ministério da Saude,
CONASS e CONASEMS como estratégia de expansdo, qualificacdo e consolidacdo da Atengédo
Priméaria por favorecer uma reorientacdo do processo de trabalho com maior potencial de
aprofundar os principios, diretrizes e fundamentos da atencdo Priméaria, de ampliar a
resolutividade e impacto na situacdo de salde das pessoas e coletividades, além de propiciar
uma importante relacdo custo-efetividade.

A Equipe de Saude Bucal na estratégia Saude da Familia representa a possibilidade de
criar um espaco de praticas e relagdes a serem construidas para a reorientacdo do processo de
trabalho e para a propria atuacdo da satde bucal no ambito dos servicos de satde. Dessa forma,
0 cuidado em saude bucal passa a exigir a conformacdo de uma equipe de trabalho que se
relacione com usuarios e que participe da gestdo dos servigos para dar resposta as demandas da
populacdo e ampliar o acesso as acOes e servicos de promogdo, prevencdo e recuperacdo da
saude bucal, por meio de medidas de carater coletivo e mediante o estabelecimento de vinculo
territorial.

O processo de trabalho das ESB fundamenta-se nos principios da universalidade,
equidade, integralidade da atencdo, trabalho em equipe e interdisciplinar, foco de atuacao
centrado no territorio-familia-comunidade, humanizacdo da atencdo, responsabilizacdo e

vinculo.

Tabela 30: Comparativo do nimero de atendimentos no periodo de 2017 a 2020

Procedimento Ano

2017 2018 2019 2020
Primeira Consulta Odontolégica Programética 981 1794 1657 1161
Atendimento de urgéncia na Atencéo Primaria 67 129 36 | e
Escovagdo supervisionada 1970 1213 719 | -
Aplicacéo de selante por dente 409 438 525 119
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Raspagem alisamento polimento supragengivais 214 592 719 279
Raspagem alisamento polimento subgengivais 703 954 1301 278
Selamento provisdrio de cavidade dentaria 322 165 54 122
Restauragdo de dente permanente anterior 681 737 717 154
Restauragdo de dente permanente posterior 1144 1723 1799 477
capeamento pulpar 93 97 57 37
Pulpotomia dentaria 44 56 105 41
Acesso & polpa dentaria e medicagao 62 142 165 89
Curativo de demorac/ ou s/ preparo biomecéanico 101 407 411 81
Exodontia permanente 365 703 584 225
Fonte: E-SUS

Doengas Crodnicas Ndo Transmissiveis

As doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) (cardiovasculares, respiratorias
crénicas, canceres e diabetes) sdo responsaveis por cerca de 70% de todas as mortes no mundo,
estimando-se 38 milhGes de mortes anuais. Desses 0bitos, 16 milhdes ocorrem prematuramente
(menores de 70 anos de idade) e quase 28 milhdes, em paises de baixa e media renda.
Evidéncias indicam aumento das DCNT em funcdo do crescimento dos quatro principais
fatores de risco (tabaco, inatividade fisica, uso prejudicial do alcool e dietas ndo saudaveis).
Assim, a intervencdo nos fatores de risco, resultaria em reducéo do nimero de mortes em todo
0 mundo.

A epidemia de DCNT resulta em consequéncias devastadoras para os individuos,
familias e comunidades, além de sobrecarregar os sistemas de saude. Estudos apontam que as
DCNT afetam mais populacbes de baixa renda, por estarem mais vulneraveis, mais expostas
aos riscos e terem menor acesso aos servicos de saude e as praticas de promocao a saude e
prevencdo das doencas. A Organizacdo Mundial da Sadde (OMS) avalia que as pessoas com
DCNT tém sua situacdo de pobreza agravada, pelos maiores gastos familiares com a doenca
pela procura de servicos, dentre outros.

Dentre as principais doencas cronicas ndo transmissiveis que afetam o brasileiro,
podemos citar:

Diabetes Mellitus: O Diabetes Mellitus € uma condicdo crénica e hormonal que se da

devido a elevacgdo d& glicose no sangue — hiperglicemia. Alguns sintomas da doenca s&o a sede

e fome demasiadas, visdo embacada, formigamento excessivo nos pes, infeccbes e
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cicatrizacdo precaria de feridas. O exame basico para deteccdo é a chamado glicemia de
jejum. O resultado esperado fica em valores entre 70 e 110 mg a cada 100 ml de sangue.

O tratamento para diabetes inclui o uso do aparelho glicosimetro, que deve ser usado
diariamente pelo diabético. E necessario também controle alimentar, realizacdo do exame da
hemoglobina glicada, ou A1C, além dos controles de colesterol e triglicérides.

Doencas Cardiovasculares: As doengas cardiovasculares sdo condi¢es que afetam o

coracdo e 0s vasos sanguineos. Elas se dividem nas categorias: coronariana; cerebrovascular,
arterial periférica, reumatica, congénita, trombose venosa profunda e embolia pulmonar.
Além disso, elas tendem a afetar principalmente pessoas acima dos 50 anos, sobretudo
homens, e costumam ser silenciosas, ndo apresentando sintomas evidentes.

Os tratamentos podem ser feitos por meio de agentes betabloqueadores (que controlam
a frequéncia cardiaca); diuréticos (que aumentam a producdo de urina, de forma a limpar o
organismo); digitalicos (que aumentam a forca do coracdo) e/ ou inibidores da ECA (que
diminuem o esfor¢o do coragéo).

Cancer: De acordo com o Instituto Nacional de Cancer (INCA), cancer é o nome dado

a um conjunto de mais de 100 doencas que tém em comum o crescimento desordenado de
células, que invadem tecidos e orgdos. Dividindo-se rapidamente, estas células tendem a ser
muito agressivas e incontrolaveis, determinando a formacéo de tumores, que podem espalhar-
se para outras regides do corpo.

Os sintomas se manifestam de diversas formas, desde carogos a mudancas de habitos
fisiologicos e perda de peso sem motivo aparente. Portanto, € muito comum que se detecte a
doenca em estagio avancado, geralmente por meio de bidpsias. Os tratamentos sao relativos,

porém 0s mais comuns sdo as quimioterapias.

Doencas Respiratdrias: Doencas cronicas respiratorias sdo condicdes que afetam os
orgaos e o trato respiratorio, sendo as mais comuns a asma, a bronquite, a rinite, a sinusite, a
laringite e a faringite. Seus sintomas sdo muito parecidose em todos 0Ss casos,
costumeiramente, o paciente apresenta rouquiddo da voz, tosse dor de garganta e
dificuldade para engolir ou respirar. O tratamento depende do tipo de condicdo, mas 0s mais
frequentes sdo a medicacdo, ventilacdo liquida ou mecanica, fisioterapia, oxigénio, radioterapia
e até mesmo cirurgia em alguns casos.

Obesidade: A obesidade, caracterizada pelo aumento excessivo de gordura corporal,
geralmente é causada por maus habitos e sedentarismo, mas seu diagndstico pode ir muito além

desses fatores. E por meio da anélise do indice de Massa Corpérea (IMC) é que se entende se,
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de fato, o individuo, é obeso e qual o seu grau de obesidade. O tratamento depende de diversos
fatores, mas mudancas na alimentac&o, a préatica de atividades fisicas, 0 acompanhamento com
endocrinologista e nutricionista fazem parte das recomendacgdes, além disso, em algumas
situacdes, o especialista pode recomendar procedimentos como cirurgia bariatrica.
Osteoporose: Muito comum em mulheres acima de 45 anos, a osteoporose é uma

condicdo que deixa 0s 0ss0s porosos e frageis. Os sintomas apenas aparecem em condicoes

avancadas — dores localizadas nos joelhos, quadris e bragos.
A doenca causa deformidade e reducéo de estatura e perda de massa 6ssea (muitas vezes pelo
uso de determinados medicamentos, problemas enddcrinos ou renais).

A densitometria 6ssea e avaliacdo de histérico familiar sdo os principais meios de

identificacdo da doenca. Infelizmente ndo existe cura para a osteoporose, mas as orientacoes
preventivas e o tratamento devem ser seguidos de forma a evitar mais perda 0ssea.

Hipertensdo: De acordo com o Ministério da Saude, a hipertensdo arterial ou pressao

alta € uma doenca crdnica caracterizada pelos niveis elevados da pressdo sanguinea nas artérias.
Ela acontece quando os valores das pressdes maximos e minimos sao iguais ou ultrapassam o0s
140/90 mmHg (ou 14 por 9).

Seus sintomas consistem em dores de cabeca, no peito, tonturas, fraqueza e até
sangramento nasal. E uma condicéo de facil identificagdo, bastando a afericio regular. Por
outro lado, a hipertensdo ndo tem cura e € preciso mudanca nos habitos para se conviver bem

com ela.

Tabela 31: Morbidade Hospitalar por Local de Residéncia/Obitos

Morbidade Hospitalar por Local de Residéncia/ Obitos

Cap. Cid 10 2017 | 2018 2019 | 2020 | Total
Neoplasias 13 14 13 17 57
Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 12 11 14 13 50
Doencas do Aparelho Circulatério 19 25 25 19 88
Doencas do Aparelho Respiratério 09 07 12 06 34
Doencas do Aparelho Digestivo 05 03 09 05 22
Total 58 60 73 60 251

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade - SIM
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Tabela 32: Ntmero de Obitos Anual

Numero de Obitos Anual

2017

2018

2019

2020

95

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade - SIM

105

125

123

A analise da série histdrica de mortalidade no periodo de 2017 a 2020 demonstrou que

no ano de 2020 os 6bitos decorrentes das DCNT de maior ocorréncia foram, em primeiro lugar,

do aparelho circulatério, com 19 ébitos respondendo por 19,81% do total de 123 Obitos

ocorridos, em segundo lugar as neoplasias, com 17 ébitos respondendo por 13,82% do total,

seguido das doencas endocrinas nutricionais e metabdlicas com 13 (10,56%), em quarto lugar

doencas do Aparelho Respiratorio com 06 (6,54%) e doengas do aparelho digestivo com 05

(4,06%).

Esse grupamento de Obitos supracitados, responderam por 54,79% dos ébitos em 2020,

com predominancia de obitos decorrentes das DCNT em nosso municipio.

Tabela 33: Comparativos Hipertensos e Diabéticos.

Comparativo hipertensos e diabéticos de 2017 — 2020

Ano Hipertensos Diabéticos
2017 825 222

2018 501 141

2019 259 76

2020 275 96

Fonte: sistema FLY SAUDE

Observa se que houve uma diminuicdo consideravel ano de 2019 em relagcdo ao ano de

2017 e um pequeno aumento no ano de 2020 em relacdo ao ano de 2019, tanto no nimero de

hipertensos como de diabéticos.
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Programa Tabagismo

A gestdo do controle do tabagismo no Brasil desde o final da década de 1980 vem sendo
articuladas pelo Ministério da Saude atraves do INCA, o que inclui as a¢cBes que compdem o
Programa Nacional de Controle do Tabagismo (PNCT). O Programa tem como objetivo reduzir
a prevaléncia de fumantes e a consequente morbimortalidade relacionada ao consumo de
derivados do tabaco, seguindo um modelo no quais a¢des educativas, de comunicacdo, de
atencdo a saude, associadas as medidas legislativas e econbmicas, se potencializam para
prevenir a iniciacdo do tabagismo, promover a cessacdo de fumar e proteger a populagdo da
exposicdo a fumaga ambiental do tabaco.

