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LISTA DE ABREVIATURAS
AF - Assisténcia Farmacéutica
ACE - Agentes de Combate a Endemias
ACS - Agente Comunitario de Saude
AIDS - Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida
AIH - Autorizacéo de Internacdo Hospitalar
AME - Aleitamento Materno Exclusivo
ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
APAC - Autorizacédo de Procedimentos de Alta Complexidade
APH - Atencdo Pré Hospitalar
APS - Atencdo Primaria de Saude
ASB - Auxiliar de Satde Bucal
CAPS - Centro de Atencéo Psicossocial
CAPS ad - Centro de Atengao Psicossocial Alcool e Drogas
CAPS i - Centro de Atencdo Psicossocial Infantil
CE - Causas Externas
CH - Carga Horéria
CIB - Comissao Intergestores Bipartite
CID - Classificacéo Internacional de Doencas
CMG - Coeficiente de Mortalidade Geral
CMI - Coeficiente de Mortalidade Infantil
CMI - Comité de Mortalidade Infantil
CMS - Conselho Municipal de Saude
CNES - Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
CNS — Conselho Nacional de Saude
CV - Cobertura Vacinal
DANT - Doenca e Agravo Nao Transmissivel
DCNT - Doenga Cronica Nao Transmissivel
DENASUS - Departamento Nacional de Auditoria do SUS
DIU - Dispositivo Intra Uterino
DM - Diabete Mellitus
DO - Declaracéo de Obito
DST - Doenca Sexualmente Transmissivel
DST/ AIDS — Doencas sexualmente transmissiveis e Aids
DTA - Doenga Transmitida por Alimentos
EMAD - Equipes Multidisciplinares de Atencdo Domiciliar
EMAP - Equipes Multidisciplinares de Apoio
ESB - Equipe de Saude Bucal
ESF - Equipe de Saude da Familia
FAEC - Fundo de Acdes Estratégicas e Compensacao
FNS - Fundo Nacional de Saude
FUNASA - Fundacdo Nacional de Salde
HIV - Virus da Imunodeficiéncia Humana
IAM - Infarto Agudo do Miocérdio
IBGE - Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
IDH - indice de Desenvolvimento Humano
IDH-M - indice de Desenvolvimento Humano Médio
IRA - Infec¢des Respiratorias Agudas
LACEN - Laboratdrio Central de Saide Publica
LDO - Lei de Diretrizes Orcamentarias
LIRAa - Levantamento de indice Rapido de Aedes Aegypti
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LOA - Lei Orcamentéaria Anual

LTA - Leishmaniose Tegumentar América

LV - Leishmaniose Visceral

MAC - Medida de Alta Complexidade

MP — Ministério Publico

MS - Ministério da Saude

OMS - Organizacdo Mundial da Saude

PAS - Programacdo Anual de Salde

PAVS - Programacao das Acdes de Vigilancia em Salude
PBF - Programa Bolsa Familia

PIB - Produto Interno Bruto

PMCT - Programa Municipal de Controle da Tuberculose
PMS - Plano Municipal de Saude

PNEP - Politica Nacional de Educacdo Permanente
PNAB - Politica Nacional de Atencdo Bésica

PNH - Politica Nacional de Humanizagéo

PSF - Programa de Saude da Familia

PTS - Planos Terapéuticos Singulares

RAS - Redes de Atencdo a Saude

RENAME - Relacéo Nacional de Medicamentos
REMUME - Relacdo Municipal de Medicamentos

RN - Recém Nascido

SAD - Servico de Atencdo Domiciliar

SADT - Servigos de Apoio Diagnose e Terapia

SAE - Servigo de Atendimento Especializado

SAMU - Servico de Atendimento Movel de Urgéncias
SES - Secretaria Estadual de Saude

Sl - Sistemas e Informagdes

SIH-SUS - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS
SIM - Sistema de Informacao Sobre Mortalidade

SINAN - Sistema de Informac6es de Agravos de Notificagdo
SINASC - Sistema de Notificacdo de Nascidos Vivos
SIOPS - Sistema de Informacdes sobre Or¢camentos Publicos em Salde
SISAGUA - Sistema de Informagéo de Vigilancia da Qualidade da Agua
SISPACTO - Sistema do Pacto pela Saude

SISVAN - Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional
SEMUS - Secretaria Municipal de Saude

SR - Sintomatico Respiratorio

SRAG - Sindrome Respiratoria Aguda Grave

SRTN - Servico de Referéncia em Triagem Neonatal

ST - Saude do Trabalhador

SUS - Sistema Unico de Saude

TB - Tuberculose

TR - Teste Rapido

TRD - Teste Répido Diagndstico

TS - Tratamento Supervisionado

TSB - Técnico em Saude Bucal

UA - Unidade de Acolhimento

UBS - Unidade Basica de Saude

VE - Vigilancia Epidemioldgica
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1. APRESENTACAO

O Plano Municipal de Satde tem por finalidade apresentar o planejamento da Secretaria
Municipal de Saude para o quadriénio 2022-2025, sendo o instrumento norteador das acdes a serem
realizadas neste periodo. E um dos instrumentos que sistematizam o processo de planejamento do
Sistema Unico de Sadde, elaborado considerando as condices de satde da populacdo, os
determinantes e condicionantes de salde, a estrutura do sistema de saude das redes de atencédo a
salde, e a gestdo.

A partir da analise situacional foram definidas as diretrizes, objetivos, as metas e 0s
indicadores a serem alcancados no referido periodo. A elaboracéo deste Plano Municipal de Salde
foi realizada pela coordenacdo de planejamento, Profissionais responsaveis pelas Politicas
Publicas de Saude, coordenado pela gestao e conselheiros municipais de satde.

O Plano Municipal de Saude contempla a apresentacdo do municipio com seu historico
e informac6es demogréficas, contém a analise situacional, com uma sintese das condicGes de saude
da populacéo, os determinantes e condicionantes de salde, acesso as a¢des e servigos de salde e a
gestdo em saude, as intenc@es e resultados a serem buscados no periodo por meio das Diretrizes,
Objetivos, Metas e Indicadores.

O Plano Municipal de Saude foi elaborado em conformidade com a Portaria do
Ministério da Saude n°® 2.135, de 25 de setembro de 2013, que estabelece as diretrizes para o
processo de planejamento do Sistema Unico de Sadde. O Plano Municipal de Saude (2022 — 2025)
norteou a elaboragao do Plano Plurianual/PPA (2022 — 2025).

Este plano foi construido pela equipe da Secretaria Municipal de Salde, contando com
envolvimento de todas as areas técnicas de Assisténcia e de Gestdo e participacdo do Conselho
Municipal de Saude, além de amplo conjunto de documentos de politicas de sade originados de todas
as instancias do SUS. Desdobrar-se-a4 nas programac@es anuais de salde. Devera ser acompanhado e
monitorado permanentemente pelos técnicos da Secretaria Municipal de Saude e usuarios do SUS em
Cajapio.
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2. INTRODUCAO

A construgdo do Plano Municipal de Saude de Cajapid busca expressar e resgatar um
pouco de nossa pequena histdria, realizando sonhos e vontade de fazer acontecer as politicas
publicas em salde em nosso municipio, e transmiti-la ao conhecimento geral. Reunimos ideias
que indicam compromisso publico da atual gestdo, através do fortalecimento do poder local, de
acOes Intersetoriais, de participacdo da sociedade, de inUmeras parcerias, trazendo a luz formas e
estratégias cuidadosas e criativas para melhoria da qualidade de saude da populagéo local.

Nossa visao é de que o Plano Municipal de Saude deve cumprir ndo sé a formalidade
exigida pela legislagdo vigente, mas devera também servir como ferramenta para a execugdo de
implementacdo dos servicos e acdes de salude para os usuarios de salde, fortalecendo também o
controle social, pois € um instrumento que ajuda a qualificar a participacdo de todos.

A elaboracdo deste Plano Municipal de Saude esta regulamentada por instrumentos
normativos e legais, a saber: Lei 8.080/90 que estabelece a elaboracgéo e atualizacao periddica do
Plano Municipal de Saude; Lei 8.142/90 que dispde sobre a participacdo da comunidade na gestdo
do SUS; Decreto Federal 1.232/94 que define as bases para transferéncia de recursos; Norma
Operacional Basica do SUS (NOB-SUS 01/96) que define o Plano Municipal de Satude como um
requisito a ser cumprido por estados e municipios para habilitacdo dentro de uma das modalidades
de gestéo; decreto 1.651/95 que estabelece a analise do Plano Municipal de Saide como atividade

de avaliagdo, controle e auditoria e Norma Operacional da Assisténcia a Satide (NOAS 01/02).

A gestdo descentralizada do SUS é uma conquista do movimento social, que deve ser
preservada a todo custo. Assumir a gestdo de saude torna-se dificil, porém, pior é colher o 6nus
do servico mal feito ou inexistente, porque saude é obrigacdo do estado a partir do municipio,

onde habita o cidadao.

Uma Politica de Saude adequada deve ser responsavel por preservar a salde antes
que ela seja ameacada, evitando e controlando os agravos a satde da comunidade e das pessoas,
mantendo vigilancia permanente das doencas de interesse coletivo, dos produtos de uso humano —
alimentos, bebidas e medicamentos — do meio ambiente em geral e do meio ambiente de trabalho
em especial, além de cuidar de todos os membros da comunidade, atender e tratar as pessoas com
sintomas ainda iniciais e dos portadores de doencas e afec¢bes cronicas ndo evitadas — por omissdo
ou mesmo impossibilidade técnica ou administrativa. Sera implementado nos quatros anos de
vigéncia do plano uma politica adequada de salude que deverad estar em consonancia com a
Programacdo Anual de Salde, submetendo-o primeiro ao Conselho Municipal de Salde, com
revisdo e avaliacdo a cada dois anos.
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3. FUNDAMENTACAO TEORICA

O planejamento da administracdo municipal para a area da salde estd expresso nos dois
planos: o Plano Municipal de Saide (PNS) e o Plano Plurianual (PPA), ambos previstos na
Constituicao Federal de 1988.

O PPA esta definido expressamente no art. 165 e presente em outros dispositivos e 0 PMS
na Lei n® 8.080/90 dispde sobre a obrigacdo legal de elaboracdo do PMS (art. 36) que além disso,
observa que o Conselho Municipal de Saude (CMS) deve estabelecer diretrizes a serem observadas
na elaboracdo do plano de saude, em fungéo das caracteristicas epidemioldgicas e da organizagéo
dos servigos (art. 37).

A Lei Complementar n® 141/2012, no artigo 30, § 4°, reforca que cabe aos Conselhos de
Saude deliberar sobre as diretrizes para o estabelecimento de prioridades. A Lei n° 8.142/1990
dispde que devem ser realizadas Conferéncias de Salde, a cada quatro anos, a fim de propor
diretrizes para a formulacdo da politica de saide em cada nivel da federacéo.

Nesse contexto, 0 CMS e a Conferéncia Municipal de Saude sdo instancias colegiadas do
SUS, que permitem a participacdo social, e possuem papel importante na defini¢do das diretrizes
que subsidiam a formulacdo de estratégias, objetivos, metas e indicadores e, posteriormente, no
controle e avaliacdo da execucdo da politica pablica. Assim, as diretrizes estabelecidas pelo CMS
e pela 112 Conferéncia Municipal de Saude, foram consideradas para o processo de construgédo do
Plano Municipal de Saude (2022-2025).

Destaca-se que 0 PMS (2022-2025) é um instrumento de gestdo orientador do processo de
planejamento do SUS na esfera municipal, explicita 0s compromissos do governo para o setor
salde e reflete, a partir da analise situacional, as necessidades de satde da populagdo. O Plano de
Saude configura-se como base para a execuc¢do, 0 acompanhamento e a avaliagdo da gestdo do
sistema de salde.

A partir do artigo 94 da Portaria de Consolidacdo MS n° 1/2017, pode-se visualizar as
diretrizes para 0 processo de planejamento no ambito do SUS, a definicdo da vigéncia de quatro
anos e dos elementos que devem compor o PMS, como:

a) a analise situacional de salde;

b) os objetivos, metas e indicadores;

C) 0 processo de monitoramento e avaliagéo.

A estrutura do PNS 2020-2023 amplia o escopo requerido pela legislacdo apresentando
aspectos relacionados ao Planejamento Estratégico do Ministério da Saude, como por exemplo
Cadeia de Valor, Missao, Visdo, Valores e Mapa Estratégico.
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4. OBJETIVOS
Geral

O Plano Municipal de Salde, instrumento dindmico e flexivel do processo de
planejamento das acOes e servicos de saude, refere-se a um periodo de governo de 04 anos (2022
a 2025) e constitui um documento formal da politica de satde do municipio.

Especificos

e Implementar e estruturar a politica municipal de saude;

e Buscar junto aos 6rgaos competentes do governo federal e estadual servigos, programas e
projetos que visem reduzir os indices morbimortalidade e melhorar as condi¢des de saude
da populacéo local;

e Estabelecer politicas publicas saudaveis;

e Definir alternativas para efetivacdo de mecanismos de fortalecimento da atencéo basica no
municipio através das estratégias de intervencao existentes;

e Apontar medidas para estruturacdo fisica e funcional do Hospital Municipal, enquanto
unidade de referéncia para atendimento de MAC, urgéncia e emergéncia,;

e Estruturar medidas de promocao do acesso da populagéo a assisténcia farmacéutica e aos
insumos estratégicos;

e Oferecer alternativas para fortalecimento da gestdo em Vigilancia em Salde
(epidemiologica, sanitaria e ambiental);

e Apontar recursos e condi¢Oes estratégicas para reducdo da morbimortalidade decorrentes
das doencas e agravos prevalentes (doencas imunopreviniveis, dengue, maléaria, etc);

e Fortalecer as a¢des desenvolvidas pelos Agentes Comunitarios de Salde;

e Fortalecer os servicos de satde da familia;

e Trabalhar em parceria com as demais secretarias municipais, com vista a prestacdo de um
atendimento que busque melhorar a qualidade de vida da popula¢éo;

e Implantar a Vigilancia Ambiental,

e Implantar acdes voltadas para a saude da pessoa idosa; e

e Propiciar a capacitacdo dos conselheiros municipais de modo que possam exercer 0

controle social.
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5. CARACTERIZAC}AO DO SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE
5.1. SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

A SEMUS de Cajapio esta em funcionamento num prédio proprio em condicoes
adequadas para funcionamento das atividades do 6rgéo gestor da politica de Saude. O local conta
com uma infraestrutura razoavel para oferecer atendimento em condi¢des adequadas.

Misséo

A Secretaria de Saude tem 0 compromisso com a comunidade de fornecer atendimento
integral e permanente aos cidaddos, para isso organiza e amplia o0 acesso democratico de acordo
com as necessidades de cada usuario. Procura qualificar os servicos e garantir o cuidado integral
destes que utilizam o Sistema Unico de Salde - SUS — em todos os ciclos de vida, do nascimento
a terceira idade, trabalha em rede com a administracdo, demais secretarias e entidades do
municipio.

A equipe trabalha de acordo com as diretrizes do Ministério da Saude, tem como
principio a Politica Nacional de Humanizagdo (PNH) e a defesa da vida. Nela cabe o cuidado da
Atencdo Basica e a busca para Média Complexidade de Salde. Faz o gerenciamento e
encaminhamentos para servigos de Alta Complexidade quando necessario.

Acreditamos que a protagonismo da Secretaria de Saude, busca uma consonancia
permanente com os demais entes Uni&o e Estado, na busca de manter a oferta continua dos servigos
para sua populagdo, e tem um forte aliado no Controle Social, através do importante papel do
Conselho Municipal de Saude, que monitora, avalia, fiscaliza, ajuda a decidir e regular os servigos
na rede dessaude local.

RESPONSABILIDADES MUNICIPAL
MUNICIPIO TIPO DE GESTAO
Cajapid Plena do Sistema Municipal

BASE JURIDICA
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= = 2 385 | Q| 8 |28
Cajapi6 | Lei n° 037, de 24/06/2011 | 2022 a 2025 | 05/2019 | NAO | NAO | SIM

Fonte: http://aplicacao.saude.gov.br/sargsus/login

5.2. CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE/CMS
Foi a partir da Constituicdo Federal de 1988, que o debate sobre a satde ganhou

contornos mais precisos, porque seu texto contemplou a criagdo do Sistema Unico Descentralizado
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de Saude — SUDS, com a introducdo do conceito de descentralizacdo com direcdo Unica,
atendimento integral e universal e a participacdo da sociedade atraves do Controle Social.

Os principios constitucionais se consolidaram nas Leis 8.080 de 19 de setembro de
1990, que regulamentou o SUDS, passando a se chamar Sistema Unico de Sadde — SUS, Lei 8.142
de 28 de dezembro de 1990, que definiu a participacdo da sociedade no SUS, e Decreto n® 99.438
de 7 de agosto de 1990 que criou o Conselho Nacional de Saude, regulamentando a participagdo
social. Este Conselho tornou-se, entdo, a referéncia nacional para todos os demais Conselhos e a
82 Conferéncia Nacional de Saude constituiu-se no elemento norteador do debate nacional sobre a
salde e o SUS.

A efetiva instituicdo do Controle Social do SUS se deu pela Lei Municipal 244/2017,
ficando estabelecido o Conselho Municipal de Saude. Ao longo destes anos, o SUS tem se
fortalecido e por ser parte fundamental deste sistema 0 CMS tem buscado corresponder as suas
responsabilidades, contribuindo desta forma para a melhoria da satde no municipio. O CMS
constitui-se no 6érgdo colegiado maximo do SUS no Municipio, em carater permanente, com
fungdes deliberativa, normativa e fiscalizadora, atuando na formulacdo de estratégias e no
acompanhamento, no controle e na avaliacdo da execucdo da politica municipal de sadde, inclusive
nos seus aspectos econémicos e financeiros.

As competéncias do CMS

e Acompanhar, avaliar e fiscalizar os servicos de saude prestados a populacao pelos 6rgdos
e entidades publicas, filantropicas e privadas, integrantes do Sistema Unico de Satde, no
ambito do Municipio;

e Implementar a mobilizacdo e articulacdo continua da sociedade, na defesa dos principios
constitucionais que fundamentam o SUS, para o Controle Social de Saude;

e Elaborar 0 Regimento Interno e outras normas de funcionamento do Conselho;

e Discutir, elaborar e aprovar proposta de operacionalizacdo das diretrizes aprovadas pelas
Conferéncias de Salde;

e Atuar na formulacdo e no controle da execucdo da politica de saude, incluindo os seus
aspectos econémicos e financeiros e propor estratégias para a sua aplicacdo aos setores
publico e privado;

e Definir diretrizes para elaboracdo dos planos de satde e sobre eles deliberar, conforme as
diversas situacdes epidemioldgicas e a capacidade organizacional dos servicos;

e Estabelecer estratégias e procedimentos de acompanhamento da gestdo do SUS,

articulando-se com os demais colegiados;
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Deliberar sobre os programas de salde e aprovar projetos a serem encaminhados ao Poder
Legislativo, propor a adocdo de critérios definidores de qualidade e resolubilidade,
atualizando-os em face do processo de incorporagao dos avancos cientificos e tecnologicos,
na area da Saude;

Estabelecer diretrizes e critérios operacionais relativos a localizacdo e ao tipo de unidades
prestadoras de servigos de salde publicos e privados, no ambito do SUS;

Avaliar, explicitando os critérios utilizados, a organizacdo e o funcionamento do Sistema
Unico de Satde SUS;

Avaliar e deliberar sobre contratos e convénios, conforme as diretrizes dos Planos de Saude
Nacional, Estadual e Municipal;

Aprovar a proposta orcamentéria anual da saide, tendo em vista as metas e prioridades
estabelecidas na Lei de Diretrizes Orcamentarias (artigo 195, Paragrafo 2° da Constituicdo
Federal), observado o principio do processo de planejamento e orcamentacao ascendentes
(artigo 36 da Lei n° 8.080/90) e legislacdo municipal;

Propor critérios para programacao e execuc¢do financeira e orcamentaria do Fundo de Saude
e acompanhar a movimentagéo e destinacdo dos recursos;

Fiscalizar e controlar gastos e deliberar sobre critérios de movimentagdo de recursos da
Saude;

Analisar, discutir e aprovar o relatério de gestdo, com a prestacao de contas e informacdes
financeiras, repassadas em tempo habil aos conselheiros, acompanhado do devido
assessoramento;

Fiscalizar e acompanhar o desenvolvimento das acbGes e dos servicos de salde e
encaminhar quando houver irregularidades ou denuncias aos respectivos 6rgaos, conforme
legislacdo vigente;

Examinar propostas e denuncias de indicios de irregularidades, responder no seu &mbito a
consultas sobre assuntos pertinentes as acdes e aos servicos de salde, bem como apreciar
recursos a respeito de deliberaces do Conselho, nas suas respectivas instancias;
Estabelecer critérios para a realizacdo das Conferéncias Municipais de Saude conforme
legislacao;

Estabelecer acdes de informacdo, educacdo e comunicacdo em salde e divulgar as fungdes
e competéncias do Conselho de Salde, seus trabalhos e decisdes por todos 0s meios de
comunicacdo, incluindo informac6es sobre as agendas, datas e local das reunides;

Apoiar e promover a educacao para o controle social;
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e Deliberar, encaminhar e avaliar a politica para os Recursos Humanos do SUS, inclusive os
aspectos financeiros de remuneracao e incentivos, forma de contratacéo e vinculo;
e Acompanhar a implementacdo das deliberagdes constantes dos relatorios das plenarias do
conselho municipal de salde;
e Enunciar as diretrizes de elaboragdo e proceder a revisdo anual (1° trimestre do ano), do
Plano Municipal de Saude;
e Apreciar e aprovar os critérios de qualidade para o funcionamento dos servicos, oferecidos
pelos 6rgdos e entidades integrantes do Sistema Unico de Satde no Municipio.
| - SEGMENTO DOS USUARIOS - 50%
Il - SEGMENTO DOS TRABALHADORES DE SAUDE - 25%
111 - SEGMENTO GESTOR/PRESTADOR DE SERVICO DE SAUDE - 25%
5.3. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
O Fundo Municipal de Sadde instituido pela ei n° Lei, de 31 de outubro de 1997,
objetivando dar cumprimento das leis n.° 8.080/90 e 8.142/90, que condicionam repasse dos
recursos do Fundo Nacional de Salude a criacdo dos Fundos Estaduais e Municipais de Saude,
tendo em vista a efetivacdo das condigdes para o gerenciamento dos recursos a serem aplicados no
desenvolvimento das agdes e servicos de saude no nivel municipal.
Atendendo a Lei Complementar 141/2011 sdo elaborados relatorios financeiros e
encaminhados a Camara Municipal e ao Conselho Municipal para analise, apreciacao e aprovacao

bem como a devida alimentacdo do SIOPS.

6. DIAGNOSTICO ANALISE SITUACIONAL
6.1. Historico

O municipio de Cajapio foi, inicialmente, constituido em vila j& com a mesma
denominacdo, pela lei provincial n® 1.378, de 11 de maio de 1876, sendo seu territorio resultado
do desmembramento do antigo municipio de S&o Bento dos Perizes, hoje apenas Sdo Bento.

Segundo a tradigdo corrente, antes da instituicdo da vila, ja o territorio era penetrado
pelos frades da Ordem Franciscana que nele plantaram a civilizagdo, concorrendo, outrossim, para
0 maior desenvolvimento do mesmo a acdo de portugueses e italianos, que foram os primeiros
povoadores da terra.

Outras causas, ainda, contribuiram para alargar o progresso do municipio, destacando-
se 0 aldeamento dos indios, que possibilitou 0 povoamento inicial e a participacdo do elemento

negro que ajudou a promover o devassamento das matas da regido. Gentilico: cajapioense.
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Formacdo Administrativa

Elevado a categoria de vila e distrito com a denominacao de Cajapid, pela lei provincial
n° 1378, de 11-05-1886, desmembrado de Sado Bento dos Perizes. Sede na atual vila de Cajapio.
N&o temos a data de Instalacdo. Pela lei provincial n°® 843, de 10-07-1868, € criado o distrito de
Bacurituba e anexado ao municipio de Cajapid. Em divisdo administrativa referente ao ano de
1911, a vila é constituida de 2 distritos: Cajapi6 e Bacurituba.

Elevado a condicdo de cidade com a denominagdo de Cajapid, pela lei estadual n°
1139, de 1004-1924. Pelo decreto lei estadual n°® 241, de 09-01-1932, é extinto 0 municipio de
Cajapio, sendo seu territorio anexado ao municipio de Sao Vicente Ferrer, com o distrito.

Pelo decreto estadual n°® 539, de 16-12-1933, o distrito de Cajapid passou a fazer parte
do municipio de Sdo Bento dos Perizes.

Em divisdo administrativa referente ao ano de 1933, o distrito de Cajapio, figura no
municipio de S&o Bento dos Perizes. Elevado novamente a categoria de municipio com a
denominacdo de Cajapio pelo decreto n° 855, de 19-06-1935, desmembrado de S&o Bentos dos
Perizes. Constituido de 2 distritos: Cajapi6 e Bacurituba.

Em divisdo territorial datada de 31-XI1-1936, o municipio é constituido de 2 distritos:
Cajapi6 e Bacurituba. Em divisdo territorial datada de 31-X11-1937, o municipio é constituido do
distrito sede. N&o figurando o distrito de Bacurituba.

Por ato das disposi¢es transitoria do estado, promulgado a 28-07-1947, é criado o
municipio de Sdo Bento de Bacurituba, com terras desmembrada do municipio de Cajapid. Pela
lei estadual n°® 269, de 31-12-1948, ¢é criado novamente o distrito de Bacurituba e anexado ao
municipio de Cajapio.

Em divisdo territorial datada de 1-VI1-1960, o municipio é constituido de 2 distritos:
Cajapi6 e Bacurituba. Assim permanecendo em divisdo territorial datada de 17-1-1979. Pela lei
estadual n® 6196, de 10-11-1994, desmembra do municipio de Cajapio o distrito de Bacurituba.
Elevado a categoria de municipio. Em divis&o territorial datada de 15-V11-1997, o municipio é
constituido do distrito sede. Assim permanecendo em divisdo territorial datada de 2005.

6.2. CARACTERIZACAO DO TERRITORIO

Area IDHM 2010 | Faixa do IDHM | Populagio (Censo 2010}
576,65 km? 0,553 Baixo (IDHM entre 0,500 | 10.593 hab.
e 0,500)

Densidade demografica
18,44 hab/km?

Ano de instalagio
1935

Microrregido
Litoral Ocidental
Maranhense

Mesorregido
Norte Maranhense
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6.3. LOCALIZACAO GEOGRAFICA
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6.4. DADOS DEMOGRAFICOS
Populacéo residente por Sexo segundo Faixa Etaria 1

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 541 518 1059
5a9 anos 531 506 1037
10 a 14 anos 536 560 1096
15 a 19 anos 498 475 973
20 a 29 anos 938 965 1903
30 a 39 anos 929 939 1868
40 a 49 anos 608 625 1233
50 a 59 anos 462 423 885
60 a 69 anos 288 284 572
70 a 79 anos 195 184 379
80 anos e mais 89 122 211
Total 5615 5601 11216

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saiide/SVS/DASNT/CGIAE/Periodo:2020
SERIE HISTORICA POR SEXO

TOTAL 11.136 11.177 11.216

Masculino 5.584 5.601 5.615

Feminino 5.552 5.576 5.601
Fonte: IBGE

BASES POPULACIONAIS ESPECIFICAS
MUNICIPIO | MULHERES | HOMENS | URBANA | RURAL

Cajapi6 | 5601 | 5615 | 3.885 | 6.708
Fonte: DATASUS/2020

Cor/Raca

Branca 11,2
Preta 22,4
Amarela 0
Parda 154
Indigena 0
Total 15,5

Fonte: IBGE
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FAMILIAS POR DOMICILIO
AMOSTRA DOMICILIOS | FAMILIAS
FAMTLIAS CONVIVENTES RESIDENTES EM 368 Eamilias
DOMICILIOS PARTICULARES
CLASSE DE RENDIMENTO NOMINAL MENSAL FAMILIAR PER CAPITA

SEM RENDIMENTO 159 Familias
ATE 1/4 DE SALARIO MINIMO 138 Familias
MAIS DE 1/4 A 1/2 SALARIO MINIMO 43 Familias
MAIS DE 1/2 A 1 SALARIO MINIMO 21 Familias
MAIS DE 1 A 2 SALARIOS MINIMOS 7 Familias
SITUACAO DOMICILIAR
URBANA 128 Familias
RURAL 240 Familias
TIPO DE COMPOSICAO FAMILIAR
CASAL COM FILHOS 88 Familias
CASAL SEM FILHOS 74 Familias
MULHER SEM CONJUGE COM FILHOS 206 Familias
FAMILIAS RESIDENTES EM DOMICILIOS 2794 Familias
PARTICULARES '
NUMERO DE COMPONENTES
2 PESSOAS 752 Familias
3 PESSOAS 696 Familias
4 PESSOAS 632 Familias
5 PESSOAS 358 Familias
MAIS DE 5 PESSOAS 355 Familias
SITUACAO DOMICILIAR
URBANA 1.060 Familias
RURAL 1.734 Familias
Fonte: IBGE

Entre 2000 e 2010, a populacdo de Cajapid cresceu a uma taxa média anual de 0,97%,
enguanto no Brasil foi de 1,17%, no mesmo periodo. Nesta década, a taxa de urbanizacdo do
municipio passou de 29,65% para 36,68%. Em 2010 viviam, no municipio, 10.593 pessoas. Nas
projecdes do IBGE em 2020 residem no municipio 11.216 pessoas.

A composicdo populacional é representada por duas caracteristicas: sexo e faixa etéaria.
Percebe-se a concentragcdo em percentuais menores de criancas em relacdo a populagdo jovem,
adulta, sendo que o maior nimero de pessoas esta concentrado nas faixas etarias de 10 a 39 anos.

A populacédo adulta aponta para um crescimento da populagédo idosa, em contrapartida a
diminuicdo do nimero de criangas do aumento da expectativa de vida. Verifica-se ainda que haja
uma igualdade da faixa etaria de 55 a 84 anos de idade.

