SECRETARIA I {‘:{F n

MUNIEIPAL DE o 1
SAUDE  1ACARATU

PREFEITURA MUNICIPAL DE TACARATU-PE

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

PLANO PLURIANUAL DE SAUDE

2022 — 2025

TACARATU - 2022



Prefeito Municipal de Tacaratu
WHASHINGTON ANGELO DE ARAUJO

Vice-Prefeito
GIVALDO TORRES DE OLIVEIRA

Secretaria Municipal de Saude
RAQUEL MEDEIROS NASCIMENTO HENRIQUE

Diretoria de Vigilancia em Saude
LAIS EDVIRGENS LIMA DA CRUZ

Diretoria de Vigilancia Sanitaria
JEINY RAIANE VICTOR DE CARVALHO LIMA

Coordenacao de Vigilancia Epidemiologica
FABIANA LARANJEIRA DA SILVA

Diretoria da Unidade Mista Edmir Ferraz Gominho
ELAINE ILSSE CARVALHO COSTA

Coordenagcéo do Servico de Atendimento Médico Especializado
THALES ARTHUR SILVA SA

Coordenacao da Atencdo Basica
THAIS CRISTINA GOMES OLIVEIRA

Gerente da Atengdo Basica
RAYZA MARIA GOMES DE ARAUJO

Coordenacao de Acdes e Servicos de Saude da Atengdo Basica
DOUGLAS RAFAEL NASCIMENTO ARAUJO

Coordenacéo de Saude Mental
SUZY SILVA NASCIMENTO



Coordenacédo do Programa Nacional de Imunizacéo
DEYSE JACKELINE DINIZ

Coordenagcdo de Saude Bucal
ALINE KEDNA SIQUEIRA DE ARAUJO

Coordenacéo de Planejamento
JULIANA CARVALHO NUNES

Coordenacédo de Farmécia Basica
LUZINETE MARQUES DANTAS ALBUQUERQUE

Coordenacéo de Enfermagem
MURILO BARBOSA DE QUEIROZ



EQUIPE DE ELABORACAO
Secretaria Municipal de Saude
Raquel Medeiros Nascimento Henrique

Coordenadora da Atencdo Basica
Thais Cristina Gomes Oliveira

Coordenadora de Vigilancia em Saude
Lais Edvirgens Lima da Cruz

Coordenadora de Satde Bucal
Aline Kedna Siqueira de Aradjo

Coordenadora A. Farmacéutica
Luzinete Marques Dantas Albuquerque

Assisténcia Hospitalar
Elaine llsse Carvalho Costa

Departamento de Planejamento
Juliana Carvalho Nunes



APRESENTACAO

O Plano Plurianual de Saude (PPA) para o quadriénio 2022-2025 é um documento que expressa 0 compromisso do Governo Municipal com a salde
dos seusmunicipes. Nele esta definida a Politica Municipal de Saude a ser implementada nos préximos anos, em consonancia com o Decreto n° 7.508/2011,
do Governo Federal, e com os postulados do Sistema Unico de Satde (SUS), enfatizando a descentralizacio, a regionalizacio e a gestio por resultados.
Mais que um cumprimento legal, o PPA revela-se como um instrumento imprescindivel de gestdo, pois expressa as intencdes e 0s resultados a serem
alcancados durante quatro anos. Buscando traduzir os anseios da populacdo explicitados como prioridades propondo medidas e a¢fes que impactem nos
problemas de satde do municipio.

A sua elaboracdo partiu de uma andlise sobre a situacdo de salde com identificacdo e priorizacdo dos principais problemas, a fim de subsidiar o
planejamento, a operacionalizacdo o monitoramento e a avaliacdo das a¢des e servicos de saude.

As prioridades definidas sdo o resultado de um trabalho desenvolvido de forma transparente, democratica e participativa, envolvendo gestor e técnicos
da Secretaria Municipal de Satde (SMS) e Sociedade Civil Organizada.

Realizado analise situacional do municipio, com a sintese dos principais problemas de salde, considerando o0s aspectos demograficos,
socioecondmicos, epidemioldgicos e organizacionais. Apresentacdo dos compromissos ao monitoramento e avaliacdo da execugdo do PPA 2022-2025.

Tendo a gestdo a consciéncia do compromisso com o cumprimento das metas estabelecidas no PPA 2022-2021, vem expressar através desse plano
construido por varios segmentos da salde e sociedade civil, a responsabilidade com a importante tarefa ja iniciada e promover o cumprimento do direito
constitucional a saude, visando a reducdo dos riscos de adoecer e morrer mediante 0 acesso universal e igualitario as acfes de promocéo, protecao e

recuperacdo da salde.



HISTORICO DO MUNICIPIO DE TACARATU

A histdria registra que, ja no século XVII, Tacaratu era considerada uma maloca ou ajuntamento de indios das tribos Pankararus, Umads, Vouvéa e
Geritico, todos do grupo linguistico Kariri. A maloca dominava-se 'Cana-Brava'. Depois, foram os indios aldeados no lugar chamado 'Brejo dos Padres'
(onde deu origem a freguesia de Tacaratu), pois ali foi organizada uma missao dirigida por padres da congregacédo de Sdo Felipe Nery. Com esses elementos
se iniciou o povoamento da antiga Vila de Tacaratu, primitiva area do municipio.

Através de documentos, vé-se que em 1752 existia ali uma pequena capela consagrada a Nossa Senhora da Senhora da Saude, provavelmente erigida
pelos padres que serviam na missdo de catequese.

Em 1760 os moradores ja dirigiam uma peti¢do ao Bispo D. Francisco Xavier Aranha, solicitando a criacdo de uma freguesia. Atendidos, foi Tacaratu
elevada aquela categoria no ano de 1761, somente se dando sua instalagdo em 1764, pelo Padre Antdnio Teixeira de Lima. Depois de reformas recomendadas,
a primitiva capela passou a condigdo de igreja matriz.

Tacaratu hoje é conhecido por sua producdo artesanal em tecelagem, onde se destacam as redes, mantas, tapetes, colchas etc., exportados para diversos
estados brasileiros e até para outros paises. O municipio também revela vocacao para o ecoturismo, oferecendo a cachoeira do salobro, as serras de belos
mirantes, grutas, fontes e bicas.

Os naturais de Tacaratu e do seu municipio sdo chamados Tacaruenses.

FORMACAO ADMINISTRATIVA

Distrito criado com a denominacdo de Tacaratu, por alvard de 24/05/1808 e Lei Municipal de 10/08/1892. Elevado a categoria de vila com a
denominacdo de Tacaratu, pela Lei Provincial n® 248, de 16/06/1849. Sede na povoagédo de Tacaratu. Pela Lei Provincial n°® 1885, de 01/05/1887, transfere
a sede do municipio de Tacaratu para a povoacdo de Jatoba. Pela Lei Municipal de 27/09/1897, sdo criados os distritos de Espirito Santo e volta do Moxotd,
anexado ao municipio de Tacaratu. Elevado a condicdo de cidade com a denominacao de Jatoba, pela Lei Estadual n® 991, de 01/07/1909. Em diviséo
administrativa referente ao ano de 1911, Tacaratu se configura como distrito do municipio de Jatoba. Pela Lei Estadual n® 1931, de 11/09/1928, a sede do

municipio volta a denominar-se Tacaratu e o distrito de Jatoba passa a denominar-se Jatoba de Taracatu. Ainda sob a mesma Lei o distrito de Espirito Santo



é extinto, e assim anexado ao distrito de Moxot6. Em divisdo administrativa referente ao ano de 1933, 0 municipio é constituido de 3 distritos: Tacaratu,
Jatoba de Tacaratu e Moxotd. Em divisdo territorial datada de 31-X11-1936, 0 municipio é constituido de 3 distritos: Tacaratu, Jatoba ex-Jatoba de Tacaratu
e Moxotd. Em divisao territorial datada de 31-X11-1937, o municipio € constituido de 3 distritos: Tacaratu, Moxot0 e Itaparica ex-Jatoba.

Pelo decreto Lei Estadual n® 92, de 31/03/1938, o distrito de Moxotd passou a denominar-se Volta. Pelo decreto-lei estadual n® 235, de 09/12/1938,
transfere a sede do municipio de Tacaratu para o de ltaparica passando 0 municipio a denominar-se Itaparica.

No quadro fixado para vigorar no periodo de 1939-1943, Tacaratu configura como distrito no municipio de Itaparica. Pelo decreto-lei estadual n® 952,
de 31-12-1943, o municipio de Itaparica passou a denominar-se Petrolandia. Em divisao territorial datada de 1-V11-1950 o distrito de Taracatu configura no
municipio de Petrolandia ex-Itaparica.

Elevado novamente a categoria de municipio com a denominacao de Tacaratu, pela Lei Estadual n® 1819, de 30/12/1953, desmembrado de Petrolandia.
Sede no antigo distrito de Taracatu constituido de 2 distritos: Tacaratu e Caraibeiras. Desmembrado de Petrolandia. Reinstalado em 01/06/1954.

Em divisdo territorial datada de 1-V11-1960, o municipio € constituido de 2 distritos: Taracatu e Caraibeiras. Assim permanecendo em divisao territorial
datada de 2005.-09-1995, sede no atual distrito de Jatoba. Constituido de dois distritos: Jatoba e Volta do Moxot6, desmembrado de Petrolandia. Instalado
em 01/01/1997.

LOCALIZACAO E CARACTERISTICAS DO MUNICIPIO

O municipio com uma area de 1.248,5 Km2, esta localizado na zona do sertdo do S8o Francisco, na mesorregido Sdo Francisco Pernambucano,
Microrregido Itaparica, Regido de Desenvolvimento Sertdo Itaparica, limitando-se ao Norte com o municipio de Floresta, ao Sul com o Estado de Alagoas
e 0 municipio de Jatobd, ao Leste com o municipio de Inaja e o estado de Alagoas, ao Oeste com o0 municipio de Petrolandia.

A sede municipal encontra-se a 514 metros em relacdo ao nivel do mar e tem sua posi¢do geogréfica determinada pelo paralelo de 09° 06' 20" E e 38°

09'00' S, seu clima é semi-arido quente, bacia hidrografica do Rio Moxoto.

Populacao estimada (2021): 26.439 pessoas
Densidade demogréfica (2010): 17,45 hab/km?



Principais rios: Sdo Francisco e Moxotd
PIB per capita (2019): R$ 7.067,31
IDH (2010): 0.573

Gentilico: Tacaratuense.