O municipio de Coronel Sapucaia/MS aderiu 0 Programa Nacional de Controle do
tabagismo com objetivo reduzir a prevaléncia de fumantes e doengas relacionadas ao tabaco. O
Programa Municipal de Controle do Tabagismo € o programa de prevencdo e controle do
tabagismo, fundamentado nas acOes: atividades educativas de sensibilizacdo e conscientizagdo
que se destinam a diferentes grupos de instituicdes escolares e de ensino, publicas e privadas
(fumantes e ndo fumantes) (ativo e passivo). Abordagem minima do fumante e abordagem
intensiva ao fumante para um ambiente livre do tabaco que consiste de quatro sessdes
estruturadas de (fumantes ativos) grupo de 06 a 12 pessoas ou atendimento individual
dependendo da demanda, e apds sessdo de manutencao de 15 dias a 30 dias, sendo o paciente
acompanhado até 1 ano (quando 0 mesmo segue o0 cronograma). O programa contém todos 0s
elementos que sdo significativos para ajudar fumantes a pararem de fumar e a permanecerem
sem cigarros, abordando comportamentos, pensamentos e sentimentos dos fumantes. Portanto,
através dos grupos incentiva os participantes e apoiar as mudancas, sem, no entanto, estimular
a dependéncia dos participantes ao grupo, tendo apoio psicolégico e nutricional equipe NASF.

A farmacoterapia inclusa no programa pode ser utilizada como um apoio, em situacdes
bem definidas, para alguns pacientes que desejam parar de fumar. Ela tem a funcéo de facilitar
a abordagem cognitivo-comportamental, que é a base para a cessacdo de fumar e deve sempre
ser utilizada. Existem, no momento, algumas medicac6es de eficAcia comprovada na cessacao
de fumar. Esses medicamentos eficazes sdo divididos em duas categorias: medicamentos
nicotinicos também chamados de Terapia de Reposi¢cdo de Nicotina (TRN) se apresentam nas
formas de adesivo, goma de mascar e 0s medicamentos ndo-nicotinicos sdo o0s antidepressivos
como o cloridrato de bupropiona.

Desde 2020 houve a insercdo das PICS no municipio tendo a auriculoterapia como

abordagem complementar que apresenta potencialidades que viabilizam sua sustentabilidade e
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promovem um cuidado integral e humanizado. Estudos mostram que esta pratica auxilia na
reducdo do nimero de cigarros fumados por dia, reducdo da dificuldade de ficar sem fumar em
locais proibidos, e em ndo fumar quando doente, além de maior relaxamento e reducdo da
ansiedade, e melhora da qualidade de vida decorrente da diminui¢cdo do niumero de cigarros
fumados. As secdes de auriculoterapia sdo ofertadas durante as sessdes individuais ou coletivas,
Ou seja, nas quatro sessdes estruturadas e também nas fases de manutencdo (somente para 0s
pacientes que aprovem o método nao sendo obrigatorio). Entretanto, a oferta das praticas pode
ser ampliada, ndo se limitando aos encontros do grupo, podendo ser disponibilizadas em outros
momentos, de acordo com a avaliacdo do (s) profissional (is) mediador (es) do grupo.

Tabela 34: Atendimentos do Programa 2017 & 2020

Ano PacientesParticipantes do Programa | Pacientes que pararam de fumar
2017 20 11
2018 28 10
2019 22 09
2020 27 13

Fonte: NASF de Coronel Sapucaia/MS

Observa-se que estes pacientes sdo atendidos e monitorados e do total de pacientes

atendidos 44,32% pararam de fumar.

Programa SISVAN - sistema de vigilancia alimentar e nutricional

E um sistema de informacdo que visa descrever e predizer de maneira continua,
tendéncias das condicdes de nutricdo e alimentacdo de uma populacdo, e seus fatores
determinantes, com fins ao planejamento e avaliacdo dos efeitos de politicas, programas e
intervencdes. (OPAS, 1990).

O SISVAN tem como objetivos: descrever o estado nutricional da populacdo com
particular referéncia a subgrupos que sao identificados como estando sob risco, permitindo o
conhecimento do problema nutricional; prover informacéo que ira contribuir para a analise das
causas e fatores associados possibilitando uma selecdo de medidas preventivas e/ou educativas
que poderdo ser ou ndo nutricionais; permitir predicdes a serem feitas com base na consolidacéo
e analise dos dados a fim de indicar a evolugdo provavel dos problemas nutricionais;

acompanhar e monitorar o estado nutricional da populacéo atendida em Unidades Basica de
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Saude e/ou Programa Saude da Familia; monitorar programas e politicas publicas no contexto

da alimentacéo e nutrigéo, e avaliar sua efetividade.

Tabela: 35: diagnostico nutricional criancas 0 a< 2 anos (em porcentagem)

Fonte: SISVAN web. *Dados consolidados extraidos do Sistema.

Tabela: 36: diagnostico nutricional criangas 2 a< 5 anos (em porcentagem)

Fonte: SISVAN web. *Dados consolidados extraidos do Sistema.

Tabela: 37: diagnostico nutricional criangas 5 a< 10 anos (em porcentagem)

Fonte: SISVAN web. *Dados consolidados extraidos do Sistema.

Tabela: 38: diagnostico nutricional adolescente (em porcentagem)




Fonte: SISVAN web. *Dados consolidados extraidos do Sistema.

Tabela: 39: diagnostico nutricional adulto (em porcentagem)

Fonte: SISVAN web. *Dados consolidados extraidos do Sistema.

Tabela: 40: diagnostico nutricional idoso (em porcentagem)

Fonte: SISVAN web. *Dados consolidados extraidos do Sistema.

Ao analisarmos os dados sobre o diagnéstico nutricional de criangas, adolescentes, adultos e
idosos é possivel constatar que a maior porcentagem da populacdo esta com o peso adequado,
porém a porcentagem de pessoas com sobre peso ou obeso aumenta conforme aumenta a faixa
etaria.

O NASEF realizou no decorrer dos 04 anos (2017 - 2020) importantes acdes com a
finalidade de conscientizar a populacéo para ter uma alimentagdo adequada e saudavel, praticar

exercicios fisicos promovendo assim uma vida mais saudavel e prevenindo agravos a salde.

Programa Mais Médicos

O Programa Mais Médico (PMM) é parte de um amplo esforco do Governo Federal,
com apoio de estados e municipios, para a melhoria do atendimento aos usuarios do Sistema
Unico de Saude (SUS). Além de levar mais médicos para regides onde ha escassez ou auséncia
desses profissionais, o programa prevé, ainda, mais investimentos para construcao, reforma e
ampliacdo de Unidades Bésicas de Saude (UBS), alem de novas vagas de graduacdo, e

residéncia médica para qualificar a formacédo desses profissionais.
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Assim, o programa busca resolver a questdo emergencial do atendimento basico ao
cidaddo, mas também cria condi¢Bes para continuar a garantir um atendimento qualificado no
futuro para aqueles que acessam cotidianamente o SUS. Além de estender o acesso, 0 programa
provoca melhorias na qualidade e humaniza o atendimento, com médicos que criam vinculos
com seus pacientes e com a comunidade.

O Mais Médico se somou a um conjunto de agdes e iniciativas do governo para o
fortalecimento da Atencdo Primaria do pais. A Atencdo Priméaria é a porta de entrada
preferencial do Sistema Unico de Satde (SUS), que esta presente em todos os municipios e
proxima de todas as comunidades. E neste atendimento que 80% dos problemas de satde s&o
resolvidos.

Coronel Sapucaia aderiu ao programa no ano de 2013, com a vinda inicial de 02 médicos
Intercambistas Cubanos, desenvolvendo seu processo de trabalho nas Unidades Bésicas de
Saude Elizeu Lazaro Fernandes e Moisés Vitorio Bortolazo. No ano de 2021 o municipio conta
com 02 medicos do programa, sendo 01 medico brasileiro que estudou no exterior e um médico

cubano.

Agentes Comunitarios De Saude
O Programa de Agentes Comunitarios de Saude - PACS - é hoje considerado parte da
Salde da Familia. No PACS, as a¢Oes dos agentes comunitarios de salde sdo acompanhadas e

orientadas por um enfermeiro em uma unidade basica de saude.

Programa Bolsa Familia

E um programa de transferéncia direta de renda, direcionado as familias em situac&o de
pobreza e de extrema pobreza em todo o Pais, de modo que consigam superar a situacdo de
vulnerabilidade e pobreza. O programa busca garantir a essas familias o direito a alimentacédo
e 0 acesso a educacdo e a saude. Em todo o Brasil, mais de 13,9 milhdes de familias séo
atendidas pelo Bolsa Familia.

As familias extremamente pobres sdo aquelas que tém renda mensal de até R$ 85,00 por
pessoa. As familias pobres sdo aquelas que tém renda mensal entre R$ 85,01 e R$ 170,00 por
pessoa. As familias pobres participam do programa, desde que tenham em sua composicédo
gestantes e criancas ou adolescentes entre 0 e 17 anos. Para se candidatar ao programa, é
necessério que a familia esteja inscrita no Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo

Federal, com seus dados atualizados hd menos de 2 anos.
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Condicionalidades sdo as exigéncias do programa para que a familia receba o beneficio.
Além disso, elas sdo compromissos que as familias assumem junto ao governo federal e séo de
fundamental importancia para a manutencdo do programa. As condicionalidades sdo na area de
Saude e Educacdo e devem ser cumpridas para que o beneficio ndo seja cancelado, bloqueado
ou suspenso. Elas sdo de fundamental importancia e devem exigir a atencdo das familias
beneficiarias.

Condicionalidades da Saude: As gestantes e nutrizes devem ser inscritas no pré-natal e
comparecer com o cartdo de gestante as consultas nas unidades de salde proximas a sua
residéncia, seguindo o calendério do Ministério da Salde. Outra exigéncia € a participacdo nas
atividades educativas ofertadas pelas equipes de salde sobre aleitamento materno e promo¢éo
da alimentacao saudavel. Os responsaveis pelas criancas menores de 07 anos devem: Levar a
crianca as unidades de satde ou aos locais de vacinagdo e manter atualizado o calendéario de
imunizagdo, conforme diretrizes do Ministério da Saude; Levar a crianga as unidades de salde,
portanto o cartdo de salde da crianga, para a realizacdo do acompanhamento do estado
nutricional e do desenvolvimento e outras a¢6es, conforme calendario minimo do Ministério da
Saude.

De acordo com o site do Ministério da Cidadania, 0 municipio ja vem realizando as
atividades de cadastramento e possui (marco de 2021) 3.778 familias inseridas no Cadastro
Unico. Destaca-se que até o més de abril de 2021 havia 1.972 familias beneficiarias do Bolsa
Familia sendo 6.610 pessoas diretamente beneficiadas pelo Programa. Dentre essas
familias, 86,2% dos responsaveis familiares (RF) sdo do sexo feminino. O Programa prevé o
pagamento dos beneficios financeiros preferencialmente a mulher, com o objetivo de contribuir
para o desenvolvimento da autonomia feminina tanto no espaco familiar como em suas
comunidades. O nimero de pessoas beneficiarias do PBF equivalia aproximadamente a 43%o da
populacdo total do municipio.

O valor e os tipos de beneficios recebidos pelas familias variam de acordo com o perfil
de renda, tamanho e composicao familiar (se ha criancas, adolescentes, gestantes ou nutrizes na
familia, por exemplo). Na tabela abaixo, constam a quantidade e os valores repassados por tipo

de beneficio no seu municipio, no més de marco de 2021.

Figura 05: Quantidade e valores por tipo de beneficio
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Quantidades e valores por tipo de beneficio

Beneficio

Beneficio _ Beneficio Beneficio > Beneficio para
Variavel a Beneficio variavel variavel variavel superagio da
Beneficio Basico Variavel a Nutriz . 5 vinculado ao [
Gestante (BVN) (criancasde 0a6 (criancasde7 a adolescents extrema pobreza
(BVG) anos) 15 anos) (BVY) (BSP)
Quant. Quant. Quant. Quant. Quant. Quant. Quant.
1.873 |166.697,00 |20 820,00 |25 1.025,00 | 1.297 |53.177,00|1.834 |75.194,00|375 18.000,00(1.561 |197.596,00

Referéncia: margo de 2021.