Os resultados evidenciam que vivemos um momento de transicdo do modelo assistencial
que exige maior capacidade de planejamento do futuro da assisténcia a saude, tornando mais
complexa a rede assistencial e repensando o modelo de Atencdo a saude, preparando-se para o

grande crescimento da populacdo idosa nas préximas décadas.
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6.5. IDHM
I Renda [ Longevidade [ Educaciio IDHM
1991 0,246
2000 0,388
2010 0’553

O Indice de Desenvolvimento Humano (IDHM) - Cajapi6 é 0,553, em 2010, o que
situa esse municipio na faixa de Desenvolvimento Humano Baixo (IDHM entre 0,500 e 0,599). A
dimensdo que mais contribui para o IDHM do municipio é Longevidade, com indice de 0,720,
seguida de Educacdo, com indice de 0,505, e de Renda, com indice de 0,466.
6.6. EDUCACAO

Em 2019, os alunos dos anos inicias da rede publica da cidade tiveram nota média de
3.7 no IDEB. Para os alunos dos anos finais, essa nota foi de 3.1. Na comparagdo com cidades do
mesmo estado, a nota dos alunos dos anos iniciais colocava esta cidade na posi¢do 189 de 217.
Considerando a nota dos alunos dos anos finais, a posicdo passava a 179 de 217. A taxa de
escolarizacdo (para pessoas de 6 a 14 anos) foi de 97.2 em 2010. Isso posicionava 0 municipio na

posicdo 78 de 217 dentre as cidades do estado e na posicdo 3382 de 5570 dentre as cidades do

Brasil
Taxa de escolarizagdo de 6 a 14 anos de idade [2010] 97,2 %
IDEB — Anos iniciais do ensino fundamental (Rede publica) [2019] -
IDEB — Anos finais do ensino fundamental (Rede pablica) [2019] 3,0
Matriculas no ensino fundamental [2021] 1.614 matriculas
Matriculas no ensino médio [2021] 532 matriculas
Docentes no ensino fundamental [2021] 114 docentes
Docentes no ensino médio [2021] 19 docentes
Numero de estabelecimentos de ensino fundamental [2021] 22 escolas
NUmero de estabelecimentos de ensino médio [2021] 2 escolas

Também compde o IDHM Educacdo um indicador de escolaridade da populagéo adulta,
0 percentual da populagdo de 18 anos ou mais com o ensino fundamental completo. Esse indicador
carrega uma grande inércia, em funcdo do peso das geracGes mais antigas, de menor escolaridade.
Entre 2000 e 2010, esse percentual passou de 16,84% para 35,35%, no municipio, e de 39,76% para
54,92%, na UF. Em 1991, os percentuais eram de 5,93% no municipio, e 30,09%, na UF. Em 2010,
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considerando-se a populagdo municipal de 25 anos ou mais de idade, 32,53% eram analfabetos, 29,50%
tinham o ensino fundamental completo, 18,51% possuiam o ensino médio completo e 2,56%, o
superior completo. No Brasil, esses percentuais sao, respectivamente, 11,82%, 50,75%, 35,83% e
11,27%.
6.7. TRABALHO, RENDIMENTO E ECONOMIA

Em 2020, o salario médio mensal era de 1.9 salarios minimos. A proporcao de pessoas
ocupadas em relacdo a populacao total era de 2.7%. Na comparacdo com 0s outros municipios do
estado, ocupava as posicdes 87 de 217 e 207 de 217, respectivamente. Ja na comparacdo com
cidades do pais todo, ficava na posicdo 2558 de 5570 e 5554 de 5570, respectivamente.
Considerando domicilios com rendimentos mensais de até meio salario minimo por pessoa, tinha
60.3% da populacédo nessas condi¢des, o que o colocava na posicao 5 de 217 dentre as cidades do

estado e na posicdo 27 de 5570 dentre as cidades do Brasil.

Salario médio mensal dos trabalhadores formais [2020] 1,9 salarios minimos
Pessoal ocupado [2020] 302 pessoas
Populagédo ocupada [2020] 2,7 %
Percentual da populagédo com rendimento nominal mensal per capita de
até 1/2 salario minimo [2010] e
Fonte: IBGE
6.8. TERRITORIO E AMBIENTE
Area da unidade territorial [2021] 545,244 km?
Esgotamento sanitario adequado [2010] 32,1 %
Arborizacdo de vias publicas [2010] 47,5 %
Urbanizacdo de vias publicas [2010] 23%
Populagao exposta ao risco [2010] Sem dados
Bioma [2019] Amazbnia
Sistema Costeiro-Marinho [2019] Pertence
Regido de Influéncia [2018] Arranjo Populacional de Sdo Luis/MA
Regido intermediéria [2021] Séo Luis
Regido imediata [2021] Viana
Mesorregido [2021] Norte Maranhense

Apresenta 32.1% de domicilios com esgotamento sanitario adequado, 47.5% de
domicilios urbanos em vias publicas com arborizacdo e 2.3% de domicilios urbanos em vias
publicas com urbanizacdo adequada (presenca de bueiro, calgada, pavimentacdo e meio-fio).

Quando comparado com o0s outros municipios do estado, fica na posicéo 21 de 217, 143 de 217 e
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69 de 217, respectivamente. J& quando comparado a outras cidades do Brasil, sua posi¢do é 3006

de 5570, 4221 de 5570 e 4014 de 5570, respectivamente.

7. CAPACIDADE INSTALADA
7.1. ESTABELECIMENTOS DE SAUDE

TIPO DE ESTABELECIMENTO QUANTIDADE
TOTAL 8
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA DE 4
SAUDE
HOSPITAL GERAL 1
SECRETARIA DE SAUDE 1
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 1
UNIDADE MOVEL TERRESTRE 1
7.2. CLASSIFICAGCAO - SERVICOS
Classificacdo do Servico Quantidade
104008 104 REGULACAO DO ACESSO A ACOES E SERVICOS DE SAUDE / 008 1
REGULACAO AMBULATORIAL DE MEDIA COMPLEXIDA
108001 108 SERVICO DE ATENCAO A SAUDE DO TRABALHADOR /001 4
ATENDIMENTOACOMPANHAMENTO EM SAUDE DO TRABALHADO
111001 111 SERVICO DE ATENCAO AO PACIENTE COM TUBERCULOSE / 001 4
DIAGNOSTICO E TRATAMENTO
112001 112 SERVICO DE ATENCAO AO PRE-NATAL, PARTO E NASCIMENTO / 001 5
ACOMPANHAMENTO DO PRE-NATAL DE RISCO H
119001 119 SERVICO DE CONTROLE DE TABAGISMO / 001 ABORDAGEM E 4
TRATAMENTO DO FUMANTE
121001 121 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM / 001 RADIOLOGIA 1
121002 121 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM / 002 ULTRASONOGRAFIA 1
122003 122 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR METODOS GRAFICOS DINAMICOS / 1
003 EXAME ELETROCARDIOGRAFICO
134004 134 SERVICO DE PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES / 004 4
PRATICAS CORPO-MENTE
141001 141 SERVICO DE VIGILANCIA EM SAUDE / 001 VIGILANCIA .
EPIDEMIOLOGICA
141002 141 SERVICO DE VIGILANCIA EM SAUDE / 002 VIGILANCIA SANITARIA 5
141003 141 SERVICO DE VIGILANCIA EM SAUDE / 003 VIGILANCIA AMBIENTAL 3

141004 141 SERVICO DE VIGILANCIA EM SAUDE / 004 NUCLEO DE VIGILANCIA
HOSPITALAR

145001 145 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO /001
EXAMES BIOQUIMICOS

145002 145 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO /002
EXAMES HEMATOLOGICOS E HEMOSTASIA

145003 145 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO / 003
EXAMES SOROLOGICOS E IMUNOLOGICOS
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Classificacdo do Servigo Quantidade

145004 145 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO / 004
EXAMES COPROLOGICOS

145005 145 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO / 005
EXAMES DE UROANALISE

145009 145 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO /009
EXAMES MICROBIOLOGICOS

145013 145 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO / 013
EXAMES IMUNOHEMATOLOGICOS

157001 157 SERVICO DE LABORATORIO DE PROTESE DENTARIA /001
LABORATORIO REGIONAL DE PROTESE DENTARIA

158001 158 SERVICO DE ATENCAO INTEGRAL EM HANSENIASE / 001 SERVICO
DE ATENCAO INTEGRAL EM HANSENIASE TIPO |

159004 159 ATENCAO PRIMARIA / 004 ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA
159005 159 ATENCAO PRIMARIA / 005 SAUDE BUCAL
173001 173 LOGISTICA DE IMUNOBIOLOGICOS / 001 RECEBIMENTO E INSPECAO

173002 173 LOGISTICA DE IMUNOBIOLOGICOS / 002 ARMAZENAMENTO E
CONTROLE

173003 173 LOGISTICA DE IMUNOBIOLOGICOS / 003 DISTRIBUICAO
173004 173 LOGISTICA DE IMUNOBIOLOGICOS / 004 TRANSPORTE

174001 174 IMUNIZACAO / 001 INDIVIDUOS EM GERAL
Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Salde do Brasil - CNES

7.3. OCUPACOES EM GERAL

Ocupacdes em geral Quantidade
TOTAL 154
PESSOAL DE SAUDE - NIVEL SUPERIOR 24
ASSISTENTE SOCIAL 2
Assistente Social 2
BIOQUIMICO/FARMACEUTICO 2
Farmacéutico 2
CLINICO GERAL 3
Meédico Clinico 3
ENFERMEIRO 10
Enfermeiro 5
Enfermeiro da estratégia de saude da familia 5
MEDICO DE FAMILIA 1
Médico da estratégia de Salde da Familia 1
ODONTOLOGO 3
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Ocupacdes em geral
Cirurgido-dentista da estratégia de saude da famil
PSICOLOGO
Psicélogo Clinico
RADIOLOGISTA
Médico em radiologia e diagnéstico por imagem
OUTRAS OCUPACOES DE NIVEL SUPERIOR RELAC A SAUDE
Meédico veterinario
PESSOAL DE SAUDE - NIVEL TECNICO TECNICO/AUXILIAR
AUXILIAR DE ENFERMAGEM
Auxiliar de Enfermagem
FISCAL SANITARIO
Visitador Sanitario
TECNICO DE ENFERMAGEM
Técnico de enfermagem
Técnico de enfermagem de saude da familia
TECNICO E AUXILIAR EM RADIOLOGIA MEDICA
Técnico em radiologia e imagenologia
PESSOAL DE SAUDE - QUALIFICACAO ELEMENTAR
AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE
Agente comunitario de saide
ATENDENTE DE ENFERMAGEM/AUX OPER SERV DIV E ASSEM
Atendente de enfermagem atend. bergério
Atendente de farmécia balconista
OUTRAS OCUPACOES NIVEL ELEMENTAR EM SAUDE
PESSOAL ADMINISTRATIVO
ADMINISTRACAO
Administrador
Assistente técnico administrativo
Digitador

Diretor administrativo
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Ocupacdes em geral Quantidade

Diretor de servicos de satde diretor cli 1
Recepcionista em geral 5
SERVICO DE LIMPEZA/CONSERVACAO 10
Aucxiliar de lavanderia 1
Lavador de roupas a maquina 1
Zelador de edificio 8
SEGURANCA 7
Vigia 7
OUTRAS OCUPACOES ADMINISTRATIVAS 18
Copeiro 2
Cozinheiro de hospital 2
Motorista de carro de passeio 1
Trabalhador de servicos de manutencéo 13

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Salde do Brasil - CNES

7.4. TIPO DE EQUIPE

Tipo da Equipe Quantidade
TOTAL 8
70 ESF - EQUIPE DE SAUDE DA FAMILIA 5
71 ESB - EQUIPE DE SAUDE BUCAL 3

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Salude do Brasil - CNES

7.5. EQUIPAMENTOS EXISTENTES

Equipamento Equipamentos Existentes
TOTAL 22
.. RAIO X DE 100 A 500 MA 1

.. ULTRASSOM CONVENCIONAL

.. GRUPO GERADOR 1
.. ELETROCARDIOGRAFO 2
.. DESFIBRILADOR 1
.. EQUIPO ODONTOLOGICO

.. COMPRESSOR ODONTOLOGICO 2
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Equipamento Equipamentos Existentes
.. FOTOPOLIMERIZADOR 2
.. CANETA DE ALTA ROTACAO
.. CANETA DE BAIXA ROTACAO 2
.. AMALGAMADOR 2
. APARELHO DE PROFILAXIA C/ JATO DE 5

BICARBONATO

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Salude do Brasil - CNES

8. PERFIL EPIDEMIOLOGICO E MORBIDADE
8.1. Dados Epidemiolégico
A epidemiologia estuda os fatores que determinam a frequéncia e a distribuicdo das
doencas nas coletividades humanas. Enquanto a clinica dedica-se ao estudo da doenca no
individuo, analisando caso a caso, a epidemiologia debruca-se sobre os problemas de satde em
grupos de pessoas, as vezes grupos pequenos, na maioria das vezes envolvendo populacdes
numerosas. Sendo assim, a epidemiologia tem muito em comum com a demografia: ambas
estudam populacdes.
Os trés principais objetivos da epidemiologia:
I- Descrever a distribuicdo e a magnitude dos problemas de salde das populacdes
humanas.
- Proporcionar dados essenciais para o planejamento, execucao e avaliagdo das a¢oes de
prevencéo, controle e tratamento das doencas, bem como para estabelecer prioridades.

I1l-  Identificar fatores etioldgicos na génese das enfermidades.

Muitos dos dados clinicos coletados nas consultas nos hospitais da rede do SUS séo
consolidados em nivel central (do municipio ou do estado) e encaminhados ao DATASUS. No
caso das internacGes, podemos obter os dados na pagina da internet, selecionando o SIH/SUS.

Os dados de inquéritos populacionais servirdo de base para 0s estudos
epidemioldgicos. Aplicando bons métodos e desenhos epidemiol6gicos, trabalhando com dados
de qualidade e, principalmente, analisando a complexidade dos resultados, poderemos oferecer
bases para o conhecimento da salde da coletividade, bem como a identificacdo de necessidades
de intervencdo ou acdes coletivas.

Entre as utilidades mais citadas da epidemiologia, estao:

e analisar a situacdo de salde;
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identificar perfis e fatores de risco;

proceder a avaliagdo epidemioldgica de servicos;

entender a causalidade dos agravos a saude;

descrever o espectro clinico das doengas e sua histdria natural;

avaliar o quanto os servigos de salde respondem aos problemas e as necessidades das
populacgoes;

testar a eficacia, a efetividade e o impacto de estratégias de intervencdo, bem como a
qualidade, acesso e disponibilidade dos servicos de satde para controlar, prevenir e tratar
0s agravos de salde na comunidade;

identificar fatores de risco de uma doenca e grupos de individuos que apresentam maior
risco de serem atingidos por determinado agravo;

definir os modos de transmissao;

identificar e explicar os padrdes de distribuicdo geografica das doencas;

estabelecer os métodos e estratégias de controle dos agravos a salde;

estabelecer medidas preventivas;

auxiliar o planejamento e desenvolvimento dos servigos de saude;

gerar dados para a administracdo e avaliacdo de servicos de saude;

estabelecer critérios para a Vigilancia em Saude.

Para o Brasil, e inclusive para o0 mundo, um exemplo bem-sucedido de um programa

de Vigilancia Epidemioldgica é o Programa Nacional de Imunizacdo (PNI). Como se afirma no

documento do Ministério da Saude (BRASIL, 2003), “Os bons resultados das imunizagdes, N0

Brasil, devem ser atribuidos a dedicacgdo dos vacinadores e a uma politica de salde que se sobrep6s

as ideologias dos diferentes governos desde 1973”.

Mas esse programa ndo existiria sem a contribuicdo da epidemiologia para:

mostrar evidéncias do problema. No caso do PNI para idosos, os dados foram relevantes
para mostrar que apesar da morbidade por enfermidades infecciosas reduzir-se com a
idade, a gravidade e consequéncias mortais aumentam;

identificar a eficécia da vacinacao;

vigiar o programa: o Sistema de Vigilancia Epidemioldgica da Influenza (SVE/FLU),
implantado no Brasil desde o ano 2000, tem como objetivos: monitoramento das cepas
virais que circulam nas regides brasileiras, resposta a situagdes inusitadas, avaliacdo do

impacto da vacinagdo, acompanhamento da tendéncia de morbidade e de mortalidade
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associadas a enfermidade e producdo e disseminacdo de informacdes epidemioldgicas
(BRASIL, 2007).
8.1.1. Casos de Hanseniase

A hanseniase € uma doenca crénica, infectocontagiosa, cujo principal agente etiologico
é 0 Mycobacterium leprae (M. Leprae). Esse bacilo tem a capacidade de infectar grande nimero
de individuos, no entanto poucos adoecem. A doenca atinge pele e nervos periféricos podendo
levar a sérias incapacidades fisicas. A hanseniase é uma doenca de notificacdo compulséria em
todo o territdrio nacional e de investigacdo obrigatoria.

A manutencdo de focos ativos da doenca pode estar associada a dificuldade de acesso
aos servigos de saude em virtude da centralizacdo do diagndstico nas regides centrais dos
municipios, a baixa qualificacdo dos profissionais da aten¢do primaria em satde para atendimento
dos sintomaticos dermatoldgicos, como também para o exame qualificado dos contatos de doentes
de hanseniase.

E imprescindivel que todos os profissionais de sadide tenham conhecimento do sistema
de informagé&o utilizado para notificar, monitorar, analisar e avaliar as a¢gbes implementadas. Com
os dados registrados nesse sistema sdo feitas analises epidemioldgicas e operacionais, estimados
insumos e fornecidas informacdes imprescindiveis para a tomada de decisdes.

TOTAL 2 1 1 1 5

210240 Cajapid 2 1 1 1 5
Fonte: Ministério da Salde/SVS - Sistema de Informagao de Agravos de Notificagdo - Sinan Net

8.1.2. Casos de Tuberculose

No Brasil, a tuberculose é um sério problema de salde publica, com profundas raizes
sociais. A cada ano, séo notificados, em meédia, 70 mil casos novos e ocorrem cerca de 4,5 mil
mortes em decorréncia da doenca. Entretanto, a tuberculose tem cura e o tratamento é gratuito,
sendo disponibilizado pelo Sistema Unico de Satde.

Tendo em vista a nova era para o controle da tuberculose, a OMS redefiniu a classificagdo
de paises prioritarios para o periodo de 2016 a 2020. Essa nova classificacdo € composta por trés
listas de 30 paises, segundo caracteristicas epidemioldgicas: 1) carga de tuberculose, 2)
tuberculose multidrogarresistente e 3) coinfeccdo TB/HIV.

Nos ultimos nove anos, a incidéncia de casos de tuberculose no Brasil reduziu em média
0,3%, passando de 37,9 casos/100 mil habitantes em 2009 para 36,6 casos/100 mil habitantes em
2019. Ja a taxa de mortalidade chegou a 2,6 6bitos para cada 100 mil habitantes, em 2018, contra

2,2 registrados em 2018. Para o controle da tuberculose € necessaria organizacdo da rede
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assistencial de atencdo, a¢Oes relacionadas a préaticas clinicas, interagdes com outras areas dentro
e fora do setor saude e sistema de vigilancia.

Considera-se que as pessoas com suspeitas de tuberculose devem ser identificadas,
atendidas e vinculadas a atencao basica ou atencdo primaria. A Atencdo Basica deve ser a principal
porta de entrada do SUS com atendimento capaz de resolver os problemas mais frequentes e de
relevancia em seu territdrio, seguindo os principios da universalidade, acessibilidade, coordenacédo
do cuidado, vinculo e continuidade, integralidade, responsabilizagdo, humanizacgdo, equidade e
participacao social.

Municipio de notificagdo 2017 2019 2020

TOTAL
210240 Cajapi6 1 1 7 9

8.1.3. Sifilis em Gestante

Municipio de notificagdo 2018 2019

TOTAL
210240 Cajapi6 1 1 2
A Sifilis é uma infeccdo sexualmente transmissivel (IST), declarada como grave

problema de saude publica. O diagndstico da Sifilis gestacional é simples e o seu rastreamento €
obrigatério durante o pré-natal. Ainda assim, essa patologia apresenta elevada prevaléncia,
afetando anualmente cerca de um milhdo de gestantes no mundo. As ferramentas para a reducao
da carga da infecgédo s@o conhecidas, simples e custo efetivas. Entretanto, a infec¢éo continua com
elevada prevaléncia e insuficiente priorizacao.

O numero crescente de gestantes com Sifilis durante a gestacdo e o parto, é achado
sugestivo de transmissdo comunitaria e elevada ocorréncia de infeccdo pelo Treponema pallidum
entre mulheres em idade fértil. No Maranh&o, nos anos de 2017 e 2018 houve aumento dos casos
notificados no Sistema de Informacédo de Agravos de Notificacdo (SINAN) de 62,8% nos casos de
Sifilis em Gestantes.

8.1.4. Violéncia interpessoal/autoprovocada

TOTAL
210240 Cajapi6 1 2 2 3 8
8.2. MORBIDADE HOSPITALAR

Morbidade é uma variavel caracteristica das comunidades de seres vivos e refere-se

ao conjunto de individuos, dentro da mesma populacéo, que adquirem doencas (ou uma
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doenca especifica) num dado intervalo de tempo. A morbidade serve para mostrar o
comportamento das doencas e dos agravos a satde na populagéo.
A morbidade geralmente ¢é estudada de acordo com 4 indicadores basicos:

« Incidéncia: E o nimero de novos casos da doenca que tiveram inicio no mesmo local e
periodo. Mostra a intensidade com que ocorre uma doenca numa populacdo, medindo a
frequéncia ou a probabilidade de ocorréncia de casos novos de doenga na populacdo. Alta
incidéncia significa um risco coletivo de adoecer alto;

e Prevaléncia: Indica qualidade do que prevalece, implica em acontecer e permanecer
existindo num momento considerado. E o nGmero total de casos de uma doenca,
observados num local e periodo especificos;

« Taxa de ataque: E o coeficiente ou taxa de incidéncia de uma determinada doenca para
um grupo de pessoas expostas ao mesmo risco, limitadas a uma area bem definida, muito
atil para investigar e analisar surtos de doencas ou agravos a saude em locais fechados;

o Distribuicdo proporcional: Indica o total de casos ou de mortes ocorridas por uma
determinada causa, quantos deles se distribuem, por exemplo, entre homens e mulheres,
quantos ocorrem nos diferentes grupos de idade. A distribuicdo proporcional ndo mede o
risco de adoecer ou morrer (como no caso dos coeficientes), indicando somente como 0s
casos se distribuem entre as pessoas afetadas, por grupos etarios, sexo, localidade e outras
variaveis.

Coeficiente de morbidade

Consiste na relacdo entre 0 nimero de casos de uma doenca e a populacdo exposta a
adoecer, discriminado em coeficiente de incidéncia e coeficiente de prevaléncia. E muito usado
com o objetivo de controle de doengas ou de agravos, bem como para estudos de andlise do tipo
causa/efeito.
8.2.1. Série Histdrica de Morbidade Hospitalar

Capitulo CID-10 2018 2019 2020 Total

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 79 92 87 258
11. Neoplasias (tumores) 14 22 15 51
111. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 6 3 18 27
1V. Doencgas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 24 20 21 65
V. Transtornos mentais e comportamentais 3 6 1 10
VI. Doengas do sistema nervoso 7 10 12 29
VIII. Doengas do ouvido e da ap6fise mastoide 2 1 1 4
IX. Doengas do aparelho circulatorio 33 53 17 103
X. Doencas do aparelho respiratorio 88 78 48 214
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Capitulo CID-10 2018 2019 2020 Total
XI. Doencas do aparelho digestivo 116 106 61 283
XI1. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 16 17 24 57
XII1. Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 11 13 7 31
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 81 114 77 272
XV. Gravidez parto e puerpério 131 172 121 424
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 4 7 4 15
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 1 1 1 3

XVIII. Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat

XXI. Contatos com servigos de salide

TOTAL 692 761 559 2.012
Fonte: Ministério da Salde - Sistema de Informag8es Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Consideracoes:

O que mais interna é Gravidez e Puerpério, segundo por doencas do aparelho digestivo, em
terceiro, doencas do aparelho geniturinario, em quarto as causas externas que também € a terceira
causa de morte, quinta doenca do aparelho respiratério e sexta doencas do aparelho circulatério
que € a primeira causa de mote.

8.2.2. MORBIDADE HOSPITALAR POR SEXO - 2019/2020

Capitulo CID-10 Masc Fem Total
TOTAL 467 853 1.320
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 84 95 179
I1. Neoplasias (tumores) 8 29 37
I11. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 7 14 21
IV. Doengas endocrinas nutricionais e metabolicas 16 25 41
V. Transtornos mentais e comportamentais 5 2 7
VI. Doengas do sistema nervoso 14 8 22
VII1.Doencas do ouvido e da ap6fise mastoide 2 - 2
IX. Doengas do aparelho circulatério 38 32 70
X. Doencas do aparelho respiratorio 72 54 126
XI. Doencas do aparelho digestivo 80 87 167
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 28 13 41
XI11.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 8 12 20
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 45 146 191
XV. Gravidez parto e puerpério - 293 293
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 6 5 11
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Capitulo CID-10 Masc Fem Total
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossdémicas 1 1 2
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 5 4 9
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 47 32 79
XXI. Contatos com servicos de salde 1 1 2

Fonte: Ministério da Salde - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

SERIE HISTORICA DE MORBIDADE HOSPITALAR
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RESULTADOS:

Os principais grupos de causas de internacdo dos homens foram: transtornos mentais,
lesbes e doencas circulatorias; e, entre as mulheres, destacaram-se: as neoplasias, doencas
circulatérias e geniturinarias. Transtornos mentais e lesdes, neoplasias, doencas circulatérias e
geniturinarias apresentaram-se durante todo o periodo, significativamente associados aos sexos
feminino e masculino.

Embora néo significativo, o tempo médio de internacao diminuiu ao longo dos quatro
triénios, e so diferiu significativamente entre homens e mulheres no segundo triénio.

Diferengas no perfil de morbidade hospitalar entre homens e mulheres reforgam a necessidade de
acOes especificas na area de salde e de enfermagem, especialmente na atencdo primaria, com
vistas a reduzir as hospitalizacdes no municipio pelos principais grupos de causas.

9. MORTALIDADE

O Sistema de InformacGes Sobre Mortalidade (SIM), desenvolvido pelo Ministério da
Saude em 1975, é resultado da unificagdo de mais de quarenta modelos de instrumentos utilizados,
ao longo dos anos, para coletar dados sobre mortalidade no pais. Possui variaveis que permitem, a
partir da causa mortis atestada pelo médico, construir indicadores e processar analises

epidemioldgicas que contribuam para a eficiéncia da gestdo em saude.
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O documento bésico e essencial a coleta de dados da mortalidade no Brasil € a
DECLARACAO DE OBITO (DO) que, consequentemente, alimenta o SIM. A responsabilidade
na emissdo da DO é do médico, conforme prevé o artigo 115 do Codigo de Etica Médica, Artigo
1° da Resolucédo n° 1779/2005 do Conselho Federal de Medicina e a Portaria SVS n° 116/2009. A
DO deve ser enviada aos Cartorios de Registro Civil para liberacdo do sepultamento, bem como
para a tomada de todas as medidas legais em relagdo & morte.

A DO é impressa e preenchida em trés vias pré-numeradas sequencialmente. Sua emissao
e distribuicdo para os estados séo de competéncia exclusiva do Ministério da Saude. A distribuicdo
para 0os municipios fica a cargo das Secretarias Estaduais de Satde. As Secretarias Municipais de
Saude cabe o controle na distribuicdo das DO entre os estabelecimentos de saude, Institutos de
Medicina Legal, Servigos de Verificagdo de Obitos, Cartérios do Registro Civil, profissionais
médicos e outras instituicbes que dela facam uso legal e permitido. Compete as Secretarias de
Salde (estaduais e municipais) o recolhimento das primeiras vias da DO, junto aos
Estabelecimentos de Salde e aos cartorios.

O Ministério da Saude, através da CGIAE/DASNT/SVS, incentiva os gestores municipais
e estaduais a fazerem uso do potencial de dados contidos no SIM para a formulacao de indicadores
epidemioldgicos como instrumentos estratégicos de suporte ao planejamento das agdes, atividades
e programas voltados a gestdo em saude.

O SIM funciona como fonte de dados e de informagdes que subsidiam a tomada de
decisdo em diversas areas da assisténcia a satde. Isoladamente ou associado a outras fontes, como
o Sistema de Informacao Hospitalar, possui um bom grau de confiabilidade e permite a formulacéao
de indicadores sobre mortalidade geral e especifica. A titulo de exemplo, lista-se, a seguir, alguns
dos indicadores especificos de mortalidade que podem ser construidos a partir do SIM:

Em relagdo a Mortalidade Infantil:

Taxa de mortalidade infantil;

Taxa de mortalidade perinatal.

Em relacdo a Mortalidade Especifica:

Taxa de mortalidade materna;

Taxa de mortalidade proporcional por grupo de causas;

Taxa de mortalidade proporcional por causas mal definidas;

Taxa de mortalidade proporcional por doengas diarreicas agudas em menores de 5 anos;
Taxa de mortalidade proporcional por doencas do aparelho circulatorio;

Taxa de mortalidade proporcional por causas externas;
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Taxa de mortalidade proporcional por neoplasias malignas;

Taxa de mortalidade proporcional por acidente de trabalho;

Taxa de mortalidade proporcional por diabetes mellitus;

Taxa de mortalidade proporcional por afecgdes originadas do periodo perinatal.

O SIM proporciona a producdo de estatisticas de mortalidade e a construgdo dos
principais indicadores de satde. O documento base para a captagdo dos dados de mortalidade € a
Declaracio de Obito - DO.

No municipio de Cajapid, o SIM é alimentado regularmente, mas tal como outros
municipios do Brasil também se depara com a questdo da subnotificacdo, que segundo estudiosos
do assunto, continua sendo um obstaculo ao conhecimento de indicadores epidemioldgicos,
necessario a elaboracéo do diagndstico, planejamento e programacéo de a¢des efetivas na melhoria
da situacdo de saude.

Foram realizados levantamento em parceria com a Secretaria de Estado da Saude e
teve como objetivo mapear para fins de cadastramento, monitoramento e acompanhamento das
ocorréncias de 6bitos no &mbito municipal.