ECONOMIA

Em 2019, o salario médio mensal era de 1.5 salarios minimos. A propor¢do de pessoas ocupadas em relacdo a populacdo total era de 5.5%. Na
comparagdo com 0s outros municipios do estado, ocupava as posi¢Ges 136 de 185 e 156 de 185, respectivamente. Ja na comparacdo com cidades do pais
todo, ficava na posicdo 4906 de 5570 e 5104 de 5570, respectivamente. Considerando domicilios com rendimentos mensais de até meio salario minimo por
pessoa, tinha 53.9% da populagdo nessas condicdes, 0 que o colocava na posi¢ao 39 de 185 dentre as cidades do estado e na posi¢do 650 de 5570 dentre as
cidades do Brasil.

Fonte: site do IBGE

EDUCACAO

Taxa de escolarizacdo de 6 a 14 anos de idade [2010]: 96,3 %

IDEB — Anos iniciais do ensino fundamental (Rede publica) [2019]: 5,5
IDEB — Anos finais do ensino fundamental (Rede publica) [2019]: 4,7
Matriculas no ensino fundamental [2020]: 3.507 matriculas

Matriculas no ensino médio [2020]: 1.245 matriculas

Docentes no ensino fundamental [2020]: 248 docentes

Docentes no ensino médio [2020]: 106 docentes

NUmero de estabelecimentos de ensino fundamental [2020]: 27 escolas



Numero de estabelecimentos de ensino médio [2020]: 8 escolas
Fonte: site do IBGE

SAUDE

A taxa de mortalidade infantil média na cidade é de 18.93 para 1.000 nascidos vivos. As internacGes devido a diarreias sdo de 0.3 para cada 1.000
habitantes. Comparado com todos os municipios do estado, fica nas posicdes 36 de 185 e 128 de 185, respectivamente. Quando comparado a cidades do
Brasil todo, essas posi¢des sdo de 1263 de 5570 e 3907 de 5570, respectivamente.

Fonte: site do IBGE

CONSELHO DE SAUDE

O Conselho Municipal de Satde é um 6rgéo colegiado, deliberativo, fiscalizador e permanente do Sistema Unico de Satde (SUS) integrante da estrutura
basica do Ministério da Saude, no municipio, com composi¢ao, organizacao e competéncia fixadas na Lei 8142/90 e ratificadas pelo seu regimento interno
elaborado pelo proprio conselho.

O Conselho propicia a participacdo da sociedade organizada na administracdo da Saude no municipio, atua com fungdes deliberativas, normativas e
fiscalizadoras, com objetivos de discutir, analisar, estabelecer, acompanhar, controlar, avaliar e fiscalizar a implementacdo da politica municipal de satde
inclusive, nos seus aspectos econdmicos e financeiros.

Sua comissdo executiva é formada por um presidente, primeiro secretéario e segundo secretario, 0 Conselho possui dotacdo orcamentéria, funciona
regularmente e tem importante atuacdo no acompanhamento do funcionamento dos servicos e saude e da gestdo municipal. O conselho dispde de sala de

reunides e sala de apoio administrativo, conforme o que recomenda a Resolucdo 453/12 do Conselho Nacional de Saude.



ESTABELECIMENTOS DE SAUDE DA REDE PUBLICA MUNICIPAL

Atencio bésica: PSF | (Carlos Pereira de Araujo), PSF Il (Caraibeiras), PSF III (Olho D’Agua do Bruno), PSF 1V (Alto da Boa Vista), PSF V (Wantuir
Nogueira) e PSF VI (Jodo de Souza Oliveira); Academia da Saude de Tacaratu, Central de Rede de Frios; Unidade de Salude Especializada: UMEFG e
CAPS 1.

ESTABELECIMENTOS DE SAUDE DA REDE PUBLICA FEDERAL

Posto de Saude Macaco, Posto de Saude Indigena Brejo dos Padres, Posto de Saude Indigena Baixa Lero e Polo Base Pankararu e Entre Serras.

ESTABELECIMENTOS DE SAUDE REDE PUBLICA PARTICULAR
PHARMED

SERVICOS OFERECIDOS PELA ATENCAO BASICA

Consultas médicas, consultas de enfermagem, consultas e procedimentos odontoldgicos, proteses dentarias, Pré-natal, exames citopatoldgicos, puericultura,
hiperdia, imunizacdo, hanseniase e tuberculose, IST\AIDS, planejamento familiar, vigilancia epidemioldgica, vigilancia sanitaria, controle de endemias e

assisténcia farmacéutica.

SERVICOS OFERECIDOS NA ASSISTENCIA AMBULATORIAL

Exames Laboratoriais de bioquimica e hematologia, fisioterapia, terapia ocupacional, ultrassonografia, ECG, odontologia, consultas médicas de cardiologistas,
dermatologista, vascular, ortopedista, pediatria, ginecologista e obstetricia, cirurgido, sala de Vacinas, exames Citoldgicos, nutricdo, psicologia, teste do

pezinho, teste rapido (hiv, sifilis, hepatite) e Raio-x.



OBJETIVOS, METAS E ESTRATEGIAS PARA ENFRENTAMENTO DOS PROBLEMAS DE SAUDE

PSF

Objetivo: Garantir acGes de promocdo da satde em todos os estabelecimentos de saude.

Diretriz: Garantir o acesso da populacao as acdes de promogdo a saude, prevencao de doencas, tratamento, reabilitacéo.

META

ACAO

- Elevar a cobertura de Estratégia Satde da Familia (100%), aumentando para o nimero
de Agentes Comunitérios de Saude.

- Expansdo da Estratégia Sadude da Familia;
- Realizar processo seletivo de ACS para as areas descobertas;
- Redistribuir a area de atuagdo dos ACS.

- Manutenc¢do do Programa de Agentes Comunitérios de Saude.

- Manter o CNES atualizado;
- Garantir insumos adequados para pleno funcionamento das atividades dos Agentes
Comunitarios de Salde.

- Aumentar a cobertura populacional estimada pelas Equipes de Saude da Familia.

- Garantir insumos necessarios para sua acao;
- Garantir profissionais capacitados na rede Primaria a Salde.

- Fortalecer os programas e melhorando os indicadores da Aten¢ao Bésica.

- Supervisionar e monitorar os indicadores mensalmente com as ESF’s associados
com os Indicadores do Previne Brasil e PEFAP;

- Adquirir e realizar manutencao de equipamentos de informética para informatizagéo
das Unidades Bésicas de Satude com o PEC (Prontuario Eletrdnico do Cidadao);

- Promover capacitagbes para as equipes de Salde da Familia, ampliando o
conhecimento sobre os programas relacionados a Atencéo Bésica;

-Realizar reunido com as equipes envolvidas para discursao dos indicadores;
-Desenvolver campanhas educativas na midia impressa e audio-visual;

UBF’s com Teleconsultoria e Teleassisténcia em 100%.

- Ampliar e diversificar as atividades da Academia da Salde e integrar as suas
atividades com as Equipes de Saude da Familia e a populagdo em geral,

- Trabalho em conjunto a Academia da Salde com os programas de salde da familia;
- Expandir, reestruturar e qualificar a Academia da Saude do municipio para acOes
diversas na rede da Atencédo Basica;

- Desenvolver acdes em parceria com entidades da sociedade e com outros 6rgdos
governamentais municipais;

- Implementar agdes de combate ao tabagismo.

- Aumentar as estratégias para execugao do programa satde na escola (PSE) nas escolas
do municipio.

- Elaborar e executar trabalhos nas escolas, em conjunto com a equipe multidisciplinar
da salde, além de diretores, coordenadores e docentes;
- Seguindo temas e prazos estabelecidos pelo Ministerio da Satde.




- Participacdo do programa Mais Médicos e/ou Médicos pelo Brasil.

- Continuar realizando cadastro para pleitear médicos do programa;
- Manutenc&o do programa Mais Médicos e/ou Médicos pelo Brasil.

- Implementar a Satde do Homem em todas as UBS.

- Garantir atendimento e tratamento da salide do homem em todos 0s niveis de saude;

- Planejamento, organizacdo e execucdo de agdes voltada a prevencdo das doencas que
mais acomete 0s homens;

- Realizar atividades de prevencdo primaria relativa as doencgas do publico masculino
realizadas durante a "Semana de Salde do Homem" nas ESF.

- Implementacdo da politica municipal de salide da pessoa idosa em 100%.

-Treinamentos para as equipes de salde para o atendimento e tratamento a
pessoa idosa.

- Reduzir a prevaléncia de distdrbios nutricionais, em especial a obesidade (programa de
prevencdo e atencdo a obesidade infantil).

- Garantir o acesso a acompanhamento nutricional em 100% das unidades béasicas de
salde;

- Realizar campanhas educativas de promocéo da alimentacdo saudavel,

- Promover a prética da atividade fisica, através da academia da salde;

- Capacitar as equipes das UBS’s para realizar a¢gdes educativas nas suas comunidades;
- Realizar inquéritos nutricionais periddicos.

- Programar nos servico de salide municipal, atendimento adequado as pessoas com

deficiencia.

- Capacitar profissionais das equipes de saude da familia ao atendimento &s pessoas com
deficiéncia;

- Elaborar a linha de cuidado para o atendimento as pessoas com deficiéncia;

- Desenvolver agdes educativas para a prevencao, combate ao preconceito e areinsergdo
social;

- Desenvolver a¢des intersetoriais para a garantia da acessibilidade e da incluséo social.

- Implantar servigo de referéncia em satde do trabalhador nas UBS’s.

- Elaborar projeto e um plano de acdo para a salde do trabalhador, desenvolver acdes
educativas para a prevencao e a reducdo de danos;

- Implementar na vigilancia epidemioldgica servigos voltados a saide do trabalhador;

- Elaborar documento normativo e capacitar profissionais da rede.

- Melhorar o acesso e resolutividade da assisténcia municipal.

- Garantir 0 acesso integral da populacéo aos servicos e agdes de salde de forma mais
efetiva resolutiva.

- Reforma e manutenc¢do das Unidades de Salde.

- Reformar e continuar a manutencao das unidades de satde para melhor atender
a populacao; _
- Realizar plano de acéo e reestruturacéo do servico.

- Construgéo de UBS.

- Construcdo de Unidade Basica de Salde para melhorar acessibilidade da populagéo as
acles de Atencdo Primaria & Saude;
- Aumentar a cobertura populacional atendida pelas ESF.