1.1 ASSISTENCIA FARMACEUTICA

A Assisténcia Farmacéutica (AF) retne um conjunto de ac¢bes voltadas a promocéo,
protecdo e recuperacdo da saude, por meio da promog¢do do acesso aos medicamentos e uso
racional. No @mbito municipal, tais a¢cbes consistem na selecdo de medicamentos, programacao,
aquisicao, distribuicdo e avaliacdo de sua utilizacdo, na perspectiva da obtencdo de resultados
concretos e da melhoria da qualidade de vida da populacdo. A AF tem acdes compartilhadas
entre as trés esferas de Governo.

As responsabilidades das instancias gestoras do SUS na area de AF, em relacdo aos
medicamentos, estdo definidas em 03 Componentes: Basico, Estratégico e Especializado.
(Portaria GM/MS n° 204/2007).

Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica (CBAF)

O Componente Bésico da Assisténcia Farmacéutica (CBAF) promove ao cidadao acesso
a medicamentos e insumos para o tratamento dos principais problemas de saude e programas
da Atencdo Primaria. Esses itens estdo elencados nos anexos | e 1V da Relacdo Nacional de
Medicamentos Essenciais — Rename.

O financiamento do CBAF é responsabilidade dos trés entes federados (Unido, estados
e municipios), sendo o repasse financeiro regulamentado pelo artigo n°® 537 da Portaria de
Consolidacdo GM/MS n° 6, de 28 de setembro de 2017.

Assim, o governo federal realiza mensalmente o repasse de recursos financeiros aos
municipios ou estados, com base no indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM),
conforme classificacdo dos municipios nos seguintes grupos:

IDHM muito baixo: R$ 6,05 por habitante/ano;

IDHM baixo: R$ 6,00 por habitante/ano;

IDHM médio: R$ 5,95 por habitante/ano;
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http://conitec.gov.br/images/Rename-2020-final.pdf

IDHM alto: R$ 5,90 por habitante/ano; e

IDHM muito alto: R$ 5,85 por habitante/ano.

A participacdo dos estados e municipios no financiamento do CBAF é de, no minimo,
R$ 2,36 por habitante/ano para cada ente federado.

Em regra, esse recurso somente pode ser utilizado para aquisicéo de itens dos anexos |
e IV da Rename. A responsabilidade pela aquisicéo e pelo fornecimento desses medicamentos
e insumos a populacdo cabe ao municipio.

Ressalta-se que, além do repasse financeiro aos estados e municipios, 0 Ministério da
Saude realiza a aquisicdo e distribuicdo dos medicamentos insulina humana NPH; insulina
humana regular; clindamicina 300 mg e rifampicina 300 mg, exclusivamente para tratamento

de hidradenite supurativa moderada; e dos itens que compdem o Programa Saude da Mulher.

1.2 VIGILANCIA EM SAUDE

No campo da saude, a vigilancia esta relacionada as praticas de atencdo e promoc¢éo da
salde dos cidad&os e aos mecanismos adotados para prevencdo de doencas. Além disso, integra
diversas areas de conhecimento e aborda diferentes temas, tais como politica e planejamento,
territorializacdo, epidemiologia, processo saude-doenca, condi¢des de vida e situacdo de saude
das populagcGes, ambiente e salde e processo de trabalho. A partir dai, a vigilancia se distribui

entre: epidemioldgica, ambiental, sanitaria e saude do trabalhador.

Vigilancia Epidemioldgica

E o conjunto de atividades que permite reunir a informagao indispenséavel para conhecer,
a qualquer momento, o comportamento ou historia natural das doencas, bem como detectar ou
prever alteraces de seus fatores condicionantes, com o fim de recomendar oportunamente,
sobre bases firmes, as medidas indicadas e eficientes que levem a prevencao e ao controle de
determinadas doencas. A Vigilancia Epidemioldgica € responsavel por acompanhar o
comportamento das doencas na sociedade, reunindo informacdes com objetivo de conhecer,
detectar ou prever qualquer mudanca que possa ocorrer nos fatores condicionantes do processo
salde-doenca, bem como identificar a gravidade de novas doencas a salde da populacdo. De
posse dessas informacBes deverd entdo, propor medidas de intervengdo para reprimir ou
amenizar os danos a populacdo, elaborar agdes e estratégias em saude
Perfil de Mortalidade

32




Mortalidade Geral

Tabela: 41: Total de Obito, por Faixa Etaria 2017, 2018, 2019 e 2020.

Ano Faixa etaria
<01 1-4 |59 (10 -|[15 —-|20 - |30-39 40 -|50 -[60 -|70 - |80e+ |ign | Total
24 19 29 49 59 69 79

2017 6 1 1 1 4 5 4 8 13 16 19 11 6 95
2018 10 2 - - 3 10 3 6 10 20 15 18 8 105
2019 5 1 2 9 11 13 10 13 15 22 21 3 125
2020 4 1 - 3 4 12 10 12 10 15 17 25 13 126
Total | 25 04 02 06 20 38 30 36 46 66 73 75 30 | 451

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade — SIM

Observa se que houve um aumento de 31 nimeros de obitos em 2020 em relag&o ao ano

de 2017. Ocorreram ao longo dos quatros anos (2017 a 2020) 75 6bitos de pessoas da faixa

etaria de 80 anos ou mais.
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Tabela 42: Principais Causas de Obito, por Faixa Etaria no Ano de 2020

Faixa etdria

Ordem Causa 10-14 15-19 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 70-79 80e+ ign | Total
(Cid 10)

1° 121- Infarto agudo do miocardio 1 2 3 1 1 1 9

2° X95- Agressdo disparo outra arma de 4 1 1 1 7
fogo ou NE

3° P95- Morte fetal de causa NE - - - - - - - - - 5 5

4° X99- Agressdo objeto cortante ou | 1 - 1 2 - - - - - 1 5
penetrante

5° X70- Lesdo autoprovocada, | 1 2 1 - - - - - - - 4
enforcamento, estrangulamento,
sufocamento

6° V09- Pedestre trumatismo outro | - - 1 - 2 - - - - - 3
acidente tranporte e NE

7° 164- Acidente vascular cerebral - - - - - - - - 3 - 3

8° J44- Outras doengas pulmonares | - - - - - 1 - 1 1 - 3
obstrutivas crénicas

9° POO- Feto e recém-nascido afetados | - - - - - - - - - 3 3
por afecgBes maternas, n obri. rel.
com a gravidez atual

10° C53-Neopl maligna do colo do dtero | - - - - 1 - 1 1 - - 3

11° Doengas por virus, de localizagdo ndo | - - - - - 1 - 1 1 - 3
especificada

12° X93- Agressdo disparo de arma de | - - 1 1 1 - - - - - 3

fogo de méo

Fonte: SIM/SES

A somatéria das 11 primeiras causas de ébitos no ano de 2020 corresponde a 41% de

todos os 6bitos sendo que a primeira causa, infarto agudo do miocéardio, representa 7,14%.
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Mortalidade infantil

Tabela 43: Comparativo de Mortalidade Infantil no Quadriénio

Faixa Etaria Ano
2017 2018 2019 2020
<01lH 1 1 2
la6D 3 1 1 3
7a27D 2 2 1
28D a<01 - 6 1 1
Total 6 10 5 4

Fonte: SIM/SES
Houve uma diminuicéo do 6bito infantil em 2020 se comparado com os anos de 2017 e
2018.

Perfil de Morbidade Ambulatorial

Tabela 44: Demonstrativo de Casos Notificados de Doencgas e Agravos - SINAN no Quadriénio

Doencas e Agravos ANOS

2017 2018 2019 2020 Total

Acidente Animais Peconhentos 15 12 18 22 67
Acidente ¢ Exposicdo a material biolégico | 01 - - 02 03
Acidente Grave 02 04 05 14 25
AIDS 06 05 01 06 18
Crianca exposta HIV - - 01 02 03
Atend. Antirrabico 12 38 32 44 126
Candidiase - 01 - - 01

Condiloma Acuminado - - - - i

Conjuntivite ndo especificada - - - - -

Coqueluche - - - - -

Doenca por Citomegalovirus - - - - -

Doenca de Lyme - - 01 - 01

Doenca aguda pelo virus Zika - - 07 - 07

Febre Chikungunya - - - - -
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Febre Maculosa - - - - -
Gestante HIV - 02 01 01 04
Hanseniase 02 02 02 04 10
Hantavirose - - - - -
Hepatites Virais 04 05 03 07 19
Herpes Genital - - - - -
Infeccdo Gonococica - - - - -
Leishmaniose Visceral 01 -- - 02 03
Leptospirose - - - - -
Malaria - - - - -
Meningite - - 01 - 01
Outras infecgdes causadas por Clamidias | - - - - -
HTLV - - - 01 01
SifilisCongenita 02 03 03 - 08
Sifilis em Gestante 13 19 08 04 44
Sifilis ndo especificada 12 07 02 04 25
Tetano Acidental - - - - -
Toxoplasmose 02 06 02 03 13
Tricomoniase - - - - -
Tuberculose 11 25 22 09 57
Varicela 01 01 02 - 04
Violencia Interpessoal/Autoprovocada 16 27 40 19 102
Intoxicacdo exdgena 01 05 06 05 17
Doenca de chagas Aguda 01 - - - 01
Influenza humana por novo subtipo - 02 - - 02
Raiva humana 01 01

Fonte: SINAN

Tabela 45: Doengas Diarreicas Agudas

Ano

Faixa Etaria 2017 2018 2019 2020
<01 ano 25 24 35 15
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laa 81 89 126 35
5a9 48 62 87 16
10 ou + 134 146 251 60
ignorado 01 05
Total 289 326 499 126
Fonte: SINAN

Ao analisarmos a tabela 43 percebe-se que nos quatros anos 0 maior numero de
notificacdes foi decorrente ao atendimento antirrabico (126 notificacGes) e o segundo maior
namero de notificacdes é referente a Violéncia Interpessoal/Autoprovocada.

Na tabela 44 observa-se que o nimero de notificacbes por doenca diarréica aguda
aumentou de 2017 289 casos para 2019 com 499 notificacdes, porém em 2020 teve uma queda
no nimero de notificagdes.

Apos analises dos dados e reunido com a equipe da saude conclui-se que a quantidade
de notificacdes realizadas deveria ser maior, pois ocorrem muito mais casos do que se é
notificado, alguns profissionais por ndo saberem ou talvez por esquecimento deixam de realizar

as notificacoes.

Controle de Vetores
Dengue
No ano de 2020 o setor realizou 24.366 visitas aos domicilios para o controle da dengue.

Havendo um total de 4.756 imdveis (Residéncias, comércio, igrejas, terrenos, etc).

Tabela 46: AcBes realizadas pelo controle de vetores (2017 a 2020).

AcBes Ano

2017 2018 2019 2020
Imdveis visitados 25.942 28.764 23.657 24.366
indice de Infestacdo 0,55% 0,56% 0,66% -
Casos de dengue | 17 71 123 387
notificados

Fonte: Setor de Vetores
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O Bloqgueio contra a dengue é realizado conforme a notificacdo de casos independente
da confirmacdo sendo borrifado o quarteirdo da notificacéo e de 8 ao redor deste sendo uma
média de 9 quarteirdes.

O indice de infestago é a porcentagem de imoveis positivos para larvas de Aedes aegypt
com relagdo ao total de imdveis existentes ela reflete a positividade de imdéveis de uma
determinada &rea.