9.1. SEARIE HISTORICA DE MORTALIDADE POR GRUPOS DE CAUSAS, POR
RESIDENCIA (Fonte: Portal DATASUS/Tabnet/SIM - 2020)

Capitulo CID-10 2017 | 2018 | 2019 | Total
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1 1 2 4
1. Neoplasias (tumores) 2 5 1 8
I11. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitéar 1 1 1 3
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabolicas 7 4 1 12
IX. Doengcas do aparelho circulatério 20 18 23 61
X. Doengas do aparelho respiratorio 3 8 1 12
XI. Doencas do aparelho digestivo 4 1]- 5
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo - - 1 1
XII1. Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - 1|- 1
XIV. Doencas do aparelho geniturinario - - 2 2
XV. Gravidez parto e puerpério 1]- - 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 3 1 1 5
XVIII. Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 3 7 8 18
Total 53 53 44 150
Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade - SIM
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Considerac0es: observando a série historica do municipio de Cajapio é percebido que a primeira
causa de morte da populacéo esta relacionado as doencas do aparelho circulatorio, em segundo
lugar estdo as mortes por Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat, em terceiro lugar Causas
xternas de morbidade e mortalidade e quarto lugar as Neoplasias (tumores). Através desses
dados € possivel tracar o diagnéstico de como melhorar os indicadores de satde da populagéo e
tracar as metas para evitar as mortes por causas evitaveis.

9.2. OBITOS P/RESIDENC POR FAIXA ETARIA SEGUNDO CAPITULO CID-10/
PERIODO: 2019

Capitulo CID-10 Menor1l| 15a19 | 30a39 | 40a49 | 50a59 | 60a69 | 70a79 | 80anos | Total
ano anos anos anos anos anos anos e mais

I. Algumas doengas infecciosas e
parasitarias - 1]- - - - 1]- 2
1. Neoplasias (tumores) - - - - - - - 1 1
111. Doencas sangue 6rgdos hemat e
transt imunitar - - - 1]- - - - 1
IV. Doengas enddcrinas
nutricionais e metabdlicas - - - - - - 1]- 1
IX. Doengas do aparelho
circulatério - - - - 1 1 9 12 23
X. Doengas do aparelho
respiratorio - - - - - 1]- - 1
XII. Doencas da pele e do tecido
subcutaneo - - - - - - - 1 1
XIV. Doengas do aparelho
geniturinario - - 1 1|- - - - 2
XVI. Algumas afec originadas no
periodo perinatal 1]- - - - - - - 1
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex
clin e laborat - - - - 2 1 1 4 8
XX. Causas externas de morbidade
e mortalidade - - - 1]- 1]- 1 3
Total 1 1 1 3 3 4 12 19 44

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informagdes sobre
Os obitos por local de ocorréncia do ébito. Namero de ébitos ocorridos, contados segundo o
local de ocorréncia do obito.
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9.3. OBITOS P/RESIDENC POR FX.ETARIA MENOR 1A E ANO DO OBITO

Faixa Etaria Menor 12 2017 2018 2019 | Total

0 a6 dias 2 1 1 4
28 a 364 dias 2 |- - 2
Total 4 1 1 6

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade — SIM

9.4. OBITOS POR CAUSAS EVITAVEIS < DE 5 ANOS DE IDADE

1 8

TOTAL 1
1. Causas evitaveis

1.2.3 Reduziveis adequada atencdo ao recém-nascido

.. Infec¢ per neonatal exc SRC e hepat viral cong - -
1.3. Reduz acdes diagnéstico e tratamento adequado
.. Pneumonia

1.4. Reduz. acBes promocao vinc. acles de atencéo
.. Quedas

.. Afogamento e submersdo acidentais

R = S R = N S SN Oo 3}
1
1

2. Causas mal definidas - 1 -

.. Afeccdes orig periodo perinatal ndo especific - 1 -

1
1
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3. Demais causas (ndo claramente evitaveis) 2 - 1
Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade — SIM

OBITOS POR CAUSAS EVITAVEIS DE 5 A 75 ANOS DE IDADE

Capitulo CID-10 2017 2018 2019 Total

TOTAL

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

I1. Neoplasias (tumores)

I11. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabélicas
IX. Doencas do aparelho circulatdrio

X. Doengas do aparelho respiratorio

XI. Doencas do aparelho digestivo

Xl1lI1.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI11.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
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Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade — SIM
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9.5. MORTALIDADE GERAL - DADOS PRELIMINARES DE 2020 POR FAIXA ETARIA

— ANO DE 2020
10a |15a |[20a |30a |40a |50a |60a (70a |80

5a9 |14 19 29 39 49 59 69 79 anose | Tota
Capitulo CID-10 anos |anos |anos |anos [anos |anos |anos |anos |anos | mais ||
I. Algumas doencas
infecciosas e parasitarias | - - - 1]- 1 - 1 2 6
1. Neoplasias (tumores) |- - - - 1|- - 2 2 2 7
IV. Doencas enddcrinas
nutricionais e metabdlicas | - - - - - - - 1 2|- 3
IX. Doencas do aparelho
circulatério 1]- - - 1 1]- 1 2 3 9
X. Doengas do aparelho
respiratorio - - - - 1|- 1 2 1 6
XII. Doencas da pele e do
tecido subcutaneo - - - - - - - - - 1 1
XVIIIL.Sint sinais e achad
anorm ex clin e laborat - - - - 1 1 4 1 5| 13
XX. Causas externas de
morbidade e mortalidade | - 1 1 1 2 |- - - - 6
Total 1 1 1 2 6 3 9 10 14| 51

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informacdes sobre Mortalidade SIM
Observando a série historica podemos perceber que houve uma queda significativa do niamero de

mortes em < de um ano no municipio de Cajapio.

9.6. OBITOS INFANTIS

4 1 1 8

TOTAL 2
X. Doencas do aparelho respiratério -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1

XVII. Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 1
Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade - SIM

9.7. OBITOS MULHERES IDADE FERTIL POR ANO DO OBITO SEGUNDO CAPITULO CID-10
2019

Capitulo CID-10
TOTAL
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias
I11. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
XI1I1.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinario
XV. Gravidez parto e puerpério

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade - SIM
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9.8. MORTALIDADE MATERNA E INFANTIL 2017-2019 (CONTEXTUALIZAR OS
DADOS)

TIPO DE OBITO OBITO MATERNO OBITO INFANTIL < ANO

REGIAO | MUNICIPIO [ 2015|2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019

Viana Cajapid 1 0 0 1 0 1 2 0 1 1

Em 2003 a Portaria n° 63, o 6bito materno passou a ser considerado evento de notificacao
compulsoria, sendo obrigatdria a investigagdo de todas as mortes de mulheres em idade fértil em 2004,
a Portaria GM/MS N° 1.172 estabeleceu a vigilancia epidemiolédgica da mortalidade materna e infantil
como de atribui¢cdo do municipio.

Em 08 de margo de 2006, o combate & mortalidade materna integra o Pacto Nacional de
Mortalidade Materna e Neonatal. Em 2008, a Portaria GM/MS N° 1.119 de 5 de junho esta pratica
estabelecendo prazos e fluxos da investigacdo. Portaria n® 116, de 11 de fevereiro de 2009, regulamenta
a coleta de dados, fluxo e periodicidade de envio dedas informacdes sobre Obitos e nascidos vivos para

os Sistemas de Informacdes em Salde.
Obitos mulheres idade fértil por Ano do Obito segundo Capitulo CID-10

Relagéo oferta/demanda; Volume; Tipo; Cobertura; Acessibilidade; e Qualidade dos
servicos prestados.

INDICADORES

5.Taxa_mortalidade_infantil 5,05
5.NUmero_de 6bitos_infantis 1
5a.Taxa_mortalidade neonatal 5,05

Fonte: DATASUS - http://www?2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php.

10. SERVICOS DE SAUDE IMPLEMENTADOS NO MUNICIPIO
10.1. ACOES DA ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE/APS

A Coordenacdo da Atencdo Basica é responsavel pelo planejamento, execucdo e
avaliacdo das politicas de atencdo basica em salde no municipio. Atengdo basica caracteriza-se
por um conjunto de a¢des de carater individual ou coletivo, que envolvem a promocao de salde, a
prevencao de doencas, o diagnostico, o tratamento e a reabilitagdo dos pacientes, consolidando as
diretrizes do SUS: equidade, universalidade e integralidade da atencéo.

A Atencdo Basica é prestada pelas Unidades Bésicas de Saude (UBS) que realizam
acOes de promoc¢do da salde e prevencdo, consultas médicas e de enfermagem (clinica geral,
pediatria, ginecologia/obstetricia), atendimento odontoldgico e atendimentos bésicos (vacinas,
curativos, etc).

Cajapio conta com 06 equipes da Estratégia Saude da Familia 03 equipes de Saude

Bucal e 01 UMO, com funcéao de porta de entrada do sistema, sendo gerenciadas pela Secretaria

Rua Manoel Mendonga, s/n - Centro 35
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Municipal de Saude. Atualmente esta implantado em 04 Unidades Basicas de Saude, cobrindo
100% da populagdo do municipio.

Os atendimentos realizados pela Estratégia Saude da Familia, no ambito da Atencdo Priméria
a Saude, apresentam caracteristicas que as diferenciam fortemente das realizadas em ambiente hospitalar.
As multiplas necessidades de salde que o paciente possui; os diagnosticos nem sempre fechados no
momento dos encontros; a importancia das a¢cdes de mudangas de estilo de vida e de promogéo a saude; o
foco na familia e na comunidade; o trabalho multidisciplinar; e a longitudinalidade sdo exemplos desses
desafios caracteristicos.

Os recursos distribuidos pelo Ministério da Salde pelo Previne Brasil ttm como base 0s
seguintes critérios:

e O numero de pessoas cadastradas pelos servicos de salde, garantindo mais recursos para
0s municipios que possuem beneficiarios de programas sociais, criancas e idosos;

e A melhora das condi¢des de saude da populacdo, como impedimento no agravamento de
doencas crénicas, como a diabetes, e a reducdo de 6bitos materno e infantil;

Antes, a distribuicdo de recursos era realizada com base na quantidade de pessoas
residentes e de servicos existentes em cada municipio, sem considerar a qualidade do atendimento
efetivamente prestado pelas equipes de Salde da Familia.

O novo modelo de transferéncia de recursos aos municipios € baseado nas melhores
evidéncias e experiéncias internacionais, permitindo conhecer os individuos atendidos e as suas
necessidades de satde, acompanha-los e assegurar o cuidado adequado.

As equipes de saude que acompanham com regularidade os pacientes sob 0s seus
cuidados, contribuirdo com o desempenho do municipio, conforme a melhora nos indicadores,
garantido mais recursos para a qualificacdo dos servicos prestados aos cidaddos. Assim como o
critério que leva em consideragdo o numero de pessoas cadastradas nos servicos de salde da
Atencdo Primaria. Em resumo: quanto mais usuarios cadastrados, mais recursos 0 municipio
podera receber. O objetivo € que mais pessoas possam ter acesso a um acompanhamento continuo
de sua satde pelo Sistema Unico de Sadde.

OBJETIVOS
e Ampliar o impacto da AB sobre as condigdes de satde da populacéo e sobre a satisfacdo
dos seus usuarios, por meio de estratégias de facilitacdo do acesso e melhoria da qualidade
dos servicos e acBes da Atencao Basica;
e Fornecer padrdes de boas praticas e organizacao das UBS que norteiem a melhoria da
qualidade da AB;
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e Promover maior conformidade das UBS com os principios da AB, aumentando a
efetividade na melhoria das condigdes de saude, na satisfacdo dos usuarios, na qualidade
das préaticas de salde e na eficiéncia e efetividade do sistema de satde

e Melhorar a qualidade da alimentacéo e uso dos Sistemas de Informagdo como
ferramenta de gestdo da AB;

e Institucionalizar uma cultura de avaliacdo da AB no SUS e de gestdo com base na
inducdo e acompanhamento de processos e resultados; e

e Estimular o foco da AB no usuario, promovendo a transparéncia dos processos de gestao,
a participacdo e controle social e a responsabilidade sanitaria dos profissionais e gestores
de satide com a melhoria das condicGes de satde e satisfagdo dos usuérios.

Acdes desenvolvidas pela Estratégia Satde da Familia:
NOVO FINANCIAMENTO DA ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE

Instituida pela Portaria n° 2.979, de 12 de novembro de 2019, Previne Brasil € a nova
politica de financiamento federal da Atencdo Primaria a Satde no pais. O objetivo do programa é
ampliar o acesso ao SUS a partir de uma estrutura de financiamento que considere o desempenho
e os resultados dos municipios no cuidado da Atencao Priméria.

E valido destacar que a politica no determina todo o valor destinado a Atencéo Primaria
dentro dos municipios, haja vista que trata apenas de parte dos recursos, aqueles que chegam via
transferéncia federal.

Com o Previne Brasil, o repasse de transferéncia para 0s municipios passou a ser feito
baseado em trés critérios: capitacdo ponderada, pagamento por desempenho e incentivo a a¢fes
estratégicas. Abaixo segue um resumo de tais componentes, que serdo detalhados nos préximos
topicos deste documento:

e Capitacdo Ponderada: calculado com base no numero de cadastros realizados pelas equipes
de Satde da Familia (ESF) e equipes de Atencdo Primaria (€AP). E um incentivo para que
a populacédo dependente do SUS esteja efetivamente sob responsabilidade das equipes e
dos servigos de salde, e, portanto, direcione a ampliacdo da capacidade instalada e da oferta
dos servicos da Atencdo Primaria a Saude.

e Pagamento por desempenho: calculado a partir do desempenho do municipio em um
conjunto de indicadores de processo e de resultado em salde, que sdo monitorados e
avaliados no trabalho das equipes. Este componente visa, entre outros objetivos,
reconhecer a efetividade ou necessidade de aperfeicoamento das estratégias de intervencao

e subsidiar a defini¢do de prioridades para melhoria da APS.
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e Incentivos para agdes estratégicas: parte do financiamento que é baseada na implementacgéo
de programas, estratégias e a¢gdes que tragam melhoria para a Atencdo Primaria.
CONJUNTO DO INDICADORES DO PREVINE BRASIL
1. proporcdo de gestantes com pelo menos 6 (seis) consultas pré-natal realizadas, sendo a 12 até
a 20% semana de gestacao;
proporc¢do de gestantes com realizacdo de exames para sifilis e HIV;
proporgdo de gestantes que passaram por atendimento odontoldgico;
cobertura de exame citopatoldgico;
cobertura vacinal de poliomielite inativada e de pentavalente;

percentual de pessoas hipertensas com pressao arterial aferida em cada semestre;

N o g ~ w D

percentual de diabéticos com solicitagcdo de hemoglobina glicada.

Os resultados dos indicadores alcangados por equipes credenciadas e cadastradas no
Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude (SCNES) serdo aglutinados em um
indicador sintético final, que definird o incentivo financeiro do pagamento por desempenho por
municipio e pelo Distrito Federal.

A apuracéo dos indicadores serd feita quadrimestralmente (janeiro-abril, maio-agosto,
setembro-dezembro), e os resultados serdo disponibilizados no quadrimestre subsequente no
endereco eletrénico do Ministério da Saude.

O pagamento mensal por desempenho de cada quadrimestre estard vinculado ao
resultado obtido pelo municipio e pelo Distrito Federal no quadrimestre anterior.

Apdbs monitoramento dos 07 indicadores anterior serdo incluidos outros indicadores, e
contemplardo as seguintes acdes estratégicas:

1. acBes multiprofissionais no @mbito da atencdo primaria a saude;
acoes no cuidado puerperal,
acOes de puericultura (criangas de até 12 meses);
acdes relacionadas ao HIV;
acdes relacionadas ao cuidado de pessoas com tuberculose;
acOes odontoldgicas;
acOes relacionadas as hepatites;

acdes em salde mental;

© 0o N o o bk~ w DN

acdes relacionadas ao cancer de mama.
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ATENCAO A SAUDE DA MULHER

A politica municipal de Atencdo a Saude da Mulher reflete 0 compromisso com a
implementacdo de acBes de saude que contribuam para a garantia dos direitos humanos das
mulheres e reduzam a morbimortalidade por causas preveniveis e evitaveis.

O Programa de atencdo a saude da mulher incorpora, num enfoque de género, a
integralidade e a promocdo da satde como principios norteadores e busca consolidar 0s avangos
no campo da melhoria da atencdo obstétrica, planejamento familiar, humanizacdo do atendimento,
combate a violéncia domeéstica e sexual e cancer ginecologico.

Diretrizes Operacionais:

e Atencdo integral e integrada a satide mulher;

e Humanizacao e qualidade no atendimento a mulher;

e Estimulo a reorganizacao da rede de servigos visando a integralidade da atencao;

e Acesso universal e continuo aos servicos de saude;

e Formacdo e educacao permanente dos profissionais de satde do SUS na area de salude da

mulher;

e Avaliagdo e acompanhamento sistematico de resultados alcancados;
ATENC;AO A PACIENTES PORTADORES DE DOENCAS CRONICAS ATRAVES DA
IMPLANTACAO DA POLITICA DE PROMOCAO DA SAUDE

Os cuidados na Atencdo a Pacientes Portadores de Doencas Cronicas, tem como
objetivo dar especial atencdo a prevencéo, controle de agravos e tratamento de doencas cronico-
degenerativas que apresentam hoje grande impacto na satde da populacéo.

E importante definir que as doengas cronico-degenerativas sio aquelas caracterizadas
por historia natural prolongada, com multiplicidade de fatores de risco complexos, interacdo de
fatores etioldgico e biologico conhecidos e/ou desconhecidos, longo periodo de laténcia e longo
curso assintomatico, curso clinico em geral prolongado e permanente, manifestagdes clinicas com
periodos de remissdo e exacerbacgdo, evolucdo para graus variados de incapacidades ou para morte.

Portanto, busca-se mobilizar a clinica convencional ha adotar uma perspectiva sensivel
a abordagem integral, incorporando o usuario como parceiro na constru¢do da melhor conduta
possivel e adequada as proprias circunstancias de vida. Sendo este o desafio que se coloca ao SUS;
na promocao, protecdo e recuperacdo da saude dos individuos e das coletividades.

No campo de atencdo a saude, as doencgas cronicas estdo em ascensdo. Segundo a
Organizagdo Mundial da Saude (OMS) serdo as doencas cronicas que ocupardo a lideranca das

causas de incapacidades nas proximas duas decadas que, conjuntamente com o aumento da
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populacdo idosa, representardo um contingente populacional marcado pelo convivio com a
cronicidade.

A HAS e 0 DM constituem os principais fatores de risco populacional para as doencas
cardiovasculares, motivo pelo qual constituem agravos de satde publica onde cerca de 60 a 80%
dos casos podem ser tratados na rede bésica.

A possibilidade de associacdo das duas doencas é da ordem de 50%, o que requer, na
grande maioria dos casos, 0 manejo das duas patologias num mesmo paciente. O Ministério da
Saude disponibiliza para estados e municipios de um sistema informatizado (HIPERDIA) que
permite o cadastramento de portadores e 0 seu acompanhamento, gerando informacgdes para 0s
gerentes locais, gestores das secretarias municipais, estaduais e Ministério da Saude.

Diretrizes Operacionais:
e Promocdo de melhorias na assisténcia, visando a diminuicdo dos agravos decorrentes das
enfermidades cronicas e reabilitacdo da capacidade funcional comprometida;
e Atencdo integral e integrada a satde aos portadores de doengas cronicas;
e Estimulo as acdes transetoriais visando a integralidade da atencdo;
e Acolhimento preferencial em unidades de satde, respeitando critério de risco;
e Formacéo e educacdo permanente dos profissionais de saide do SUS em monitoramento
de doencas cronicas;
e Promocédo de politica especifica para garantia de insumos e medicacdes permanentes aos
portadores de doencas cronicas.
10.2. PROGRAMA DE SAUDE NA ESCOLA/PSE

Considerando o espago escolar privilegiado para acGes preventivas e formacéo de
habitos saudaveis de vida, as equipes passam a desenvolver nas escolas publicas atividades como:
controle da carie, aplicacao de flor, orientacdo da escovacédo (odontologia), avaliagdo nutricional,
orientacdo da merenda, controle da qualidade da &gua e de alimentos, educacdo alimentar
(nutricdo), avaliagdo antropométrica, acuidade visual e auditiva, controle da pediculose e
escabiose, prevencdo de doengas infectocontagiosas (medicina), prevencdo de gestagdo na
adolescéncia, de DST/AIDS, abuso de drogas, problemas de aprendizagem, assessoria a
professores, violéncia domestica, orientacdo familiar (psicologia), visitas domiciliares,
encaminhamentos, orientagdo familiar, contato com outras instituigdes (servigo social).

Objetivo Geral
Desenvolver atividades de promocédo, prevengdo e assisténcia a satde do escolar,

visando uma melhor qualidade de vida, estimulando-o quanto ao desenvolvimento de suas
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potencialidades e dos recursos individuais que envolvem aspectos de criatividade, producéo,

iniciativa, relacionamentos, conhecimentos, autoestima e exercicios de cidadania.

Objetivos especificos

Desenvolver atividades de promocao e prevencao da salde fisica e mental do escolar;

Realizar atividade de assisténcia em salde aos alunos da rede de ensino publico;

Assessorar as escolas e os profissionais da educacdo em relacdo a temas que envolvam a

salide dos alunos;

Integrar a comunidade escolar através de atividades de promocéo e prevencao a saude;

Estabelecer parcerias com instituicdes da comunidade visando a criagdo de rede de atencdo

a salide e do adolescente.

Atividades realizadas nos Polos de Salde

Atividades de Prevencéo (realizadas nas escolas)
Controle da acuidade visual;

Encaminhamentos ao oftalmologista;

Avaliacgéo nutricional;

Controle dos desvios nutricionais;

Educacao alimentar;

Supervisdo do servico de merenda;

Prevencdo de DST/AIDS;

Contracepcao na adolescéncia;

Prevencdo ao uso de alcool, drogas e controle do tabagismo;
Prevencéo a violéncia;

Prevencdo a cérie e doengas periodontais;
Assisténcia odontoldgica;

Assessoria a professores e escola;

Avaliacdao e acompanhamento psicolégico;
Grupos, palestras, oficinas;

Orientacdo familiar;

Assisténcia médica;

Controle da escabiose e pediculose;

Avaliacdo antropométrica;

Atendimento em servico social
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As acdes preventivas desenvolvidas pela satde escolar integram-se a outros programas
especificos do departamento de agdes em salde tais como: DST/AIDS, satde da mulher, satde
mental, satde oral, dentre outras.

A prioridade do atendimento s&o criancas matriculadas na rede de ensino com idade
entre dois e catorze anos que apresentam: problemas de comportamento, familiares, emocionais,
transtornos de atencdo, dificuldades de aprendizagem entre outros. As criangas menores de dois
anos séo atendidas através de orientacdo familiar e encaminhadas a outra instituicao.

10.3. INFORMACAO EM SAUDE

A manutencdo do Sistema de Informacdo em Saude é requisito basico para o envio regular
de recursos financeiros da esfera federal para esfera municipal através da alimentagdo dos sistemas
de informagoes.

SISTEMAS PERIODICIDADE 2022 — 2025
API — Imunizacéo Mensal
e-SUS Mensal
CNES - Cadastro de Estabelecimento de Saude Mensal
SIA - Sistema Informac6es Ambulatoriais Mensal
SIM - Informacdes de Mortalidade Mensal
SINAN — Agravos de Notificacdo Compulsoria Semanal
SINASC - Nascidos Vivos Mensal
SIOPS - Sistema de Orcamentos Pablicos de Salde Bimestral
SISAIH — Internacdes Hospitalares Mensal
SISCAM — Céncer do Colo do Utero Mensal
SISPPI — Programacéo Pactuada e Integrada Anual
SISVAN - Vigilancia Alimentar Mensal

O Sistema de Informacéo em Saude para a Atencdo Basica (SISAB) foi instituido pela
Portaria N° 1.412/, sendo que a operacionalizacdo do SISAB, sera feita por meio do Departamento
de Atencédo Bésica (DAB/SAS/MS) denominada e-SUS Atencgédo Bésica (e-SUS AB).

Esse sistema foi desenvolvido para atender as necessidades de cuidado na Atencdo
Basica e pode ser utilizado por profissionais das equipes de AB, oferecendo ainda dados para
acompanhamento de programas como Saude na Escola (PSE) e Academia da Saude. O primeiro
passo na implantacdo do e-SUS AB ¢ identificar as caracteristicas tecnolégicas disponiveis em
cada UBS para escolha do sistema que devera ser implantado: Prontuario Eletrénico do Cidadao
(PEC) ou Coleta de Dados Simplificada (CDS).
10.4. VIGILANCIA EM SAUDE

A Vigilancia em Saude compreende: Epidemioldgica e a VISA — Vigilancia Sanitaria.
Estes servicos séo estruturados para garantir a vigilancia para todos aqueles fatores relacionados
as doencas, promovendo a prevencao e a promocao da salde.
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10.4.1. VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
E um conjunto de agBes que proporcionam o conhecimento, a deteccio ou prevencio
de qualquer mudanca nos fatores determinantes e condicionantes de satde individual ou coletiva,
com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevencao e controle das doencas ou
agravos.
A Vigilancia Epidemiol6dgica trabalha no intuito de garantir o acompanhamento desde
o0 diagnostico até o fim do tratamento. A qualificacdo continuada dos profissionais envolvidos na
VIE, a integracdo dos mesmos com a ESF, tém permitido a intensificacdo dos servigos de
notificagdes, controle de doencas, busca ativa e tratamento supervisionado dos pacientes. A
monitorizacdo das doencas diarreicas agudas é realizada nas UBS. Sdo acGes de vigilancia
epidemioldgica
e Busca ativa de casos atendidos nos hospitais e pesquisa em prontuarios;
e Preenchimento de fichas de investigacdo Epidemioldgica;
e Coleta de material para exame de diversas patologias;
e Realizacio de quimioprofilaxia para os comunicantes;
e Conferéncia e corre¢do do banco de dados (SINAN);
e Realizacdo de informes técnicos sobre doencgas de notificacdo e vacinas;
e Busca ativa de Casos de Paralisia Flacida em menores de 15 anos em 20 clinicas
neurologicas;
e Visitas semanais todas as maternidades e cartérios para recolhimento de
Declaracéo de Nascidos Vivos (DNV)
e Orientacdes, sobre doencas e agravos de Notificacdo Compulsoria e outros
agravos;
e Avaliacdo dos resultados e encerramento dos casos;
e Reunides sobre descentralizacao do atendimento dos pacientes com hanseniase.
Acdes do Programa de Combate ao mosquito da Dengue
e Inspecionar 100% dos imoveis
e Tratar 0os imdveis inspecionados
e Instalar de armadilhas nas areas de riscos
e Inspecionar as armadilhas
e Tratar os locais com amostras positivas;
e Quantidade de larvicida utilizado

e Detectar o indice de infestacdo predial.
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Ac0es de prevencgdo da Esquistossomose
e Realizacdo de exames KatoKatz
e Delimitar as localidades a serem trabalhadas
e Visitas domiciliares
e Realizacdo de palestras.
Campanha de vacinagéo de cées e gatos (80%)

Ac0es Meta
Caes 100%
Gatos 100%

A Coordenacdo de VE ¢é responsavel pelos seguintes programas: SINAN, FAD,

SIVEP, SI/PNI. Sendo informados os dados através das 52 semanas epidemioldgicas.
10.4.2. IMUNIZACAO

A prevencado e controle incluirdo a vacinacdo da populagdo, a articulacéo é
responsabilidade da equipe de vigilancia em saude, no sentido de assegurar a deteccao e
investigacao de todos os casos suspeitos de doencas imunopreviniveis, bem como adocéo de
medidas de controle pertinentes.

O objetivo da vacinacdo é proteger a populacao contra as doengas, mantendo-as sob
controle. Este controle s6 é possivel se as coberturas de vacinacdo alcancar indices suficientes
para evitar que doencas aparecam e se alastrem...

A informacdo é o ponto de partida da ag&o.
SERIE HISTORICA

Imuno 2019 2020 2021 Total
Total 68,74 68,63 49,72 63,24
BCG 90,53 72,19 60,78 74,95
Hel1010tite B em criangas até 30 dias 86,98 71,60 5556 71,89
Rotavirus Humano 76,92 72,19 62,75 70,88
Meningococo C 84,02 69,82 62,09 72,30
Hepatite B 69,82 78,70 56,86 68,84
Penta 69,82 78,70 56,86 68,84
Pneumocdcica 86,98 81,66 64,05 78,00
Poliomielite 80,47 73,96 50,98 69,04
Poliomielite 4 anos 49,55 43,75 28,77 40,91
Febre Amarela 75,15 81,66 50,33 69,65
Hepatite A 81,66 76,33 35,95 65,58
Pneumocdcica(1° ref) 71,01 73,37 48,37 64,77
Meningococo C (1° ref) 75,74 75,74 48,37 67,21
Poliomielite(1° ref) 66,27 63,91 52,94 61,30
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Imuno 2019 2020 2021 Total

Triplice Viral D1
Triplice Viral D2

79,29 77,51 50,33 69,65
88,76 63,31 44,44 66,19

Tetra Viral(SRC+VZ) 8,88 - - 8,88
DTP REF (4 e 6 anos) 50,00 53,57 27,83 44,09
Triplice Bacteriana(DTP)(1° ref) 71,60 75,74 54,25 67,62
Dupla adulto e triplice acelular gestante | 24,10 32,53 - 28,31
dTpa gestante 67,47 68,67 - 68,07

Fonte: Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imunizacdes (SI-PNI/CGPNI/DEIDT/SVS/MS)

Consideracdes: E preciso melhorar as coberturas vacinais.

Retroalimentacdo dos casos de reacao vacinal atendidos nas UBS;
Conferéncia, correcdo e digitacdo dos relatérios mensais de vacina;
Reestruturacdo no fornecimento de imunobiologicos para as unidades
vacinadoras;

Analise e corre¢do dos boletins mensais de vacinagéo;

Organizacao das duas etapas da Campanha Nacional Contra Poliomielite;
Implantacdo da vacina contra HPV;

Reunies com coordenadores das UBS para analise da cobertura vacinal,
Campanha Intensificacdo da vacinacdo contra Hepatite B para menores de 30
anos;

Bloqueios vacinais;

Campanha de vacinacdo contra 0 Sarampo;

Realizacdo de supervisdo em conjunto com a 172 RS em UBS;

Treinamento sobre Imunizacdo com os novos profissionais contratados pela
SMS;

Revisdo dos bancos de dados 2022 — 2025/S1-API

Imuno Meta Meta Meta Meta

2022 2023 2024 2025

TOTAL 95% 95% 95% 95%
BCG (BCG) 95% 95% 95% 95%
Contra Febre Amarela (FA) 95% 95% 95% 95%
Oral de Rotavirus Humano (RR) 95% 95% 95% 95%
Triplice Viral (SCR) 95% 95% 95% 95%
Totais das vacinas contra tuberculose 95% 95% 95% 95%
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Totais das vacinas contra hepatite B 95% 95% 95% 95%
Totais das vacinas contra poliomielite 95% 95% 95% 95%
Totais das vacinas Tetra + Penta + 95% 95% 95% 95%
Hexavanlente
Totais das vacinas contra sarampo e rubéola 95% 95% 95% 95%
Totais das vacinas contra difteria e tétano 95% 95% 95% 95%
Totais das vacinas 95% 95% 95% 95%
HiB+Tetra+Penta+Hexavalente
Totais das vacinas DTP+T.Cel+Tetra+Penta 95% 95% 95% 95%
Campanha Nacional de vacinagdo contra 95% 95% 95% 95%
poliomielite
Campanha Nacional de vacinacdo contra gripe 95% 95% 95% 95%

10.4.3. VIGILANCIA SANITARIA (VISA)

A Vigilancia Sanitaria é uma atividade multidisciplinar que regulamenta e controla a
fabricacdo, producéo, transporte, armazenagem, distribuicdo e comercializagcdo de produtos e a
prestacdo de servigcos de interesse da Saude Publica. Instrumentos legais, como notificagoes,
autuacOes e penalidades, sdo usados como agdo preventiva, punindo e combatendo praticas que
coloquem em risco a saude dos cidaddos. A Vigilancia Sanitaria tem a responsabilidade de
fiscalizar e proteger a populacéo da exposicao a situacdes de risco tanto a nivel individual, coletivo
e ambiental.