- Implantar ESF intinerante.

- Garantir profissionais intinerantes para maior alcance de a¢des em salde e atendimento
a comunidades mais dificil acesso;
- Realizar aquisicdo ou aquisicao de veiculos voltados a aten¢do primaria a saude.

SAUDE DA MULHER
Obijetivo: Fortalecer o atendimento em todos os estabelecimentos de saude vol

Diretriz: Ampliar e qualificar 0 acesso aos servicos de satde de qualidade, em

necessidades de salde, aprimorando a politica de atencdo basica, especializada

tado a Saude da mulher.

tempo adequado, com énfase na humanizacdo,equidade e no atendimento das

, ambulatorial e hospitalar.

META

ACAO

- Promogéo de exames citopatolégicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 64 anos
na populacéo residente.

- Realizar mutirdes de Citopatolégicos, nas Unidades Baésicas de Salde para
Mulheres na faixa etéria preconizada pelo Ministério da Salde;

- Dar continuidade as normas e rotinas para realizacdo do exame, entrega de resultado
e segmento dos casos alterados;

- Promover a humanizacdo da assisténcia através de palestras com material
especifico, para conscientizacdo quanto a importancia da realizagdo do exame;

- Realizar busca ativa das mulheres na faixa etaria de 25-59 anos.

- Garantir vacinado contra HPV para publico alvo.

- Campanha de Vacinacao;

- Busca Ativa;

- Realizar campanhas educativas a populagéo;
- Intensificagdo no planejamento familiar.

- Garantir a oferta de colposcopia e demais exames.

- Proceder processo de contratagdo de profissional qualificado, garantir insumos e
equipamentos Necessarios.

- Realizacdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a
69 anos na populacao residente de determinado local e populacdo da mesma faixa etéria.

- Aumentar o nimero mensal de marcacao e realizacdo de mamografia;
- Sensibilizar a populagdo feminina na faixa etaria preconizada, durante as
atividades do outubro rosa;

- Realizar mutirdo municipal com carro movel para realizacdo de mamografias.




- Diminuir a proporc¢do de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19anos.

- Realizar atividades de educacdo em salde para ampliacdo da informacdo entre jovens
nas escolas e unidades de saude;

- Garantir e distribuir de forma igualitaria e sistematica os insumos disponiveis para o
planejamento familiar na atengéo primaria;

- Sensibilizar os profissionais de salde envolvidos, para sistematizacdo da
assisténcia em planejamento familiar.

- Garantir investigacdo dos 100% dos 6bitos maternos.

- Manter equipe de investigacdo de epidemiologia atualizada;
- Inserir as investigacdes no SIM.

SAUDE MATERNO-INFANTIL

Objetivo: Organizar a Rede de atencdo a Saude Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

Diretrizes: Promocao da atencéo integral a saude da mulher e da crianca e implementacéo da “Rede Cegonha”.

META

ACAO

- Aumentar o nimero de nascidos vivos de maes com 06 ou mais consultas de pré-natal.

- Realizar a assisténcia pré-natal a partir do 1° trimestre e todos 0s exames preconizados.

- Assisténcia completa a todas as gestantes, puérperas e menores de 01 ano pela ESF.

- Realizar as consultas de pré-natais sob monitoramento de risco de gestacdo (baixo e alto
risco);

- Estabelecer a referéncia para assisténcia ambulatorial e hospitalar a gestante,
puérperas e recém nascidos;

- Ampliar a cobertura da atencdo a gestagdo de alto risco, garantir referéncia para
cuidados em UTI neonatal e em obstetricia através do sistema da Central de Regulag&o
do Estado de Pernambuco;

- Estabelecer a referéncia para assisténcia ambulatorial e hospitalar a gestante, puérperas
e recém nascidos;

- Garantir consultas médicas em pediatria para recém nascidos e criangas, consultar o
acompanhamento das puérperas e puericultura pela ESF;

- Garantir assisténcia adequada ao recém-nascido de baixo risco;

- Visita domiciliar do ACS mensal as gestantes e criangas de risco.




- Ac0es voltadas a combate de doenca diarreicas ou infecciosas.

- Garantir assisténcia adequada;

- Garantir insumos necessarios (meios de barreira e prevencéo);

- Campanhas de incentivo do aleitamento materno e introducdo de uma alimentagéo
saudavel;

- Realizar tratamento antiparasitario adequado das criancas;

- Garantir Imunizacdo adequada de acordo com faixa etaria.

- Aumentar o nimero de partos normais.

-Sensibilizar as gestantes durante o pré-natal para o parto natural.

- Reducdo de mortalidade materna.

- Garantia da assisténcia com profissionais capacitados;
- Reducdo de doencas como diarreia e pneumonia e 0o combate a altos indices de
desnutricdo.

- Reducdo de ébitos fetais e infantis.

- Encaminhamentos a pediatras em caso de alteracdes fisioldgicas das criangas.

- Continuar a investigacdo de mortalidade infantil e fetal.

- Intensificar a investigacdo do 6bito infantil e fetal.

- Tratamento em todos os casos de sifilis no municipio, para erradicar no municipio a
sifilis congeénita.

- Solicitacdo de exames de sifilis em mulheres com vida sexual ativa;

- Orientagéo as mulheres quanto as infecges sexualmente transmissiveis;
- Garantir a realizacdo de teste rapido para sifilis em todas as UBS;

- Ofertar em 100% os exames VDRL, quantitativo e qualitativo;

- Realizar tratamento adequado em tempo adequado.

- NUmero de casos novos de AIDS em menores de 5 anos.

- Garantir a ofertar e a realizacdo de testes anti-HIV em gestantes e recém nascidos.

- Garantir Imunizacéo adequada de acordo com faixa etéria.

- Campanhas de vacinag&o/conscientizacéo.

PESSOA IDOSA

Objetivo: Viabilizar assisténcia ao idoso em todo o seu percurso de vida evitando complicagdes de satde, melhorando a qualidadede vida dos portadores

de doengas cronico-degenerativas implementando o acompanhamento constante.

Diretrizes: Acompanhar e assistir os idosos evitando complicac@es de salde, visando o controle dos agravos e reducdo dedanos na pessoa idosa em ampla

assisténcia pela Equipe Saude da Familia (ESF).




META

ACAO

- Realizar censo da populacdo idosa e acamados do municipio para ampliar a
assisténcia pela equipe Estratégia Salde da familia.

- Acompanhamento dos idosos pelas Equipes de Salde da Familia identificando as
necessidades de encaminhamentos e acompanhamentos aos acamados.

- Atingir a meta da vacinagdo da influenza e Pneumo 23.

- Realizar busca ativa aos idosos faltosos durante a campanha;
- Acompanhar na visita domiciliar das equipes de salde da familia os acamadospara
imunizagdo com a Pneumo 23 e Influenza.

- Criacdo de grupo da terceira idade para realizacdo de exercicios fisicos, junto a
Academia da Saude do municipio;

- Convidar idosos a participarem do grupo de terceira idade mostrando os beneficios da
atividade fisica.

- Criacéo de grupos de familiares e cuidadores de pessoa idosa para uma ampla
informacé&o sobre 0s riscos e cuidados ao Idoso.

- Elaborar palestra para familiares e cuidadores, conscientizando sobre os riscos de
quedas, lesdo por pressdo entre outros agravos a pessoa ldosa.

HIPERTENSOS E DIABETICOS

Objetivo: Identificar quanto & importancia do diagndstico precoce para essas doencas, sensibilizar a necessidade de parcerias comas Equipes do Programa

Salde da Familia (PSF).

Diretrizes: Monitorar as acdes de controle da Hipertensdo Arterial e diabetes desenvolvidas pelas equipes do PSF.

META

ACAO

- Hipertensos e Diabéticos acompanhados periodicamente garantindo ocumprimento do
Programa.

- Consultas de hipertensos e diabéticos trimestralmente com o enfermeiro e/ou
médico da USF e visita domiciliar mensal pelo ACS para avaliacdo de todos os
hipertensos e diabéticos;

- Dispensagdo mensal de medicacao;

- Reduzir a morbimortalidade por complicacGes de diabetes e hipertenséo arterial;

- Garantia de referéncia para consultas e exames especializados;

- Implantacdo de protocolo assistencial municipal para a atencéo em hipertensdo arterial
e diabetes;

- Monitoramento das acdes de controle da HA e diabetes desenvolvidas pelas

equipes do PSF;

- Afericdo de presséo e solicitacdo de hemoglobina glicada conforme regras do Programal
Previne Brasil.




HANSENIASE E TUBERCULOSE

Objetivo: Identificar a importancia do diagndstico precoce, sensibilizar a necessidade de parcerias com as Equipes do ProgramaSaude da Familia (PSF).

Diretrizes: Atencdo e controle da hanseniase e tuberculose, visando o fortalecimento das a¢des de vigilancia epidemioldgica dessas doencas, bem como a

organizacao da rede de atencdo integral e promogéo da saide com base na comunicagdo, educacdoe mobilizagdo social.

META

ACAO

- Reduzir a morbidade por hanseniase e tuberculose, visando o fortalecimento das acdes
de vigilancia epidemioldgica dessas doencas.

- Ressaltar a importancia do esquema de tratamento seja realizado por completo;

-Trocar experiéncias, com a equipe de salde, incentivando a descentralizacdo quanto
aos atendimentos e sensibilizando as referéncias;

- Capacitar profissionais da Aten¢éo Basica no PPD;

- Garantir exames diagnésticos para casos de tuberculose pulmonar (Raio-x, PPD,
BAAR, entre outros);

- Promover busca ativa de contactantes domiciliares de casos novos de tuberculose;
-Continuar verificando a cobertura do tratamento supervisionado.

- Continuar com o percentual de 100% de cura nos casos novos de hanseniase e
tuberculose.

-Ampliar o programa de prevencao da hanseniase e tuberculose através deorientacdes as
comunidades e capacitacfes as equipes de salde;

-Ampliar as a¢es para diagnostico precoce;

-Investigar e acompanhar todos 0s casos suspeitos e confirmados;

-Monitorar rigorosamente os doentes em tratamento e suas familias;

-Intensificar programa educativo permanente na populag&o;

-Continuar realizando exame ANTI-HIV nos casos novos de tuberculose em 100%dos
€asos.

- Prevencdo de incapacidades, reabilitagdo e vigilancia dos contatos no domicilio dos
pacientes.