A Organizacdo Mundial da Satide — OMS recomenda que este indice permaneca abaixo
de 1%. Isoladamente o indice ndo possui relevancia é necessario para tanto que outros dados
sejam considerados como circulacdo viral, nimero de casos notificados, pluviosidade, manejo
ambiental entre outros. No ano de 2019 o indice no municipio foi de 0,66%, e para que
possamos manter controlados esses casos de dengue é importante o nivel da educagdo ambiental
e sanitaria da populacéo.

A falta de informacao referente ao indice de infestacdo do ano de 2020 justifica-se
devido a decorréncia da pandemia causada pelo Coronavirus (COVID — 19), a Coordenacéo
Geral de Vigilancia de Arboviroses (CGARB) informou por meio de Nota Informativa n°
9/2020/CGARB/DEIDT/SVS/MS, de 31 de marc¢o de 2020, a suspensao da realizacdo do 2° do
Levantamento Entomoldgico (LIRAa e LIA) do ano de 2020.

Tabela 47: Comparativo Anual de Casos Notificados, Confirmados e Obitos — Dengue

Ano Notificado Confirmado Obitos

17 : 0
71 . 0
123 4 0

387 270 0

Fonte: Setor de Vetores

Observa-se na tabela 46 que o nimero de casos confirmados (270) aumentou cerca de
558% se comparado com ano de 2019 (41), De acordo com o Coordenador de Endemias, o
aumento de casos em 2020 ocorreram por varios motivos, entre eles: A ndo adoc¢éo, por parte
do morador, de medidas preventivas a fim de se evitar a formacdo dos criadouros de Aedes
aegypti, somado ainda a circulacdo do sorotipo 2 da dengue; a recomendacao do Ministério da

Saude de suspender a visita domiciliar de agentes de salde para fiscalizacdo e controle do
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mosquito da dengue, para que a populagéo ndo fosse contaminada por esses profissionais e vice-
versa; escassez de inseticida que permeou por varios meses do ano de 2020; e a utilizacdo do
teste rapido para encerramentos dos casos de dengue, que depois de estudos foi considerado
insuficiente para o encerramento de casos. No dia 18 de setembro de 2020 a Secretaria de Estado
de Saude encaminhou o oficio circular n. 4651/DGVS/GAB/SES/2020, orientando todos 0s
municipios, que todo teste rapido reagente deve ser encaminhado para 0 LACEM/MS, para

realizar exame de ensaio imunoenzimatico (ELISA) para confirmacdo ou ndo de dengue.

Vigilancia Sanitéria

Vigilancia Sanitaria de Alimentos: o objetivo é garantir a qualidade dos servi¢cos de
alimentos. As acdes da divisdo séo validas para todos os tipos de alimentos, matérias-primas,
coadjuvantes de tecnologia, processos tecnologicos, aditivos, embalagens, equipamentos,
utensilios e também aos aspectos nutricionais. A fiscalizagio e inspegédo dos servigos ficam a
cargo das secretarias municipais de satde e pode ser complementado pela visa estadual.

Vigilancia sanitaria de produtos: controlar, monitorar, fiscalizar e regulamentar a
producdo, distribuicdo, transporte e comercializacdo de medicamentos, correlatos, saneantes
domissanitarios, cosméticos, produtos de higiene, perfumes e agrotoxicos, coordenando as
acOes de vigilancia sanitaria.

Vigilancia Sanitaria de Servigos: Uma das principais atividades da vigilancia é a
fiscalizacdo de hospitais, laboratorios e clinicas médicas, estéticas e odontologicas, visando a
qualidade dos servicos prestados. Estes lugares devem estar sempre higienizados, pois tem um

risco maior de transmissao de doencas e infeccdes.

Rede de Saude Municipal de Coronel Sapucaia

A Rede de Saude Municipal de Coronel Sapucaia tem na Atencdo Primaria a Saude, 03
(trés) Unidades Estratégias de Saude da Familia (ESF) sendo todas equipes minimas completas
conforme a portaria n® 2488. Conta com o apoio de 01 Nucleo de Apoio a Saude da Familia
(NASF), 01 farmécia basica municipal e 01 academias da salde.

Enfocando os servicos de satde bucal € importante considerar que todas as unidades de
salde oferecem atencao odontoldgica.

Na Atencdo as Urgéncias, conta com01 (um) Hospital geral de pequeno porte. A
Atencdo as Especialidades dispde de equipe multidisciplinar e servigos de exames diagndsticos

e por imagem. A rede propria € composta por servicos de radiologia e imagens, sendo, 01
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servico de Ultrassonografia; 01 servigo de radiologia e 01 servico eletrocardiograma. Contamos
também com 01 laboratério municipal. A rede hospitalar prdpria, conta com 01 hospital
publico, que realiza a assisténcia ao parto, internacdes e se necessario 0s pacientes sdo
encaminhados para nossas referéncias de atendimento (Ponta Pord, Dourados e Campo
Grande).

No ano de 2020 devido a pandemia do novo coronavirus, foi implantado um espaco na
extensdo do Hospital Municipal denominado centro de atendimento ao COVID-19 para atender
pacientes com sintomas de coronavirus, o centro funciona em regime de plantdo médico 24
horas por dia. Com o0 numero de casos positivos aumentando no municipio, foram
extremamente necessarias as medidas para minimizar o contagio. Para centralizar e retirar das
unidades o fluxo de pacientes com sintomas de coronavirus, a secretaria municipal de satde de

Coronel Sapucaia criou um centro especifico para 0s casos desta natureza.

Tabela 48: NUmero de casos de coronavirus — 2020

Casos 2020
Casos Notificados 958
Casos confirmados 289
Casos descartados 637
Casos Curados 263
Obitos 05

Fonte: Boletim epidemiolégico da Secretaria Estadual de Satide do MS

1.3 MEDIA COMPLEXIDADE

Assisténcia Laboratorial

O laboratério de analises clinicas possui procedimentos para a coleta, realizacdo e
entrega dos exames laboratoriais. Os exames de rotina sdo entregues em 01 dia util. Os exames
realizados no laboratério do hospital municipal. O material é coletado no préprio laboratério e

as solicitacdes de coletas de emergéncia no hospital.
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Atendimento de Fisioterapia

Utilizacdo da reabilitacdo baseada na comunidade como ferramenta participativa de
intervencdo junto a pessoa com deficiéncia, de forma articulada com os sistemas estruturados
de salde, educacdo e assisténcia social; - Orientacbes domiciliares para pessoas com
deficiéncia, seus familiares e cuidadores; - Realizacdo de orientacdes, atendimento e
acompanhamento de exercicios terapéuticos para o bom desenvolvimento da mobilidade fisico
funcional; - OrientacOes e grupos terapéuticos baseados nas terapias posturais e globais; -
Realizacdo de exercicios terapéuticos junto aos grupos populacionais especificos (gestantes,
idosos, hipertensos, diabéticos, cardiopatas, pessoas com deficiéncia, entre outros); - Estimular
a adocdo de habitos saudaveis de vida, evitando o sedentarismo e prevenindo ou controlando
as doencas cronico-degenerativas (diabetes, hipertensdo), a obesidade, buscando o

envelhecimento bem sucedido.

4 - DIRETRIZES, OBJETIVOS E ACOES.

Considerando a analise situacional e contextualizacdo sobre a gestdo do SUS em Mato
Grosso do Sul, as diretrizes definidas, ou seja, as linhas pelas quais serdo tragadas, um conjunto
de acOes para alcancar o que propde o objetivo sdo:
DIRETRIZ 01- Fortalecimento da Atencdo Primaria em énfase nos programas de atencdo a
salde;
DIRETRIZ 02 - Fortalecimento da Vigilancia em Saude;
DIRETRIZ 03 - Fortalecimento da Assisténcia Especializada e Hospitalar;
DIRETRIZ 04 - Fortalecimento das instancias de controle social e garantir o carater deliberativo
dos conselhos de satde, ampliando os canais de interagdo com o usuario, com garantia de
transparéncia e participacdo cidada;
DIRETRIZ 05 - Aperfeicoamento e fortalecimento da gestdo municipal.

Alguns conceitos guiaram o trabalho, como:

o As Diretrizes expressam ideais de realizacdo e delimitam escolhas prioritarias da
Programacdo, definidas em funcdo das caracteristicas epidemioldgicas, da organizacdo dos
servicos, do sistema de salde e dos marcos da Politica de Saude. As diretrizes indicam as linhas
de acdo a serem seguidas, num enunciado-sintese.

o O(s) Objetivo(s) de cada Diretriz representa(m) os resultados desejados com a Diretriz,
“o que se quer”, “o que se pretende” a fim de superar, reduzir, eliminar, prevenir ou controlar
os problemas identificados. 1sso em coeréncia com as politicas de governo e com a viabilidade
politica, econdbmica, técnica e institucional.
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o A(s) Meta(s) especifica(m) a magnitude da mudanga desejada ou o(s) resultado(s)
visado(s) com o Objetivo. Um mesmo Objetivo pode apresentar mais de uma meta, em funcéo
da relevancia destas para o seu alcance. Ao estabelecer uma Meta, deve-se considerar o estagio
de referéncia inicial ou a situacdo atual que se deseja modificar, o ponto de partida — de onde
se esta para onde se quer chegar.

. O Indicador é uma varidvel que representa uma meta, em geral numérica (nUmero
absoluto ou indice/relacdo: percentual, taxa, coeficiente, razdo). Permite mensurar as mudancas
propostas e acompanhar o alcance das mesmas.

. As Acdes sdo iniciativas de carater estratégico a serem desenvolvidas, por meio das
quais se pretende alcangar os objetivos e metas.

Assim, obteve-se num processo de discusséo interna na SMS e a definicdo de 15 Diretrizes cujo
detalhamento é apresentado a seguir.
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PROGRAMAGCAO ANUAL DE SAUDE - 2024

DIRETRIZ 1: FORTALECIMENTO DA ATENCAO PRIMARIA COM ENFASE NOS PROGRAMAS DE ATENCAO A SAUDE

OBJETIVO 1.1: Ampliar, qualificar e humanizar atencdo integral a satde da mulher no sistema Unico de saude.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.11 Atingir a razdo 1,15 de exames | Razdo de exames citopatoldgicos do colo do 1,15 1,15 Razéo

citopatolégicos do colo do atero, na
populacao- alvo.

Utero em mulheres de 25 a 64 anos na
populacdo residente e a populagdo da mesma
faixa etaria

Acdo n° 1- Monitorar e intensificar a coleta de citologia do colo do Utero na populacdo feminina, prioritariamente na faixa de 25 a 64 anos.

Acdo n° 2- Realizar busca ativa das mulheres na faixa etaria preconizada para a realizacdo do exame.

Acao n° 3- Realizar acao relacionada ao Dia Internacional da Mulher (consulta médica, dentista, teste rapido, coleta de exame citopatologico, exame de

mama.

Acéo n° 4 - Realizar a campanha Outubro Rosa.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.1.2 Atingir a razdo 0,20 de exames | Razdo de exames de mamografia de 0,20 0,20 Razédo
mamografias realizadas na populacdo- | rastreamento realizados em mulheres de 50 a
alvo. 69 anos na populacéo residente e populacao
da mesma
faixa etaria.
Acdo n° 1- Monitoramento do Sistema de Informacdo do Cancer/ SISCAN.
Acdo n° 2- Realizar busca ativa das mulheres na faixa etaria preconizada para a realizacdo do exame.
Acdo n° 3- Realizar a campanha Outubro Rosa.
Acdo n° 4- Realizar palestras educativas nas UBS abordando os tipos mais comuns de cancer.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.1.3 Manter em 01 ou menos ao ano o | Numero de 6bitos maternos em 01 04 NUmero

niimero de Mortalidade Materna.

determinado periodo e local de residéncia.
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Acdo n° 1 -Busca ativa das gestantes para iniciar o pré-natal com até 20 semanas de gestacao.