De acordo com a ANVISA, “E o conjunto de agdes capaz de eliminar, diminuir ou prevenir
riscos a saude e de intervir nos problemas sanitarios decorrentes do meio ambiente, da producéo e
circulacdo de bens e da prestacdo de servigos de interesse da salde, abrangendo:
I- o controle de bens de consumo que, direta ou indiretamente, se relacionem com a
salde, compreendidas todas as etapas e processos, da produ¢do ao consumo; e
I- o0 controle da prestacdo de servicos que se relacionam direta ou indiretamente com
a salde.
Acdes Bésicas de Vigilancia Sanitéria
e Realizar AgOes Bésicas de Vigilancia Sanitéria
e Dispor de servigo estruturado e em funcionamento
e Realizar o cadastramento de 100% dos estabelecimentos para concesséo de
licenciamento
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Realizar inspec¢es sanitarias em 100% dos estabelecimentos para concessdo do
licenciamento

Realizar inspegdes sanitarias de rotina em estabelecimentos de saude,
estabelecimentos que comercializem, manipulem, fracionem, sirvam géneros
alimenticios, em institutos de beleza sem responsabilidade médica, em terrenos
baldios, criadouros de animais, servicos de saneamento, agropecuarias, hoteis,
motéis, clubes, etc.

Realizaram a analise bacterioldgica e fisico-quimica da agua (Ph, Cloro e Fluor)
Realizaram a¢Oes de educacdo sanitaria

Atenderam e retroalimentaram 100% das denUncias recebidas pelo servigo de
vigilancia sanitéria

Realizar o cadastramento de 100% dos estabelecimentos de salde para
concesséo de licenciamento

Realizaram inspe¢des sanitarias de rotina em drogarias, farmécias e
distribuidoras de medicamentos; consultérios médicos, odontoldgicos e em
laboratorios de préteses; cemitérios e necrotérios; sistemas coletivos de
abastecimento de agua, lixo, ligacdo clandestina de esgoto em galerias pluviais
e sistemas de tratamento de esgotos, distribuidores de alimentos;

Atenderam e retroalimentaram 100% das dendncias recebidas pelo servigo de

vigilancia sanitaria

10.4.4. VIGILANCIA AMBIENTAL

O departamento de vigilancia ambiental tem a finalidade de recomendar e adotar

medidas de promocdo da saude ambiental, prevencdo e controle dos fatores de riscos

relacionados as doencas e outros agravos a saude, em especial:

l.

1.
1.
V.
V.
VI.
VII.
VIII.

agua para consumo humano;

ar;

solo;

contaminantes ambientais e substancias quimicas;
desastres naturais;

acidentes com produtos perigosos;

fatores fisicos; e

ambiente de trabalho.
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Compete ao municipio a gestdo do componente municipal do SINVSA,

compreendendo as seguintes agoes:

VI.

VII.

VIIIL.

XI.

Coordenar e executar as acdes de monitoramento dos fatores ndo biologicos que
ocasionem riscos a saude humana;
Propor normas relativas as a¢des de prevencdo e controle de fatores do meio ambiente
ou dele decorrentes, que tenham repercussao na satde humana;
Propor normas e mecanismos de controle a outras instituicdes, com atua¢do no meio
ambiente, saneamento e salde, em aspectos de interesse de saude publica;
Coordenar a Rede Municipal de Laboratdrios de Vigilancia em Saide Ambiental;
Gerenciar os sistemas de informacao relativos a vigilancia de contaminantes ambientais
na agua, ar e solo, de importancia e repercussao na saude publica, bem como a
vigilancia e prevencao dos riscos decorrentes dos desastres naturais, acidentes com
produtos perigosos, fatores fisicos, ambiente de trabalho;
a) coleta e consolidagéo dos dados provenientes de unidades notificantes do sistema de
vigilancia em salde ambiental;
b) envio dos dados ao nivel estadual, regularmente, dentro dos prazos estabelecidos pelas
normas de cada sistema;
c) analise dos dados; e
d) retro alimentacdo dos dados.
Coordenar as atividades de vigilancia em satde ambiental de contaminantes ambientais
na agua, no ar e no solo, de importancia e repercussao na saude publica, bem como dos
riscos decorrentes dos desastres naturais, acidentes com produtos perigosos, fatores
fisicos, ambiente de trabalho;
Executar as atividades de informacdo e comunicacdo de risco a saude decorrente de
contaminacdo ambiental de abrangéncia municipal;
Promover, coordenar e executar estudos e pesquisas aplicadas na &rea de vigilancia em
salide ambiental;
Analisar e divulgar informac6es epidemiologicas sobre fatores ambientais de risco a
saude;
Fomentar e executar programas de desenvolvimento de recursos humanos em
vigilancia em salde ambiental;
Participar do financiamento das acdes de vigilancia ambiental em saldde, na forma

estabelecida na Portaria n° 1.172/04; e
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XIl.  Coordenar, acompanhar e avaliar os procedimentos laboratoriais realizados pelas

unidades publicas e privadas, componentes da rede municipal de laboratérios, que

realizam exames relacionados a area de vigilancia em satde ambiental.
10.5. MEDIA COMPLEXIDADE

Os servicos de urgéncia e emergéncia sdo realizados no Hospital Municipal de Cajapio
que atende as quatro clinicas basicas e realiza também servigos de ambulatorio e diagndstico por
imagem.

10.5.1. ATENCAO ESPECIALIZADA AMBULATORIAL

A implantacdo de servicos especializados no municipio deve ser considerada a partir
da relevancia epidemioldgica e da complexidade. Conforme a tipologia do servi¢o especializado
pode ser necessaria a dispersdo da oferta nas Redes de Atencdo a Saude (cobertura microrregional),
ou em outros casos concentrado em escala macro regional. Os servigos devem ser organizados em
quantidade e efetividade suficientes em uma 6tima relagcdo custo-efetividade.

10.5.2. SERVICOS ESPECIALIZADOS DE ATENCAO A SAUDE

Os usuérios sdo referenciados pelas unidades de salde atraves de regulacdo,
estabelecendo integralidade necessaria aos tratamentos que sao fundamentais para garantia de um
atendimento qualificado. Além disso, a realizacdo pequenos procedimentos e 0 acesso aos exames
complementares de média complexidade, possibilitam a resolutividade do profissional com o caso
que se apresenta, permitindo a realizacdo de um diagndstico seguro, e consequentemente de um
tratamento mais adequado.

Cabem as regides e distritos atraves da sua avaliacdo de perfil epidemioldgico e
indicadores de vulnerabilidade, identificar as especialidades necessarias e a capacidade de
resolutiva destes servigos. Regulando as especialidades que necessitam maior complexidade para
a responsabilidade dos ambulatérios especializados hospitalares.

10.5.3. APOIO DIAGNOSTICO

Os exames de Analises Clinicas estdo distribuidos nas Unidades de Saude, sendo a
oferta calculada com base no nimero de consultas. A PPl 2005 preconiza que a oferta de exames
de Analises Clinicas seja de 80% para o numero de consultas, ou seja: para cada consulta 0,8
exames

O Laboratorio € responsavel pelos servicos de: Hematologia, Bioguimica Clinica,
Fisiologia Clinica, Parasitologia Clinica e Liquidos Bioldgicos. A realizacdo de varios exames tem
auxiliado os médicos no diagndstico e acompanhamento clinico de estados de salde e doenga,

através da analise de sangue, urina, fezes e outros fluidos organicos. E preciso melhorar o servigo
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de atendimento aos pacientes, garantindo o acesso mais rapido dos resultados pelos médicos
solicitantes das unidades de saude.
10.5.4. OFERTA DE CONSULTAS ESPECIALIZADAS

As consultas especializadas segundo a PPI de 2004 foi referenciada para 0 municipio
de Sdo Vicente de Férrer e Sdo Luis. A partir do novo PRI, estdo sendo referenciadas para 0s
Hospitais Estaduais de Pinheiro e Viana. Para Sdo Luis sdo encaminhadas através da Central de
Marcacéo de Consultas Especializadas — CEMARC.

10.6. ASSISTENCIA FARMACEUTICA

A Assisténcia Farmacéutica € uma Politica de Salde garantida pela Lei 8080/90 em
seu artigo 6° e pela Politica Nacional de Medicamentos (PNM), de 1998, que constituiu um dos
elementos fundamentais para efetiva implementacdo de acOes, capazes de promover a melhoria
das condicdes da assisténcia a satde da populacdo. O municipio de Cajapio atualmente conta com
Assisténcia Farmacéutica na rede primaria de atencdo tem como referéncia as Farmécias das
Unidades de Saude, incluindo as Equipes de Estratégia de Satde da Familia, no nivel secundario,
a AF estd presente no Hospital Municipal. A seguir foram identificados alguns problemas
relacionados ao acesso de medicamentos disponibilizados pela Secretaria Municipal de Saude.

e Necessidade de implantagdo de um sistema de informatizagéo eficiente para solicitacao,
distribuicéo, dispensacédo e controle de estoque de medicamentos, uma vez que 0 sistema
atual é considerado inadequado para a realidade atual.

e Necessidade de um estudo visando a definicdo do numero de farmacéuticos para
atendimento da populacéo;

e Necessidade de atividades de Educacdo Permanente, vinculada as competéncias,
atribuicbes e processos de trabalho, para os profissionais que atuam na Assisténcia
Farmacéutica;

e Necessidade de formalizar, através de estrutura organizacional, 0s servi¢os que estdo na
Assisténcia Farmacéutica, como na Atencao Primaria em Saude (APS);

e Necessidade de definicdo de rotinas de medicamentos controlados e injetaveis em geral.

Atencdo Priméria destina-se a aquisicdo dos medicamentos, presentes na RENAME,
por medicamentos fitoterapicos e homeopaticos, conforme lista padronizada. A responsabilidade
do financiamento é das trés esferas de gestdo, devendo ser aplicados os seguintes valores minimos:

I- Unido: R$ 5,10 por habitante/ano;

- Estados e Distrito Federal: R$ 1,86 por habitante/ano; e
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[1I-  Municipios: R$ 1,86 por habitante/ano.

O municipio podera adquirir outros medicamentos desde que presentes na RENAME

2012, no ambito da Atencdo Basica. Contudo, considerando o perfil epidemiolégico, ndo é

obrigatoria a disponibilizacdo de todos os medicamentos relacionados no Elenco de Referéncia

Nacional e Estadual.

LISTA DO RENAME- Assisténcia Farmacéutica na Atencdo Bésica. (anexos RENAME

PORTARIA GM/MS N.° 3.435, DE 8 DE DEZEMBRO DE 2021)

ELENCO DE REFERENCIA NACIONAL DO COMPONENTE BASICO DA

ASSISTENCIA FARMACEUTICA - ORDEM ALFABETICA

Medicamentos com aquisicdo pelos Municipios, Distrito Federal e/ou Estados, conforme

pactuacéo nas Comissdes Intergestores Bipartite e financiamento tripartite.

ITEM DESCRICAO
1. AAS 100MG COMP.
2 ACEBROFILINA 10 MG/ML XPE. ADULTO
3 ACEBROFILINA 05 MG/ML XPE. INFANTIL
4. ACICLOVIR 200 MG COMPRIMIDO
5. ACIDO FOLICO 5 MG COMPRIMIDO
6 ALBENDAZOL 40 MG/ML SUSPENSAO
7 ALBENDAZOL 400 MG COMPRIMIDO
8. ALGESTONA + ESTRADIOL (PERLUTAN)
9. AMBROXOL ADULTO XPE.
10. AMBROXOL PEDIATRICO XPE.
11. AMOXICILINA 500 MG CAPSULAS.
12. AMOXICILINA SUSPENSAO
13. AMPICILINA 500 MG CAPSULAS.
14. AMPICILINA SUSPENSAO
15. ATENOLOL 25 MG
16. ATENOLOL 50 MG
17. AZITROMICINA 500 MG COMPRIMIDO
18. AZITROMICINA 600 MG 15 ML SUSPENSAO
19. BENZOATO DE BENZILA 60 ML LOCAO
20. BROMETO DE IPRATROPIO 20 ML
21. BROMHIDRATO DE FENOTEROL GOTAS 20 ML
22. BROMOPRIDA 10 MG COMPRIMIDO
23. BROMOPRIDA GOTAS
24, CAPTOPRIL 25 MG
25. CEFALEXINA 50 MG/ML SUSPENSAO
26. CEFALEXINA 500 MG CAPSULAS
27. CETOCONAZOL 200 MG COMPRIMIDO
28. CETOCONAZOL 20 MG CREME
29. CINARIZINA 25 MG COMPRIMIDO
30. CIPROFLOXACINA 500 MG COMPRIMIDO
31. COMPLEXO B COMPRIMIDO
32. COMPLEXO B SUSPENSAO 100 ML
33. DEXAMETASONA 10 G CREME
34. DEXAMETASONA ELIXIR SUSPENSAO 100 ML
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35. DEXCLORFENIRAMINA 0, 4AMG/ML 100 ML
36. DICLOFENACO POTASSICO 50 MG COMPRIMIDO
37. DICLOFENACO DE RESINATO 15MG/ML GOTAS 20 ML
38. DIPIRONA 500 MG COMPRIMIDO
30. DIPIRONA GOTAS 10 ML
40. DOMPERIDONA COMPRIMIDO 10 MG
41. ENALAPRIL 10 MG COMPRIMIDO
42. ENALAPRIL 20 MG COMPRIMIDO
43. ESPIRONOLACTONA 25MG COMPRIMIDO
44. ETINILESTRADIOL + LEVONORGESTREL COMPRIMIDO (CICLO 21)
45, FLUCONAZOL 150 MG COMPRIMIDO
46. FURUSEMIDA 40 MG COMPRIMIDO
47. GLIBENCLAMIDA 5 MG
48. HIDROCLOROTIAZIDA 25 MG
49, HIDROXIDO DE ALUMINIO + MAGNESIO 100 ML
50. HIDROXIDO DE ALUMINIO 100 ML SUSPENSAO
51. IBUPROFENO 50 MG/ML GOTAS
52. IBUPROFENO 600 MG COMPRIMIDOS
53. IODETO DE POTASSIO 100 ML SUSPENSAO
54. ISOSSORBIDA SL 5MG COMPRIMIDO
55. IVERMECTINA 6 MG COMPRIMIDO
56. LEVOFLOXACINO 500 MG COMPRIMIDO
57. LORATADINA 10 MG COMPRIMIDO
58. LORATADINA 1 MG/ML 100 ML
50. LOSARTANA 50 MG COMPRIMIDO
60. LOSARTANA 100 MG COMPRIMIDO
61. METFORMINA 500 MG COMPRIMIDO
62. METFORMINA 850 MG COMPRIMIDO
63. METILDOPA 250 MG COMPRIMIDO
64. METILDOPA 500 MG COMPRIMIDO
65. METRONIDAZOL 40 MG/ML SUSPENSAO
66. METRONIDAZOL CREME VAGINAL
67. MICONAZOL CREME DERM.
68. MICONAZOL CREME VAGINAL
69. NEOMICINA + BACITRACINA CREME
70. NIFEDIPINA 10 MG COMPRIMIDO
71. NIMESULIDA 100 MG COMPRIMIDO
72. NISTATINA SUSPENSAO
73. NISTATINA CREME VAGINAL
74. OMEPRAZOL 40 MG COMPRIMIDO
75. PARACETAMOL GOTAS 10 ML
76. PARACETAMOL 500 MG COMPRIMIDO
77. PARACETAMOL 750 MG COMPRIMIDO
78. POLIVITAMINAS 120 ML SUSPENSAO
79. PREDNISONA 20 MG COMPRIMIDO
80. PREDNISONA 05 MG COMPRIMIDO
81. PROPRANOLOL 40 MG COMPRIMIDO
82. RANITIDINA 150 MG COMPRIMIDO
83. SAIS PARA REIDRATACAO ORAL PO ENV.
84. SALBUTAMOL XPE 100 ML
85. SECNIDAZOL 1000MG COM.
86. SIMETICONA 10 MG GOTAS
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87. SIMETICONA 40 MG COMPRIMIDO
88. SINVASTATINA 20 MG COMPRIMIDO
89. SINVASTATINA 40 MG COMPRIMIDO
90. SULFAMETOXAZOL TRIMETOPRIMA 40MG +8MG ML SUSPENSAQO
91. SULFAMETOXAZOL TRIMETOPRIMA 40MG +8MG COMPRIMIDO
92. SULFATO FERROSO 40 MG COMPRIMIDO
93. TENOXICAM 20 MG COMPRIMIDO
94. VITAMINA C GOTAS
95. VITAMINA C COMPRIMIDO

Assisténcia Farmacéutica (em anexo tabela com lista de medicamentos essenciais para assisténcia
pré-natal).

Medicamentos Essenciais para Atencéo ao Pré-natal

Indicacio Medicamentos

1 | HERPES SIMPLES ACICLOVIR
ALFA-METILDOPA

2 | HIPERTENSAO ARTERIAL HIDRALAZINA
NIFEDIPINA
PROPRANOLOL

3| DIABETES INSULINA HUMANA NPH
INSULINA REGULAR

4 | PIROSE HIDROXIDO DE ALUMINIO

5|COLICAS HIOSCINA / BUTILESCOPOLAMINA

6 | HELMINTIASE MEBENDAZOL

7 | HIPEREMESE METOCLOPRAMIDA
SULFADIAZINA

g | TOXOPLASMOSE / FETO ACIDO FOLINICO

INFECTADO ESPIRAMICINA

PIRIMETAMINA

o | ANEMIA leRRo EI'_EMENTAR
ACIDO FOLICO
FENITOINA

10| EPILEPSIA FENOBARBITAL
CARBAMAZEPINA
CEFALEXINA
CEFTRIAXONA

11 INFECCAO URINARIA AMPICILINA
AMOXICILINA
NITROFURANTOINA

12 | FEBRE / DOR PARACETAMOL
DIPIRONA

13| FLATULENCIA DIMETICONA

14| ANTIBIOTICOTERAPIA ERITROMICINA
AZITROMICINA
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AMOXICILINA

SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIM

15 | ESTRONGILOIDIASE TIABENDAZOL

16 | SIFILIS PENICILINA BENZATINA

17 | HANSENIASE RIFAMPICINA

18 | TUBERCULOSE RIFAMPICINA

19 | ECLAMPSIA SULFATO DE MAGNESIO A 50%
20 CORRIMENTO VAGINAL / METRONIDAZOL

VAGINOSE BACTERINA CLINDAMICINA

AMPICILINA

GENTAMICINA

21| INFECCAO PUERPERAL
CLINDAMICINA

METRONIDAZOL

22 | DEPRESSAO DIAZEPAM

23| DIURETICO FUROSEMIDA
LUPUS ERITEMATOSO . .

24| SISTEMICO ACIDO ACETILSALICILICO
PREV. DE DEFEITOS DO TUBO

25| NEURAL ACIDO FOLICO

26 | ANEMIA MEGALOBLASTICA

11. REGIONALIZACAO - REDES DE ATENCAO A SAUDE/RAS

No contexto da regionalizacdo, define que os principais instrumentos de planejamento
para tanto séo o PDR (Plano Diretor de Regionalizacdo), o PDI (Plano Diretor de Investimento) e
a PGASS (Programacéo Geral de Servicos de Saude).

O planejamento regional expressard as responsabilidades dos gestores para com a
saude da populacdo do territério e o conjunto de objetivos e acgdes, cujas prioridades —
estabelecidas regionalmente — estardo refletidas neste plano de salde e do Estado, garantido
através das Redes de Atencgdo a Salde ainda em fase de implantacdo no Maranh&o.

Propbe-se a sistematizar os pactos entre gestores das trés esferas de governo,
privilegiando o espac¢o regional como locus de negociacao e estruturacdo da Rede de Atencédo a
Saude, integrando os servicos e recursos disponiveis, tendo por principio a orientacdo para 0
atendimento as necessidades de satde da populacéo.

Seu principal resultado, ao final do processo de pactuacdo, sera a melhoria efetiva do
acesso da populacao aos servicos de saude na propria regido. Entretanto, ao longo da sua execucéo,
diversos outros beneficios poderdo e deverdo emergir para o fortalecimento da gestéo regional do
SUS. Dentre eles destacamos:
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e A construcdo dos Planos Regionais de Saude e a qualificacdo dos Planos Municipais vigentes
e aqueles que serdo elaborados para viger entre 2018 e 2021;

e Potencializar a implantacdo das redes tematicas prioritarias nacionais: Rede Cegonha, Rede
de Atencdo Psicossocial (RAPS), Rede de Atencao as Urgéncias e Emergéncias (RUE), Rede
de Cuidado a Pessoa com Deficiéncia (RCPD) e Rede de Atencdo as Doengas e Condigdes
Cronicas (cancer, diabetes, hipertensdo arterial, obesidade, doenca renal cronica);

e Pactuacdo de um mapa de investimentos regional de médio e longo prazo;

e Maior eficiéncia alocativa dos recursos financeiros, redefinindo a contratualizacdo dos
servicos de saude na l6gica da necessidade regional.

Existe uma necessidade urgente da construcdo da PGASS para construcdo do perfil de
atendimento e financiamento dos servigos de média complexidade ofertados no municipio, tendo
em vista a necessidade de atualizacdo de recursos de custeio para MAC.

11.1. REDE DE ASSISTENCIA MATERNO INFANTIL/RAMI

O acesso as acdes e servicos qualificados de prevencdo e atencdo a diversidade das
mulheres no municipio, requer a integracdo entre outros municipios e regido de salde para
complementacdo do atendimento integral em diferentes niveis de complexidade, de modo a
viabilizar a ampliacdo da oferta do atendimento na rede de saude.

Nesta organizacao destaca-se a Rede Cegonha como uma estratégia do Ministério da
Saude, operacionalizada pelo SUS, fundamentada nos principios da humanizacéo e assisténcia, em
que mulheres, recém-nascidos e criancas tém direito a ampliacdo do acesso, acolhimento e a
melhoria da qualidade do pré-natal; & vinculacdo da gestante a unidade de referéncia para
assisténcia ao parto; a realizacdo de parto e nascimento seguros, mediante boas praticas de atencéo;
a acompanhante no parto, de livre escolha da gestante; a atencdo a saude da crianca de 0 a 24
meses com qualidade e resolutividade e acesso ao planejamento reprodutivo.

A Rede organiza-se em 04 componentes: Pré-Natal; Parto e Nascimento; Puerpério e
Atencdo Integral a Saude da Crianca e Sistema Logistico (transporte sanitario e regulacéo).

O Municipio de Cajapio faz parte da Regido de Saude de Viana, composta por 11
municipios, onde foi elaborado um Plano de Acédo para adesdo a Rede Cegonha com a pactuagao
de realizacdo da assisténcia ao pré-natal de risco habitual na atencdo primaria, realizagdo dos
exames laboratoriais basicos, ultrassonografia obstétrica, implantacdo do pré-natal de
intermediario de médio risco e realizacdo do parto de risco habitual (normal e cesarea).

Ficando a pactuacdo do pré-natal e parto de alto risco com o municipio de Séo Luis. O
plano encontra-se no Ministério da Saude para andlise, aguardando publicacéo da portaria.
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11.2. REDE DE DOENCAS CRONICAS: LINHA DE CUIDADO ONCOLOGICA

A Rede de Atenc¢do a Saude das Pessoas com Doengas Cronicas na Regido de Saude
de Cajapid estd em processo de implementacdo, com o propdésito de superar a atual fragmentacéo
da assisténcia as pessoas, em especial as mulheres, de acordo com suas necessidades, de um
conjunto de servicos continuos, a partir da organizacdo de uma linha de cuidado, que perpasse
todos os niveis de atencdo (atencdo primaria, secundéria e terciaria).

Na estruturacdo desta Rede, o desafio é a organizacdo do sistema de referéncia e contra
referéncia para a assisténcia as pessoas, e das mulheres com neoplasia maligna, exige a
conformacdo de uma rede de atencdo que explicite, claramente, as responsabilidades de cada
municipio.

Em toda Regido de Salde de Viana as taxas de mortalidade de cancer de colo de Gtero
e mama continuam elevadas, pois o diagnostico ainda ocorre em estagios avancados. O papel da
atencdo basica no diagndstico desses canceres tem sido cada vez mais relevante, tanto na
prevencao, pelo esclarecimento sobre fatores de risco e pelo fomento a habitos de vida saudaveis,
quanto na adesdo das mulheres aos exames de rastreamento.

Promover o acesso das mulheres ao exame citopatoldgicos do colo de Utero para a
prevencdo do cancer continua sendo um enorme desafio. A estratégia de rastreamento do cancer
de colo de Gtero consiste em iniciar as coletas de exames ap6s 12 relacdo sexual, tendo como

referéncia uma meta de 50% da populagdo feminina de 25 a 64 anos.

GRADE DE REFERENCIA PARA OS SERVICOS DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE - SERVICOS
DE HEMODIALISE PARA ATENDIMENTO DOS PACIENTES RENAIS CRONICOS

Regido de

Sadde Municipio Estabelecimentos de Saude Regido de Abrangéncia

Hospital Universitario, Instituto do Rim, Clinica
Sé&o Luis Sé&o Luis de Hemodialise, CENEFRON Hospital Dr.
Carlos Macieira

Municipios da Regido de
Viana

Grade de Referéncia de Atendimento nos Servicos de Média e Alta Complexidade na Rede de Atencéo as Pessoas
com Doengas Crdnicas (RAPDC) - Oncologia, por Regido de Saude

REGIAO | MUNICIPI UNIDADE DE

DE SAUDE o) SAUDE SERVICO OBSERVACAO

Hospital Aldenora Consultas Especializadas para o

Viana Caianit Bello e Hospital Geral Cancer Colorretal e Prostata: PROPOSTA (Média
Jap x Hlosp Urologia, Protologia e Oncologia Complexidade)
(S&0 Luis/MA)
SATD.
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11.3. Rede de Atencéo as Urgéncias/RAU

A Regido de Saude de Viana a grande maioria dos municipios sdo de pequeno porte, e
mediante o atendimento de urgéncia e emergéncia que apresentam pouca resolutividade.

Na regido ndo dispomos de SAMU 192 nem de UPA, onde as referéncias sdo
encaminhadas para a Macrorregido Norte em ambulancias com pouco ou sem nenhum suporte.
Vale a reflexdo sobre a necessidade de qualificar os municipios da Regido de Saude de Viana
mediante o atendimento de Urgéncia e Emergéncia.

11.4. REDE PSICOSSOCIAL

O cuidado em salde mental tem aumentado sua demanda nos ultimos anos. Esse
aumento decorre da ampliacdo da clientela (usuérios de drogas, suicidio, violéncia doméstica etc.)
e do nimero de pessoas em sofrimento psiquico que demandam de cuidado.

Cuidar na area de saude mental exige interlocucdo com as demais areas da saude e
com a intersetorialidade, ndo s6 devido a complexidade dos problemas, mas por compreender que
0 sujeito que sofre devido a sua condicdo psiquica, social, econémica e relacional mais fragilizada
necessita que haja intervencdes que possibilitem seu cuidado integral considerando os diversos
contextos de sua vida.

11.5. REDE DE CUIDADOS DA PESSOA COM DEFICIENCIA/RCPD

A regido de salde de Viana ndo possui essa modalidade de servigo implantado. Temos
como proposta para regido a implantacdo do CER I, CER 11l E CER IV.

O CER foi definido no artigo 19 da Portaria 793/12 como: "ponto de aten¢do ambulatorial
especializada em reabilitacdo que realiza diagndstico, tratamento, concessdo, adaptacdo e
manutencdo de recursos e dispositivos de tecnologia assistiva, constituindo-se em referéncia para
a rede de atencdo a salde no territorio.

O atendimento no CER sera realizado de forma articulada com os outros pontos de
atencdo da Rede de Atencdo a Salde, através de Projeto Terapéutico Singular, cuja construcao
envolvera a equipe, o usudrio e sua familia.

O CER podera também, em parceria com instituicbes de ensino e pesquisa, contribuir
com o0 avanco e a producdo de conhecimento e inovacao tecnologica em reabilitacdo e ser polo de
qualificagdo profissional. Deve ainda, estabelecer processos de educacdo permanente para as
equipes multiprofissionais, garantindo atualizagéo e aprimoramento profissional.

O CER é um ponto de atencdo ambulatorial especializado em reabilitacdo que realiza
diagnostico, tratamento, concessdo, adaptacdo e manutencdo de tecnologia assistiva, constituindo-
se em referéncia para a rede de atencdo a satde no territorio, e podera ser organizado com a uniao
das modalidades de reabilitacéo fisica, intelectual, visual e auditiva, da seguinte forma:
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o CER composto por dois servigos de reabilitacdo habilitados - CER II;
e CER composto por trés servigos de reabilitacdo habilitados - CER IlI;
o CER composto por quatro ou mais servigos de reabilitacdo habilitados — CER V.

a) O CER Il serd implantado no municipio de Matinha para os 11 municipios da Regido
de Saude de Viana Em duas modalidades (Fisica e Visual), como proposta para atender as
demandas da regido de saude de Viana, construcdo, aquisicdo de equipamentos e habilitacdo de
custeio para o Centro Especializado em Reabilitagdo (CER- I1).

b) No municipio de Viana sera implantado o CER |1l na trés modalidades (Auditiva,
Fisica e Intelectual) para atender as demandas dos 11 municipios da regido de Viana. A proposta
para regido é construcdo, aquisicao de equipamentos e habilitacdo de custeio para do CER Il para
atendimentos nas modalidades de reabilitacdo.