-Fornecer kit para teste de sensibilidade e para exame do grau de incapacidadeas
unidades;

-Ampliar a distribuicdo de materiais educativos, estimular uma busca ativa
permanente.




SAUDE MENTAL, USO E ABUSO DE ALCOOL E DROGAS

Objetivo: Estruturar a rede de atencdo em satde mental, para o uso e abuso de alcool e drogas.

Diretrizes: Fortalecimento da rede de salude mental, com énfase no enfrentamento da dependéncia de alcool e outras drogas.

META

ACAO

- Promover a autonomia dos usuarios em parceria com os familiares, promovendo a
inclusdo junto a comunidade.

- Capacitar os profissionais da atencdo primaria, a familia, a sociedade quanto a
abordagem a pacientes com transtornos mentais;

- Promover palestras educativas nas UBS, escolas e CAPS focando assuntos
deprevencdo e promogdo a salde mental;

- Implantacdo do protocolo municipal de salde mental, garantir atendimento
ambulatorial de psiquiatria.

- Conhecer e acompanhar todos os casos de salde mental do municipio assistir e
encaminhar se necessario.

- Equipe de Salde da Familia e ACS, acompanharem todos pacientes que fazem
tratamento psiquiatrico em sua area de abrangéncia.

- Garantir cobertura dos Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) e realizar acbes de
matriciamento com a atencdo primaria.

- N° de procedimentos realizados;
- N° de Acbes de matriciamento realizadas pelo CAPS com equipes de Atencéo Bésica;
- Garantir fornecimento de insumos e medicamentos.

- Garantir e fortalecer o processo de educagdo continuada pelas UBS e SMS para a
populacdo sobre o uso de alcool e drogas.

- Realizar processo de educacéo e sensibilizacdo alertando para os riscos e maleficios
do uso de alcool e drogas;

- Desenvolver acdes educativas para a prevencdo do uso e abuso de alcool e outras
drogas;

- Desenvolver acdes de promogdo para reinsercdo social da pessoa portadora de
transtornos mentais;

- Implementar politicas de acBes na prevencdo de problemas de salde mental nas
unidades bésicas de salide.




PROGRAMA NACIONAL DE IMUNIZAGCAO-PNI

Objetivo: Implementar o Programa Nacional de Imunizacao (PNI) afim de reduzir doengas imunopreveniveis.

Diretrizes: Controle e erradicacdo de doengas imunopreviniveis bem como de outros agravos, mediante a utilizagao de alguns imunobiolégicos com

indicacdo para situagBes ou para grupos populacionais especificos.

META

ACAO

- Atingir todas as metas vacinais pactuadas.

- Intensificacéo de campanhas de vacinas, busca ativa de faltosos,
acompanhamento de coberturas vacinais;

- Conferéncia do cartdo de vacinagdo durante as visitas domiciliares, para redugdo do
ndmero de criangas em atraso;

- Manter 100% do envio regular de dados do SIS-PNI e exportacdo de dados;

- Manutencdo das capacitac@es para os profissionais da sala de vacina e ESF.

- Funcionamento regular da rede de frios e salas de vacinas do municipio,
funcionando de acordo com as normas e protocolos.

- Supervisdo mensal das salas de vacinas pela Coordenacao;
- Aperfeicoamento através de capacitacdes dos profissionais das salas de vacinas.

- Reestruturar e equipar as salas de vacina¢do municipal de acordo com RDC
N° 197 de 26/12/2017.

- Aquisicao, modernizagao e estruturacdo do espaco fisico e equipamentos.

SAUDE BUCAL

Objetivo: Atender as necessidades da populacao aos servicos de satde bucal.

Diretrizes: Melhorar os indices epidemioldgicos em saude bucal da populacdo, bem como atender as necessidades das a¢des de saude bucal, buscando a

integralidade da assisténcia.

META

ACAO




- Melhorar os indices e atender as necessidades das acGes basicas de salde bucal.

- Continuar garantindo a estrutura e profissionais para realizarem atividades educativas
e procedimentos de escovacao supervisionada e aplicacdo tdpica de fltor nas criancas,
adolescentes e adultos nas escolas e UBS’s;

- Intensificar a realizacdo de palestras direcionados para criangas, adolescentes, adultos,
gestantes e hipertensos;

- Continuar a atuacao das equipes odontolégicas nas escolas com o PSE;

- Continuar a realizacdo de visitas domiciliares aos acamados;

- Continuar reduzindo a proporcdo de exodontia da populacdo e doencas
periodontais, e intensificar a prevencéo ao cancer bucal,

- Continuar produzindo proteses dentarias conforme quantitativo preconizado pelo
Ministério da Saude;

- Procurar parcerias com Centros de Especialidades Odontolégicas-CEO da regido;

- Modernizagdo dos equipamentos das equipes de Saide Bucal.

IST / AIDS/PLANEJAMENTO FAMILIAR

Objetivo: Ampliar a cobertura de a¢des de prevencdo e controle de IST/AIDS por meio da estratégia de satde da familia.

Diretrizes: Atencéo e controle da AIDS/IST, visando ao fortalecimento das a¢6es de vigilancia epidemioldgica dessas doengas,bem como a organizacéo

da rede de atencdo integral e promocéo da satide com base na comunica¢do, educacdo e mobilizagao social.

META

ACAO

- Reduzir a prevaléncia de IST/AIDS, integrando as acGes de prevencdo na rede de
servicos de salde municipal com o objetivo de melhorar o acesso da populagao,
prevenindo a transmissdo e disseminagédo das IST’s/HIV e reduzir a morbimortalidade
associada a essa infeccéo.

-Implementar Plano Nacional de Reducéo da Transmissdo HIV/AIDS e sifilis;
-Aumentar a cobertura de testagem para sifilis/HIV no pré-natal;

-Realizar a¢des educativas para a populacdo em geral e em especial para 0s jovens, com
0 intuito de reduzir o preconceito, a discriminacdo e os demais impactos sociais
negativos das IST/HIV/AIDS;

-Realizar capacita¢do em abordagem sindrémica em IST para medicos e enfermeiras da
Atencdo Basica;

- Continuar distribuindo preservativos masculinos e femininos a populag&o.




VIGILANCIA EM SAUDE - EPIDEMIOLOGIA

Objetivo: Prevenir a propagacdo de doencas de carater epidémico que coloquem em risco a comunidade, através de acGes efetivasdos atores envolvido, além

de investigar os Obitos fetais, infantis, maternos e MIF em tempo oportuno.

Diretrizes: Promover o controle de doencas e agravos de notificacdo e a investigacdo dos 6bitos.

META

ACAO

- Promover o controle de doencas e agravos de notificagao e a investigacao dos 6bitos.

- Diminuir a ocorréncia de doenca diarreica de veiculacdo hidrica e alimentar,
notificando e investigando os casos suspeitos/confirmados;

- Executar a¢des que visem o controle de agravos que constituem riscos para 0 municipio
conforme previsto na Programacdo Pactuacéo Integrada da epidemiologig;

- Investigar todos os Oébitos infantis e fetais; maternos e MIF dentro do prazo
estabelecido;

- Manter o Grupo Técnico (GT) de investigacdo de obitos.

- Manter a alimentacdo do sistema com os dados coletados, e enviar ao Estado.

- Monitorar, investigar e controlar a nivel epidemiol6gico as doencas e agravos
notificados SIM, SINAN, SINASC e as fichas de investigacdo hospitalar, domiciliar e
ambulatorial;

- Garantir profissionais treinados e sistema de informatica, treinamento da equipe de
vigilancia junto ao Estado;

- Capacitar as equipes das unidades de satde e hospital, para notificacdo e investigacdo
de doengas compulsorias;

- Garantir fechamento de todos os casos e enviar os dados, através da
alimentacgdo de todos os programas para o Estado.




VIGILANCIA EM SAUDE — ENDEMIAS

Objetivo: Implementar a¢Bes de prevencdo e combate a Dengue, Zica Virus, Chikungunya, Esquistossomose, Leishmaniose Viceral,Chagas e demais doencas

negligenciadas.

Diretrizes: Fortalecer a estratégia de combate a Dengue e Chagas, com o intuito de reducgdo de casos positivos e complicacoes.

META ACAO

-Atingir as metas previstas na programacéo anual de vigilancia a satide (PAVS),
garantindo a infraestrutura necessaria ao desenvolvimento das acdes previstas;

- Implementar a¢des de prevencao e controle de dengue, chagas e outras doengas - Realizar anualmente 06 ciclos com no minimo 80% de cobertura no Programa
negligenciadas. Municipal de Controle da Dengue (PCD);

- Continuar com ag¢des educativas e educacdo permanente;

- Manter em zero o nimero absoluto de 6bitos por dengue.

- Implementar os servigos de busca ativa de cées suspeito da raiva, enviar 04 cabecas
anualmente para VI geres;

- Atingir 80% da populacéo canina e felina vacinada uma vez ao ano contra a raiva

- Garantir a formag&o de equipes de vacinadores;

- Realizar palestras educativas para a populagéo, garantir capacitacdo permanente da
equipe de vigilancia sanitaria e UBS.

- Monitorar o virus da raiva na populacdo canina/felina.

-Realizar visitas domiciliares;

-Alimentar o sistema SISPNCD, DENGUE ON LINE, CIEVSPE e avaliacdo
bimestral dos IIP (lira);

-Borrifacéo e visitas em locais suspeitos e estratégicos.

- Diminuic&o do Indice de Infestacio Predial (1IP).




VIGILANCIA SANITARIA

Objetivo: Promover a¢des educativas em vigilancia sanitaria, prevenir o aparecimento de zoonoses, monitorar a qualidade da dgua para consumo humanao.

Diretrizes: Realizar a¢cBes de promocdo de satde em vigilancia sanitaria.

META

ACAO

- Monitorar através de coletas de amostras a qualidade da agua para consumo humano.

- Coleta mensal em pontos estratégicos pré-estabelecidos e realizacdo de analises de
vigilancia da qualidade da agua;

- Publicacgéo dos resultados ao setor responsavel pelo tratamento da agua;

- Alimentar o SISAGUA;

- Realizar anualmente 132 coletas e analises de dgua para monitoramento da qualidade
da agua para consumo humano.

- Estabelecimentos com os dados cadastrais atualizados e periodicamente
inspecionados.

- Inspecionar 100% dos estabelecimentos;

- Inspecbes de rotina com retiradas dos produtos ndo adequados realizando seus
descartes;

- Promover a¢des educativas em vigilancia sanitaria aos comerciantes e populacdo em
geral.