Acdo n° 2 - Disponibilizar Kit natalidade para as gestantes que realizaram 6 consultas ou mais.

OBJETIVO 1.2: Qualificar a atencdo ao pré-natal, parto e puerpério.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
Ampliar para 60% a proporcdo de | Proporcdo de gestantes SUS com 6 ou mais 60,00 60,00 Proporgéo
121 gestantes SUS com 6 ou mais | consultas de pré-natal.
consultas no pré-natal.

Acdo n° 1 - Identificar as gestantes até a vigésima semana de gestacéo.

Acéo n° 2 - Continuidade do processo de padronizacdo da utilizacdo da Carteira da Gestante e da Crianca.

Acdo n° 3 - Garantir gue as gestantes tenham um cronograma especifico para atendimentos nas ESF.

Acéo n° 4 - Implementar Educacdo Permanente, com vistas a qualificacdo dos profissionais e das préaticas em sallde no atendimento as gestantes e criangas.

Acdo n°5 - Realizar palestras para gestantes e puérperas sobre a importancia do aleitamento materno — Semana Mundial da amamentac&o.

Acdo n° 6 - Buscar parcerias para fornecer Kits natalidades para as gestantes que realizaram as 6 consultas ou mais.

Acdo n° 7 - Realizar visita no local onde sera realizado o parto.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.2.2 Aumentar para 60% a propor¢cdo de | Proporcdo de gestantes que realizaram teste 60,00 60,00 Proporcéo
gestantes cadastradas com realizacdo de | de sifilis e HIV.
exames para sifilis e HIV.

Acdo n° 1- Realizar teste de sifilis e HIV em todas as gestantes cadastradas.

Acdo n° 2- Monitoramento mensal dos sistemas de informacdo SINAN.

Acdo n° 3- Realizar exame de VDRL nos parceiros, 0s guais suas parceiras gestantes foram diagnosticadas com sifilis.

Acdo n° 4- Realizar exame de HIV nos parceiros, 0s quais suas parceiras gestantes foram diagnosticadas com HIV.

Acéo n° 5- Garantir o tratamento da gestante diagnosticada com sifilis e/ou HIV.

Acdo n° 6- Garantir o tratamento do parceiro diagnosticado com sifilis e/ou HIV.
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N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de

MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.2.3 Manter em 100% a cobertura vacinal de | Proporcéo de crian¢as menores de um ano de 100,00 100,00 Proporgéo

poliomielite inativada e de pentavalente, | idade vacinadas contra a poliomielite e a
realizada em criangas menores de 1 ano | pentavalente.
de idade.

Acdo n° 1 - Realizar captacao das criancas logo apds o nascimento, de preferéncia no momento do teste do pezinho e/ou consulta puerperal, marcando a
primeira consulta de puericultura para a primeira semana de vida.

Acdo n° 2 - Orientar sobre a importancia das vacinas ja nas consultas de pré-natal e continuar ao longo das consultas de puericultura.

Acdo n° 3 - Monitorar a cobertura vacinal e manter acompanhamento dos faltosos (atraso no calendario vacinal) individualmente e fazer busca ativa.

Acdo n° 4 - Manter contato com creches para verificacdo do calendario vacinal, acompanhamento conjunto e dialogo colaborativo entre as partes.

Acdo n° 5 - Manter a sala de vacina aberta todo o horario de funcionamento da unidade, evitando barreiras de acesso.

Acdo n° 6 - Aproveitar as oportunidades como consultas ou outros procedimentos na unidade de saude para verificar a situacdo vacinal.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.2.4 Manter em 78% o parto normal | Proporcéo de parto normal no Sistema Unico 78,00 78,00 Proporcéo
(gestantes SUS) de gestantes residentes | de Saude e na Salde Suplementar.
no municipio.

Acdo n° 1- Garantir a realizacdo do pré-natal de qualidade.

Acéo n° 2- Desenvolver acdes de promocao, prevencado e atencdo a salde, com vista a reducao da taxa de cesariana.

Acdo n° 3 - Implementar o servico de planejamento familiar.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.2.5 Manter em 04 ou menos o nimero de | Taxa de mortalidade infantil 04 16 Ndmero
Mortalidade Infantil.

Acédo n° 1- Acompanhamento das criancas de até um ano de idade.

Acdo n° 2 — Realizar visita ao recém nascido até o sexto dia de vida (visita do ACS).

Acéo n° 3 - Realizar puericultura nas UBS.
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N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.2.6 Realizar anualmente o Teste do Pezinho | Proporcao de nascidos vivos que realizaram 70,00 70,00 Proporgéo

em 70% dos nascidos vivos.

0 teste do pezinho.

Acdo n° 1- Realizar Teste do Pezinho em todos os nascidos vivos no Municipio (o teste deve ser coletado entre 0 3° e 5° dias ap6s 0 nascimento da crianca).

Acéo n° 2- Realizar orientacdo para as maes sobre a importancia de realizar o teste do pezinho.

Acdo n° 3 — Monitoramento dos recém nascidos e realizar busca ativa para realizacdo do exame

OBJETIVO 1.3: Operacionalizar os servicos e programas da rede de atenc¢do primaria, por meio de recursos humanos e investimentos necessarios, com
ampliacdo do acesso da populacdo aos servicos de satide, com equidade e em tempo adequado.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
131 Ampliar para 80% a cobertura | Cobertura populacional estimada pelas 69,00 80,00 Proporcéo

populacional estimada pela equipes da
Atencao Primaria.

equipes de Atencdo Primaria.

Acéo n° 1- Manter o numero de profissionais que compde a equipe minima na ESF.

Acdo n° 2- Manter convénio do Programa Mais Médicos, através de dois profissionais médicos para realizar os atendimentos no Municipio.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.3.2 Reduzir para 40% a taxa internacGes por | Propor¢cdo de internacbes por causas 40,00 40,00 Proporcéo

causas sensiveis da Aten¢do Primaria.

sensiveis a Atencdo Primaria.

Acdo n° 1- Monitoramento e avaliacdo do cuidado as doencas sensiveis a Atencéo Primaria.

Acéo n° 2- Desenvolvimento de acfes para prevencdo e combate das Hepatites Virais — Dia Mundial da luta contra as Hepatites Virais.

Acéo n° 3- Realizar Campanha de vacinacao contra a influenza.

Acdo n° 4- Realizar a¢do de prevencdo a hipertengdo arterial — Dia mundial contra hipertencéo

Acdo n°5 - Realizar Hiperdia nas UBS
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OBJETIVO 1.4: Promover a intersetorialidade no desenvolvimento de acdes e reduzir a vulnerabilidade e riscos & saude relacionados a seus determinantes e

condicionantes.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.4.1 Aumentar para 70% o acompanhamento | Cobertura  de  acompanhamento  das 70,00 70,00 Proporcéo
das condicionalidades do Programa | condicionalidades de Salude do Programa
Bolsa Familia. Bolsa Familia (PBF)
Acdo n° 1- Realizar 0 acompanhamento das condicionalidades de satde aos beneficidrios do Programa Bolsa Familia.
Acdo n° 2- Realizar pesagem e acompanhamento dos beneficiarios.
Acéo n° 3- Realizar preventivo das mulheres que néo fizeram o exame dentro de 01 ano.
Acdo n° 4- Atualizar a carteirinha vacinal dos beneficiarios.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.4.2 Diminuir para 26% a proporc¢éo de Proporcao de gravidez na adolescéncia entre 26,00 26,00 Proporcéo
gravidez na Adolescéncia. as faixas etarias 10 a 19 anos.
Acdo n° 1- Acdes intersetoriais com demais Secretarias com o objetivo de proferir palestras sobre prevencéo de gravidez na adolescéncia.
Acéo n° 2- Garantir a distribuicdo dos métodos anticoncepcionais.
Acdo n° 3- Realizacdo de campanha de carnaval.
Acéo n° 4- Realizar educacdo em saude nas escolas sobre a importancia da prevencéo de gravidez na adolescéncia.
Acdo n° 5 - Garantir a distribui¢do de preservativos
Acdo n° 6 - Realizar ac¢do sobre a prevencdo do HIV — Dia mundial contra a AID (dezembro)
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.4.3 Manter em 18 ou menos a taxa anual de | Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo 18 72 Namero
mortalidade prematura (de 30 a 69 | conjunto das 4 principais DCNT (doencas do
anos).
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aparelho (circulatério, cancer, diabetes e
doengas respiratdrias cronicas).

Acdo n° 1- Desenvolvimento de aces para prevencéo e combate da Hipertensio arterial - Dia nacional de prevencdo e combate a Hipertensdo arterial.

Acdo n° 2- Realizar acdes mensais de Hiperdia nas ESF.

Acdo n° 3- Realizacdo de atendimento em atencdo domiciliar para populacdo idosa

Acdo n° 4- Realizacdo de acdo sobre prevencdo e combate da diabetes — Dia Mundial do diabetes

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.4.4 Aumentar para 50% o percentual de | Percentual de pessoas hipertensas com 50,00 50,00 Percentual
pessoas hipertensas com pressao arterial | pressao arterial aferida em cada semestre.
aferida em cada semestre.
Acdo n° 1- Manter acompanhamento nominal das pessoas com hipertenséo, verificando frequéncia de acompanhamento.
Acéo n° 2- Orientar o cidaddo com hipertensdo sobre a importancia das consultas de acompanhamento e a verificagdo da PA no servico.
Acdo n° 3- Realizar ac6es mensais de Hiperdia nas ESF.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
145 Aumentar para 50% o percentual de | Percentual de diabéticos com solicitagdo de 50,00 50,00 Percentual

diabéticos  com
hemoglobina glicada.

solicitacdo  de

hemoglobina glicada

Acdo n° 1- Manter acompanhamento nominal das pessoas com diabetes, verificando frequéncia de acompanhamento.

Acdo n° 2- Orientar o cidaddo com diabetes sobre a importancia das consultas de acompanhamento, dos exames laboratoriais e de levar os resultados no

retorno.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA ~ Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.4.6 Desenvolver anualmente no minimo 03 | Percentual de escolas que desenvolveram 03 100,00 100,00 Percentual

das 12 acOes de saude elencadas na

das 12 ag0es elencadas na Portaria n°1055 de
20/04/2017/MS.
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Portaria n® 1055 de 20/04/2017/MS em
todas as Unidades Educacionais.

Acdo n° 1- Acdo de combate ao mosquito Aedes aegypti.

Acdo n° 2- Promocdo e avaliacdo de saude bucal e aplicacdo tépica de fluor.

Acdo n° 3- Verificacdo e atualizac8o da situacdo vacinal.

Acdo n° 4- direito sexual e reprodutivo e prevencdo de DST/AIDS.

OBJETIVO N° 1.5: Organizar, de maneira articulada e resolutiva, a atengdo a saude bucal por meio de acGes de promocao a salde, prevencao e controle de
doencas bucais.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
151 Aumentar para 80% a cobertura | Cobertura populacional estimada de saude 69,00 80,00 Proporcéo
populacional estimada pelas equipes de | bucal na atengdo primaria.
saude bucal.

Acéo n° 1- Manter os profissionais para composicao das equipes minimas em Saude Bucal e na Estratégia Saude da Familia.

Acdo n° 2- Manter o acolhimento com classificacdo de risco a toda demanda referenciada ou demanda espontanea.

Acéo n° 3- Desenvolvimento de a¢Bes para prevencao e Deteccdo Precoce do Cancer Bucal, realizacdo de palestras e avaliacdo bucal — Dia Mundial sem
tabaco.

Acdo n° 4- Realizar acompanhamento de criancas de 0 a 12 meses.

Acdo n° 5- Adquirir equipamento e material permanente

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
15.2 Manter em 12% ou menos em cada ano | Propor¢éo de exodontias sobre 12,00 12,00 Proporg¢éo
a proporcéo de exodontia em relacdo aos | procedimentos restauradores.
procedimentos restauradores.