¢) No municipio de Sdo Bento serd implantado o CER IV nas modalidades (Auditiva,
Fisica, Intelectual e Visual) para atender as demandas dos 11 municipios da regido de Viana. A
proposta para regido é construcdo, aquisicdo de equipamentos e habilitacdo de custeio para
atendimento na Atencdo Especializada da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia.

Todas as trés modalidades de CER, contara com transporte sanitério, por meio de veiculos
adaptados, com objetivo de garantir o acesso da pessoa com deficiéncia aos pontos de atencdo da
Rede. Poderad ser utilizado por pessoas com deficiéncia que ndo apresentem condicdes de
mobilidade e acessibilidade autbnoma aos meios de transporte convencional ou que manifestem
grandes restricdes ao acesso e uso de equipamentos urbanos.

Populacdo Alvo: Pessoas com deficiéncia temporéria ou permanente; progressiva,
regressiva ou estavel; intermitente e continua; severa e em regime de tratamento intensivo das
deficiéncias auditiva, fisica, intelectual, visual, ostomias e mdltiplas deficiéncias e pessoas com
TEA.
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12. PRIORIDADES DO SISPACTO
12.1. Pactuacao de Prioridades, Objetivos, Metas e Indicadores do Pacto pela Salde, nas Dimensdes pela Vida e de Gestéo

Prioridade | — Saude do Idoso
Objetivo: Promover a formacao e educacdo permanente dos profissionais de salde do SUS na area de saude da pessoa idosa.
Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas
e Promover acles de capacitacdo dos profissionais da atencdo basica, com énfase na prevencdo de quedas. Capacitacdo dos profissionais da
atencdo basica (nivel superior) em parceria com a Secretaria Estadual de Salde e participacdo no curso Envelhecimento e Saude da Pessoa
Idosa;

e Capacitacdo dos profissionais do municipio para implantacdo e implementacdo da caderneta de satde da pessoa idosa;

e Participacdo de Oficinas estaduais de Prevencgéo de quedas e Osteoporose.

Indicador Meta
2022 - 2025
Taxa de internagdo hospitalar em pessoas idosas Reduzir em 2% da taxa de internacdo hospitalar em pessoas idosas com fratura de
por fratura de fémur fémur.

Prioridade 11 - CONTROLE DO CANCER DE COLO DE UTERO E MAMA
Objetivo I: Ampliar a oferta do exame preventivo do cancer do colo do Gtero visando alcangar uma cobertura de 80% da populagéo alvo.
Objetivo I1: Tratar/seguir as lesGes precursoras do cancer do colo do Utero no nivel ambulatorial.
Objetivo I11: Ampliar a oferta de mamografia visando alcancar uma cobertura de 60% da populacéo alvo.
Ac0es estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:
e Qualificacdo da oferta com foco na populacdo de 25 a 59 anos e na periodicidade recomendada pelo programa de rastreamento;
e Ressarcimento dos custos e incorporacdo no teto financeiro da média complexidade (MAC) dos exames citopatoldgicos de rastreamento

realizados a mais em relagdo ao ano anterior, conforme portaria n° 1183/GM de 03 de junho de 2009;



- -’
:_h.___!; ESTADO DO MARANHAO -&.

"""""""" SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE e ey Lt
CAJAPIO CNPJ: 14.180.612/0001-18 = £

e Estimular a estruturacdo das Unidades secundérias de assisténcia para o diagnostico e tratamento das mulheres com lesdo intraepitelial de alto
grau do colo do utero;
Promover capacitacdo de técnicos locais para gerenciamento da informacgdo sobre o seguimento da mulher, no médulo de coordenagdo do
SISCOLO;

e Estimular a qualificacdo de médicos ginecologistas para a realizacdo de procedimentos de colposcopia, bidpsia e exerese.

Prioridade . JIEiE]
Indicador 2022 — 2025
- Raz&o entre exames citopatoldgicos do colo do Utero na | Aumentar a razdo entre exames citopatolégicos do colo do utero
faixa etaria de 25 a 59 anos e a populacdo alvo, em | na faixa etaria de 25 a 59 anos e a populacéo alvo, em determinado
determinado local e ano. local e ano 0,20.
- Controle do - Percentual de seguimento/tratamento informado de | 100% de seguimento/tratamento informado de mulheres com

mulheres com diagnostico de lesdes intraepiteliais de alto | diagndstico de lesBes intraepiteliais de alto grau do colo do Utero.

cancer de colo de .
grau do colo do utero

Utero e de mama.

- Razdo entre mamografias realizadas nas mulheres de Razao entre mamografias realizadas nas mulheres de 50 a 69
50 a 69 anos e a populacdo feminina nesta faixa etéria, anos e a populagdo feminina nesta faixa etaria, em determinado
em determinado local e ano. local e ano.

Il - REDUCAO DA MORTALIDADE INFANTIL E MATERNA
Objetivo I: Reduzir a mortalidade infantil.
Ac0es estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:
e Melhoria da qualidade da assisténcia ao pré-natal, ao parto;
e Acodes de promocdo do Aleitamento Materno, tais como: Rede Amamenta Brasil, Iniciativa Hospital Amigo da Crianca, Método Canguru;

Vigilancia dos 6bitos infantis.

Objetivo I1: Reduzir a mortalidade materna.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas
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e Ampliacéo da vigilancia do 6bito de mulheres em idade fértil e materno, busando a reducéo da subnotificac&o;

e Qualificacdo da causa de Gbito;

e ldentificacdo dos problemas que levaram ao 0bito;

e Aprimoramento e monitoramento da qualidade e efetividade da atencédo pré-natal:

Objetivo I11: Reduzir a mortalidade materna.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas

e Qualificar profissionais para a melhora da qualidade da atencéo pré-natal;

e Qualificar profissionais para incluir os parceiros na atencdo ao pré-natal diagnostica-los e trata-los;

e Facilitar as condigdes de acesso das gestantes aos exames;

e Sensibilizar e qualificar profissionais da atencdo hospitalar ao parto para a reducéo da transmissao vertical.

Prioridade

Meta

Indicador

2022 — 2025

- Controle do cancer
de colo de Utero e de
mama.

- Taxa de Mortalidade Infantil

- Taxa de Mortalidade Neonatal

- Taxa de Mortalidade Pés-neonatal

Reduzir a mortalidade infantil em 2,4%.
Reduzir a mortalidade infantil

Neonatal em 3%.
Reduzir a mortalidade infantil pds-neonatal em 3%.

- Reduzir a - Proporcéo de dbitos de mulheres em idade fértil e - Investigar no minimo 90% de 6bitos de mulheres em idade
mortalidade maternos investigados. fértil e maternos.

materna. Fonte: SIM

- Reduzir casos de - N° de casos de sifilis congénita - Reduzir em 15% o ndmero de casos de sifilis congénita.
sifilis congénita Fonte: SINAN

Rua Manoel Mendonga, s/n - Centro
CEP: 65.230-000 - Cajapid/MA.

61



- -’
:_h.___!; ESTADO DO MARANHAO -&.

"""""""" SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE e ey Lt
CAJAPWFC-" CNPJ: 14.180.612/0001-18

Prioridade: IV - FORTALECIMENTO DA CAPACIDADE DE RESPOSTAS AS DOENCAS EMERGENTES E ENDEMIAS, COM ENFASE
NA DENGUE, HANSENIASE, TUBERCULOSE, MALARIA, INFLUENZ\z
A, HEPATITE, AIDS.

Objetivo I: Reduzir a letalidade dos casos graves de dengue.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

Implantar classificacdo de risco baseada na gravidade da doenca (conforme estabelecido nas Diretrizes Nacionais para Prevencdo e Controle de
Epidemias de Dengue);

Realizar manejo clinico conforme preconizado no Manual de Manejo Clinico da Dengue — Adulto e Crianca (32 Edi¢do);

Treinar profissionais médicos e enfermeiros;

Atualizar o plano de contingéncia, definindo os locais de referéncia para atendimento dos casos;

Investigar todos os 6bitos suspeitos de dengue, utilizando o protocolo de investigacdo de ébitos (conforme estabelecido nas Diretrizes Nacionais
para Prevencdo e Controle de Epidemias de Dengue) e reorganizar os servigos, com base nos fatores de risco identificados ap6s a investigacao;
Implantar preparagdo e resposta coordenada no monitoramento da dengue, visando acompanhar de forma oportuna as altera¢des no numero de
casos de dengue e as a¢des do programa de Dengue no nivel local (conforme estabelecido nas Diretrizes Nacionais para Prevengdo e Controle

de Epidemias de Dengue).

Objetivo I1: Aumentar o percentual de cura nas coortes de casos novos de hanseniase a cada ano para atingir 90% de cura em 2014.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

Monitoramento sistematico do banco de dados, incluindo comparacéo entre a base de dados nacional e estadual, verificacdo da atualizacdo do
tipo de saida do paciente e retroalimentacdo das informacdes para o Estado;
Assessoria técnica do Estado ao Municipio;

Realizacéo de oficinas de operacionalizagdo do SINAN;
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Divulgacdo e capacitacdo do municipio para uso do aplicativo SISPACTO para a construcao do indicador;

Ampliar o debate sobre a importancia e a apropriacdo da acéo inserida na PAVS em diferentes espacos de discussdo do Programa de Controle
da Hanseniase;

Aporte de medicamentos de forma que o tratamento do paciente seja realizado de forma oportuna;

Fomentar a ampliacdo da cobertura das acdes do Programa de Controle da Hanseniase com descentralizacdo e prioridade a sua inclusdo na
atencdo basica e na estratégia de Saude da Familia.

Objetivo I11: Ampliar a cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera diagnosticados a cada ano.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

Realizar a Baciloscopia de diagnéstico em 100% dos casos sintomaticos respiratorios;

Notificar os casos novos pulmonares baciliferos diagnosticados;

Realizar o tratamento de 100% dos casos novos pulmonares baciliferos diagnosticados;

Fazer a Baciloscopia de controle no decorrer do tratamento;

Registrar o encerramento dos casos no SINAN oportunamente por meio do recurso Boletim de Acompanhamento - SINAN;

Executar a rotina de verificacdo e correcao das duplicidades existente no SINAN.

Objetivo IV: Reduzir a incidéncia de malaria na regido da Amazonia Legal.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

Fortalecer a insercédo das acdes de controle da maléria na atencdo bésica de Salde;
Fortalecer a capacidade de acompanhamento e assessoramento aos estados e municipios;
Realizar avaliagOes nacionais e estaduais do PNCM,;

Promover a mobilizac&o politica no municipio para priorizar a¢6es de controle da malaria;
Promover a mobilizacdo politica nos estados para priorizar a¢des de controle da malaria.
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Objetivo VI: Fortalecer a vigilancia epidemioldgica da doenca para ampliar a deteccao de casos de hepatite B, e a qualidade do encerramento dos casos
por critério laboratorial.
Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:
e Monitoramento dos casos de hepatite B notificados no SINAN quanto a realizacdo do exame soroldgico para confirmacao do caso, por critério
laboratorial, informando a SES periodicamente os resultados percentuais;
e Solicitacdo a SES apoio as capacitacdes em vigilancia epidemioldgica das hepatites virais no ambito municipal,

e Articulacdo com o LACEN para melhoria dos fluxos dos resultados de exames laboratoriais.

Objetivo VI1I: Reduzir a transmissdo vertical do HIV.
Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:
e As Implantacdo/Implementacdo do Plano de Reducao da Transmissdo Vertical do HIV e Sifilis;

e Capacitagdo de pessoal do municipio em vigilancia epidemioldgica.

Prioridade Meta
Indicador 2022 — 2025

- Reduzir a letalidade dos casos - Taxa de letalidade das formas graves de dengue (Febre | Taxa de letalidade das formas graves da dengue <2
graves de dengue Hemorragica da Dengue - FHD /Sindrome do Choque da | %.Reduzir a mortalidade infantil pds-neonatal em

Dengue - SCD /Dengue Com Complicagdes - DCC)- | 3%.

Taxa de Mortalidade Pés-neonatal.
- Aumentar o percentual de cura nas | - Proporcéao de cura dos casos novos de hanseniase Cura de no minimo 90% dos casos novos de
coortes de casos de hanseniase a diagnosticados nos anos das coortes. hanseniase diagnosticados nos anos das coortes.
cada ano para atingir 90% em 2014. | Fonte: SINAN/NET
- Ampliar a cura de casos novos de - Proporcdo de cura de casos novos de tuberculose - Cura de no minimo 90% dos casos novos de
tuberculose pulmonar bacilifera pulmonar bacilifera. tuberculose pulmonar bacilifera Diagnosticados nos
diagnosticados a cada ano. anos das coortes.
- Reduzir a incidéncia da indice Parasitario Anual (IPA) de malaria. indice parasitario anual de malaria < 12,3 por 1000
malaria habitantes.
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- Reduzir a incidéncia de Hepatite B | Proporcéo de casos de hepatite B confirmados por Confirmacéo por sorologia de no minimo 93% dos
sorologia. casos de hepatite B.

- Reduzir transmissao vertical de HIV.| Taxa de incidéncia de AIDS em menores de 5 anos de Taxa de incidéncia de aids em menores de 5 anos de
idade. idade < 3,0.

Prioridade V - PROMOCAO DA SAUDE
Objetivo I: Reduzir os niveis de sedentarismo na populag&o.
Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:
e Ac0es educativas;
e Implantacdo de acdes de promogdo a saude;
e Articulacdo com a atencdo basica das a¢des de reducao do sedentarismo, e

e Aumento da atividade fisica.

Objetivo I1: Reduzir a prevaléncia do tabagismo no pais.
Observacao: todos os municipios devem priorizar este objetivo no periodo de sua gestdo ainda que ndo possam obter resultados mensuraveis por meio
deste indicador.
Ac0es estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:
e Acdes educativas;
e Implantacdo acdes de promocdo a saude;
e Atrticulacdo de acdes de reducdo do tabagismo com atencdo basica;
e Acdes de ambientes livre do tabagismo;
e Acdes junto as escolas; e
e Campanhas educativas.
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Prioridade Meta
Indicador 2022 — 2025
- Reduzir os niveis de - Prevaléncia de atividade fisica suficiente no 15,2% dos adultos com atividade fisica suficiente no tempo
sedentarismo na populacao tempo livre em adultos livre.
Prevaléncia de tabagismo em adultos. Taxa de prevaléncia de tabagismo < 15,8% por ano.

Prioridade VI - FORTALECIMENTO DA ATENCAO BASICA
Objetivo I: Ampliar a cobertura populacional da Atencéo Basica por meio da Estratégia Satde da Familia.
Ac0es estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:
e Convencimento do gestor municipal sobre as vantagens da Estratégia Satde da Familia/ESF;
e Monitoramento e avaliagdo da qualidade e consisténcia dos dados informados pelos municipios na base de dados nacional, com vistas ao
assessoramento a gestdo e acompanhamento de informacdes atualizadas de familias cadastradas pelas equipes de Salude da Familia.
Objetivo I1: Ampliar o acesso a consulta pré-natal.
Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas
e Estimular a programacéo de metas da cobertura de consulta pré-natal com médicos e enfermeiros da Equipe de Atencdo Basica;
e Disponibilizar o caderno de atencdo basica - pré-natal (CAB-Pré-natal) e estimular sua implantacéo;
e Estimular e apoiar a implantacédo do projeto de avaliagdo para melhoria da qualidade — AMAQ); e
e Realizar o monitoramento e avaliacdo das Equipes de Salde da Familia e a discussdo periddica dos resultados alcangados.
Objetivo I11: Reduzir a internacdo hospitalar por Diabetes Mellitus no ambito do SUS.
Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

e Estimular aades&o e utilizacdo dos protocolos de prevencéo clinica de doenca cardiovascular, cerebrovascular e renal crénica, conforme caderno
de atencéo basica CAB n°16 - Diabetes Mellitus;
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Apoiar a capacitacdo de profissionais, médicos e enfermeiros da rede basica, para as acdes de controle de hipertenséo e diabetes Mellitus;
Melhorar o acesso regular a medicamentos definidos nos protocolos de controle de hipertensao e diabetes, conforme Portaria GM n° 3.237/2007;

Cadastrar e Monitorar no Sis-Hiperdia, todos os portadores de Hipertensdo e Diabetes como forma de garantir a melhoria da informacéo.

Objetivo V: Reduzir e monitorar a prevaléncia de baixo peso em criangas menores de 5 anos.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

Estimular que o grupo de risco nutricional seja priorizado para realizar o acompanhamento periddico do crescimento e desenvolvimento, com
atencdo especial ao publico mais vulneravel, como os beneficiarios do Programa Bolsa Familia e outras populacbes em situacdo de
vulnerabilidade econdmica, social e de salde;

Estimular a implantacdo do Protocolo de Atencdo a Crianca Desnutrida e de Atencdo a Satde da Crianca caderno de atencdo basica - pré-natal;
Monitoramento de faltosos as consultas de acompanhamento e priorizacao das visitas dos agentes comunitarios de salde a esse grupo de risco,
de modo a promover maior adesao as recomendaces para recuperacdo do estado nutricional,

Fortalecer a implementacdo do Programa Nacional de Suplementacao de Ferro e o Programa Nacional de Suplementacéo de Vitamina A,
Apoiar acOes de estimulo ao aleitamento materno exclusivo até os seis meses de idade: e

Monitorar a alimentacao e utilizacao do sistema informatizado de vigilancia alimentar e nutricional (Sisvan-Web) para o diagnostico nutricional

individual e coletivo.

Meta
Prioridade Indicador 2022 — 2025
- Ampliar a cobertura populacional da - Proporcéo da populacdo cadastrada Cobertura de 100% da populacdo cadastrada pela Estratégia Saude da
Atencdo Bésica por meio da Estratégia | pela Estratégia Satde da Familia Familia.
Saude da Familia
- Ampliar acesso ao pré-natal - Proporcéo de nascidos vivos de maes Minimo de 62,91% dos nascidos de maes com 7 ou mais consultas de pré-
com 7 ou mais consultas de pré-natal. natal.
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- Reduzir a internagdo hospitalar por
acidente vascular cerebral (AVC) no
ambito do SUS.

- Taxa de InternacGes por Diabetes
Mellitus e suas complicagdes

Taxa de internacgdes por diabetes Mellitus e suas complicacdes

< 6,0 por 10.000 habitantes.

- Reduzir e monitorar a prevaléncia de
baixo peso em criangas menores de 5
anos.

Percentual de criancas menores de cinco
anos com baixo peso para idade

Percentual de criangas menores de cinco anos com baixo peso para idade <

4,0%.

Percentual de familias com perfil satde
do Programa Bolsa Familia
acompanhadas pela atencédo basica

Percentual de Familias acompanhadas pela aten¢do basica, beneficiarias do

Programa Bolsa Familia > 92%

Prioridade V11 - SAUDE DO TRABALHADOR

Objetivo: Aumentar a identificagdo e a notificagdo dos agravos a Satde do Trabalhador a partir da rede de servigos sentinela em Saude do Trabalhador,

buscando atingir toda a rede de servicos do SUS.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

e Capacitacédo de todas as unidades de saude, em saude do trabalhador;

e Construcdo e consolidacao dos fluxos de notificacédo, incluindo a elaboracdo e a aplicagdo de protocolos e instru¢Ges normativas para cada um

dos agravos de notificagdo compulsoria;

e Acompanhamento e assessoria técnica a esse processo por parte da SES;

e Disponibilizacao de recursos federais, estaduais e municipais para estruturacdo, consolidacdo dos servicos.

Prioridade

Meta

Indicador

2022 — 2025

- Aumentar a identificagéo e a
notificacdo dos agravos a Saude
do Trabalhador.

de abril de 2004.

- Numero de notifica¢bes dos agravos a Saude do
Trabalhador constantes da Portaria GM 777 de 28

2017.

Aumento de 15% em relacdo ao n° de notificacdes em

Prioridade X - ATENCAO INTEGRAL AS PESSOAS EM SITUACAO OU RISCO DE VIOLENCIA

Obijetivo I: Ampliar a rede de prevencdo de violéncia e promocao a salde nos estados e municipios.

Rua Manoel Mendonga, s/n - Centro
CEP: 65.230-000 - Cajapid/MA.

68




- -’
:_h.___!; ESTADO DO MARANHAO -&.

"""""""" SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE e ey Lt
CAJAPIO CNPJ: 14.180.612/0001-18

Observacao: todos os municipios ndo prioritarios devem priorizar este objetivo no periodo de sua gestdo ainda que ndo possam obter resultados

mensuraveis por meio deste indicador.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

Promover a articulacdo da gestdo de conhecimento no desenvolvimento de pesquisas, formulacdo de indicadores, disseminacdo de
conhecimentos e praticas bem-sucedidas, criativas e inovadoras locais;

Fomentar o intercambio das préaticas de atencdo integral as pessoas vivendo situacdes de violéncia e segmentos populacionais sob risco;
Intercambiar as formas de participacdo da sociedade civil, organiza¢cdes nao-governamentais e comunidades no desenvolvimento do plano; e
Acompanhar o desenvolvimento das a¢es do Plano Municipal de Prevencao da Violéncia e Promocao da Saude;

As acdes prioritarias para 0s municipios e estados sdo: Promover e participar de politicas e acdes intersetoriais e de redes sociais que tenham
como objetivo a prevencdo de violéncias, acidente e promocédo da salde; monitoramento da ocorréncia de acidentes e violéncias notificadas;
Ampliacdo do atendimento pré-hospitalar;

Assisténcia as vitimas;

Sensibilizac¢ao do gestor local para a estruturacéo deste Nucleo.

Obijetivo 11: Ampliar a cobertura da Ficha de Notificagdo / Investigacdo de Violéncia Domeéstica, Sexual e/ou outras violéncias.

Observacao: todos os municipios ndo prioritarios devem priorizar este objetivo no periodo de sua gestdo ainda que ndo possam obter resultados

mensuraveis por meio deste indicador.

Ac0es estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

Participacdo em reunides técnicas de Vigilancia de Violéncias e Acidentes - VIVA - SINAN NET e outros que ja desenvolvem agdes de
prevencéo de violéncias e acidentes;

Buscar apoio financeiro e técnico e outras.
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Prioridade

Meta

Indicador

2022 — 2025

- Ampliar a rede de Prevencéo de
violéncias e promocéo a satde

- Proporcéo de municipios prioritarios do estado
com rede de Prevengéo das Violéncias e
Promocdo da Salde implantadas.

70% de municipios prioritarios do estado com rede de Prevencao
das
Violéncias e Promocdo da Salde implantados.

- Ampliar a cobertura da Ficha de
Notificacdo, Investigacdo de Violéncia
Doméstica, Sexual e/ou violéncias.

Proporcdo de municipios prioritarios do estado
com notificacdo de violéncia doméstica, sexual
e/outras violéncias, implantadas

30% de municipios prioritarios do estado com notificacéo de
violéncia doméstica, sexual e/outras violéncias implantadas.

Prioridade X1 — SAUDE DO HOMEM

Obijetivo I: Inserir estratégias e a¢Ges voltadas para a Saide do Homem no Plano Municipal de Saude.

Observacao: todos os municipios ndo selecionados devem priorizar este objetivo no periodo de sua gestdo ainda que ndo possam obter resultados

mensuraveis por meio deste indicador.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

e Pactuacdo do Municipio, na CIB, para a organizacao locoregional de servicos estratégicos voltados para a saide do homem;

e Capacitacdo do gestor municipal na implementacdo de agdes e estratégias de salde voltadas para a popula¢do masculina, inserindo-as em seu

respectivo Plano de Salde;

e Disponibilizacdo de recursos federais para a implantacédo e consolidagéo do processo.

Objetivo I1: Ampliar o acesso a cirurgias de patologias e canceres do trato genital masculino.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

e Estabelecimento de recursos a serem incorporados ao limite financeiro de Media Complexidade do Municipio, e determinagéo para que o Fundo

Nacional de Saude adote as medidas necessarias para a transferéncia, regular e automatica, ao Fundo Municipal de Sadde por meio da

PORTARIA 2.773/2017.
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Prioridade

Indicador

2022 — 2025

- Ampliar o acesso a cirurgias de
patologias e canceres do trato genital
masculino.

- No de Estados e Municipios selecionados com
estratégias e acoes voltadas para a Salde do

Homem inseridas nos Planos de Salide Estaduais e

Municipais.

Implantar a politica de atengéo integral & saude do
homem.

RESPONSABILIDADES DO PACTO DE GESTAO
| - RESPONSABILIDADES GERAIS DA GESTAO DO SUS

Objetivo I: Encerrar oportunamente as investigacOes das notificacGes de agravos compulsorios registradas no SINAN.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

e Notificar a suspeita de cada caso de agravo de notificacdo compulséria no municipio; digitar e transferir a notificacdo pelo SINAN; iniciar e

concluir a investigacdo dos casos; digitar e transferir dados da investigacdo pelo SINAN; monitorar o resultado do indicador ao longo do ano

para detecgéo de valores baixos e identificacdo da causa a tempo de intervir.

Prioridade

Meta

Indicador

2022 - 2025

- Encerrar oportunamente as investigagoes
das notificacGes de agravos compulsorios
registradas no SINAN.

- Proporcdo de casos de doengas de notificagéo
compulséria (DNC) encerrados oportunamente

apos notificacdo no Plano de Satde Municipal.

90% ou mais de casos de doencas de Notificacdo
compulséria (DNC) Encerrados oportunamente

apos notificacgéo.
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Quadro I - Prazo para encerramento dos casos notificados como suspeitos ou confirmados no SINAN NET

0 JBotulismo

[JCoélera

U Coqueluche

[11Dengue (FHD), Dengue com complicagdes
(DCC) e Sindrome do Choque da Dengue (SCD)
(1] Difteria

[1JDoenga de Chagas (casos agudos)
[J[JFebre Amarela

[ JFebre Maculosa

[ [JFebre do Nilo

U JFebre Tiféide

[1[JHantaviroses

[ Leptospirose
[JJLeishmaniose Visceral
[JJMalaria (extra amazénia)
[1[]Meningites

[J[JPeste

C1JPoliomielite

[ Paralisia Flacida Aguda
[1[]Sarampo

[JJRaiva Humana
[J[JRubéola

O JTétano Neonatal
[J[JTétano Acidental

Até 60 dias ap0s a data notificacao

O JLeishmaniose Tegumentar Americana
(1[0 Hepatites Virais

Até 180 dias apds a data notificacdo

[1]1Sindrome da Rubéola Congénita

Até 180 dias ap0s a data nascimento da crianga

Objetivo I1: Ampliar a classificacdo da causa basica de ébito ndo fetal.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

e Identificar, investigar, analisar e monitorar os 6bitos. Durante a investiga¢do da causa do 6bito, os dois formulérios — Ficha de Investigacdo de

Obitos com Causa Mal Definida e Formulario AV — devem ser utilizados e as informages obtidas nas diversas fontes serdo de grande valia ndo

SO para determinar a causa de cada um dos ébitos, mas também para melhorar a qualidade do SIM e contribuir para o entendimento das mudancas

dos padrdes de mortalidade e o impacto que essas mudancas acarretaram aos diferentes grupos da populacao.

Prioridade

Meta

Indicador

2022 — 2025

- Ampliar a classificacdo da causa
bésica de oObito néo fetal

- Proporcao de ébitos nao fetais informados ao
SIM com causa basica definida

98% de 6bitos nao fetais informados ao SIM com causa
basica definida.
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Objetivo I11: Manter a cobertura vacinal adequada nos servi¢cos de imuniza¢Ges nos municipios e estados.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

e Aquisi¢do do imunobioldgico disponibilizando pela SES/MA,;

e Instrumentalizar técnicos para monitorar e avaliar coberturas vacinais capacitando-os na metodologia desenvolvida para a implantacdo da

vigilancia das coberturas;

e Constante articulacdo com Atencdo Basica, areas técnicas de informacéo e vigilancia nas trés esferas de governo,

e Avaliagdo sistemética dos indicadores de Cobertura Vacinal.

Prioridade

Meta

Indicador

2022 — 2025

- Manter cobertura vacinal adequada

nos servicos de imunizagéo.

- Cobertura Vacinal com a vacina tetravalente
(DTP+Hib) em criancas menores de um ano

95% de cobertura vacinal por tetravalente (DTP+Hib) em

criangas menores de um ano.

Objetivo 1V: Reduzir os riscos a saude humana decorrente do consumo de &gua com qualidade microbioldgica fora do padréo de potabilidade.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

e Estruturacdo de laboratorio de baixa complexidade, nos nivel municipal para realizacdo das analises de qualidade da a4gua;

e Capacitacdo de técnicos em cursos afetos ao VIGIAGUA: treinamento de coleta de agua;

e Curso Basico de Procedimentos do VIGIAGUA,; Curso para operacionalizacao do SISAGUA.

Prioridade

Meta

Indicador

2022 — 2025

- Reduzir os riscos a saide humana

decorrente do consumo de agua.

- Percentual de realizacdo das analises de vigilanciada | 15% de realizacdo das analises de vigilancia da qualidade

qualidade da agua, referente ao pardmetro coliformes
totais.

da agua, referente ao parametro coliformes totais.
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Objetivo V: Consolidar e ampliar a descentralizacdo das a¢fes de vigilancia sanitaria.

Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:

e o T B et i i

e Capacitagdo técnica da VISA Municipal para a elaboracéo dos planos de acdo municipais.

Meta
Prioridade Indicador 2022 — 2025
- Consolidar e ampliar as agdes de - Percentual de municipios com 80% de realiza¢do das metas da pactuacdo das agcOes
vigilancia sanitaria. pactuacdo de acOes estratégicas de estratégicas de vigilancia sanitaria.
vigilancia sanitaria.

Il - RESPONSABILIDADES NA REGIONALIZACAO

Objetivo: A constituicdo dos Colegiados de Gestdo Regional objetiva auxiliar os Estados e Municipios no fortalecimento do planejamento e pactuagéo

entre os gestores, refletido no aprimoramento da aplicagdo dos principios do SUS.

A Regionalizacdo, diretriz do Sistema Unico de Satide e eixo estruturante do Pacto de Gestdo, deve orientar a descentralizacio das acdes e

servicos de salde e 0s processos de planejamento e pactuacdo entre os gestores.

Obijetiva garantir acesso resolutivo, integral e com qualidade as acdes e servicos de saude. O Pacto pela Saude define o Plano Diretor de

Regionalizacdo (PDR) como um dos principais instrumentos de planejamento da Regionalizagéo, e institui os Colegiados de Gestdo Regional (CGR)

como espacos de planejamento, pactuacdo e cogestao regional da salde.