- Manter todos os estabelecimentos funcionando dentro das normas basicas de vigilancia
sanitaria.

- Promover medidas de controle de zoonoses para diminuir e para evitar riscos a satde.

-Vacinar 80% da populacdo canina e felina uma vez ao ano contra raiva;

- Garantir logistica, insumos e equipamentos paras as atividades da Vigilancia Sanitaria;
- Manutencdo de equipes de vacinadores treinados para atuar na campanha devacinagdo
antirrébica;

- Encaminhar 4 (quatro) cabecas caninas suspeitos para VI GERES;

- Prevengdo do acometimento da raiva em humanos por meio do monitoramento do
virus.




MORTALIDADE POR NEOPLASIAS
Objetivo: Diminuir a prevaléncia de mortes por neoplasia.

Diretrizes: Realizar agdes para reduzir prevaléncia de neoplasias.

META

ACAO

- Desenvolver programas e acdes de prevencao e garantir diagndstico precoce
para as neoplasias com maior prevaléncia no municipio.

-Ampliar o acesso a consultas ginecoldgicas, garantindo referéncia para cirurgias

de patologias do trato genital feminino;

-Desenvolver campanhas educativas e acdes de promocao da salide contra o cancer de
colo (tero e mama;

-Garantir realizacdo de mamografias de rastreio em mulheres de 50 a 69 anos;

-Tratar e seguir as mulheres com lesdes precursoras do cancer de colo do Gtero no
nivel ambulatorial;

-Aumentar a realizacdo dos exames citopatolégicos do colo do Utero em mulheres 25 a
64 anos;

-Garantir realizacéo dos exames de prevencdo para deteccdo do cancer deprdstata e
tratamento preventivo e cirlrgico do trato urinario masculino;

-Acesso ao programa de combate ao tabagismo.

MORTALIDADE POR CAUSAS EXTERNAS

Objetivo: Promover agdes educativas para diminui¢do de mortalidade por causas externas.

Diretriz: Realizar acfes educativas para diminuicdo de mortalidades por causas externas.

META

ACAO

- Reduzir mortalidade por causas externas.

- Implantar programa intersetorial de prevencgéo de acidentes de transito;

- Elaborar a proposta de intervencao para a prevencéo da violéncia e promocéo da salde;
- Garantir nas ficha de notificacdo/investigacdo da violéncia doméstica, sexual e/ou
outras violéncias nas Unidades de Salde;

- Monitorar a ocorréncia de acidentes e violéncias notificadas;

- Realizar programa educativo permanente entre os escolares de prevencao do uso de
drogas.




ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Objetivo: Suprir as necessidades de forma racional dos medicamentos no atendimento basico, especializado e programas estratégicos do SUS.

Diretrizes: Garantia da Assisténcia Farmacéutica no ambito do SUS.

META

ACAO

- Garantia da Assisténcia Farmacéutica no ambito do SUS.

-Manter a Central de Abastecimento Farmaceutico (CAF) de acordo com as normas
estabelecidas pela ANVISA,;

- Melhorar os procedimentos técnicos da assisténcia farmacéutica Programa Horus, com
capacitacdo continua no Hoérus, e treinamento técnico das pessoasenvolvidas na
Assisténcia Farmacéutica;

-Encaminhar os pacientes do componente especializado do SUS para Farméacia do
Estado;

- Aprimorar estrutura fisica do ambiente;

- Criar aplicativo de comunicagdo com a comunidade, informando e quantificando
itens da farmacia para populacéo.

GESTAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Objetivo: Manutencéo das atividades da Secretaria Municipal de Satde.

Diretriz: Garantir funcionamento administrativo da SMS.

META

ACAO

Municipal.

- Garantir estrutura administrativa, compativel com as funces inerentes da Gestéo

- Adequar administrativamente a SMS;
- Programar organograma que contemple todas as funcGes inerentes a Gestdo Municipal.

- Garantir frota para atendimento operativo da SMS e aos demais servicos de salde.

- Apoiar os trabalhos de campo realizados pelas diversas coordenacdes da secretaria;
- 100% de atendimentos das demandas apresentadas.

- Monitorar, avaliar a execucao dos procedimentos realizados em cada estabelecimento

por meio dasagdes de controle e avaliag&o.

- Acompanhar a produgdo ambulatorial e hospitalar;

- Avaliar os dados e indicadores;

- Informar regularmente e enviar 100% dos dados até o prazo estabelecido conforme
programa.




- Implantar o setor de educagdo permanente na SMS voltados oas servicos de
atendimentos pré e intra-hospitalar.

- Proporcionar processo de educacdo permanente aos profissionais da SMS;
- Qualificacdo profissional de educacéo continuada com periodicidade regular;
- Aquisicdo de material instrucional e educativos impressos e audiovisuais.

- Implantar modelo de gestéo direcionada para o planejamneto, acompanhamento e
avaliac&o dos resultados.

- Reunides periddicas com os coordenadores dos programas de salide para avaliagdo do
monitoramentoe resultados;

-Programar datas das reuniGes  junto  aoscoordenadores dos programas
de salde.

- Melhorar o acesso e resolutividade da assisténcia municipal.

- Garantir o acesso integral a populagéo aos servigos e ac¢des de salde de forma mais
efetiva e resolutiva;

- Organizar a rede assistencial de saude, através de metas definidas, definindo o acesso
da Atencdo Bésica aos servicos da atencdo especializada (ambulatério/hospital
municipal e estaduais).

- Implementar praticas da regionalizacao.

- Participar das reunides e projetos prioritarios de formaefetiva da VI GERES;
- Garantir  recursos  humanos,  tecnoldgicos e financeiros.

- Elaborar os instrumentos de gestéo.

- Planejar, coordenar e executar atividades de informacdo, educacdo e
comunicacgao;

- Elaborar, atualizar e avaliar anualmente o0s instrumentos de gestdo: PPA,
Pactuacdo Interfederativa, PAS, RDQA e RAG.




CONTROLE SOCIAL
Objetivo: Fortalecimento do controle social do SUS.

Diretrizes: Fortalecer o controle social do municipio.

META

ACAO

Manter a estrutura fisica e apoio nas a¢des do Conselho Municipal de Saude

- Garantir a participagdo dos conselheiros em reunifese capacitagdes;

- Organizar e prover as conferéncias municipais de salde;

- Participar da elaboracdo do PAS, PPA, RDQA e RAG;

- Informar a comunidade quanto a importancia daparticipacio do CMS;
- Estabelecer agdes de informacao, educagéo e comunicagdo em saude;
- Divulgar data e local das reunides, agfes do CMS e da SMS;

- Garantir veiculo para deslocamento dos conselheiros;

- Compra de novos equipamentos de informatica;

- Prestar contas a cada quadrimestre das despesas da salde.

GESTAO DA ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE
Objetivo: Manutencédo das Acdes de Média e Alta Complexidade.

Diretrizes: Realizar continuo progresso na melhoria da gestdo hospitalar e ambulatorial para atendimento da populacéo.

META

ACAO

- Reforma fisica do da Unidade Mista Edmir Ferraz Gominho (UMEFG) e construcéo
do novo centro ambulatorial municipal.

- Elaborar plano de trabalho para reforma fisica do hospital e para construcdo
novo do ambulatorio da UMEFG;

-Adequar o hospital as normas da Vigilancia Sanitaria, as exigéncias do
Ministério da Saude e melhoria na prestacao dos servicos.

- Equipar, mobiliar e realizar manutencao dos equipamentos da UMEFG.

-Aquisicdo de equipamentos e materiais para emergéncia, central de materiais, clinicas,
ambulatorio e demais setores;

-Continuar realizando manutenc¢éo dos equipamentos da UMEFG;

-Melhorar o atendimento e o fluxo tanto aos usuariosquanto aos funcionarios.




- Ampliacéo de especialistas no quadro de RH, melhorar a oferta de servigo de
salde de média complexidade (ambulatorial municipal).

- Ampliar a oferta de servigos de satide de média complexidade;

- Otimizar a assisténcia ao paciente;

- Melhoria continua no atendimento;

- Garantir profissional para servi¢os de diagnose por imagem nas areas de radiologia e
ultrassonografia;

- Implantar o servico de telemedicina;

- Ampliar servico proprio de atendimento em fisioterapia;

- Continuar garantindo os servicos j& existentes na UMEFG.

- Promover a atualizacéo e reciclagem de todos os funcionarios com cursos e
capacitacdes.

- Educagdo continuada;
- Melhoria continua dos servicos.

- Ampliar a oferta de exames de patologia clinica narede propria.

- Ampliar e reequipar o laborat6rio Municipal;

- Elaboracéo de projeto arquitetdnico de ampliacdo aprovado pela VISA;

- Adquirir equipamentos por meio de comodato ou pleitear com estado ou governo
federal;

- Garantir recursos humanos e manutengdo mensal do laboratério e hospital;

- Terceirizando servigos laboratoriais mais complexos,

exames ndo disponiveis no Sistema Municipal para complementacéo da rede.

- Garantia dos servicos de salde de média e alta complexidade a nivel regional e
estadual.

- Ofertar, ampliar e ter resolutividade nos servicos de média e alta complexidade a
nivel regional estadual;

-Manter e fortalecer a regionalizacao dos servicos de

média e alta complexidade para 0 municipio, incluindoo tratamento Fora do Domicilio
(TFD).

- Buscar parcerias para a realizacdo de cirurgias eletivas (convénio).

- Realizar convénios com clinicas particulares e/ou publicas e/ou entidades filantrdpicas.




COVID 19

Objetivo: Implantar estratégias de combate & infeccdo da Covid-19 em conformidade as legislacdes federais, estaduais e municipais, integrando diversos

setores da gestéo.

Diretriz - Reduzir os impactos provocados pela pandemia da COVID — 19.

META

ACAO

- Implantar centro de atendimento a COVID-19.

- Contratacdo de profissionais qualificados conforme exigéncia do Ministério da Salde;
- Aquisicdo de equipamentos, materias permanentes e material de consumo, para
atendimento dos pacientes do centro e prevencdo dos profissionais.

- Sanitizacdo de estabelecimentos publicos e veiculos para combate da COVID-19.

- Sanitizacdo das vias publicas, prédios publicos e pontos estratégicos, vizando a
reducdo da COVID-19;

- Sanitizacdo de veiculos tanto da rede de Atencdo Basica como da MAC,
vizando reduzir a transmissibilidade da COVID - 19.