Acdo n° 1- Realizar atividades nas escolas.

Acdo n° 2- Realizar mais atividades de ART nos pacientes atendidos

Acdo n° 3- Realizar visitas domiciliares para busca ativa

Acéo n° 4- Realizar pactuacdo de mais nimeros de vagas para o procedimento de endodontia
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N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
153 Aumentar para 60% a Proporcdo de | Propor¢do de gestantes que realizaram 60,00 60,00 Proporgéo

gestantes com atendimento

odontoldgico realizado.

atendimento Odontoldgico.

Acdo n°l1- Realizar no minimo 03 consultas de pré-natal odontoldgico nas gestantes.

Acdo n° 2 - Marcar consulta com a equipe de satde bucal ja no primeiro contato pré-natal da equipe de satde da familia (preferencialmente no momento da
confirmacdo da gestacao, inserindo esse elemento como mais um no check-list basico de primeira consulta).

Acdo n° 3 - Orientar as gestantes sobre a periodicidade das consultas odontolégicas.

OBJETIVO N° 1.6: Qualificar as acdes e servicos, promovendo a integralidade da Politica Nacional de atencdo a saude do homem.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.6.1 Aumento de 25% ao ano de | Numero de consultas realizadas por homens 2.162 8.982 NUmero
atendimento médico para publico | de 18 anos ou + na Atencdo primaria.
masculino na Atencdo primaria.
Acéo n° 1- Incentivar a participacdo do pré-natal do parceiro
Acdo n° 2- Realizar uma vez por més, em cada UBS, atendimento médico exclusivo para o publico masculino.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.6.2 Capacitar anualmente no minimo 80% | Percentual de profissionais capacitados 80,00 80,00 Percentual

dos 47 profissionais da ESF quanto o
atendimento a salde do homem de
acordo a as diretrizes de PNAISH.

anualmente.

Acdo n° 1- Realizar a capacitacdo para os funcionarios das ESF sobre a saide do Homem.
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N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.6.3 Realizar anualmente a campanha | Numero de UBS que realizaram a campanha 03 03 NUmero
“Novembro azul” nas 03 Unidades | “Novembro azul”
Bésicas de salde
Acdo n° 1- Divulgar a campanha Novembro Azul
Acdo n° 2- Realizar consultas médicas destinadas exclusivamente para os homens.
Acdo n° 3- Realizar testes rapidos
Acéo n° 4- Realizar palestras
Acdo n° 5- Realizar atendimento odontoldgico
Acdo n° 6 — Atualizar a carteira vacinal
OBJETIVO N° 1.7: Qualificar e garantir a Assisténcia Farmacéutica
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
171 Capacitar a coordenadora da assisténcia | NUmero de capacitacOes realizadas 01 02 NUmero
farmacéutica a cada 02 anos.
Acdo n° 1- Participar dos eventos de capacitacdo a serem ofertados pela Secretaria Estadual de Saude.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
1.7.2 Manter a comissdo de farmacoterapia | NUmero de atas que conste a atualizagao dos 01 04 Namero
atualizada e atuante. membros da comissdo de farmacoterapia.
Acdo n° 1- Atualizar o regimento da farmacoterapia.
Acdo n° 2- Realizar reunides quadrimestrais com a Comissédo Municipal de Farmacoterapia.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida

DA META
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1.7.3

Atualizacdo da lista de medicamentos
de dispensac¢do aos municipes.

Reunido realizada para atualizacdo da
REMUME.

01

04

Ndmero

Acdo n° 1- Aquisicao, recebimento, armazenamento e distribuicdo de medicamentos, materiais e insumos padronizados nas politicas publicas para atendimento
da Assisténcia Farmacéutica bésica e eventuais demandas judiciais, sob responsabilidade do Gerenciamento Municipal

Acdo n° 2- Aquisicao, recebimento, armazenamento e distribui¢cdo de medicamentos, materiais e insumos padronizados nas politicas publicas para atendimento
da Assisténcia Farmacéutica Hospitalar sob responsabilidade do Gerenciamento Municipal.

Acdo n° 3- Promover o uso racional de medicamentos, orientando 0s usudrios quanto ao uso adequado.

Acdo n° 4 — Conscientizar os profissionais de satde sobre uso adequado dos medicamentos.

Acdo n° 5 — Realizar orientacdo e conscientizacdo sobre 0 uso adequado dos medicamentos nas casas dos pacientes.

DIRETRIZ N° 2: FORTALECIMENTO DA VIGILANCIA EM SAUDE.

OBJETIVO N° 2.1: Qualificar as acdes de Vigilancia em saude.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
2.1.1 Investigar anualmente no minimo 70% | Proporgdo de Obitos infantis e fetais 70,00 70,00 Proporg¢éo

dos 6bitos infantis e fetais.

investigados.

Acdo n° 1- Reestruturar o comité de investigacdo materno, infantil e fetal.

Acdo n° 2- Fortalecimento do processo de investigacdo, cumprindo o tempo oportuno determinado em legislacao.

Acdo n° 3- Realizar capacitacdo para os profissionais sobre a importancia das notificacoes.
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N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
2.1.2 Investigar anualmente 100% dos 6bitos | Propor¢do de 6bitos maternos investigados. 100,00 100,00 Proporgéo
maternos.
Acdo n° 1- Monitoramento mensal das investigacfes dos 6bitos por meio do sistema SIM.
Acdo n° 2- Fortalecimento do processo de investigacdo, cumprindo o tempo oportuno determinado em legislacao.
Acdo n° 3- Realizar capacitacdo para os profissionais sobre a importancia das notificacdes.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
2.1.3 Investigar anualmente 100% dos 6bitos | Proporc¢do de 6bitos de mulheres em idade 100,00 100,00 Proporcéo
em mulheres em idade fértil (10 a 49 fértil (10 a 49 anos) investigados.
anos).
Acéo n° 1- Monitoramento mensal das investigacdes dos ébitos
Acdo n° 2- Fortalecimento do processo de investigacdo, cumprindo o tempo maximo determinado.
Acéo n° 3- Realizar capacitacdo para os profissionais sobre a importancia das notificacdes.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
2.1.4 Manter em zero o nimero de casos Numero de casos novos de sifilis congénita 0 0 Namero

novos de sifilis congénita em menores
de 01 ano de idade.

em menores de um ano de idade

Acdo n° 1- Monitoramento mensal e avaliacdo dos sistemas de informacao.

Acdo n° 2- Realizar palestra para mostra a populacéo a importancia do pré-natal.

Acdo n° 3 - Realizar treinamento para ACS para orientacdo de gestantes durante as visitas domiciliares.

Acéo n° 4 - Intensificar as campanhas (carnaval e dia de combate a sifilis).

Acdo n° 5 — Distribuir folders e cartazes sobre a prevencéo de sifilis.
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N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de

MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
2.15 Manter em 75% ou mais a coberturas Proporcao de vacinas selecionadas do 75,00 75,00 Proporgéo
vacinais do Calendario Basico de Calendario Nacional de Vacinacdo para
Vacinagéo. criancas menores de dois anos de idade -

Pentavalente 3 dose, Pneumococica 10-
valente 22 dose, Poliomielite 32 dose e
Triplice viral 12 dose - com cobertura
vacinal preconizada

Acéo n° 1- Gerenciamento mensal do sistema de informagéo.

Acdo n° 2- Promocao de acles de educacdo em saude sobre importancia de manter o calendario vacinal em dia.

Acdo n° 3- Dedicar atencdo especial ao calendario vacinal e busca ativa dos faltosos para atingir 75% da populacao alvo.

Acdo n° 4- Realizar Campanha de Multivacinacao.

Acdo n° 5- Manter contato com creches para verificacdo do calendario vacinal, acompanhamento conjunto e dialogo colaborativo entre as partes.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
2.1.6 Registrar anualmente 98% dos 6bitos Proporcao de registro de 6bitos com causa 98,00 98,00 Proporcéo
com a causa basica definida. bésica definida.

Acdo n° 1- Alimentar o SIM municipal sobre os ébitos com causa béasica definida.

Acdo n° 2- Realizar orientacdo aos médicos sobre a importancia de relatar a causa basica dos ébitos.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
2.1.7 Manter em 100% o percentual de casos | Proporcéo de casos de doencgas de 100,00 100,00 Proporg¢éo
encerrados de Doencas de Notificacdo | notificacdo compulsédria imediata (DNCI)
Compulséria Imediata (DNCI), encerrados em até 60 dias apos notificagao.
registrados no SINAN, em até 60 dias a
partir da data de notificacao.

Acdo n° 1- Retroalimentacgdo junto as areas técnicas da Secretaria Municipal de Saude, para encerramento oportuno.
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Acdo n° 2- Capacitacdo para os profissionais da vigilancia Sanitaria sobre as DNCI.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
2.1.8 Manter em 01 ou menos o nimero de NUmero de casos novos de aids em menores 01 04 Ndmero
casos de AIDS em menores de 05 anos. | de 5 anos.
Acdo n° 1- Monitoramento mensal e avaliacdo dos sistemas de informacéo.
Acéo n° 2- Desenvolvimento de acdes para prevencdo do HIV — Dia mundial da luta contra o HIV
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
2.1.9 Capacitar anualmente 80% dos 13 Percentual de enfermeiros capacitados. 80,00 80,00 Percentual
enfermeiros para realizar notificagdes
de doencas ou agravos.
Acéo n° 1- Realizar capacitacdo para os profissionais sobre a importancia das notificacdes.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
2.1.10 Ampliar para 50% a proporc¢éo de Proporcdo de analises realizadas em 50,00 50,00 Proporcéo
analises realizadas em amostras de amostras de dgua para consumo humano
agua para consumo humano, quanto guanto aos parametros coliformes totais,
aos parametros coliformes totais, cloro | cloro residual livre e turbidez
residual livre e turbidez.
Acdo n° 1- Realizacdo de capacitacdo aos coordenadores técnicos do VIGIAGUA.
Acdo n° 2- Coletar no minimo 10 (dez) amostras de dgua para avaliar a qualidade da mesma fornecida aos municipes.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida

DA META
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2111 Realizar bloqueio em 80% dos casos NUmero de casos bloqueados sobre o 80,00 80,00 Percentual
com notificacdo de dengue, no namero de casos notificados.
municipio de Coronel Sapucaia.
Acdo n° 1- Realizar a notificacdo dos casos suspeitos e/ou positivos de dengue.
Acéo n° 2- Realizar bloqueio dos casos notificados.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
2.1.12 Realizar ciclos de visita domiciliar em | Namero de ciclos que atingiram minimo de 06 24 Ndmero
80% dos domicilios, por ciclo no 80% de cobertura de imdveis visitados para
municipio infestado por Aedes aegypti. | controle vetorial da dengue.
Acdo n° 1- Capacitagdo permanente das equipes de controle vetorial
Acdo n° 2- Monitoramento das acfes por levantamento de indice de infestacdo por Aedes aegypti
Acéo n° 3- Realizar visitas dos ACE e ACS nos imdveis do municipio.
Acdo n° 4- Realizar mutirdo contra dengue.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
2.1.13 Garantir que anualmente seja realizada | Proporc¢éo de preenchimento do campo 100,00 100,00 Proporcéo
notificacdo de 100% dos casos de ocupacao nas notificacdes de agravos
doencas ou agravos relacionados ao relacionados ao trabalho.
trabalho.
Acdo n° 1- Notificar acidentes e doencas do trabalho por meio de instrumento de notificacdo utilizado pelo setor da VISA.
Acdo n° 2- Realizar capacitacdo para os profissionais sobre a importancia das notificacdes.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
2.1.14 Aumentar em 85% a proporcao de cura | Proporg¢do de cura dos casos novos de 85,00 85,00 Proporcéo

de casos novos de Hanseniase
diagnosticados nos anos de coortes.

hanseniase diagnosticados nos anos das
coortes
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Acdo n° 1- Realizar dia “D” voltadas para detec¢io precoce da Hanseniase e tuberculose.