Prioridade

Meta

Indicador

2022 — 2025

(CGR).

- Constituir e/ou participar de
Colegiados de Gestdo Regional

- Percentual de participacdo em Comissao
Intergestores Regional (CIR)constituidos em cada
estado e informados a CIT.

Participar da Comisséo Intergestores Regional (CIR)
constituidos e informando a Comissdo Intergestores
Tripartite (CIT).
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111 - RESPONSABILIDADES NO PLANEJAMENTO E PROGRAMACAO
Objetivo: Assegurar que 100% de estados e municipios tenham o Relatério Anual de Gestdo (RAG) apreciados pelos Conselhos de Saudes.

Prioridade Meta
Indicador 2022 — 2025
- Assegurar a elaboracdo do Relatério | - Proporcéo de estados e municipios com relatérios anuais | 100% com relatorios anuais de gestdo aprovados no Conselho
Anual de Gestéo e apreciado pelo de gestdo apreciados nos Conselhos Estaduais de Satde e | Municipal de Saude.
Conselho Municipal de Sadde. Conselhos Municipais de Saude.

IV — RESPONSABILIDADES NA REGULACAO, CONTROLE, AVALIACAO E AUDITORIA
Objetivo: Fortalecer o cadastro nacional de estabelecimentos de satide (CNES) com dados atualizados sistematicamente, visando melhorar a qualidade
da informacéo.
Acdes estratégicas que podem contribuir para o alcance das metas:
e Criar normas e incentivo para implementacdo da area/equipe de CNES nos municipios e estados, nos moldes do processo de implementacéo do
complexo regulatorio;
e Definir a necessidade de implementacdo da area de cadastro nos municipios/estados, com a definicdo dos profissionais que comporao a equipe,

que devera ser de profissionais de diversas areas, tais como: do controle e avaliacdo, da vigilancia sanitaria, da atencdo bésica, area

administrativa, informatica, etc.

Meta
Prioridade Indicador 2022 — 2025
- Fortalecer o CNES com dados atualizados | - indice de alimentaco regular da base de 100% de alimentacdo regular da base de dados do
sistematicamente, visando melhorar a dados do cadastro nacional de cadastro nacional de estabelecimentos de satde (CNES).
qualidade da informacéo. estabelecimentos de saide (CNES).

VI - RESPONSABILIDADES NA PARTICIPACAO E CONTROLE SOCIAL

Objetivo I: Implantar ouvidoria em satde no municipio com vistas ao fortalecimento da gestao estratégica do SUS.

Rua Manoel Mendonga, s/n - Centro 75
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Objetivo I1: Fortalecer o controle social no SUS.

Meta
Prioridade Indicador 2022 — 2025
- Fortalecer a Gestdo Estratégica do SUS. - Implantacgdo de ouvidoria do SUS no - Implantar 01 Ouvidoria do SUS no municipio.
municipio.
- Contribuir para fortalecimento do controle | - Capacitacdo de conselheiros municipais - Capacitar 100% dos conselheiros municipais de satde
social no SUS. dos municipios prioritarios.* do municipio

* A capacitacdo de conselheiros de saude, demanda sempre apresentada nas conferencias nacionais de saude, e em outros foruns, além de pauta
permanente de discussao por parte dos conselheiros, torna-se responsabilidade da gestdo a partir do Pacto pela Saude, regulamentado em 2006, na
dimensdo do Pacto de Gestdo. Este indicador permite avaliar os processos de capacitacdo realizados por estados e municipios, utilizando metodologias
e tecnologias pedagogicas participativas e inclusivas. Possibilita a avaliagdo do cumprimento de metas relativas a responsabilidade referente ao

fortalecimento do controle social no SUS e o grau de aprimoramento da democracia participativa nas politicas de salde.
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13. DIRETRIZES E METAS DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE

Diretriz 1. Garantir o acesso da populacdo as a¢des e servicos de satde como direito fundamental ao atendimento das necessidades de satde, mediante
0 aprimoramento da politica de atencdo primaria, vigilancia em salude, atencdo especializada e garantindo o acesso a medicamentos e insumos

estratégicos no ambito do SUS.

Diretriz 2. Reduzir e prevenir 0s riscos e agravos a satde da populacédo, por meio das acdes de vigilancia, promocao e protecdo, com foco na prevencéo

de doencas crbnicas ndo transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doencas transmissiveis e na promocao do envelhecimento saudavel.

Diretriz 3. Reduzir os riscos e agravos a saude da populacdo, por meio das a¢fes de promocao e vigilancia em saude

Diretriz 4. Fortalecimento da Assisténcia de Média e Alta Complexidade, de forma ascendente e regionalizada, contemplando as demandas especificas

das regides de saude, aperfeicoando o sistema de regulacdo, garantido a oferta de servigos de saude.

Diretriz 5. Fortalecer a Gestdo Publica, por meio da gestdo compartilhada nas regides de saude, com aprimoramento do planejamento estratégico e dos

instrumentos de gestdo, garantindo e fortalecendo as instancias de controle social.

Diretriz 6. Fortalecer as acdes de enfrentamento e combate ao Coronavirus no ambito do SUS.

Diretriz 7. Garantir o financiamento publico e sustentavel ao Sistema Unico de Satde, melhorando o padréo de gastos e qualificando o financiamento
tripartite em saude.
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Diretriz 1: Garantir o acesso da populacéo as agdes e servicos de satde como direito fundamental ao atendimento das necessidades de salde, mediante

0 aprimoramento da politica de atengdo priméria, vigilancia em saude, atencdo especializada e garantindo o acesso a medicamentos e insumos

estratégicos no ambito do SUS.

Objetivo 1: Fortalecer a Atencdo Primaria para apoiar o desenvolvimento de a¢des em saude no municipio para garantir acesso, acolhimento e

resolutividade, fortalecendo e ampliando agBes de Prevencéo, detecgdo precoce e tratamento oportuno do Cancer de Mama e do Colo de Utero.

Metas 2022 2023 2024 2025 Unidade ACOES Indicadores Recursos
de medida

Realizar o pré-natal em todas | 6 6 6 6 Numero - Agendar as consultas das | Numero de Consultas | Bloco
as gestantes cadastradas do gestantes na UBS e captar as | realizadas pelas custeio/FNS/
territorio, comegando no 1° faltosas através de  visitas | gestantes durante o FES/FMS
trimestre. domiciliares; pré-natal.

- Monitorar e avaliar 0 numero de

consultas de pré-natal realizado nas

unidades basicas de saude, através do

e-SUS.
Realizar 02 consultas 2 2 2 2 NUmero - Espera-se a ocorréncia de, no | Numero de consultas | Bloco
odontolégicas em todas as minimo, uma avaliagdo odontolégica | odontoldgicas custeio/FNS/
gestantes durante o pré-natal. a cada trimestre de gestagéo. realizada por cada | FES/FMS

gestante durante o pre-
natal.

Garantir pelo menos 2 testes | 100 100 100 100 Percentual | - Realizar os testes durante a gestacéo, | Percentual de | Bloco
de sifilis e HIV em gestantes. conforme protocolo vigente; gestantes que | custeio/FNS/

- Repassar as Unidades de Saude 0s | reglizaram o teste de | FES/FMS

testes de sifilis e HIV; sifilis e HIV.

- Identificar e garantir

acompanhamento  pré-natal  das

gestantes de risco usuarias de drogas

com diagnostico de sifilis e HIV.
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Realizar exames cito | 40 42 42 45 Proporgdo | - Agendar na UBS a realizacdo do | Proporcdo de exames | Bloco
patolégicos em mulheres de 25 exame cito patologicos para | citopatoldgicos custeio/FNS/
anos a 64 anos de idade. mulheres de 25 anos a 64 anos; realizados em | FESIFMS
- Orientacdo as mulheres quanto a | mulheres de 25 a 64 de
necessidade do exame e realizar | idade.
busca ativa das mulheres na idade
de 25 a 64 anos, para realizacao
do exame citopatologico.
Intensificar a realizacdo de | 0,40 0,42 0,45 0,50 Razdo - Fazer o levantamento da meta e Razdo de exames de Bloco
mamografia de rastreamento encaminhar mensalmente para mamografia em custeio/FNS/
bienal nas mulheres de 45 a 69 coordenacdo o nimero estimado de mulheres de 49 a 59 FES/FMS
anos cadastradas nas Unidades mulheres para a realizacdo do exame. | anos.
Bésica de Saude. - Realizar treinamento de todos 0s
profissionais das equipes quanto
ao controle do cancer do colo do
Utero e mama.
Alcangar o percentual de 95 95 95 95 Percentual | - Busca ativa das criangas menores de | Percentual de cobertura| Bloco
cobertura vacinal de 01 ano de idade, na area de | vacinal alcancado. custeio/FNS/
poliomielite inativada. abrangéncia da equipe; FES/FMS
- Realizar captagéo para vacina
nas consultas e dialogar com os
pais sobre a importancia da
imunizacao.
Fazer adesdo ao PSE e realizar a | 50 60 65 70 Percentual |- Planejar conjuntamente agdes anuais: | Percentual de Equipes Bloco
contratualizacdo das Equipes de prevencdo de doencas cronicas de Atencdo Basica custeio/FNS/
Atencéo Bésica para (alimentacéo saudavel, atividade fisica, | contratualizadas no PSE. | FES/FMS
desenvolvimento das atividades. tabagismo), prevencao da violéncia e
acidentes de transito, satde bucal,
DST'S, gravidez na adolescéncia,
acuidade visual e prevencdo da Covid-
19.
Manter cadastradas e atualizadas | 100 100 100 100 Manter atualizadas as ESFs no Percentual UBS de Bloco
as Equipes de Salude da Familia CNES. cadastradas e custeio/FNS/
no Cadastro Nacional de atualizadas no CNES. FES/FMS
Rua Manoel Mendonga, s/n - Centro 79

CEP: 65.230-000 - Cajapié/MA.




ESTADO DO MARANHAO -

———
CATABIS Manmi s Y SEMUS
Estabelecimentos de Saude
(CNES).
Manter nas Salas de vacinagédo 100 100 100 100 Percentual | Garantir na sala de vacinagéo Percentual de Salas de Bloco
da Atencdo Basica com equipe profissionais de enfermagem, vacinacdo com 01 custeio/FNS/
minima de 01 profissional garantindo o minimo de 1 profissional de FES/FMS
durante todo o horéario de profissional por Sala. enfermagem.
atendimento.
Adquirir computadores e 80 85 90 100 Percentual | - Realizar processo licitatorio para Percentual de Bloco
estruturar a rede de compra dos equipamentos computadores custeio/FNS/
informatizacdo para implantagao necessarios. adquiridos e estrutura de | FES/FMS
do prontuario eletrdnico — PEC. rede.
Elaborar e Implantar o protocolo | 100 100 100 100 Numero - Reunir os profissionais da Atencdo | Protocolo elaborado e Bloco
de hipertensos e diabéticos nas Priméria de Saude para elaboragdo e | implantado. custeio/FNS/
UBS. implantacdo do protocolo de FES/FMS
hipertensos e diabéticos de Cajapio.
Garantir a manutengdo preventiva| 100 100 100 100 Percentual | - Contratar empresa especializada Percentual de Bloco
e corretiva dos equipamentos para atender a demanda. equipamentos em custeio/FNS/
odontoldgico, equipamentos manutencao corretiva. FES/FMS
hospitalares, equipamentos de ar
condicionado e outros.
Garantir a populacdo de Cajapio | 2 2 2 2 Numero - Garantir a carga horaria de médicos | N° de Consultas Bloco
consultas/habitante/ano de da ESF, conforme PNAB. Médicas/Hab/Ano custeio/FNS/
consultas médicas. FES/FMS
Garantir consultas médicas em 63 65 70 72 Percentual | - Acolher a demanda esponténea de N° de consultas médicas | Bloco
atencdo bésica por habitante/ano pacientes nas UBS; bésicas por custeio/FNS/
do total de consulta medica - realizar o agendamento das habitante/ano. FES/FMS
programado (2 cons. X n° pop. X consultas de no minimo 50% do total
63%). da demanda espontanea.
Ampliar a meédia de acéo 5,3 55 6 6,5 Percentual - Implantar estratégias visando o Média da agdo coletiva Bloco
coletiva de escovacao dental aumento da quantidade de escovacdo | de escovacao dental custeio/FNS/
supervisionada. dental supervisionada realizada no supervisionada FES/FMS
municipio.
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Reduzir o percentual de 20 18 15 10 Percentual | Implantar estratégias visando a Percentual de Bloco
exodontias realizada em relacéo reducdo do numero de exodontias exodontias em relacédo custeio/FNS/
aos procedimentos. realizadas na Atencédo Bésica. aos procedimentos. FES/FMS
Manter o funcionamento das 100 100 100 100 Percentual Propiciar as condicfes adequadas para| Percentual de equipes de | Bloco
equipes da Saude Bucal. funcionamento das ESB e adquirir os | saude bucal custeio/FNS/
materiais necessarios para os servicos | funcionando. FES/FMS
na UBS.
Aumentar o acesso da populagéo | 10 15 20 25 Percentual | Desenvolver estratégias visando a Percentual de primeiras | Bloco
a primeira consulta odontoldgica ampliacdo do acesso da popula¢do a | cons. Odontoldgica custeio/FNS/
programatica. consulta odontoldgica. programaticas realizadas | FES/FMS
ao ano em relacdo a
populacdo.

Objetivo 1.2 - Organizar a Rede de Atencdo a Salde Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade, fortalecendo e ampliando agdes de
Prevencdo, deteccdo precoce e tratamento oportuno do Cancer de Mama e do Colo de Utero.

Garantir a proporcédo de parto 73 73 75 80 Percentual | Promover a discusséo e implantagdo | Proporgéo de partos Bloco
normal no municipio. de politicas publicas no municipio | normais no municipio custeio/FNS/
para o incentivo a realizacdo do parto FES/FMS
normal.
Vincular as mulheres ao local de | 60 65 70 75 Percentual | Implantar em conjunto com a | Propor¢cdo de mulheres | Bloco
ocorréncia do parto, durante o estratégia da Rede Cegonha. | vinculadas ao local de custeio/FNS/
acompanhamento pré-natal, de Promover a integracdo da gestante | ocorréncia do parto. FES/FMS
acordo com o desenho regional com as instituicbes hospitalares,
da Rede Cegonha. através dos grupos de gestantes.
Identificar e garantir 100 100 100 100 Proporcdo | Realizar busca ativa de gestantes | proporcéo de gestantes Bloco
acompanhamento pré-natal para usudrias de drogas faltosas no pré- | com sifilis usuarias de custeio/FNS/
gestantes de risco usuarias de natal pelas UBS/UBSF. drogas tratadas FES/FMS
drogas com diagnéstico de sifilis. adequadamente.
Manter a investigacdo dos | 100 100 100 100 Propor¢do | Investigar os 6bitos maternos e os | Proporcéo de 6bitos Bloco
6bitos maternos e os 6bitos em 6bitos em mulheres em idade fértil | maternos e de mulheres | custeio/FNS/
mulheres em idade fértil (MIF) (MIF) por causas presumiveis de | em idade fértil (MIF) por | FES/FMS
por causas presumiveis no morte materna no municipio. causas presumiveis de
municipiO. morte materna
investigados.
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Garantir as gestantes inscritas | 100 100 100 100 Percentual | Estimular a alimentacdo do e-SUS, | Percentual de gestantes | Bloco

no e-SUS adequadamente monitorar a situacdo vacinal das | vacinadas contra o custeio/FNS/

imunizadas contra o tétano gestantes, realizar busca ativa | tétano. FES/FMS
oportuna das gestantes faltosas.

Reduzir a mortalidade infantil. | 80 85 90 95 Taxa Implantar estratégias que visem o | Taxa de mortalidade Bloco
fortalecimento da rede de assisténcia | infantil reduzida. custeio/FNS/
ao pré-natal, parto, puerpério e FES/FMS
puericultura;

Incentivar, promover e apoiar 0
aleitamento materno.

Organizar a Linha de cuidado 100 100 100 100 Percentual | Promover agdes intersetoriais para | Linha de cuidado a Bloco

da saude do adolescente nas prevencao de doengas; salde do adolescente custeio/FNS/

UBS. Diminuir a gravidez na adolescéncia | implantado nas UBS. FES/FMS
através de acdes de conscientizacdo
nas escolas;

- Distribuicéo de preservativos e
palestras sobre o uso correto.

Ampliar a cobertura vacinal 70 75 80 90 Percentual | Desenvolver acdes sistematicas de | Cobertura vacinal Bloco

contra hepatite B em orientacdo e vacinacdo nas escolas | contra Hepatite B em custeio/FNS/

adolescentes de 11 a 19 anos e publicas (municipais e estaduais) | pessoas de 11 a 19 FES/FMS
atualizar demais vacinas visando a conclusdo dos esquemas | anos.

indicadas para a faixa etéaria vacinais contra hepatite B e demais
vacinas indicadas para a faixa etéaria.

Promover capacitacéo e 100 100 100 100 Proporcdo | Promover capacitacdo e educacdo | Proporc¢do de Bloco

educacdo continuada aos continuada para os profissionais de | profissionais capacitados | custeio/FNS/

profissionais envolvidos no salde sobre 0S métodos FES/FMS

Planejamento Familiar para as contraceptivos.

Equipes de Salde da Familia. Disponibilizar material educativo
para todas as UBS.
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Diretriz 2- Reduzir e prevenir 0s riscos e agravos a salde da populacéo, por meio das a¢Ges de vigilancia, promocéo e protecdo, com foco na prevencgdo de doencas
cronicas ndo transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doencas transmissiveis e na promocao do envelhecimento saudavel.
Objetivo 1: Contribuir para 0 monitoramento da mortalidade por doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), que representam a maior causa de

6bitos em todo o pais.

Metas 2022 | 2023 | 2024 | 2025 Unidade de | ACOES Indicadores Recursos
medida

Reduzir ao ano as internacgdes por 5 10 15 20 Proporcao - Incrementar a capacidade de resolugédo da | Proporcéo de Bloco Custeio
causas sensiveis a atencédo basica. Atencdo Baésica ao identificar 4areas | internagbes por

prioritarias de intervencdo e colocando em | condigdes sensiveis a

evidéncia problemas de salde que necessitam | aten¢éo basica

de melhor seguimento e coordenacéo entre os | (ICSAB)

niveis assistenciais.
Manter no Hospital Municipal a |1 1 1 1 NUmero Monitorar 0 acompanhamento dos casos | Planilha de Bloco Custeio
planilha de monitoramento dos identificados. Monitoramento
atendimentos de pacientes HAS e implantada.
DM descompensados.
Manter o Hospital com servico de 100 (100 100 | 100 Percentual Capacitacdo dos profissionais e monitorament( Servico de Bloco Custeio
notifica¢do continua da violéncia das notificacGes. notificacdo de
doméstica, sexual e/ou outras formas violéncia mantido.
de violéncias ao ano.
Monitorar os atendimentos de 80 85 85 90 Percentual Monitorar o0 acompanhamento dos casos | Monitoramento Bloco Custeio
pacientes HAS e DM identificados. adequado dos
descompensados. pacientes.
Implantar o servico de atencao 100 | 100 | 100 | 100 NUmero Desenvolver estratégias para ampliagdo da Percentual de servigo | Bloco Custeio
integral a Satide do Homem na atencdo integral a Saude do Homem nos de atencéo integral a
ESF e Média Complexidade. Polos de Satde, com o incremento de satde do homem

profissionais de referéncia e a implantagéo de | implantado.

protocolos de atendimento na Atencéo Bésica

e Atencdo Especializada.

Objetivo 2: Garantia da atencdo integral a satide da pessoa idosa e dos portadores de doencas crénicas, com estimulo ao envelhecimento ativo e fortalecimento das a¢des de
promocao e prevencao.
Reduzir a taxa de mortalidade 5 7 8 9 Percentual - Intensificar as acbes Intersetoriais e | Proporcdo de Bloco
prematura (<70 anos) por HAS, DM. concretizar a implantacdo dos protocolos de | reducdo da queda da Custeio
Rua Manoel Mendonga, s/n - Centro 83

CEP: 65.230-000 - Cajapié/MA.




rrrrrrrrrrrr

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 14.180.612/0001-18

ESTADO DO MARANHAO -

SEMUS

o = ms i mam e E A

Assisténcia ao Portador de Hipertensdo e
Diabetes mellitus;

mortalidade
prematura.

- Implantar protocolo de Combate ao

Tabagismo.
Reducéo ao ano a taxa de 2 2 3 4 Taxa Implementar agbes de vigilancia e | Taxa de internacdo | Bloco
internacdo hospitalar de pessoas educativas de prevencdo de queda e | hospitalar de | Custeio
idosas por fratura de fémur. fratura de fémur em pessoas idosas nas | pessoas idosas por

Unidades Basicas de Saude. fratura de fémur.
Exame da cavidade bucal e da 15 20 22 25 Percentual | Realizar exame da cavidade bucal e da | Proporcdo de idosos
superficie corporal em todas as superficie corporal em todas as consultas | COM exames
consultas médicas e de médicas e de enfermagem, com a finalidade | "éalizados.
enfermagem, com a finalidade de de identificar lesdo cancerosa ¢ maus-tratos.
identificar lesdo cancerosa e
maus-tratos.
Capacitar as equipes para o 6 6 6 6 Numero Treinamento sobre a elaboracdo do Total de equipes Bloco de
atendimento aos HAS e DM da protocolo vigente de HAS e DM e profissionais Custeio e
rede SUS Monitoramento da planilha de capacitados. FMS

classificacédo de risco.
Reduzir anualmente a taxa de 10%da | 2 3 5 5 Percentual Realizar acOes de prevencdo e educacdo para | N° de 6bitos Bloco de
mortalidade prematura (de 30 a 69 prevencdo e controle das DCNTS (doencas | prematuros (de 30 a | Custeio e
anos) por doencas crbnicas nao do aparelho circulatério, cancer, diabetes e | 69 anos) pelo FMS
transmissiveis — DCNTS (doencas do doencas respiratdrias cronicas). conjunto das 4
aparelho circulatério, cancer, principais DCNT.
diabetes e doencas respiratdrias
crénicas) na  promocdo  do
envelhecimento saudavel.
Objetivo 3: Fortalecer as ac¢des de Nutricdo na promocéao da alimentacao saudavel e implementar o monitoramento em situac@es de Risco para Doencas e Agravos
Preveniveis
Acompanhamento das 75 75 80 85 Percentual Providenciar os equipamentos necessarios | Cobertura de Bloco
condicionalidades do Programa (balanca, fita métrica, dentre outros). acompanhamento das | custeio/FNS/
Bolsa Familia (PBF). condicionalidades do | FES/FMS

PBF.
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Implementar o servico de nutricdo 70 80 85 100 Percentual Realizar o cadastro de pessoas desnutridas | Percentual de pessoas | Bloco
nas UBS, visando & promogéo e e fazer o acompanhamento no SISVAN a acompanhadas no custeio/FNS/
protecdo da saude, prevencao, partir dos dados antropométricos e realizar | SISVAN. FES/FMS
diagnostico e tratamento de agravos. visitas domiciliares por Unidade de saude.
Garantir a continuidade dos 70 80 85 100 Percentual Realizar capacitagOes para os profissionais | Proporcédo de Bloco
programas vigentes do ambito da envolvidos no programa de alimentacdo e beneficiarios dos custeio/FNS/
nutrigdo e alimentacdo pertinentes a nutricéo. programas de FES/FMS
salde. alimentacéo
Fortalecer as a¢bes de promogdo de | 70 80 85 100 Percentual - Aprimorar articulacdo intersetorial e | Acdes de promocéo Bloco
alimentacdo saudavel nos territdrios desenvolver estratégias de comunicacdo | de alimentacdo custeio/FNS/
das ESF. para sensibilizacdo dos municipes.; saudavel fortalecidas. | FES/FMS

- Qualificar os técnicos visando o

aprimoramento do servigo de nutricdo e

alimentacéo.
Implantar e implementar gruposde | 70 80 85 90 Percentual - Ampliar e aprimorar o tratamento de | Grupos de reeducagdo | Bloco
reeducacgdo alimentar na infancia e sobrepeso e obesidade de forma intersetorial | alimentar infantil custeio/FNS/
na adolescéncia nas UBS. e discutir a linha de cuidado; implantados. FES/FMS

- Implementar as a¢Bes de vigilancia

nutricional e alimentar em criancas e

gestantes nos distritos de salde.
Realizar a vigilancia alimentar e | 70 75 80 85 Percentual Organizar a vigilancia alimentar e | A¢des de vigilancia | Bloco
nutricional da populagéo adstrita com nutricional da populagdo adstrita com vistas | nutricional e custeio/FNS/
vistas a estratificacdo de risco para o a estratificacdo de risco para o cuidado do | glimentar FES/FMS
cuidado da obesidade e desnutricdo. sobrepeso e obesidade. implementados.

Objetivo 4: Garantir aos usuarios do SUS, acesso aos medicamentos contemplados nos Componentes Béasico, Especializado, Estratégico da Assisténcia
Farmacéutica e dos Programas da SEMUS

Metas 2022 | 2023 | 2024 | 2025 | Unidadede | ACOES Indicadores Recursos
medida

Implantar a REMUME na rede 1 1 1 1 NUmero Criar a comissdo de assisténcia farmacéutica | REMUME Bloco de

municipal de salde, para criagdo da REMUME. implantada. Custeio e
FMS

Ampliar o acesso aos medicamentos | 100 | 100 | 100 | 100 Proporcao Garantir a disponibilidade de medicamentos | Propor¢éo de Bloco de

especializados e padronizados aos basicos nas UBS. pacientes atendidos. Custeio e

usuarios. FMS
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Estimular a utilizacdo dos 100 | 100 | 100 | 100 Percentual Capacitar os prescritores e divulgar aos Estimular a utilizacdo | Bloco de
fitoterapicos da RENAME. usuarios sobre os fitoterapicos da RENAME. | dos fitoterapicos da Custeio, FES
RENAME. e FMS.
Adquirir os medicamentos da 100 | 100 | 100 | 100 Proporgéo Definir prazos e fluxos de aquisicéo de Proporcao valor custo | Bloco de
REMUME através da modalidade medicamentos conjuntamente com o0 FMS. | total da farmacia x Custeio, FES
de licitagdo pregéo. valor inutilizagéo. e FMS.
Manter os medicamentos 100 | 100 | 100 | 100 Percentual Definir cronograma de entrega e os recursos | Proporcao de entregas | Bloco de
distribuidos pela Farmacia necessarios ao seu cumprimento. realizadas de acordo Custeio, FES
Central de acordo com o com 0 cronograma. e FMS.
cronograma de entrega.
Manter os pacientes com DANT | 100 | 100 | 100 | 100 Percentual Estabelecer fluxo de informac&o e captagdo Percentual de discrepancia | Bloco de
atendidos em distintos niveis de de pacientes atendidos nos diversos niveis ~ de medicamentos Custeio, FES
assisténcia identificados. de assisténcia do SUS. ;?gsocr;ti:;%i? nas e FMS.
Manter o CAF — Central de 100 | 100 | 100 | 100 Percentual Manter atualizada o Programa HORUS no | Programa do Horus Bloco de
Abastecimento da Farmacia CAF — Central de Abastecimento da | alimentado e Custeio, FES
alimentado, atualizado, e em Farmacia, no que diz respeito a | atualizado. e FMS.
funcionamento. medicamentos, prescricdo, estoque, saldo,
fluxos e distribuicdo com a finalidade de
melhorar a qualidade da assisténcia e
otimizagdo dos Recursos.
Realizar reunides periodicas com | 3 4 4 4 Ndmero Estipular um calendario de reunides. N° de reunides Bloco de
os médicos da rede publica realizadas Custeio, FES
incentivando o uso de e FMS.
medicamentos padronizados.
Atualizar no minimo 1 vez/anoa |1 1 1 1 Numero - Atribuicdo da Comissdo de Farméciae | N° de atualizagdes Bloco de
relacdo municipal de Terapéutica da SEMUS. da REMUME Custeio, FES
medicamentos (REMUME). e FMS.
Atender os pacientes com 80 80 85 90 Propor¢cdo | Viabilizar a compra dos medicamentos | Proporcao de Bloco da
medicamentos de demandas de Demandas Judiciais em tempo unidade de assisténcia
Judiciais adquiridos em tempo oportuno medicamentos farmacéutic
adequado para 0 seu solicitadas e a/FES e
atendimento. atendidas Proprios
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Diretriz 3 — Implementar e Fortalecer as a¢fes de Vigilancia em Saude (epidemiologia, sanitaria, ambiental), Controle de Doencas e Agravos e

Imunizacao.
Objetivo: Reduzir os riscos e agravos a salde da populacdo, por meio das acdes de promocdo e vigilancia em saude
Metas 2022 | 2023 | 2024 | 2025 Unidade de ACOES Indicadores Recursos
medida
Investigar dos oObitos infantile | 100 100 100 100 Percentual Investigar os 6bitos infantil e fetal | Percentual de dbitos Bloco de
fetal no municipio. no municipio infantis e fetais Custeio e
investigados. FMS
Disponibilizar vacinas contra o 95 95 95 95 Percentual Garantir a disponibilidade das vacinas | Proporcao de doses Bloco de
HPV pelo SUS para meninos e nas UBS. aplicadas em meninas e Custeio e
meninas de 9 a 14 anos. meninos. FMS
Alimentar os registros de 100 100 100 100 Percentual - Articular a coordenacdo da atencdo | Percentual de registros de | Bloco de
nascidos vivos no SINASC até bésica com a coord. de MAC e | nascidos vivos no Custeio e
60 dias do final do més de vigilancia em saude para | SINASC até 60 dias do FMS
ocorréncia. monitoramento de nascidos vivos no | final do més de ocorréncia
municipio.
Encerrar as doengas 80 80 80 80 Percentual - Monitoramento continuo pelas | Percentual de casos de Bloco de
compulsérias imediatas equipes da ESF para cumprimento da | DNCI, encerradas em até | Custeio e
registradas no SINAN em até 60 meta. 60 dias apo6s notificagdo. | FMS
dias a partir da data de
notificacéo.
Alcancar cobertura vacinal 95 95 95 95 Percentual - Intensificacdo da imunizacdo de | Percentual de vacinas Bloco de
preconizada de vacinas rotina em menores de 1 ano. selecionadas do CNV Custeio e
selecionadas do CNV para Realizacdo de vacinas | para criangas < 2 anos — FMS
criangas < 2 anos — Pentavalente ( imunopreviniveis nas criancas de 0 a | Pentavalente ( 32 dose),
3% dose), Pneumocdcica 10- 2 anos. Pneumocdcica 10-Valente
Valente (22 dose), Poliomielite (3? - Acompanhamento do controle do | (22 dose), Poliomielite (32
dose) e Triplice Viral (12 dose). cartdo da crianca. dose) e Triplice Viral (12
dose).
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Garantir a taxa de cura nas 82 90 92 92 Taxa - Desenvolver acdes paraampliara | Taxa de cura nas Bloco de
coortes de casos novos de adesdo ao tratamento; coortes de casos novos | Custeio e
tuberculose pulmonar - Implementar as acdes para o de tuberculose FMS
bacilifera no municipio. diagnostico precoce de tuberculose |y imonar bacilifera.
em todas as Unidades de Salde.
Garantir a taxa de cura nas 80 82 85 90 Taxa Promover o diagnéstico precoce e Taxa de cura de casos Bloco de
coortes de casos novos de tratamento supervisionado dos casos | novos de hanseniase Custeio e
hanseniase no municipio. novos diagnosticados. diagnosticados nos anos | EMS
das coortes.
Garantir a oferta de exames anti- | 100 100 100 100 Percentual Oferecer "Fique sabendo"” em 100% | Proporcao de exame anti- | Bloco de
HIV para todos os casos novos dos casos HIV realizados entre 0s Custeio e
de tuberculose diagnosticados. casos novos de FMS
tuberculose.
Garantir que os contatos 80 80 80 80 Proporc¢éo - Busca de contatos intradomiciliares | Proporcao de Bloco de
intradomiciliares de casos novos de casos novos de tuberculoses Sintomaticos Custeio e
de tuberculose sejam diagnosticados pelas equipes Respiratdrios FMS
examinados. refere_nc_la das unldad,es bésicas e examinados pela unidade
especializadas em sau@e. basica de sadde.
- Aumentar a Busca ativa de casos
novos de tuberculose realizada pela
unidade bésica de saude de acordo
com % minimo preconizado.
Manter abaixo de 2% a 2 2 2 2 Percentual - Garantir tratamento da mée na Incidéncia de AIDS em | Bloco de
incidéncia de AIDS em gestacdo e parto e da crianca menores de cinco anos. | Custeio e
menores de 5 anos no conforme protocolo vigente. FMS
municipio
Aumentar a triagem 2 2 2 2 Percentual - Oferecer aconselhamento e NUmero de testes Bloco de
soroldgica da hepatite Be C testagem nos atendimentos soroldgicos e Custeio e
no municipio. individuais para pessoas que marcadores para FMS
apresentarem situaces de risco; hepatite B realizados no
- Controlar taxa de ndo retorno para a ‘o
- - municipio.
testagem soroldgica, e realizar busca
guando consentida.
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Manter a proporcéo de registro 99 99 100 100 Percentual Acrticular com Vigilancias em Saude | Percentual de registro de | Bloco de
de dbitos com causa bésica mecanismos eficazes para a Obitos com causa basica Custeio e
definida no municipio. vigilancia dos obitos. definida. FMS
Investigar e desenvolver 100 100 100 100 Percentual Desenvolver as a¢oes de N° surtos investigados | Bloco de
acdes de prevencao, controle investigacao, prevencdo e controle | oportunamente/N° de Custeio e
oportunamente dos surtos/epidemias notificados. surtos notificados FMS
surtos/epidemias notificados.
Preencher o campo “ocupagdo”| 95 95 95 95 Percentual - Monitoramento das fichas pela  Percentual de Bloco de
das notificacGes de agravos e coordenagdo de vigilancia em preenchimento do campo Custeio e
doengas relacionadas ao satide. “ocupagdo™ nas notificagdes | FMS
trabalho. de agravos relacionados ao
trabalho.
Manter as informac0es de 100 100 100 100 Percentual - Monitorar as informagdes de Proporcao de acidentes | Bloco de
Internacéo e mortalidade por Internagdes e mortalidade por monitorados. Custeio e
Acidente de Transito acidente de transito; . FMS
monitorado e mortalidade por - Qonsolldar a Ficha d_e Avaliacéo de
Risco para Queda em idosos na rede de
Queda. A
atencdo bésica.
Vacinar cées e gatos — vacina | 80 85 90 90 Percentual Criar equipe de vacinacdo parao | Percentual de cées Bloco de
antirrabica (rotina e alcance da meta. vacinados na campanhae | Custeio e
campanhas na rotina de vacinagao EMS
antirrabica canina.