- Imunizag&o contra a COVID-19.

- Adequacéo da rede de frios;
- Aquisicao de equipamentos da rede de frios, visando reduzir os impactos da

COVID-19;

- Campanhas de vacina para combate da COVID - 19;
- Aquisicao de material de consumo para que seja ofertado com qualidade a

imunizacdo a populacéo.

- A¢Oes de educacao em saude para prevencdo da COVID-19.

- AcOes de consientizacdo através de midia digital, telecomunicacéo e outdoor;
- Elaboracéo de material grafico para conscientizacdo e combate a COVID - 19.

- Atencdo integral ao paciente com COVID-19.

- Aquisicao de teste de diagndéstico para COVID - 19;
- Aquisi¢do de EPI’s, medicamentos e equipamentos voltados para atendimento do
pacientes com sindrome gripal.




EIXOS, DIRETRIZES, OBJETIVOS METAS

EIXO 1- ATENCAO PRIMARIA: A SAUDE COMECA AQUI

Diretriz 1: Garantia do acesso da populagdo a servigos de qualidade, com equidade e em tempo
adequado ao atendimento das necessidades de saude, com énfase nas areas e populacdes de maior
vulnerabilidade, mediante a adequacéo do perfil das unidades de satde da rede publica municipal e do
aprimoramento da politica de atencdo basica.

Objetivo 1.1: Ampliar o acesso e fortalecer a atencdo basica, com énfase na aps.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025

Elevar cobertura de Estratégia de Saude da Familia (100%); Elevacdo| 100% | 100% | 100% | 100%
do quantitativo de Agentes Comunitarios.

Manter adesdes e execucdo dos programas Federais e Estaduais,| 100% | 100% | 100% | 100%
visanto fortalecimento da atencdo primaria.

Manter adesdo ao Programa de Incentivo de Desempenho em todas
as ESFSB (Equipes de Estratégias Saude da Familia e Satde Bucal).
Desenvolver juntamente com o juridico meios legais para que seja | 100% | 100% | 100% | 100%
assegurado repasse do recurso do incentivo para alcance das metas
do Previne Brasil para profissionais ligados diretamente as ESFSB,
levando em consideracéo as notas alcancadas diante dos indicadores
analisados do programa e os indicadores municipais.

Realizar ~ cobertura  anual de  acompanhamento  das
condicionalidades do perfil de saide das familias e do Programa
Bolsa Familia (PBF).

85% | 89% | 90% | 90%

Fornecer e garantir a participacdo dos profissionais em cursos, 100% | 100% | 100% | 100%
congresso e foruns relacionados a sua area de atuacao.

Realizar campanhas com o tema de detec¢do precoce decancen 1 2 2 2
bucal.

Manter acolhimento a demanda espontdnea e organizar 0 100% | 100% | 100% | 100%
atendimento programatico integrado a assisténcia a saude.

Realizar reforma e/ou manutengdo em todas Unidades de Salde| 50% | 75% | 100% | 100%
da Familia.

Realizar reforma e/ou manutencdo da Academia de Salde e Polo| 50% | 10% | 100% | 100%
Similar.

Ampliar e diversificar as atividades da Academia da Saude e integrar
as suas atividades com as equipes de satde da Familia e populacd em ggos | 100% | 100% | 100%
geral.

Atender todas as ESFSB Rurais com veiculo, 0 mesmo
tendo capacidade de transportar toda a equipe; 50% | 75% | 100% | 100%




Manter oferta adequada de materiais de consumo na rede

de Atencdo Priméria a Salde. 100% | 100% | 100% | 100%
Realizar aquisicdo de equipamentos permanentes

necessarios a atencdo integral do paciente na APS, 50% | 75% | 100% | 100%
visando maior resolutividade.

Incorporar nas capacitagcfes das equipes de atencdo a saude temas

relacionados ao bom atendimento ao usuariosensibilizando-os 2 2 2 2
para um atendimento humanizado

Desenvolver parcerias para promocdo de curso de

aperfeicoamento (cuidadores de idosos, atendente de 1 1 1 1
farmécia e enfermagem).

Criar e manter instrumentos de agendamento facilitando oacesso 1 1 1 1
do paciente aos servigos de salde.

Ampliacdo da equipe multiprofissional com especialidades na 1 . 1 1

atencdo basica (pediatra, fonoaudidlogo, entre outros).

Objetivo 1.2: Organizar e fortalecer a rede de atencdo a satde materna e infantil no &mbito municipal

para garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Orientar e conscientizar no momento do pré natal o
incentivo ao parto normal. 100% | 100% | 100% | 100%
Ampliar e qualificar a oferta da atencdo do planejamento
reprodutivo nos servicos de saude. 100% | 100% | 100% | 100%
Captacdo precoce das gestantes até 122 semana com nominimo 7
consultas de pré-natal e puerpério em até 10 dias. 80% | 85% | 90% | 100%
Evitar casos de 6bito materno e infantil. 100% | 100% | 100% | 100%
Manter 100% das investiga¢des dos obitos maternos/infantil
investigados. 100% | 100% | 100% | 100%
Organizar a rede de assisténcia ao pré natal promovendo e
fortalecendo o aleitamento materno e alimentagédo saudavel. 100% | 100% | 100% | 100%
Implantar projetos de acompanhamento a gestante comentrega de
Reduzir a prevaléncia de distarbios nutricionais (Obesidade ou 100% | 100% | 100% | 100%

Desnutrigéo).




Objetivo 1.3: Ampliar e garantir o0 acesso da atencdo integral da salde da crianca e adolescente.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Controlar os faltosos de vacinagéo. 100% | 100% | 100% | 100%
Promover a busca ativa de criancas e adolescentes faltososem
Programas das Unidades. 100% | 100% | 100% | 100%
Ampliar acompanhamento do crescimento e desenvolvimento da
crianca atraves do SISVAN. (Sistema de Vigilancia Alimentar e 100% | 100% | 100% | 100%
Nutricional)
Orientacdes para os adolescentes, com equipe multiprofissional com
apoio da educacdo através de palestras (PSE — Programa Saude na
Escola) abordando Sexualidade, Gravidez, Planejamento Familiar,
DST, AIDS, Saude Bucal, Prevencdo ao Uso Abusivo de Alcool e | 100% | 100% | 100% | 100%
outras Drogas e Tabagismo.
Acompanhamento e encaminhamento especializado  a
adolescente gravida. 100% | 100% | 100% | 100%
Acompanhamento ~ multiprofissional aos atendimentos &

100% | 100% | 100% | 100%

crianca e adolescente em risco nutricional e obesidade.

Obijetivo 1.4: Promover a melhoria das condi¢des de satde do idoso e portadores de doengas cronicas
mediante a qualificacao da gestao e da organizagéo da rede de atencdo a salde das pessoas com doencas

cronicas.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Reduzir a taxa de mortalidade prematura (<70 anos) por Doencas
Crbnicas Nao Transmissiveis — DCNT (Doencasdo aparelho 5% 5% 5% 5%
circulatorio e masculo esquelético, cancer, diabetes e doengas
respiratorias crénicas).
Reall_zar censo Eja popula(;ao idosa e acamados do municipio para 20% | 80% | 90% | 100%
ampliar a assisténcia pela ESF.
Garantir a cobertura vacinal contra influenza e pneumo 23 em| 950, | 95% 95% | 95%
idosos nafaixa etéria de 60 anos ou mais.
Reduzir as internac@es originadas por doencgas cronicas. 5% 5% | 5% 5%
Criacdo de grupo de terceira idade para realizacdo de exercicios 1 1 1 1
fisicos, junto Academia de Saude do Municipio.
Garantir orientagdo nutricional para habitos alimentaressaudaveis 100% | 100% | 100% | 100%

e a pratica do exercicio fisico.




Estabelecer referéncias para garantia do cuidado longitudinal dos | 100% | 100% | 100% | 100%
usuarios idosos e das pessoas vivendo com DST/HIV/AIDS,
hepatites virais e cancer, atendidos nas Unidades Municipais.
Manter visitas domiciliares com equipe ESFSB e/ou o o 0 o
multiprofissional a idosos acamados ou com problema de 100% | 100% | 100% | 100%
locomocéo.
Manter o acompanhamento aos idosos com hipertensdo ediabetes 100% | 100% | 100% | 100%
cadastrados e estratificados nas Unidades.
Capacitar equipes para desenvolver os atendimentos eacolhimento 1 1 1 1
humanizado.
Propiciar apoio com equipes multiprofissionais aos familiares e . . 0 o
cuidadores dos idosos e pacientes acamados para orientacdes e 100% | 100% | 100% | 100%
cuidados.
Objetivo 1.5: Organizar e implementar a rede de atengéo a satde do homem.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Organizar campanhas de conscientizacéo e efetividade do exame de 1 1 1 1
toque para prevencdo e diagnostico do cancer de prostata.
Garantir ~ encaminhamento especializado as  acdes |100% |100% |100% | 100%
prioritarias do Cancer de proéstata.
Ofertar Testes rapidos (Sifilis, HIV, Hepatites B e C) aos 100% | 100% |100% | 100%
parceiros das gestantes em pré-natal.
Organizar campanhas educativas com ofertas de servigos de saude
para atendimento dos homens em horarios alternativos. 1 1 1 1
Manter e Ampliar grupos de etilicos, tabagista com profissionais
multiprofissionais (Farmaceutico, Assistente Social, psicologa, 2 2 2 2
fisioterapeuta, enfermeiros, médico, odontélogo e Técnico de
Enfermagem...).
Fortalecer a Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude do 100% | 100% |100% | 100%
Homem.

100% |100% |100% | 100%

Oferta de encaminhamentos nas redes de atencdo paravasectomia.

Objetivo 1.6: Garantia da atencdo integral a saide da mulher, fortalecendo e ampliando as a¢des de
prevencao, deteccdo e tratamento oportuno do cancer de mama e do colo de Utero.

META

2022

2023

2024

2025




Garantir 0 acesso ao exame citopatologico de colo dedtero na | 0,45

faixa etaria de 25 a 64 anos. (Razdo) 0,50 0.6 0,65

Garantir 0 acesso aos exames de mamografia para implantagéo de
rastreamento de casos de cancer de mama em mulheres de 50 a 69 | 9:3° 0,35 | 0,35 | 0,35
anos de idade. (Razéo)

Realizar busca ativa das mulheres que tiveram examealterado e que, 100% | 100% | 100% | 100%
nao retornaram a Unidade de Salde.