Acdo n° 2- Monitoramento de banco do SINAN.

Acéo n° 3- Capacitar os profissionais de satde da rede.

OBJETIVO 2.2: Reduzir e prevenir riscos e agravos a saude da popula¢ado, por meio de a¢gdes de promocéo e prote¢do para o controle da pandemia do
coronavirus — COVID-19.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
2.2.1 Manter em 100% a coleta de material Percentual de coletas realizadas dos casos 100,00 100,00 Percentual
para analise do COVID-19 referente notificados de covid-19.
a0s casos notificados

Acdo n° 1- Garantir a participacdo do Controle social nas pactuacdes e execucdes das acOes de combate ao Coronavirus.

Acdo n° 2- Realizar orientacfes quanto ao uso do alcool a 70% e mascaras em face a Covid-19.

Acdo n° 3- Realizacdo do Teste Rapido COVID-19 conforme orientacdo do MS e SMS.

Acdo n° 4- Realizacdo de exames laboratoriais para usuarios com suspeita/diagndstico de COVID19.

Acdo n° 5- Notificar e investigar, em tempo oportuno, todos os casos de Coronavirus.

Acdo n° 6- Realizar acompanhamento e orientacdo de todos 0s usuarios em situacdo de isolamento social.

Acdo n° 7- Realizar a Campanha de Vacinacao contra o Covid-19.

DIRETRIZ N° 3: FORTALECIMENTO DA ASSISTENCIA ESPECIALIZADA E HOSPITALAR.

OBJETIVO N° 3.1: Garantir acesso da populagéo a servigos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de saude,
mediante aprimoramento da politica da atencdo especializada.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA B Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
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3.1.1 Realizacdo de no minimo um ultrassom | Proporcédo de gestantes que realizaram no 90,00 90,00 Proporgéo
obstétrico em 90% das gestantes minimo um ultrassom obstétrico.
cadastradas do Municipio.
Acdo n° 1- Solicitar a primeira ultrassom obstétrica nas primeiras semanas de gestacao.
Acéo n° 2- Manter o contrato com médico ultrassonografista.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
3.1.2 Realizar anualmente 15.840 exames NUmero de exames realizados 15.840 63.360 Ndmero
laboratoriais, conforme termo de
contratualizacdo n°® 28.314/2018.
Acdo n° 1- Manter o profissional bioclinico no laboratério municipal
Acdo n° 2- Realizar manutencdo dos equipamentos para manter o servico funcionando.
Acéo n° 3- Adquirir equipamento e material permanente
Acdo n° 4- Manter o acesso da populacdo para realizacdo dos exames laboratoriais.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
3.1.3 Garantir que anualmente 90% dos Percentual de pacientes encaminhados para 90,00 90,00 Percentual

pacientes que procurar atendimento no | o Caps.
CAPS sejam encaminhados para centro
de referéncia.

Acdo n° 1- Garantir o encaminhamento dos pacientes dependentes de alcool ou droga para o Centro de Atencao Psicossocial (CAPS).

Acdo n° 2- Realizacao de atividades educativas com enfogque sobre o uso abusivo de alcool e drogas.

Acdo n° 3- Realizar palestras nas Unidades sobre prevencao do suicidio — Setembro amarelo.

OBJETIVO N° 3.2: Garantir acesso qualificado dos pacientes em situacdo de urgéncia ou emergéncia a um dos pontos de atencdo resolutivos da rede.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA ~ Meta prevista para Meta do Plano
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025)
DA META

Unidade de
medida
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3.2.1 Manter 6,25% ou menos a taxa de Proporcgdo de mortalidade por causas
mortalidade por causas externas. externas em relacdo ao total de dbitos.

6,25

6,25

Proporgéo

Acdo n° 1- Realizar acéo intersetorial sobre seguranca no Trénsito — Dia do transito.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
3.2.2 Manter em 25% ou menos a taxa de Proporcgdo de mortalidade por doencas do 25,00 25,00 Proporgéo
mortalidade por doencgas do aparelho aparelho circulatorio na faixa etaria de 0 a
circulatdrio na faixa etaria de 0 a 69 69 anos em relacdo ao total de dbitos
anos.
Acdo n° 1- Realizar classificacdo de Risco em todos 0s hipertensos e diabéticos.
Acdo n° 2- Realizar a¢des mensais de Hiperdia nas ESF.
Acdo n° 3- Realizacdo de acdo sobre prevencdo e combate da diabetes — Dia Mundial do diabetes.
Acdo n° 4- Distribuicdo de materiais educativos e de orientacdo para a comunidade.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
3.2.3 Manter em 80% ou mais as metas Percentual das metas atingidas. 80,00 80,00 Percentual
qualitativas e quantitativas,
estabelecidas no contrato do HPP.
Acdo n° 1- Capacitar e manutencao dos profissionais.
Acdo n° 2- Monitorar a producdo da AlHs.
Acdo n° 3- Rever e atualizar protocolos clinicos de atendimento da Atencdo Especializada.
Acdo n° 4- Atualizar e manter as comissdes atuantes.
Acdo n° 5- Adquirir equipamento e material permanente
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
3.24 Realizar construgdo de um Hospital Percentual de obra concluida 30,00 100,00 Percentual
Municipal
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Acdo n° 1 — Realizar projeto da obra.

Acao n° 2 - Processo licitatério para contratacao da obra.

Acéo n° 3 - Assinatura do Contrato.

Acéo n° 4- Acompanhamento da obra.

DIRETRIZ N° 4: FORTALECIMENTO DAS INSTANCIAS DE CONTROLE SOCIAL E GARANTIR O CARATER DELIBERATIVO DOS CONSELHOS DE
SAUDE, AMPLIANDO OS CANAIS DE INTERACAO COM O USUARIO, COM GARANTIA DE TRANSPARENCIA E PARTICIPACAO CIDADA.

OBJETIVO N° 4.1: Fortalecer as instancias do controle social e os canais de interagdo com o usuario, com garantia de transparéncia e participacdo cidada.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
4.1.1 Realizar no minimo 02 capacitacdes no | Numero de capacitacOes realizadas. 01 02 Numero

quadriénio para o ouvidor municipal
para manter a Ouvidoria Municipal de
Salde.

Acdo n° 1- Realizacdo de capacitacdo para responsavel pela ouvidoria do SUS.

Acéo n° 2- Elaboracéo e divulgagdo material informativo sobre a ouvidoria municipal.

Acdo n° 3 — Adquirir uma linha telefénica exclusivas para receber denuncias/reclamacdes dos usuarios de saude.

N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
4.1.2 Divulgar quadrimestralmente o Apresentar gquadrimestralmente as 03 12 Numero
trabalho da Ouvidoria. demandas recebidas e respondidas pela
Ouvidoria do SUS.

Acéo n° 1- Apresentar relatérios quadrimestrais sobre demandas atendidas e recebidas na Ouvidoria do SUS.
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N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
4.1.3 Garantir que o conselho municipal NUmero de capacitagdes realizadas 01 02 NUmero
realize 02 capacitacdes até 2025.
Acéo n° 1- Garantir a participagdo dos Conselheiros Municipais e Secretarias Executivas nas capacitagoes.
DIRETRIZ N° 5: APERFEICOAMENTO E FORTALECIMENTO DA GESTAO MUNICIPAL.
OBJETIVO N° 5.1: Elaborar e executar os instrumentos de gestao.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
5.1.1 Elaborar e encaminhar para 0 CMS os Percentual de instrumentos de gestdo 100,00 100,00 Percentual
04 instrumentos de gestdo: PMS, PAS, | encaminhados para o CMS para avaliagao.
Relatérios Quadrimestrais e RAG.
Acéo n° 1- Elaborar e encaminhar para o CMS o PMS.
Acéo n° 2- Elaborar e encaminhar para o CMS o PAS.
Acéo n° 3- Elaborar e encaminhar para 0 CMS os RDQA.
Acéo n° 4- Elaborar e encaminhar para o CMS o0 RAG.
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO | 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
512 Manter o CNES atualizado de todas as | Numero de atualizages realizadas. 12 48 NUmero

Unidades de Saude.

Acéo n° 1- Realizar mensalmente as atualizacdes do CNES.
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N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO | 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
513 Adquirir até 2025 06 veiculos para NUmero de veiculo adquirido. 02 06 NUmero
reposicao da frota da rede.
Acdo n° 1- Solicitar junto ao Governo Federal e/ou Governo Estadual recursos para aquisicao de veiculo.
Acdo n° 2- Elaborar plano de trabalho para aquisicao de veiculo
Acdo n° 3- Realizar licitacdo para aquisicdo de veiculo
N° DESCRICAO DA META INDICADOR PARA Meta prevista para Meta do Plano Unidade de
MONITORAMENTO E AVALIACAO | 2023 (2022 - 2025) medida
DA META
51.4 Aplicar anualmente em agdes e Percentual de recurso proprio aplicado em 15,00 15,00 Percentual

servigos publicos de satde, no minimo,
15% da arrecadacdo dos impostos

acoes e servicos publicos de saude.

Acdo n° 1- Execucdo do orcamento total previsto na LOA.

Acdo n° 2- Alimentacdo do SIOPS municipal, dentro dos prazos e critérios previstos.

Acdo n° 3- Prestacdo de Contas, de forma transparente, da aplicacdo de recursos orcamentarios e financeiros das acdes e servicos publicos de satde.
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Aprovagio:

O Programacdo Anual de Saude de Coronel Sapucaia 2024 estd em analise pelo
Conselho Municipal de Saude
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Previsao Or¢camentadria 2024

PREFEITURA MUNICIPAL DE CORONEL SAPUCAIA
Rua Abilio Espindola Sobrinho,570, 234 - CNPJ:01988914/0001-75

Orgamento Programa - Exercicio de 2024 Pagina 1
QUADRO AUXILIAR DE DETALHAMENTO DA DESPESA