Implantar  consultérios  de | 2 1 1 1 NUmero Ampliar equipes de referéncia para | N°equipes treinadas e Bloco de
prevencdo e controle do tratamento do tabagismo habilitadas pelo MS. Custeio e
tabagismo, disponibilizar FMS
treinamentos e habilitacdo para
0s profissionais.
Implementar a Vigilancia de 5 5 5 5 Ndmero Capacitar in loco as equipes de Saude | NUmero de equipes com o| Bloco de
violéncia e acidentes nas ESF. para atuagéo junto as violéncias VIVA implantado. Custeio e

domestica, sexual e autoprovocada FMS

(tentativa de suicidio);

Apoio matricial através de Visitas

domiciliares.
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Garantir cobertura vacinal de | 80 80 90 92 Percentual Garantir logistica e recursos Cobertura vacinal Bloco de
nas Campanhas Nacional de necessarios para a realizagdo da alcancada. Custeio do
Vacinagdo contra a Influenza campanha. FNSe
NOS grupos prioritarios FMS.
estabelecidos pelo Ministério
da Salde.
Manter as salas de vacinacdo | 2 2 2 2 Nimero Garantir as acdes necessarias para | Nimero de salas de Bloco de
da rede municipal de saude. manter a estrutura adequada das | vacinas da rede Custeio do
salas de vacinas. municipal adequadas EII?I/ISSG
Atender as solicitagdes de 100 100 100 100 Percentual Adequar infraestrutura da sala de | Proporgéo de Bloco de
INSUMOS e vacinas nos prazos vacina para atender a demanda solicitagBes atendidas. | Custeio do
pactuados. das UBS. FNS e
FMS.
Realizar as a¢des pactuadas no 20 20 20 20 Percentual - Realizar as ac6es de controle do Percentual de amostras Bloco de
programa VIGIAGUA. VIGIAGUA através da Contratagdo | realizadas e de Custeio do
de um quimico na estrutura laudos/inspecdes FNS e
operacional da SEMUS. inseridos nos sistemas de | s
acompanhamento.
Realizar no minimo 4 ciclosde | 4 4 4 4 NUmero - Realizar levantamento amostral Indicadores de producgdo | Bloco de
cobertura de imoéveis visitados anual de indice de infestacdo de (SISAWEB) alcancados. | Custeio do
para controle vetorial da dengue larvas em todo o municipio; FNS e
- Realizar busca ativa de casos EMS.
suspeitos e/ou positivos em todos 0s
imdveis visitados por ACE ou ACS.
Realizar acGes educativas para 2 3 4 4 NUmero Elaborar e executar acGes educativas | NUmero de materiais Bloco de
orientacdo de combate e para orientacdo de combate e educativos (folhetos, Custeio do
prevencdo de vetores e animais prevencdo voltadas para 100% de cartazes, etc) ENS e
noci\_/qs _de ocorréncia no vetorgs e_animais n_o9iyos de EMS.
municipio. ocorréncia no municipio
Manter a vigilancia em todos os | 100 100 100 100 Percentual - Enviar as amostras para diagndstico | Taxa de letalidade por Bloco de
casos de leishmaniose visceral de leishmaniose visceral americana de | Leishmaniose Visceral. Custeio do
americana e leptospirose cées suspeitos; ENS e
FMS.
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- Inguérito soroldgico em raio e 200

metros do cdo positivo;

- Enviar as amostras para diagnostico

de leptospirose de cées suspeitos.
Manter as acOes de vigilanciae | 100 100 100 100 Percentual - Adequar a estrutura fisica e de Acdes de vigilancia e Bloco de
controle das zoonoses de recursos humanos para as atividades | controle de zoonoses Custeio do
ocorréncia no municipio, de acordo com as normas vigentes; mantidas. FENS e

- Elaborar e executar campanhas EMS.

educativas para orientacéo de

combate e prevencédo a zoonoses
Manter a vigilancia em todos os | 100 100 100 100 Percentual - Enviar as amostras pactuadas para | Vigilancia da raiva Bloco de
casos de raiva. diagndstico da raiva em cées e gatos; | mantida. Custeio do

- Enviar os morcegos coletados para FNS e

diagndstico de raiva. EMS.
Atender as denuncias/reclamagdes| 100 100 100 100 Percentual Atender as reclamagdes com a Relagdo percentual entre | Bloco de
registradas nos canais indicacdo e/ou execucdo de medidas. | o nimero de dendncias Custeio do
disponibilizados a populacéo atendidas e o nimero FNS e
relacionadas a vigilancia sanitéria. total de dentincias EMS.

recebidas
Atualizar os cadastros dos 100 100 100 100 Proporcéo - Organizar a equipe de agentes de | Proporc¢éo de cadastros | Bloco de
estabelecimentos sujeitos a fiscais sanitarios para atualizacdo | de estabelecimentos Custeio do
acdo da VISA em parceria dos cadastros dos atualizados. FNS e
com o Departamento de estabelecimentos. FMS.
Fiscalizacdo Tributéria.
Executar acdes educativas 6 6 6 6 Ndmero - Executar a¢Ges educativas Acdes educativas Bloco de
para a populacéo e setores conforme programacéo anual executadas conforme Custeio do
regulados conforme PAS anual. FNS e
programacao anual. FMS.
Garantir a capacitacédo 100 100 100 100 Percentual - Promover a participacdo em Proporcéo de Bloco de
permanente para 0s eventos e realizar capacitacbes no | capacitacOes realizadas. | Custeio do
profissionais técnicos da municipio segundo programacao FNSe
VISA. anual. FMS.
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Inspecionar os Servigos de 100 100 100 100 Proporcao - Manter equipe de inspecdo em Proporcao de Bloco de

Saude e Estabelecimentos condicdes adequada de trabalho. estabelecimentos Custeio do

Farmacéuticos. farmacéuticos FNSe

inspecionados. FMS.

Inspecionar as Unidades da Rede | 100 100 100 100 Percentual - Manter equipe de inspe¢éo em Unidades inspecionadas. | Bloco de

Assistencial da SEMUS. condigdes adequada de trabalho. Custeio do
FNS e
FMS.

Realizagdo de grupo as agdes 6 6 6 6 Numero - Organizar a realizacdo das acBes | Numero de grupos de Bloco de

Vigilancia Sanitaria _ e consolidar os dados nos sistemas | aces de VISA Custeio do

identificadas como necessarias de informacéo da satide. consideradas necessérias. FNS e

por se tratarem dos grupos de FMS.

acles essenciais a atuacao da

Visa local.

Diretriz 4 — Fortalecimento da Assisténcia de Média e Alta Complexidade, de forma ascendente e regionalizada, contemplando as demandas
especificas das regides de saude, aperfeicoando o sistema de regulacdo, garantido a oferta de servicos de salde.

Objetivo 1: Garantir a integralidade da assisténcia dos servicos de média e alta complexidade aos usuérios do SUS.

Metas 2022 | 2023 | 2024 | 2025 | Unidade de ACOES Indicadores Recursos
medida
Promover a integracdo dos diferentes | 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual Implantacdo de fluxo de comunicacgdo | Integracdo da referéncia [Bloco de
pontos de atengdo a saude para realizagéo entre a atencdo  primaria e | e contrarreferéncia Custeio do
de referéncia e contra referéncia e especializada. implantado. FNS e FMS.
transferéncia do cuidado.
Promover a referéncia e contra referéncia | 5 5 5 5 NUmero Capacitar as equipes das Unidades de | Referéncia e Bloco de
nas UBS. Salde para atender as pequenas | contrarreferéncia Custeio do
urgéncias. promovidos. FNS e FMS.
Garantir o funcionamento da Unidade de | 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual Dar continuidade no processo de Unidade de Urgénciae | Bloco de
Urgéncia e Emergéncia adequacéo de recursos humanos na Emergéncia em Custeio do
Unidade de Urgéncia. funcionamento. FNS e FMS.
Instalar o Nuacleo de Educagdo |1 1 1 1 NUmero - orientar os profissionais que atuam | Nucleo de Educacao Bloco de
Permanente em Urgéncia. nos pontos de atencdo da rede de | Permanente em Custeio do
Urgéncia e Emergéncia. Urgéncia implantado. FNS e FMS.
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Manter o  Complexo  Regulador | 1 1 1 1 Numero - Organizar os processos de solicita¢es | Complexo regulador Bloco de
implantado no municipio. de internacdo reguladas a serem | implantado. Custeio do

atendidas. FNS e FMS.
Avaliar e auditar a trajetéria do paciente | 3 3 3 3 Numero - Criar o protocolo de referéncia de | Numero de processos de Bloco de
nos pontos de atencdo a satde conforme contra referéncia dos pacientes nas | auditoria realizados, Custeio do
as linhas de cuidados das redes de atengédo redes de atencdo prioritarias, conforme prioridades FNS e FMS.
prioritarias. estabelecidas pelo gestor

municipal.

Avaliar e monitorar continuamente a | 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual Acompanhar 0S parametros | Percentual de avaliagcbes Bloco de
oferta de servigos ambulatoriais e assistenciais definidos e implantados | realizadas em relacdo ao (Custeio do
hospitalares, conforme definido nos nos servigos de salde priorizados pelo | numero total de FNS e FMS.
contratos dos prestadores de servigos do gestor municipal. estabelecimentos com
SUS. contrato.
Aumentar oferta de Especialidades | 100 | 100 | 100 | 100 | Proporcéao Monitorar as ofertas da APS e | Proporcdo de ofertade  Bloco de
Médicas de acordo com as necessidades, Especialidades. especialidades Custeio do
contratando especialidades. contratadas. FNS e FMS.
Realizar, anualmente, estudos avaliativos | 1 1 1 1 Numero - Articulacdo com as coordenacdes para | NUmero de estudos Bloco de
quanto a compatibilidade entre a elaboracédo do estudo; realizados conforme Custeio do
capacidade instalada, a programagao e a Definir e implantar indicadores | priorizado pelo gestor  |FNS e FMS.
producdo dos estabelecimentos de salde conforme pardmetros  assistenciais | municipal
que integram o Sistema Municipal de estabelecidos para monitoramento dos
Saude, priorizados pelo gestor municipal. programas de salde por perfil de

atendimento.
Prestar o atendimento ambulatorial e | 100 | 100 | 100 | 100 | Proporcdo - Organizar o atendimento ambulatorial | Proporcéao de Bloco de
hospitalar aos usuéarios do SUS por e hospitalar de média e alta | procedimentos Custeio do
intermedio dos servicos de salde nas complexidade aos usuarios do SUS por | realizados. FNS e FMS.
unidades proprias. intermédio dos estabelecimentos de

salde de natureza publica municipal.
Garantir  0s procedimentos de | 80 80 80 80 Percentual - Garantir passagens de ida e volta e | Percentual de Bloco de
deslocamento e ajuda de custo aos ajuda de custo de alimentacdo e | procedimentos Custeio do
pacientes para tratamentos fora domicilio hospedagem aos pacientes e se | realizados. FNS e FMS.
em outra Unidade da Federacéo — TFD. necessario a acompanhantes, para que

possam deslocar-se até o local onde

serd realizado o tratamento e retornar a

sua cidade de origem.
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Diretriz 5 — Fortalecer a Gestdo Publica, por meio da gestdo compartilhada nas regides de saude, com aprimoramento do planejamento
estratégico e dos instrumentos de gestéo, garantindo e fortalecendo as insténcias de controle social.

Obijetivo 1: Promover a qualificacdo do controle social, capacitacdo e desprecarizacdo dos trabalhadores e trabalhadoras de saude.

Metas 2022 | 2023 | 2024 | 2025 | Unidadede | ACOES Indicadores Recursos
medida
Implantar programa de Educagéo 1 1 1 1 NUmero - Criacdo de Lei Municipal da Projeto de Recursos
continuada para as equipes da Rede Educacdo Permanente. valorizagéo do FMS.
Municipal de Saude em diferentes - Implantar o Projeto de implantado.
temas/desempenhos, com vistas a capacitacdo continuada para
melhoria da resolutividade e Valorizacao dos Trabalhadores do
qualidade do cuidado em salde. SUS Municipal.
Garantir materiais paraos ACSe ACE | 100 | 100 | 100 | 100 Percentual - Adquirir os materiais necessarios Materiais Adquiridos | Recursos
e demais servidores que executam para o desenvolvimento de suas do FMS.
trabalho de campo. atividades - ex. fardamentos,
calcados, crachas, bolsa, etc.
Garantir que os trabalhadores que 75 80 85 90 Percentual - Realizar Concurso publico para | Percentual de Recursos
atendem SUS, na esfera publica, os trabalhadores do SUS. trabalhadores da Sadde | do FMS.
tenham vinculos protegidos. com vinculos
protegidos
Promover qualificacdo para os dos 100 | 100 |100 | 100 Percentual - Realizar parceria com a Escola Proporcdo de ACS e | Recursos do
ACS e ACE por meio de Curso de Técnica do SUS para capacitacdo | ACE qualificados. FNS e FES.
Formagcdo do ETSUS. dos ACS e ACE.
Atualizar o Organograma da SEMUS | 1 1 1 1 NUmero - Garantir parceria com a N° de Organograma | Recursos
garantindo gratificacGes de funcdes, secretaria de administracdo para | atualizado. do FMS.
determinando niveis de hierarquias. cumprimento da meta.
Propiciar a realizagéo de Qualificagdo | 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual - Buscar parceria para Percentual de Recursos do

e Atualizacdo para profissionais de
nivel superior e médio.

atendimento da demanda.

profissionais
qualificados

FNS, FMS e
FES.

Objetivo: Implementar o modelo de gestdo da Secretaria de Salude visando a garantia do acesso, fortalecimento de vinculos do cidaddo, conselheiros de
Salde, liderancas de movimentos sociais, agentes comunitarios de Salude, agentes de combate as endemias, educadores populares com o SUS.
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Garantir o envio da Programacao 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual | Elaborara programacdo anual de satde | Percentual de PAS

Anual de Saude ao Conselho de no ano anterior ao exercicio; enviada ao Conselho

Sadde. Consolidar a gestao da informacdo do | Municipal de Saude
SUS para propiciar transparéncia e
subsidiar a tomada de decisdo.

Desenvolver a gestdo orcamentaria, | 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual | Manter a cultura de planejamento, Indicadores FNS/FEAS e

financeira e contabil do Fundo monitoramento e avaliagao com énfase | orcamentarios e Proprios.

Municipal de Satde. na construgao coletiva. financeiros.

Manter a estrutura de 12 12 12 12 | Percentual | - Designar funcionario da SEMUS para| N° de reunides do Recursos do

funcionamento do Conselho secretariar o CMS; CMS realizadas no FMS.

Municipal de Sadde (CMS), - Apoiar/Incentivar a _rfaalizagéo de pelo | ano.

através de apoio a reestruturacio de menos 01 (uma) reunido mensal do

sua secretaria executiva Conselho Municipal de Saude.

independente.

Implantar Ouvidoria de salde 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual |- Acompanhar a implantacdo da | Ouvidorsus e Recursos do
Ouvidoria e acompanhar a | monitoramento FMS.
implementagao dos indicadores, | interno.
resolutividade, acesso e de satisfacéo;

Investir na formacdo dos 1 1 1 1 Ndmero - Construcao e implementacao de Cronograma anual Recursos do

conselheiros de saude. cronograma de educagéo permanente| de formagéo dos FMS.
voltado a este publico. Conselheiros de

salde construido e
implementado.

Garantir caixas de sugestoes, 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual | - Manter caixas de sugestdes, criticas Monitoramento e Recursos do

criticas e elogios em todos as e elogios em todos os Orgdos relatorios mensais. FMS.

Unidades Bésicas de Salde do municipais de satde do SUS;

SUS. - Garantir busca ativa de nivel de
satisfacdo de usuérios em todos 0s
aspectos dos servicos de salde.

Fortalecer, implantar e manter as acbes | 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual - Viabilizar local de funcionamento do | Percentual de acGes Recursos do

do Conselho Municipal de Saude. CMS; realizadas. FMS.

- Garantir o custeio das atividades do
CMS;
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- Realizar 02 conferéncias municipais
de satide em (2023 e 2025);

- Garantir a participacdo de con
municipal de saude em conferéncias
seminérios e eventos relacionados a
social e gestdo participativa no SUS.

Garantir o funcionamento das 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual |- Manter a prestacdo de servicos | Unidades Recursos do
unidades administrativas e gabinete administrativos para o funcionamento | administrativas e FMS.
da SMS. da Secretaria Municipal de Satde. SEMUS

funcionando.
Realizar 03 Audiéncias Plblicas de 3 3 3 3 NUmero - Fazer a prestacdo de contas a cada | N° de Audiéncias Recursos do
Saude (uma a cada 4 meses) conforme quadrimestre do ano subsequente. Publicas Realizadas FMS.
exigéncias do art. 36 da Lei
Complementar n°® 141/2012, dando
ampla divulgacdo a populacéo.
Estruturar o componente municipal do | 1 1 1 1 NUmero - Possibilitar a realizacdo de maneira | Componente Recursos do
SNA — (Servigo Nacional de integrada e sistémica da qualificacdo, | Municipal do SNA FMS.
Auditoria) estruturando as acGes de transparéncia e ética da gestdo em | estruturado.
auditoria. Saude.
Adquirir equipamentos para 80 90 100 | 100 | Percentual | - Providenciar compra dos materiais | Equipamentos Recursos do

possibilitar a informatizacdo da Salde
visando o gerenciamento e controle
das informacdes (prontuarios
eletronicos e dispensagdes, entre
outros).

necessarios para o cumprimento da
meta.

Adquiridos

FMS.
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DIRETRIZ 6. Fortalecer as ac¢bes de enfrentamento e combate ao Coronavirus no &mbito do SUS

Objetivo: Implementar na Rede de Atencdo a Saide do municipio os protocolos para identificacdo, notificacdo e investigacdo de casos suspeitos de Doenca
Respiratoria Aguda pelo COVID-19 e demais Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG), de modo a evitar e/ou mitigar os riscos de transmissdo no municipio.

Metas 2022 | 2023 | 2024 | 2025 | Unidade de ACOES Indicadores Recursos
medida Acompanhamento
Atualizar o Plano de Contingéncia | 1 1 1 1 NUmero - Reunir com a coordenagdo de Plano atualizado. Sem 6nus
da covid-19. planejamento e demais
coordenaces para atualizagédo do
plano.
Providenciar compra de insumos e | 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual |- Realizar levantamento dos | Proporc¢do de Bloco de
EPIs necessérios para o periodo de insumos e equipamentos médico- | Insumos e EPIs Custeio do
pandemia. hospitalares para atendimento de | adquiridos FNS e FMS.
pacientes suspeitos para infeccéo
humana pelo COVID-19.
Garantir estoque estratégico de | 100 | 100 | 100 | 100 | Proporcdo | - Fazer o levantamento dos Proporcao de Bloco de
medicamentos e testes para 0 medicamentos necessarios e medicamentos e Custeio do
atendimento de casos suspeitos e realizar os processos de licitacdo | testes adquiridos FNS e FMS.
confirmados para 0  novo e/ou dispensa.
Coronavirus (COVID-19).
Garantir armazenamento adequado | 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual | - Adequacdo e manutencdo da Percentual de Bloco de
de vacinas. rede de frios e sala de vacina. armazenamento Custeio do
adequado. FNS e FMS.
Promover acdes de educacdo em | 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual | - Realizar capacitagbes com 0s Proporcéao de Bloco de
salde referente a promocéo, profissionais da salde e da capacitacdes Custeio do
prevencdo e controle do novo educagéo sobre o uso dos realizadas no FNS e FMS.
Coronavirus (COVID-19) para os protocolos de enfrentamento da periodo.
trabalhadores do SUS. covid-19.
Adquirir os equipamentos médicos e | 75 80 85 90 Percentual | - Realizar treinamento sobre o uso | % de treinamentos Bloco de
materiais permanentes necessarios correto dos equipamentos de realizados. Custeio do
para os Estabelecimentos de Saude protecédo individual e orientagéo FNS e FMS.
para enfrentamento da pandemia. sobre os protocolos de
atendimento.
Estabelecer cuidados para reducdo | 90 90 100 | 100 | Percentual | - Mudancas no atendimento das Proporcdo de UBS Bloco de
do risco geral de contaminacédo pelo unidades basicas de saude: estruturadas para Custeio do
COVID-19 aos  profissionais dedicadas ao novo Coronavirus e FNS e FMS.
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envolvidos nos atendimentos e outras doencas, 01 exclusiva para | atendimento da
protocolos relacionados. tratamento de casos leves (com covid-19.

profissionais deslocados para o

atendimento ao novo Coronavirus).
Estruturacdo dos atendimentos nas | 60 70 75 80 Percentual | - Realizar treinamento sobre o uso | Percentual de Bloco de
UBS para acolhimento dos pacientes correto dos equipamentos de treinamentos Custeio do
vitimas da covid-19. protecdo individual e orientagédo realizados. FNS e FMS.

sobre os protocolos de

atendimento.
Monitoramento das equipes de 80 85 90 90 Proporgdo | . Acompanhamento dos pacientes | Proporcdo de Bloco de
Atencdo Bésica de acordo com 0 com comorbidades e familiares acompanhamento Custeio do
fluxo da demanda de contaminados isolados no domicilio. da equipe FNS e FMS.
com covid-19. multiprofissional
Acompanhamento dos casos 100 | 100 |100 | 100 | Percentual | - Oferecer toda assisténcia Profissionais Bloco de
notificados, pacientes em necessaria aos pacientes capacitados para Custeio do
tratamento hospitalar e domiciliar contaminados e seus familiares. levar conforto e FNS e FMS.

informacdes a
quem mais precisa.

Confecgdo de materiais educativos | 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual | - Orientar sobre a importanciada | Proporcéo de Bloco de
na definicdo de medidas simples de higiene pessoal, como a constante | Materiais Custeio do
combate ao avan¢o do novo lavagem das médos com agua e confeccionados de FNS e FMS.
coronavirus. sabdo ou o uso de alcool em gel; medidas elaboradas.

- Orientag&o a populacédo sobre o

uso de méscaras caseiras;

- manter os ambientes ventilados

e evitar lugares fechados e com

aglomeracao de pessoas.
Incluir as agdes do enfretamentoda | 100 | 100 | 100 | 100 | Percentual | - Reunido com a equipe do Acdes de Bloco de
covid-19 no Programa Sadde na programa sadde na escola e enfrentamento da Custeio do
Escola dentro do calendario escolar. profissionais da educacéo para covid-19 incluidas no | FNS e FMS.

definicdo das acOes a serem PSE.

realizadas.

- Inclusdo da temética de

enfrentamento da covid-19 no

Plano de Acdo do PSE.
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Diretriz 7 — Garantir o financiamento publico e sustentavel ao Sistema Unico de Satide, melhorando o padrio de gastos e qualificando o financiamento

tripartite em saude.

Obijetivo 1: Garantir os investimentos em acGes e servicos de salde no Estado do Maranhdo, ampliando o cofinanciamento, a captacdo de recursos e
aumentando a eficiéncia dos gastos da salde.

Objetivo 1: Garantir os investimentos em aces e servigos de salde no Estado do Maranhdo, ampliando o cofinanciamento, a captacdo de recursos €

aumentando a eficiéncia dos gastos da salde.

Diretriz: Implantar novos servicos e garantir que a rede de atencéo tenha melhores condicdes de trabalho e conforto.

Acdes de metas anuais Acio Recursos Origem dos
Metas Periodo ¢ Orgcamentarios Recursos
Execucdo 2022 — 2025 R$ 1.800.000,00, FNS, FES e FMS

Licitacdo das obras, acompanhar o

(estimativa de custo

Construcéo de 02 UBS desenvolvimento das obras conforme da obra)
licitado e concluséo e inauguracao em
2022 das unidades iniciadas.
Garantir o repasse da Farmécia Basica aos Execucdo 2022 — 2025 |Adequacéo do espaco fisico, para prestar R$ 500.000,000 FNS, FES e FMS

municipio.

melhor assisténcia a comunidade.

Realizar reforma e ampliacdo da SMS Execucgdo 2022 - 2025 Adequa(;ao_ d9 espago fISICO_, para prestar R$ 500.000,00] FNS, FES e FMS
melhor assisténcia a comunidade.
Aquisicdo de equipamentos para UBS Execucdo 2022 — 2025 |Efetivacdo das compras R$ 1.000.000,00] FNS, FES e FMS

Reforma predial do Hospital Municipal deExecugéo 2022 — 2025 |- Licitagdo das obras; . R$ 1.000.000,00f FNS, FES e FMS
Cajapi6 - Acompanhar o desenvolvimento das
' obras conforme licitado.
Execucdo 2022 — 2025 |- | jcitagdo das obras; R$ 500.000,00, FNS, FES e FMS

Reforma e Ampliacédo predial de UBS

- Acompanhar o desenvolvimento das
obras conforme licitado.

Aquisicdo de moveis e equipamentos para o
Hospital.

Execucéo 2022 — 2025

- Licitacdo dos materiais necessarios e
acompanhar a entrega dos maoveis e
equipamentos, conforme valor licitado.

R$ 1.000.000,00

FNS, FES e FMS

Rede de informatizacdo do HMI

Execucdo 2022 — 2025

- Licitacdo dos materiais necessarios;

R$ 40.000,00

FNS, FES e FMS

Aquisicdo de Veiculos para transporte
sanitario.

Execucdo 2022 — 2025

- Acompanhar a entrega dos moveis e
equipamentos, conforme valor licitado.

R$ 450.000,00

FNS, FES e FMS
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Aquisicdo de Ambulancia para o Hospital
Municipal de Cajapio.

Execucdo 2022 — 2025

- Licitacdo dos materiais necessarios;

R$ 500.000,00

FNS, FES e FMS

14. FINANCIAMENTO

O Fundo Municipal de Satde é administrado conjuntamente pela Secretaria Municipal de Financas e a Secretaria Municipal de Salude. Sendo composto pela

transferéncia direta de recursos do Fundo Nacional de Salide e contrapartida da Prefeitura Municipal, em conta especifica, no Banco do Brasil.

O Fundo Municipal de Saude recebe mensalmente incentivos do Tesouro Nacional contemplando a farmécia bésica, acbes de vigilancia sanitaria, programa

de salde da familia, programa de agentes comunitarios de salde, programa de satde bucal, epidemiologia e controle de doengas, além do piso de Atencdo Bésica

Fixa.