Garantir teste rapido de sifilis e HIV, Hepatites a todas as gestantes. | 100% | 100% | 100% | 100%

Garantir o acompanhamento do Pré-Natal, parto e puerpério
considerando as orientacdes da Politica Nacional do Parto | 100% |100% |100% | 100%
Humanizado.

Oferta de métodos contraceptivos conforme a necessidade e opcao
da paciente, incluindo os encaminhamentos nas redes de atencdo | 100% | 100% | 100% | 100%
para laqueadura.

Objetivo 1.7: Promover a melhoria das condi¢Bes de saude dodeficiente mediante qualificacdo da
gestdo e da organizacdo da rede de atengdo a salde da pessoa com deficiéncia.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025

Adequar as Unidades de Saude para acessibilidade ao acolhimento 20% | 25% | 30% | 40%
as pessoas com deficiéncia.

Programar nos servicos de saide do municipio atendimento
adequado as pessoas com deficiéncia. 100% | 100% | 100% | 100%

Ampliar a estrutura fisica das Unidades para o acesso do portador | 20% | 25% | 30% | 40%
de deficiéncia.

Aquisicdo de veiculo adaptado para cadeirantes.

Aquisicdo de equipamentos para melhorar as condi¢cbes do - - - -
atendimento aos pacientes com deficiéncias motoras.

EI1XO 2 - DA ATENCAO PRIMARIA A ESPECIALIZADA

Diretriz 2: Garantia do acesso a populacdo a servi¢os de qualidade, com atendimento de suas
necessidades mediante aprimoramento da Atencdo Especializadas em Salde.

Objetivo 2.1: Ampliar 0 acesso e aprimorar a assisténcia especializada.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025

Manter cobertura dos servicos especializados. 100% | 100% | 100% | 100%




Pactuar com as 3 Esferas (Municipal, Estadual e Federal) o

fortalecimento e continuidade da rede de Atencdo Especializada em 100% | 100% | 100% | 100%
Saude com qualificacdo do atendimento, desenvolvendo ac¢des de
promogdo em Saude.
Realizar acolhimento a demanda espontdnea e organizar O 100% | 100% | 100% | 100%
atendimento programatico integrado em saude.
Manter o componente Hospitalar Municipal de forma | 100% | 100% | 100% | 100%
articulada as Redes de Atencéo a Saude.
Ampliar e manter a oferta de generalistas e especialistas e equipes | 75% | 75% | 100% | 100%
multiprofissionais: ~ Psiquiatria,  Ginecologia,  Fisioterapia,
Psicologia, Fonoaudiologia, Terapeuta Ocupacional e Pediatria.
Construcdo e/ou Reforma de Unidade Mista (Clinica Médica, Sala 7506 | 7506 | 100% | 100%
de Parto, entre outros).
Instalacdo, manutencéo e adequacdo da sala para aparelhode Raio4 100% | 100% | 100% | 100%
X.
Objetivo 2.2: Organizar e implantar a rede de atencdo as urgénciasno ambito municipal.
META 2022 | 2023 | 2024 | 2025

Manter a Classificacdo de Risco; 100% | 100% | 100% | 100%
Organizar a regulacdo médica junto a Regional. 100% | 100% | 100% | 100%
Manter capacitacdo  permanente e especializada para
Manter o espaco fisico da Unidade Mista, com 0s servigos
hospitalares através da Administragdo Municipal e/ou terceirizado. 1 1 1 1
Identificar a demanda e a reducdo das filas de espera por
procedimentos cirdrgicos eletivos de média complexidade,
possibilitando a organizagdo local do sistema e a ampliacdo,se | 100% | 100% | 100% | 100%
necessario da oferta desses servicos.
Ampliacdo dos servigcos de saude bucal para a populagdo em areas

50% | 60% | 70% | 80%

especializadas (tratamentos endodénticos e cirurgias orais menores).

Objetivo 2.3: Organizar a regulacdo nas redes de atencdo a saude do SUS de forma interligada ao

complexo regulador.

META

2022

2023

2024

2025

Garantir 0 acesso regulado aos usuarios aos servicos comfluxo
definido por classificacao de risco e vulnerabilidade.

100%

100%

100%

100%




Regular Internacbes de urgéncia e emergéncia pelo
complexo regulador. 100% | 100% | 100% | 100%

Objetivo 2.4: Ampliar o0 acesso a atencao psicossocial da populacdo em geral e profissionais de saude,
de forma articulada com a redede atencdo psicossocial, com os demais pontos de aten¢do em salde e
com pontos intersetoriais.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025

Reestruturar os servicos da rede de Atencdo Psicossocialno
Municipio com foco nas carcteristicas da sociedade municipal | 100% | 100% | 100% | 100%
(Quilombolas, assentados, indigenas, entre outros).

Capacitagdo das equipes da Atencdo Bésica para abordagem de
problemas vinculados a violéncia, abuso de alcool e drogas. 1 1 1 1

Estabelecer protocolos e fluxos nas unidades para garantir o | 100% | 100% | 100% | 100%
atendimento as demandas de portadores de transtorno mental.

Elaborar e implementar acdes intersetoriais de prevengdo as

violéncias domeésticas, sexual, bullying, no transito e outras 1 1 1 1
necessidades identificadas.
Manter 1 Equipe Multiprofissional de Atencdo em 1 1 1 1

Saude Mental.

Criar espacos e/ou acdes para promoc¢do de saude mental dos
funcionérios, através de técnicas de auto cuidado, escuta,
acolhimento, terap@uticos visando a reducdo dasdoencas inerentes | 1 1 1 1
ao cotidiano profissional, mediando situacdes/conflitos e
prevenindo doencas decorrentes dos sofrimentos mentais.

Promover autonomia dos usuarios em parceria com os familiares,

. . N : 100% | 100% | 100% | 100%
promovendo a inclusdo junto a comunidade.

Objetivo 2.5: Implementar e qualificar a assisténcia laboratorial e centro de apoio diagndstico,
potencializando a capacidade de resposta da rede municipal de atencéo a salde.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025

Manter por meio da prefeitura ou empresa contratacdo de terceiros
para atendimento laboratorial.

Complementacdo de exames laboratoriais ou de imagem com
empresas especializadas privadas para realizagdo de exames| 1 1 1 1
necessarios ao atendimento do paciente.




EIXO 3 - GESTAO DA SAUDE, PARTICIPACAO E CONTROLE SOCIAL

Diretriz 3: Reducéo dos riscos e agravos a saude da populacdo, por meio das acdes de promocéo e vigilancia
em saude.

Objetivo 3.1: Fortalecer e executar as acdes de vigilancia epidemioldgica, incluindo o controle e
monitoramento das doencas transmissiveis, ndo transmissiveis, da imunizagédo e oferta de resposta rapida as
ocorréncias e surtos.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025

Implantacao de Servico de Imunizacdo Mdvel com aquisicao de
veiculo adaptado e insumos necessarios (Atividades em zona 1
rural, urbana e indigena).

Alcancar/manter, cobertura vacinal que compdem o calendario 95% 95% | 95% | 95%
basico de vacinacao preconizado pelo Ministério da Salde.

Alcancar cura de casos novos de tuberculose pulmonarbacilifera. 100% | 100% | 100% | 100%

Manter percentual de 6bitos por causa basica definida em 95% 95% | 100% | 100%
relacdo ao total de obitos notificados.

Encerrar notificacdes de doencas de notificacdo compulséria
imediata registradas no SINAN, em até 60 diasa partir da datade | 100% | 100% | 100% | 100%
notificacdo.

Manter em 100 % a proporcgéo de cura nas cortes de casos novos | 100% | 100% | 100% | 100%
de hanseniase.

Investigar e encerrar anualmente todos os Obitos de mulheres 100% | 100% | 100% | 100%
em idade fértil.

Investigar e encerrar anualmente todos os ébitos infantis e fetais. 100% | 100% | 100% | 100%

Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de 4 4 4 4
imoveis visitados para controle vetorial da dengue.

Objetivo 3.2: Fortalecer as acdes de vigilancia sanitaria, com vistasa prevenir os riscos, contribuindo para
reducdo da incidéncia dezoonoses e outras doencas transmitidas por vetores.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Realizar a vigilancia da raiva anualmente no municipio. 12 12 12 12
Realizar campanha de vacinagao contra raiva 1 1 1 1

Reduzir a incidéncia de

100.000/hab. no municipio. ~ “%% de leptospirose  por| 17 1,7 1,7 1,7

Promover agdes para reduzir nimero de areas de risco emacidentes
com animais pegonhentos. 20% | 20% | 20% | 20%




Implantar e manter programa de castracéo de cdes emparceria com
Secretaria Municipal de agricultura, social e orgédos estadual e
privada.

Objetivo 3.3: Fortalecer e executar as agdes de vigilancia sanitéria, incluindo o controle e monitoramento dos
riscos a qualidade dos alimentos, produtos e servicos de interesse a satde, bem como atividades de educacédo
em saude para populacdo e setor regulado.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025

Realizar cadastramento de estabelecimentos novos sujeitos a
Vigilancia Sanitaria. 100% | 100% | 100% | 100%

Inspecionar anualmente os estabelecimentos sujeitos a Vigilancia
Sanitéria das areas de alimentos, produtos e servicos de interesse a
salde, conforme percentuais a serem estabelecidos nas| 100% | 100% | 100% | 100%
programac0es anuais com parametro na base cadastral da VISA.

Controle dos estabelecimentos que comercializam produtos 100% | 100% | 100% | 100%
derivados do tabaco.

Objetivo 3.4: Fortalecer e executar as acdes de vigilancia ambiental,incluindo o controle e monitoramento
dos riscos as populacdes expostas a solos contaminados, desastres, polui¢do do ar e agua deconsumo.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025

Ampliar porcentagem da propor¢do de andlise realizada em
amostras de agua para consumo humano, quanto aos parametros
coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

10% | 10% | 10% | 10%

Manter o Combate a proliferacdo de insetos causadores de doengas
(dengue, zika e chikungunya), melhorando o suporte técnico das
equipes de combate as endemias, efetivando rastreamento para o | 100% | 100% | 100% | 100%
controle destas doencas.

Controlar o risco sanitario no meio ambiente (Contaminacdodos | 100% | 100% | 100% | 100%
solos, ar e 4gua), de acordo com informacdes recebidas.

Controlar o risco sanitario dos eventos toxicoldgico, deacordo com| 100% | 100% | 100% | 100%
informacdes recebidas.