PODER 02 PODER EXECUTIVO
ORGAO 07 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA
UNIDADE 01 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA
Aplicacao Programada Proj/Ativ Finalidade Categoria  Detalhada TotalGrupo Total Categ. Total Func.
F.R.-C.A.
MANUTENCAO DAS ATIVIDADES DA SECRETARIA 10.122.1100.2124.0000 3.143.000,00
MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA
3 DESPESAS CORREN 3.123.000,00
1 PESSOAL E ENCARGOS SOCIAIS 2.171.000,00
CONTRATAGAO POR TEMPO DETERMINADO 1.500.1002.000.003.1.90.04.00  850.000,00
VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL 1.500.1002.000.003.1.90.11.00 1.000.000,00
CONTRIBUICOES PREVIDENCIARIAS - INSS 1.500.1002.000.003.1.90.13.02  200.000,00
INDENIZACOES E RESTITUICOES TRABALHISTAS 1.500.1002.000.003.1.90.94.00 1.000,00
CONTRIBUICOES PATRONAIS 1.500.1002.000.003.1.91.13.00  120.000,00
3 OUTRAS DESPESAS CORRENTES 952.000,00
OUTROS BENEFICIOS ASSISTENCIAIS DO SERVIDOR E DO MILIT  1.500.1002.000.003.3.90.08.00 1.000,00
DIARIAS - CIVIL 1.500.1002.000.003.3.90.14.00 25.000,00
MATERIAL DE CONSUMO 1.500.1002.000.003.3.90.30.00  250.000,00
MATERIAL, BEM OU SERVIGO PARA DISTRIBUICAO GRATUITA 1.500.1002.000.003.3.90.32.00  200.000,00
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA FiSICA 1.500.1002.000.003.3.90.36.00 1.000,00
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA 1.500.1002.000.003.3.90.39.00  300.000,00
SERVIGOS DE TECNOLOGIA DA INFORMAGAO E COMUNICAGAO  1.500.1002.000.003.3.90.40.00 75.000,00
OUTROS AUXILIOS FINANCEIROS A PESSOAS FISICAS 1.500.1002.000.003.3.90.48.00  100.000,00
4 DESPESAS DE CAPIT 20.000,00
4 INVESTIMENTOS 20.000,00
EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE 1.500.1002.000.004.4.90.52.00 20.000,00
TOTAL 3.143.000,00
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MANUTENGCAO DAS ATIVIDADES DO CONSELHO 10.122.1100.2139.0000 8.000.00
MUNICIPAL DE SAUDE
3 DESPESAS CORREN 7.000,00
3 OUTRAS DESPESAS CORRENTES 7.000,00
DIARIAS - CIVIL 1.500.1002.000.003.3.90.14.00 4.000,00
MATERIAL DE CONSUMO 1.500.1002.000.003.3.90.30.00 2.000,00
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA 1.500.1002.000.003.3.90.39.00 1.000,00
4 DESPESAS DE CAPIT 1.000,00
4 INVESTIMENTOS 1.000,00
EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE 1.500.1002.000.004.4.90.52.00 1.000,00
Enfr to da Emergéncia COVID-19 10.122.1500.2170.0000 5.000.00
3 DESPESAS CORREN' 4.000,00
3 OUTRAS DESPESAS CORRENTES 4.000,00
MATERIAL DE CONSUMO 1.500.1002.000.003.3.90.30.00 1.000,00
MATERIAL, BEM OU SERVIGO PARA DISTRIBUICAO GRATUITA 1.500.1002.000.003.3.90.32.00 1.000,00
OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS - PESSOA FiSICA 1.500.1002.000.003.3.90.36.00 1.000,00
OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA 1.500.1002.000.003.3.90.39.00 1.000,00
4 DESPESAS DE CAPIT 1.000,00
4 INVESTIMENTOS 1.000,00
EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE 1.500.1002.000.004.4.90.52.00 1.000,00
M@«NUTENCAO DA ESTRUTURACAO DOS SERVIGOS 10.301.1100.1011.0000 901.000,00
PUBLICOS DA SAUDE - ATENGAO PRIMARIA
4 DESPESAS DE CAPIT 901.000,00
4 INVESTIMENTOS 901.000,00
OBRAS E INSTALAGCOES 1.500.1002.000.004.4.90.51.00 1.000,00
OBRAS E INSTALAGOES 1.601.3110.000.004.4.90.51.00 750.000,00
EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE 1.601.0000.000.004.4.90.52.00 150.000,00
BLOCO DE ATENGCAO PRIMARIA 10.301.1100.2134.0000 5.265.000,00
3 DESPESAS CORREN 5.265.000,00
1 PESSOAL E ENCARGOS SOCIAIS 3.313.000,00
CONTRATAGCAO POR TEMPO DETERMINADO 1.600.0000.000.003.1.90.04.00  300.000,00
VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL 1.500.1002.000.003.1.90.11.00  300.000,00
VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL 1.600.0000.000.003.1.90.11.00  500.000,00
VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL 1.604.0000.000.003.1.90.11.00  729.000,00
VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL 1.605.0000.000.003.1.90.11.00  842.000,00
VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL 1.621.0000.000.003.1.90.11.00 255.000,00
VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL 1.659.0000.000.003.1.90.11.00 1.000,00
CONTRIBUICOES PREVIDENCIARIAS - INSS 1.500.1002.000.003.1.90.13.02 85.000,00
INDENIZAGOES E RESTITUIGOES TRABALHISTAS 1.600.0000.000.003.1.90.94.00 1.000,00
CONTRIBUICOES PATRONAIS 1.500.1002.000.003.1.91.13.00  300.000,00
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Categoria

Detalhada TotalGrupo Total Categ. Total Func.

BLOCO DE ATENGAO PRIMARIA

3

CONSTRUCAO, AMPLIACAO E REFORMA DO

3

DESPESAS CORREN

OUTRAS DESPESAS CORRENTES

10.301.1100.2134.0000

OUTROS BENEFICIOS ASSISTENCIAIS DO SERVIDOR E DO MILIT

DIARIAS - CIVIL

MATERIAL DE CONSUMO
MATERIAL DE CONSUMO
MATERIAL DE CONSUMO
MATERIAL DE CONSUMO

MATERIAL, BEM OU SERVIGO PARA DISTRIBUIGAO GRATUITA
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA FiSICA
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
OUTROS AUXILIOS FINANCEIROS A PESSOAS FISICAS

HOSPITAL MUNICIPAL

4

GESTAO DO BLOCO DE ATENGAO ESPECIALIZADA

3

4

4

1

3

4

DESPESAS DE CAPIT
INVESTIMENTOS
OBRAS E INSTALAGOES
OBRAS E INSTALAGOES
OBRAS E INSTALAGOES
OBRAS E INSTALAGOES

INDENIZAGOES E RESTITUICOES
INDENIZAGOES E RESTITUICOES

DESPESAS CORREN'

PESSOAL E ENCARGOS SOCIAIS

10.302.1100.1010.0000

10.302.1100.2107.0000

CONTRATAGAO POR TEMPO DETERMINADO
VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL
CONTRIBUICOES PREVIDENCIARIAS - INSS
INDENIZAGOES E RESTITUICOES TRABALHISTAS

CONTRIBUIGOES PATRONAIS

OUTRAS DESPESAS CORRENTES

OUTROS BENEFICIOS ASSISTENCIAIS DO SERVIDOR E DO MILIT

DIARIAS - CIVIL

MATERIAL DE CONSUMO
MATERIAL DE CONSUMO
MATERIAL DE CONSUMO

MATERIAL, BEM OU SERVIGO PARA DISTRIBUIGAO GRATUITA
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA FISICA
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA FISICA
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA

DESPESAS DE CAPIT
INVESTIMENTOS

EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE
EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE

1.600.0000.000.003.3.90.08.00
1.600.0000.000.003.3.90.14.00
1.600.0000.000.003.3.90.30.00
1.600.3110.000.003.3.90.30.00
1.621.0000.000.003.3.90.30.00
1.659.0000.000.003.3.90.30.00
1.659.0000.000.003.3.90.32.00
1.600.0000.000.003.3.90.36.00
1.600.0000.000.003.3.90.39.00
1.600.3110.000.003.3.90.39.00
1.659.0000.000.003.3.90.39.00
1.659.0000.000.003.3.90.48.00

1.500.1002.000.004.4.90.51.00
1.600.0000.000.004.4.90.51.00
1.631.0000.000.004.4.90.51.00
1.632.0000.000.004.4.90.51.00
1.631.0000.000.004.4.90.93.00
1.632.0000.000.004.4.90.93.00

1.500.1002.000.003.1.90.04.00
1.500.1002.000.003.1.90.11.00
1.500.1002.000.003.1.90.13.02
1.500.1002.000.003.1.90.94.00
1.500.1002.000.003.1.91.13.00

1.500.1002.000.003.3.90.08.00
1.500.1002.000.003.3.90.14.00
1.500.1002.000.003.3.90.30.00
1.600.0000.000.003.3.90.30.00
1.621.0000.000.003.3.90.30.00
1.500.1002.000.003.3.90.32.00
1.500.1002.000.003.3.90.36.00
1.621.0000.000.003.3.90.36.00
1.500.1002.000.003.3.90.39.00
1.621.0000.000.003.3.90.39.00

1.500.1002.000.004.4.90.52.00
1.600.0000.000.004.4.90.52.00

5.265.000,00
5.265.000,00
1.952.000,00

5.000,00
25.000,00
338.000,00
400.000,00
10.000,00
100.000,00
272.000,00
1.000,00
400.000,00
350.000,00
1.000,00
50.000,00

4.057.000,00

4.057.000,00
4.057.000,00

1.000,00
5.000,00
50.000,00
3.999.000,00
1.000,00
1.000,00

8.452.500,00
8.422.500,00

2.421.000,00
850.000,00
1.200.000,00
200.000,00
1.000,00
170.000,00

6.001.500,00
1.000,00
280.000,00
2.158.500,00
10.000,00
260.000,00
1.000,00
1.000,00
1.000,00
2.600.000,00
689.000,00

30.000,00

30.000,00
25.000,00
5.000,00
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F.R.-CA.
GESTAO DO BLOCO DE ASSISTENCIA 10.303.1100.2113.0000 237.500,00
FARMACEUTICA
3 DESPESAS CORREN 237.500,00
3  OUTRAS DESPESAS CORRENTES 237.500,00
MATERIAL DE CONSUMO 1.600.0000.000.003.3.90.30.00 1.000,00
MATERIAL, BEM OU SERVIGO PARA DISTRIBUIGAO GRATUITA 1.500.1002.000.003.3.90.32.00  110.000,00
MATERIAL, BEM OU SERVIGO PARA DISTRIBUIGAO GRATUITA 1.600.0000.000.003.3.90.32.00  88.500,00
MATERIAL, BEM OU SERVIGO PARA DISTRIBUIGAO GRATUITA 1.621.0000.000.003.3.90.32.00  36.000,00
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA FISICA 1.600.0000.000.003.3.90.36.00 1.000,00
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA 1.600.0000.000.003.3.90.39.00 1.000,00
GESTAO DAS AGOES DE VIGILANCIA SANITARIA 10.304.1100.2140.0000 93.500,00
3 DESPESAS CORREN 93.500,00
3  OUTRAS DESPESAS CORRENTES 93.500,00
MATERIAL DE CONSUMO 1.600.0000.000.003.3.90.30.00  30.000,00
MATERIAL DE CONSUMO 1.621.0000.000.003.3.90.30.00  18.000,00
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA 1.600.0000.000.003.3.90.39.00  30.500,00
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA 1.621.0000.000.003.3.90.39.00  15.000,00
GESTAO DO BLOCO DE VIGILANCIA EM SAUDE 10.305.1100.2123.0000 792.000,00
3  DESPESAS CORREN 785.000,00
1 PESSOAL E ENCARGOS SOCIAIS 758.500,00
VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL 1.500.1002.000.003.1.90.11.00  400.000,00
VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL 1.604.0000.000.003.1.90.11.00  158.500,00
VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL 1.621.0000.000.003.1.90.11.00  55.000,00
CONTRIBUICOES PREVIDENCIARIAS - INSS 1.500.1002.000.003.1.90.13.02  25.000,00
CONTRIBUIGOES PATRONAIS 1.500.1002.000.003.1.91.13.00  120.000,00
3  OUTRAS DESPESAS CORRENTES 26.500,00
DIARIAS - CIVIL 1.500.1002.000.003.3.90.14.00 3.500,00
DIARIAS - CIVIL 1.600.0000.000.003.3.90.14.00 5.000,00
MATERIAL DE CONSUMO 1.500.1002.000.003.3.90.30.00  10.000,00
MATERIAL DE CONSUMO 1.600.0000.000.003.3.90.30.00 5.000,00
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA 1.500.1002.000.003.3.90.39.00 1.000,00
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA 1.600.0000.000.003.3.90.39.00 2.000,00
4 DESPESAS DE CAPIT 7.000,00
4 INVESTIMENTOS 7.000,00
EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE 1.600.0000.000.004.4.90.52.00 7.000,00
TOTAL 19.811.500,00
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RUDI PAETZOLD CRISTIANE DA SILVA CHAVES
PREFEITO MUNICIPAL CONTADORA
175.320.001-68 828.161.151-00

GIULLIA DA SILVA FERNANDES
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
081.892.169-29
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