As finalidades do Fundo Municipal de Salde séo as seguintes:

Acompanhar regularmente os extratos da conta do Fundo Municipal de Saude;

Realizar programacéo fisica orcamentéria e financeira anual das acdes e servicos de salde;

Reivindicar ao Prefeito Municipal o depoésito regular da contrapartida municipal,

Utilizar os recursos do Fundo Municipal de Saude especificamente para o seu fim, conforme programacao fisica orcamentéria e financeira;
Encaminhar a Secretaria Municipal de Salde as demonstracGes mensais da receita e despesas do Fundo Municipal de Salde;

Preparar relatérios de acompanhamento de realizages das acOes e servicos de salde para serem submetidos ao Secretario Municipal de Salde;
Demonstrar em reunides com o Conselho Municipal de Salde a movimentacdo orcamentaria e financeira do Fundo Municipal de Salde na execucdo das
acoes e servicos de salde;

Assegurar a contrapartida municipal, de acordo com a lei organica do municipio e legislacdo do sistema Unico de salde;

Operacionalizar recursos orgamentarios e financeiros para realizacdo de acdes e servicos de satde, em conjunto com o Conselho Municipal de Saude;
Gerir o Fundo Municipal de Saude e estabelecer politicas de aplica¢do de recursos em conjunto com o Conselho Municipal de Salde;

Acompanhar, avaliar e decidir sobre a realizacao das a¢fes previstas no Plano Municipal de Saude;

Submeter competéncias aos responsaveis pelos estabelecimentos de prestacdo de servicos de salde gue integram a rede municipal:
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e Submeter ao Conselho Municipal de Satde as demonstracGes mensais de receita e despesa do Fundo;
e Promover a descentralizacdo das ac¢Oes e servicos de salde;

A Constituicdo Federal de 1988 determina as fontes de receita para custear as despesas com agdes e servigos publicos de satde. De acordo com a legislacao,
o financiamento do Sistema Unico de Sadde é responsabilidade da Unido, dos Estados e dos municipios.

A Lei Complementar n® 141, de 13 de janeiro de 2012, define os percentuais de investimento financeiro de cada um no SUS. Municipios e o Distrito Federal
devem aplicar no minimo 15% da arrecadacdo de imposto em acdes e servicos publicos de salde por ano. Ja o Estado, 12%. Para o governo federal, o total aplicado
deve corresponder ao valor comprometido no exercicio financeiro antecedente, adicionado do percentual relativo a variacdo do Produto Interno Bruto (PIB) do ano
anterior ao da lei orcamentéria anual.

A implantacdo da Lei Complementar resultou na reducdo da participacao do governo federal. As instituicGes organizadas reivindicam que a Unido designe
pelo menos 10% das receitas correntes brutas para a sadde publica.

A LC definiu que compete ao Tribunal de Contas, no &mbito de suas atribuicdes, verificar a aplicagdo dos recursos minimos em agdes e servicos publicos de
salde de cada ente da Federacdo sob sua jurisdi¢do, sem prejuizo da manutencdo do Sistema de informacao sobre Orgamento Publico em Salude — SIOPS — pelo
Ministério da Satde. O Ministério da Satde monitora a aplicagdo dos recursos federais, a cada dois meses, por meio do SIOPS — Sistema de Informag6es sobre Orgamentos
Publicos em Salde.

Os planos plurianuais, as leis de diretrizes orcamentarias, as leis orcamentéarias e os planos de aplicacdo dos recursos dos fundos de saide da Unido, dos
Estados, do Distrito Federal e dos Municipios serdo elaborados de modo a dar cumprimento ao disposto na Lei Complementar. Os planos de salde serdo a base das
atividades e programacdes de cada nivel de dire¢cdo do SUS, e seu financiamento sera previsto na respectiva proposta or¢gamentaria.

A lei introduz o incentivo a participacdo popular e a realizagdo de audiéncias publicas durante o processo de elaboracéo e discussdo do plano de saude,
visando assegurar a transparéncia e a visibilidade da programacéo anual do Plano de Saude ao respectivo Conselho de Saude, para a provacao antes da data de
encaminhamento da Lei de Diretrizes Or¢amentarias do exercicio correspondente, a qual sera dada ampla divulgacdo, inclusive em meios eletrénicos de acesso

publico, conforme o § 2° do art. 36.

Fontes dos Estados
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Imposto sobre a Circulagdo de Mercadorias e Servigos de Transporte Interestadual e Intermunicipal e de Comunicacdo (ICMS), Imposto sobre Propriedade de
Veiculos Automotores (IPVA) e Imposto de Renda Retido na Fonte (IRRF). Transferéncias constitucionais e legais: Cota-Parte do Fundo de Participacdo do Estado
(FPE) e Cota-Parte do Imposto sobre Produtos Industrializados (IP1-Exportacao).

Fontes dos Municipios

Tributos: Imposto Predial e Territorial Urbano (IPTU), Imposto sobre Servicos de Qualquer Natureza (ISS), Imposto de Renda Retido na Fonte (IRRF) e Imposto
Territorial Rural (ITR). Transferéncias constitucionais e legais: Cota-Parte do Fundo de Participacdo dos Municipios (FPM), Cota-Parte Imposto sobre a Propriedade
Territorial Rural (ITR), Cota-Parte do Imposto sobre Propriedade de Veiculos Automotores (IPVA), Cota-Parte do Imposto sobre a Circulagdo de Mercadorias e
Servicos de Transporte Interestadual e Intermunicipal e de Comunicacdo (ICMS).

14.1. FORMAS DE APLICACOES DOS RECURSOS

APLICACAO DOS RECURSOS DO TFVS - TETO FINANCEIRO DE VIGILANCIA EM SAUDE

O recurso do TFVS repassados do Fundo Nacional de Saude para os Fundos Estaduais e Municipais de Salude tem a finalidade especifica de financiar
acOes de vigilancia em salde, podendo ser utilizados tanto para custeio como para investimentos, observados os impedimentos e adequagdes as
legislagbes federal, estadual e municipal. Além disso, é vedada a superposi¢do com o0s recursos acordados como contrapartida do estado ou do
municipio, conforme preconizam a Portaria MS 1.172/04 e a Portaria Conjunta SE/SVS n° 8/04.

A) PLANO DE APLICACAO

E recomendavel que cada Secretaria Estadual ou Municipal de Satide estabeleca um plano de aplicacdo para os recursos do TFVS, compativel com o
Plano Estadual/Municipal de Salde e a Programagio Pactuada e Integrada da Area de Vigilancia em Saude (PPI-VS). Os investimentos devem
contemplar as diversas possibilidades de utilizagdo, como material de consumo, equipamentos, servicos de terceiros de pessoa fisica, servicos de

terceiros de pessoa juridica, treinamentos e consultorias, entre outros que sejam relacionados a area de vigilancia em sadde.

B) DESPESAS DE CUSTEIO B.1 - RECURSOS HUMANOS
e Contratacdo de recursos humanos para desenvolver atividades na area de vigilancia em salde;

e GratificacBes para recursos humanos que estejam desenvolvendo atividades na area de Vigilancia em Saude;
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CapacitacOes especificas na area de Vigilancia em Salde;

Participagdo em seminarios, congressos de saude coletiva, epidemiologia, medicina tropical e outros onde sejam apresentados e discutidos temas

relacionados a Vigilancia em Salde;

Diérias para deslocamento de servidores a atividades inerentes a vigilancia em satde, assim como para participacdo em eventos ligados a &rea.

B.2 - SERVICOS DE TERCEIROS:

Pagamento de provedor de internet para viabilizar envia de bancos de dados a SES, pesquisa e troca de informages técnicas;

Aluguel de fotocopiadoras;

Confeccdo e reproducdo de material educativo (folders, cartazes, cartilhas, faixas, banners etc.) e técnico (manuais, guias de vigilancia
epidemioldgica);

Manutencéo de veiculos e de equipamentos;

Pagamento de estadia e locais para a realizacao de capacitacdes e eventos;

Pagamento de assessorias, consultorias e horas-aula.

B.3 - MATERIAL DE CONSUMO:

Oleo vegetal para uso em equipamentos de aspersio de inseticidas para controle de vetores (competéncia do Estado);

Combustivel (6leo diesel, gasolina, &lcool) para abastecer os veiculos;

Isopor, termbémetro, bobinas de gelo reciclavel e outros insumos para rede de frio, conservacdo de imunobiol6gicos e amostras de laboratorio;
Seringas e agulhas para acdes de imunizacgdes de rotina (competéncia do Estado);

Compra de Equipamentos de Protecdo Individual - EPI para atividades de controle de vetores (competéncias definidas na Portaria MS
1172/2004);

Reposicao de pecas para equipamentos de asperséo;

Laminas, laminulas, estiletes e papel filtro.
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COMO UTILIZAR OS RECURSOS DO BLOCO CUSTEIO
Os recursos transferidos da Unido para Estados, Municipios e Distrito Federal, como também os provenientes de faturamento de servigos produzidos
pelas Unidades Assistenciais Publicas, deverdo ser identificados nos Fundos Estaduais e Municipais de Saude como receita operacional proveniente da
esfera federal e utilizados na execucdo de acdes de saude previstas nos respectivos Planos de Saude.
Os recursos financeiros do PAB poderao ser utilizados em todas as despesas de custeio e capital relacionadasentre as responsabilidades definidas para
a gestdo da atencdo bésica e coerentes com as diretrizes do Plano Municipal de Saude, que é a base das atividades e programagdes desse nivel de diregdo
do SUS, sendo vedada a transferéncia de recursos para o financiamento de a¢cdes nele ndo previstas e de acordo com as seguintes orientacdes:
| - Todas as despesas de custeio da Atencdo Basica podem ser realizadas com recursos do PAB, excluindo:

e Pagamento de servidores inativos;

e Pagamento de gratificacdo de funcao de cargos comissionados, exceto aqueles diretamente ligados as unidades de atencéo basica;

e Pagamento de assessorias / consultorias prestadas por servidor publico, quando pertencente ao quadropermanente dos municipios;

e Transferéncia de recursos na forma de contribuicdes, auxilios ou subvences a institui¢des privadas, inclusive as filantrdpicas.

Il - Todas as despesas de capital relacionadas a rede basica podem ser realizadas com recursos do PAB, excluindo:
e A aquisicdo e reforma de imoéveis ndo destinados a prestacao direta de servicos de salude a populagéo;
e Aaquisicdo de equipamentos e materiais permanentes, incluindo veiculos de qualquer natureza, ndo destinados a realizacdo das a¢des de atencao

basica.

I11 - As despesas decorrentes de a¢Ges de salde de média e alta complexidade e de assisténcia hospitalar ndo devem ser realizadas com recursos da
APS

IV - As acOes de saneamento, que venham ser executadas supletivamente pelo SUS, serdo financiadas por recursos tarifarios especificos e outros, da
Unido, Estados, Distrito Federal e municipios, conforme o paragrafo 3°, do Artigo 31, da Lei n°® 8080/90.

V - Os recursos do PAP ndo devem substituir as fontes de recursos proprios do orcamento do municipio.
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Esse Plano apresenta a situacdo da Saude no municipio de Cajapio e as propostas para intervencao setorial de forma compativel com o orgamento
estabelecido por meio do Plano Plurianual 2022-2025.

O resultado final a ser alcancado dependera de determinantes da salde dentro da conjuntura politica e econdémica.

As programacOes anuais de saude deverdo detalhar, ajustar e redefinir as acdes estabelecidas nesse Plano Municipal de Saude buscando o
aperfeicoamento do servico de salde para o alcance das metas com o devido acompanhamento do Conselho Municipal de Saude.

O compromisso da gestdo € priorizar a Atencdo Basica integrando-a com a média complexidade, consolidando um modelo assistencial voltado para a
humanizacdo do atendimento ao usuario, atraves da regulacdo assistencial e de gestdo, garantindo o acesso e aumentando a resolutividade das acGes
de prevencdo, promocao, recuperacao e vigilancia a saude.

Acreditamos que a satde vista como um bem social e de construc&o coletiva necessita de formas concretas de financiamento, com alocacéo proporcional
de mais recursos também por parte das esferas estadual e federal para atencdo basica, pilar de sustentacio de todo o Sistema Unico de Salide, motivo
pelo qual este Plano demonstra tendéncias para a efetiva implementacdo das a¢des em saude, e 0 caminho seguro no atendimento aos principios do
SUS.
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ANEXO 1 - ACOES DA SAUDE PARA O PLANO PLURIANUAL (2022-2025)
EIXO I- GESTAO, FINANCIAMENTO E CONTROLE SOCIAL

ORGAO SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

FUNCAO SAUDE

SUBFUNCAO ADMINISTRACAO GERAL

PROGRAMA QUALIFICACAO DA GESTAO E FINANCIAMENTO EM SAUDE

OBJETIVO Promover o fortalecimento da cidadania, da democracia participativa e do controle social, garantindo e implementando
politicas publicas para Gestdo e Organizacdo do SUS.

PRIORIDADES 2022-2025

Manutencdo dos Programas da Secretaria Municipal de Salde

Manutencdo do Fundo Municipal de Saude

Realizar processo seletivo e/ou concurso para Agentes Comunitarios de Saide/ACS e Agentes de Combate as Endemias/ACE.

Melhorar o sistema de coleta e apuracdo de dados estatisticos relativos as doencas, de modo a garantir maior fidedignidade as informacdes oficiais
do Municipio.

Manutencéo e funcionamento do Conselho Municipal de Saude

Fortalecer o Conselho Municipal de Saude, dotando-o de local de funcionamento, veiculo préprio e/ou compartilhado e equipe técnica para o
regular exercicio do
Controle Social.

Fortalecer a Equipe de Saude através de capacitacdo continuada para ACS e ACE, para melhorar o atendimento a comunidade.

Implantar Central de Marcacdo de Consultas e regulacdo de consultas e exames no municipio.

Implantar Programa de Gestdo de qualidade e controles nos servicos de salde;

Implantacdo da Ouvidoria Municipal do SUS.

Implantar e manter o Ndcleo Municipal de Educacdo Permanente/Educacdo Continuada da SEMUS.

Manutencdo do Fundo Municipal de Saude: Manter folha de Pessoal e encargos sociais.

Manutencdo das atividades de Gestdo da Secretaria Municipal de Satde: Manutencao e estruturacdo com equipamentos e insumos 0s setores de
Atencdo Priméria, Vigilancia em Saude (Epidemiologia, Sanitaria e Ambiental), Controle e Avaliagdo, Assisténcia Farmacéutica, Media
Complexidade, Atencdo Especializada e Tratamento Fora de Domicilio/TFD.

Manter atualizado o Portal da Transparéncia.

Reestruturacdo do Organograma da Secretaria Municipal de Salde.
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Realizacdo de prestacdo de contas quadrimestrais no Conselho Municipal de Saude e audiéncias publicas, conforme Lei Complementar n°
141/2012.

Apresentacdo no Conselho Municipal de Saude, dos instrumentos de Planejamento e Gestdo do SUS (PMS, PAS E RAG) em consonancia com o
PPA Municipal, para o periodo de 2022-2025.

Implantagdo do Servico de Colposcopias, Preventivos e Manutengdo dos Servigos de Ultrassonografia, Radiologia, Laboratério e Consultas
Especializadas (Ginecologia, Pediatria, dentre outras).

PRIORIDADES - 2022-2025
EIXO 1l - ATECAO PRIMARIA A SAUDE

ORGAO SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

FUNCAO SAUDE

SUBFUNCAO ATENCAO PRIMARIA

PROGRAMA Gestdo do Cuidado da Familia e da comunidade

OBJETIVO Garantir acOes de atencdo integral a saude da populacdo, direcionadas a toda a populagdo com foco na promocdo, protecao,
controle e acompanhamento e recuperacao da saude, tendo como eixo estruturante a atencao primaria

TEMATICA 1.1- Gest3o do Cuidado e Estratégia de Satde da Familia

Manutencéo e Funcionamento dos indicadores do Previne Brasil:

Manutencédo e Funcionamento da Estratégia Saude da Familia (ACS, PSF E PSB).

Manutencdo e Funcionamento do Programa Mais Médicos

Implantacdo do Polo de Academia de Salde na zona urbana.

Manutencéo e funcionamento do Sistema de Informacdo em Salde para a Atencdo Basica (SISAB), instituido pela Portaria GM/MS n° 1.412, de
10 de julho de 2013,

Aplicar o Plano Nacional de Humanizacgdo no atendimento das unidades basicas de saude.

Implantar as Praticas Integrativas e Complementares em Saude (Préaticas Corporais, Acupuntura e outras PICS), na Rede Municipal de Salde.
Resgatar as politicas de satde bucal com foco na prevencéo.

Informatizar os estabelecimentos de salde para implantacdo do Prontuario Eletrénico do Cidaddo — PEC.

Capacitacdo em Educacdo Permanente para 0 monitoramento e acompanhamento dos Indicadores do PREVINE BRASIL e SISPACTO.
Implantar o Centro de Referéncia para os pacientes suspeitos e confirmados de COVID-19.

Ampliacdo das Equipes de Saude da familia, Equipes de Saude Bucal e ACS.

Manter as acfes do Programa PSE, Crescer Saudavel e NutriSUS nas escolas prioritarias.

Implantar um nucleo de Atencdo a Salde da Crianca e do adolescente.

Implantar as Redes de Atencdo Prioritarias (Atencdo Materno-Infantil, Salde Mental e Satde do 1doso).
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Tematica 1.1 - Atencdo Materno-Infantil

Atencdo Integral ao Nascimento (Pré-Natal, Parto e Puerpério).

Atencéo integral a criancas menores de 2 anos de idade.

Garantia de acesso aos exames citopatoldgicos para mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos

Garantia de acesso a mamografia para mulheres na faixa etéria de 25 a 64 anos.

Temética 1.2- Rede de Atencédo Psicossocial

Implantar Politicas de combate ao uso de drogas com inclusdo de acdes especificas para populacdo em geral.

Implantacdo de 01 Equipe Multiprofissional de Atencdo especializada em saude Mental- AMENT

Implantacdo do CAPS |

Tematica 1.3- Atencdo a Saude do Idoso e Saude do Adulto em Condic¢des Crodnicas

Manutencdo dos programas de hipertensdo arterial, diabetes mellitus, saude do idoso e satde do adulto, controle dos portadores de doencas
crdnicas ndo transmissiveis.

Monitoramento dos diabéticos e hipertensos de acordo com os indicadores pactuados pelo PREVINE BRASIL

Implantacdo do acompanhamento da salide do homem na rede assistencial.

Reduzir os danos e melhorar a qualidade de vida as pessoas portadoras de Cancer com acompanhamento pelas equipes da estratégia saude da
familia e equipes multiprofissionais.

Criacdo do Departamento de acompanhamento as Pessoas com Doencas Crdnicas nao transmissiveis — DANTS

Implantar programa de controle do tabagismo, assegurando tratamento médico aos fumantes.

Desenvolver projeto de acolhimento psicolégico para paciente com cancer bem como seus familiares.

EIXO 111 —ATENCAO ESPECIALIZADA

ORGAO SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

FUNCAO SAUDE

SUBFUNCAO MEDIA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL E HOSPITALAR

PROGRAMA Organizacdo da atencdo ambulatorial e hospitalar especializada

OBJETIVO Assegurar a linha de cuidado integral na atencéo especializada com énfase nas redes de atencéo e articulada com a atencao
priméria, propiciando aos usuarios do SUS uma resposta adequada e em tempo oportuno de acordo com as suas
necessidades.

PRIORIDADES 2022-2025

\ Manutencdo dos servicos de Média Complexidade (Hospitalar e Ambulatorial).
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Estabelecer parceria com a Secretaria de Estado da Mulher para realizacdo de atendimento médico especializado as mulheres, por meio da carreta
da Mulher.

Implantar as especialidades médicas em parcerias com o Governo do Estado e outras instituicGes, com médicos especialistas em Ortopedia,
Ginecologia, Pediatria e Psiquiatria.

Manutencdo do Laboratdrio Regional de Proteses Dentérias-LRPD.

Garantir atendimento agendado das especialidades médicas nas unidades basicas de satde do municipio.

Implementar e ampliar a rede de Atencéo as pessoas com deficiéncia

Implantacdo do Servico SAMU, com 01 ambuléncia de Suporte Basico, 01 Motol&ncia e 02 Ambulancias tipo A.

Implantacdo do CAPS 1.

EIXO IV — ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS

ORGAO SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

FUNCAO SAUDE

SUBFUNCAO Suporte Profilatico e Terapéutico

PROGRAMA Assisténcia Farmacéutica Municipal

OBJETIVO Proporcionar o acesso dos usuarios aos medicamentos padronizados com garantia de qualidade, humanizagdo no
atendimento, mediante uso racional e atencdo integral a salde conforme o Plano Municipal de Assisténcia Farmacéutica

PRIORIDADES 2022-2025

Manutencéo da Assisténcia Farmacéutica Municipal

Garantir medicamentos e insumos da Atencdo Primaria

Capacitacao de profissionais sobre os protocolos da Assisténcia Farmacéutica e uso racional de medicamentos

Garantir a distribuicdo ininterrupta de medicamentos, especialmente aos portadores de doencas cronicas.

Implantacdo da REMUME- Relacdo Municipal de Medicamentos.

EIXO V - PROMOCAO E VIGILANCIA EM SAUDE

ORGAO SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
FUNCAO SAUDE

SUBFUNCAO VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
PROGRAMA Vigilancia Epidemiolégica e Imunizacdo
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CAJAPIO CNPJ: 14.180.612/0001-18 SEMUS
OBJETIVO Fortalecer a integralidade do cuidado na pratica cotidiana dos servigcos de salde, com énfase na promoc¢édo da saude e

prevencdo de doengas e agravos a partir da identificacdo e anélise dos fatores geradores de ameacas a vida nas comunidades,
bem como da vigilancia e controle de doencas transmissiveis e ndo transmissiveis, e a regulacdo de bens e produtos sujeitos
a legislacdo do SUS.

PRIORIDADES 2022-2025

Fortalecer as politicas de combate as endemias.

Manter acOes continuas de prevencao, combate, fiscalizacao, vigilancia e controle da COVID-19, junto as Unidades de Saude e populacéo.

Implementar Centro de Referéncia de Combate a Covid-19.

Manutencdo e funcionamento do Programa de Vigilancia em Saude

Controle das arboviroses Dengue, Chikungunya e Zica Virus

Realizacdo de visitas para inspecdo dos imdveis e pontos estratégicos para deteccdo e tratamento de larvas do aedes aegypti

Manter coberturas vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinacdo para criangas menores de dois anos de idade - Pentavalente
(32dose), Pneumocécica 10- valente (22 dose), Poliomielite (32 dose) e Triplice viral (12 dose) - com cobertura vacinal preconizada.

Continuidade ao Plano Municipal de Imunizagéo contra a COVID19

Realizar campanhas de vacinacao preconizadas pelo Ministério da Salde

Notificacdo, investigacdo e encerramento das doengas de notificacdo compulséria

Implantar a Politica de Saude do Trabalhador.

Fortalecer a Politica de tratamento e prevencdo de doencas transmissiveis (controles de fatores de risco) tais como: hanseniase, tuberculose,
dentre outras.

ORGAO SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

FUNCAO SAUDE

SUBFUNCAO VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

PROGRAMA Vigilancia Sanitaria e ambiental

OBJETIVO Fortalecer a integralidade do cuidado na prética cotidiana dos servicos de salde, com énfase na promocao da saude e
prevencao de doencas e agravos a partir da identificacdo e analise dos fatores geradores de ameagcas a vida nas comunidades,
bem como da vigilancia e controle de doencas transmissiveis e ndo transmissiveis, e a regulagdo de bens e produtos sujeitos
a legislacdo do SUS.
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PRIORIDADES 2022-2025

ESTADO DO MARANHAO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CNPJ: 14.180.612/0001-18

Realizar no minimo os seis grupos de acOes de vigilancia Sanitaria consideradas necessarias a todos 0s municipios no ano.

Encaminhar ao Laboratério de referéncia as amostras bioldgicas dos animais que apresentem sintomatologia suspeita para a raiva animal no

Municipio.

Realizar acOes de vigilancia de roedores nas areas de maior risco a Leptospirose.

Realizar o monitoramento da qualidade da 4gua para consumo humano conforme a Diretriz Nacional do Programa de Vigilancia da Agua de

Consumo Humano - VIGIAGUA.

Realizar andlise das amostras de agua para consumo humano guanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

Manter cobertura vacinal antirrabica para prevencdo e interrupcao da circulacdo do virus da raiva na populacdo canina.

EIXO VI - INVESTIMENTOS EM SAUDE 2022-2025

OBRAS

LOCALIDADE/PROGRAMA

CONTRAPARTIDAS

Reforma e Ampliacdo das Unidades Bésicas de Saude

Reformar e ampliar as Unidades Basicas de Salde ja

existentes.

MINISTERIO
SAUDE/MUNICIPIO

DA

Construcédo de Unidades Basicas de Saude

Construir novas Unidades Basicas de Saude, conforme

a necessidade de cada localidade.

MINISTERIO DA SAUDE

Aquisicdo de veiculo para apoio a descentralizagdo da
cobertura de exames laboratoriais.

Sede e zona rural

MINISTERIO DA SAUDE

Implantar Polos de Academias de Saude

Sede e Zona Rural

MINISTERIO DA SAUDE

Aquisicdo de Veiculos para as Equipes
ESF/Vigilancia Epidemioldgica, Sanitéria e
ambiental.

Equipes SEMUS

MINISTERIO DA SAUDE E
GOVERNO ESTADUAL

Construcéo da Base descentralizada SAMU 192

Servico SAMU

Municipio

Aquisicdo de SAMU 192

Servico SAMU

Municipio

Aquisicdo de 02 Ambulancias Branca

Média Complexidade

MINISTERIO DA SAUDE E
GOVERNO ESTADUAL

Aquisicdo de Transporte Sanitario —Van

TFD.

MINISTERIO DA SAUDE

Aquisicdo de Equipamentos e Materiais Permanentes

UBS, Hospital e Laboratério Municipal.

MINISTERIO DA SAUDE

Manutencéo Predial das Unidades de Saude

Todas as UBS.

Municipio
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CATARIS Mo s Y SEMUS
Manutencéo Preventiva dos Equipamentos Todos 0s equipamentos que necessitarem de | Municipio
manutencéo.
Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncéo, Natureza e Fonte
FUNCAO PREVISAO ORCAMENTARIA-
2022-2025

122- ADMINISTRACAO GERAL

301- ATENCAO BASICA(PRIMARIA)

302- ASSISTENCIA AMBULATORIAL E HOSPITALAR

303- SUPORTE PROFILATICO E TERAPEUTICO

304- VIGILANCIA SANITARIA e AMBIENTAL

305- VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

TOTAL GERAL

ANEXO 2 - PROPOSTAS APROVADAS PELOS GRUPOS DE TRABALHO NA 102 CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE.
EIXO 1 - SAUDE COM DIREITO

1.
2.
3.
4.

Manter o laboratorio de Patologia Clinica para realizacdo de exames laboratoriais;

Contratacdo de profissionais médicos para realizagdo de Imagens (ultrassonografia e Raio-x)

Assegurar o fornecimento de Medicamentos da Farmécia Bésica e Farmécia Hospitalar;

Garantir aimplantacdo do tratamento fitoterapico no municipio de Cajapid, assegurando o respeito as escolhas das pessoas e as praticas e saberes
em salde das populacGes tradicionais na perspectiva de promover mudancgas no modelo de atencéo a salde.

Realizacdo de Concurso Publico para os trabalhadores do SUS do municipio e Criacdo do PCCS para os profissionais de satde.

Fortalecer o cuidado da saude nos servigos de atencdo bésica e especializados, valorizando a promocéo da salude, a prevencdo de doencas, 0
tratamento e as reabilitacbes para reduzir as mortes evitaveis e qualificar as condi¢des de vida das pessoas;

Apoiar a implementacdo da Politica Nacional de Satde Bucal, garantindo mais investimentos financeiros e de pessoal no &mbito do municipio.
Garantir que o controle social seja fortalecido nas trés Instancias de Governo, exercendo o seu papel de: fiscalizagdo, monitoramento e controle
das acGes da Administragdo Publica, como um importante mecanismo de fortalecimento da cidadania para aproximar a sociedade do Estado.
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EIXO 2 - CONSOLIDACAO DO SUS

1.

Melhorar as condic@es de trabalho, estruturas fisicas, insumos, equipamentos, transporte do conselho Municipal de Saude, de modo a assegurar
o0 atendimento de qualidade a populacéo.

Manutencdo e ampliacdo do Programa Mais Médico ampliando a cobertura territorial com a presenga do profissional de Saude e
consequentemente 0 aumento do quantitativo da populacao atendida.

Criacdo de um espaco para publicacdo das acbes do conselho proporcionando o conhecimento das acdes pela comunidade para o conselho
municipal de saude desenvolver um trabalho para incentivar maior participacdo da comunidade nas suas deliberacoes.

Desenvolvimento e implantagcdo de uma politica de gestdo de pessoas que contemple os trabalhadores, Seletivados, contratados, estatutarios e
celetistas, garantindo o seu envolvimento, valorizacdo e desenvolvimento e finalmente o seu desempenho, ndo como espectador e sim como
ator na construgdo de um SUS de qualidade e eficiente.

Garantir que o Programa de educacdo permanente seja vinculado as necessidades dos servicos locais com levantamento adequado dessas

informacdes.

EIXO 3-FINANCIAMENTO DO SUS

1.

Reafirmar a saude como direito universal e integral e dever do Estado, destinando no minimo 15% ou mais das receitas correntes brutas do
municipio assegurando financiamento estavel com defini¢do de novas fontes de financiamento e priorizando o investimento na atencdo primaria
e nas acOes de servicos publicos.

Implantar o teto para custeio do Tratamento Fora de Domicilio/TFD no municipio de Cajapio e aquisi¢do de veiculo para transporte sanitario
dos pacientes.

Que o Conselho Municipal de Saude tenha recursos financeiros garantido no orcamento anual (LOA), local de funcionamento, transporte para

o pleno exercicio do controle social.
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4. Transferir recursos de acordo com os critérios de rateio da LC n® 141/2012 e adotar mecanismos que diminuam a interferéncia federal na
administracdo publica municipal e estadual e do Distrito Federal, além de melhorar os mecanismos de transparéncia da informagé&o

Aprovado e Homologado pelo Conselho Municipal de Saude de Cajapié (MA) em 17 de agosto de 2021
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