Controlar o risco sanitario nos servi¢os de salde, de acordocom 100% | 100% | 100% | 100%
informag0es recebidas .

Obijetivo 3.5: Programar ac¢des voltadas a rede de atengdo a saude do trabalhador, no intuito de qualificar a
assisténcia prestada aos trabalhadores acometidos p6s doencas e/ou agravos relacionados ao trabalho: na
perspectiva da prevencgédo, promogao, protecdo, recuperacao da salde dos trabalhadores e monitoramento das
condic¢des dos ambientes de trabalho, bem como com seus agravos.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025




Implementar a Politica de Satde do Trabalhador no Municipio. 1 1 1 1

Realizar o acompanhamento da evolucdo dos indicadoresem satde
do trabalhador. 100% | 100% | 100% | 100%

Preencher o campo “ocupacdo” em pelo menos 90% das| 90%

0, 0, 0,
notificacdes de agravos e doencas relacionados ao trabalho. 90% | 90% | 90%

Garantir a educacdo continuada dos servidores da saude, utilizando
inclusive a modalidade EAD, assegurando a capacitacao de todos
0s envolvidos no processo.

Objetivo 3.6: Estruturar a vigilancia sanitaria por meio dofortalecimento de sua capacidade operacional

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Fortalecer as Vigilancias em Salde com incremento de
equipamentos e pessoal. 100% | 100% | 100% | 100%
Garantir capacitacdo continuada da Equipe de Vigilancia Sanitaria
com treinamentos. 24 24 24 24
Realizar agfes em parceria com a Secretaria de Meio Ambiente em
relagcdo ao uso, armazenamento de agrotoxicos, bem como o destino 1 1 1 1
correto das embalagens.
Promover campanhas de conscientizacdo e sensibilizacdo de
descarte racional de medicamentos vencidos ou que nédo estdo mais 1 1 1 1
sendo utilizados pela populacéo e distribuir pontos de coleta.
Realizar fiscalizacGes de Vigilancia em Saude, do trabalhador nos
estabelecimentos cadastrados. 1 1 1 1
Propor, criar, divulgar e aplicar projetos, materiais e atividades
educativas em parceria com a Secretaria Municipal de Educacéo e 1 1 1 1
Cultura.
Organizar . .
dendncias. & manter o atendimento  de reclamagbes e 1 1 1 1

Diretriz 4 - Fortalecer e garantir a politica de Assisténcia Farmacéutica no ambito do SUS.

Objetivo 4.1: Promover o acesso da populacdo de tacaratu aos medicamentos contemplados na
remume/rereme e ao cuidadofarmacéutico.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025

Garantir acesso aos medicamentos constantes na RENAME.
Realizar o planejamento para aquisi¢des periddicas através de
licitacdo e manter estoque suficiente para atender a demanda da | 90% | 90% | 90% | 90%
populagéo.

Realizar campanhas sobre uso racional de medicamentos.
Elaboracdo de material educativo e campanha de divulgacéo.




Reestruturar a padronizagcdo de medicamentos para comissdo de
farmacia e terapéutica conforme listagem RENAME.

80%

85%

90%

95%

Participar ativamente da selecdo de medicamentos e materiais
hospitalares necessarios ao perfil assistencial hospitalar,
planejando, adquirindo, armazenando e controlando a sua
distribuicdo no ambito hospitalar.

100%

100%

100%

100%

Implantar e manter sistema de farmaco-vigilancia para
identificacdo e prevencdo de reacdes adversas aos medicamentos.

Implantar e Atuar no controle de infeccdo hospitalar, em especial,
a selecdo, a aquisicdo, ao controle de antimicrobianos, germicidas
e saneantes.

Implantar programa de medicacdo extra basicano municipio de
Tacaratu, a fim de fornecer medicamentos ndo contemplados pelo
SUS para pacientes em situacdo de doencas graves, seguindo
critérios  pré-estabelecidos por instrumentos legais e em
consonancia com os principios do SUS.

Objetivo 4.2: Estruturar e/ou ampliar a central de abastecimento farmacéutico do municipio.

META

2022

2023

2024

2025

Adequar e melhorar a estrutura da farmacia municipal. Viabilizar
espaco fisico e recursos humanos respeitando a legislagdo vigente.

70%

80%

90%

100%

Utilizar recursos proprios e do IOAF para estruturar, equipare
manter a AF municipal. Adequacdo (reforma e/ou ampliagdo) da
central de abastecimento farmacéutico. Manutencdo das despesas
correntes/custeio e de capital/investimento.

90%

90%

90%

90%

Criacdo do Programa Municipal - Farmacia Mdvel - programaque
leva medicamentos as Unidades de Saude dos bairros Urbanos e
Rurais do Municipio, com acompanhamento farmacoterapéutico e
logistica do projeto, administrados por farmacéuticos.

Objetivo 4.3: Ampliar e qualificar o quadro de profissionais da assisténcia farmacéutica.

META

2022

2023

2024

2025

Contratacdo e Criacdo de vagas no quadro profissional do
municipio para atendente de farmacia (aprovado pela Camara de
Vereadores) manter a presenca de 2 farmacéuticos e 2 auxiliares
para cada 8.000 habitantes na AF e a contratacdo de estagiarios.

80%

85%

90%

100%

Manter a participacdo dos farmacéuticos municipais na CFT
Regional, garantindo a participacdo do profissional nas reunides
periodicas. Presenca de pelo menos um profissional da area nas
reunides periddicas e quando necessario a presenca de todos os
farmacéuticos do quadro.

100%

100%

100%

100%




Qualificar os profissionais da Assisténcia farmacéutica, por meio
de eventos anuais. Incentivando a participacdo em eventos de
capacitacao no decorrer do ano.

100%

100%

100%

100%

Objetivo 4.4: Acompanhamento da medicacdo enviada aos estabelecimentos de saude (hiperdia).

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Contratacdo de um farmacéutico para acompanhamento através de
visitas periddicas a todas as Unidades de Saude para orientag0es, 20% 80% | 90% | 100%

verificagdo da quantidade, validade e armazenamento dos
medicamentosencaminhados.

EIXO 5 - PARTICIPACAO SOCIAL NA CONSTRUCAO DE POLITICAS PUBLICAS E

GARANTIA DE DIREITOS

Diretriz 5: Potencializacdo da gestdo participativa por meio de ac6es de apoio a mobilizacdo e ao
controle social, a educacdo popular, a busca da equidade e a ouvidoria do SUS.

Objetivo 5.1: Fortalecer os vinculos do cidaddo, conselheiros de sadde, liderancas informais e de
grupos integrados as atividades coletivas dos servicos de salde e de movimentos sociais, e

trabalhadores de saude.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Assegurar o funcionamento do Conselho Municipal de Saude 100% | 100% | 100% | 100%
(CMS) e as agdes do controle social.
Favorecer o acesso da populagdo ao exercicio do controlesocial. | 100% | 100% | 100% | 100%
Investir na formacéao dos conselheiros de salide, com a construcdo
e implementacdo de cronograma de educacdo permanente dando | 100% | 100% | 100% | 100%
oportunidades para que todos 0os segmentos possam atuar como
capacitadores e que seja permanente.
Disponibilizar ambiente cedido pela Secretaria Municipal de 1 1 1 1
Saude ou Prefeitura Municipal Tacaratu para sede do CMS.
Assegurar as condi¢bes minimas para o bom funcionamentodo
CMS, tais como: infraestrutura, materiais permanentes,
equipamentos, material de escritorio e de informatica, manutencéo 100% | 100% | 100% | 100%

de sede propria, com funcionarios capacitados para suas atividades,
garantindo a inclusdo de agdes dos conselhos de saude nos
instrumentos de gestdo do SUS, com provisdo de recursos
financeiros.




Incentivar e dar condi¢cdes para que os conselhos de saldee as
entidades representativas (cooperativa, associacOes,representantes

indigenas, etc.) mobilizem os trabalhadores e usuérios do SUS, | 100%| 100%| 100% | 100%
visando ampliar as discussdes referentes a satde do trabalhador,
realizando encontros municipais e regionais de controle social.
Objetivo 5.2: Implantar sistema de ouvidoria do sus.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Implantar Ouvidoria Municipal do SUS, instituindo um ndcleo de
ouvidoria para atender (reclamagdes, sugestdes, pesquisa da 1 1
satisfacdo dos usuarios).
Implantar programa Escuta Cidaddo (reclamacgfes, sugestoes, 1 1 1 1
pesquisa da satisfacdo dos usuérios).

100% | 100% | 100% | 100%

Divulgar e incentivar o uso frequente da Ouvidoria pela populagéo.

Diretriz 6: Potencializacdo da funcao regulatéria e dos instrumentos de controle, avaliagédo e auditoria
do SUS, com geracgéo de ganhos de produtividade e eficiéncia para o SUS.

Objetivo 6.1: Promover, instrumentalizar, implementar e qualificar oprocesso de planejamento

integrado no sus.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Elaborar de forma integrada os instrumentos de gestdo e
planejamento do SUS, a partir do desenvolvimento de um processo | 100% | 100% | 100% | 100%
de monitoramento e avaliagdo propositiva.
Elaborar Planejamento para toda a rede de assisténcia em salde
publica, no ambito Municipal, contendo metas quantitativas e 100% | 100% | 100% | 100%
qualitativas em conformidade com o Planejamento do Estado.
Avaliar anualmente as metas previstas no PPA (Plano Purianual)
em reunides do CMS. 1 1 1 1
Objetivo 6.2: Implementar e qualificar a gestao da informacao e informatica.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Implementar infraestrutura e conectividade em toda a rede de salde| 10004 | 100% | 100% | 100%
municipal.
Manutengdo do prontuario eletronico (sistema terceirizado), 100% | 100% | 100% | 100%
com treinamentos e avaliacdes periodicas.
Manter e atualizar equipamentos de informatica (computadores, | 100% | 100% | 100% | 100%

impressoras, nobreaks, etc.) para toda rede de satude municipal.




Avaliar e discutir anualmente informacdes lancadas nos sistemas de

informac0es e prontuério eletrdnico com reunides e levantamentos 2 2 2 2
de relatorios.

Contratar e manter modulo para ACS (Agentes Comunitarios de

Salde) para cadastros e visitas domiciliares. 1 1 1 1

Diretriz 7: Modernizagdo da gestdo administrativa, orcamentéria e financeira.

Objetivo 7.1: Implementar e qualificar a gestdo administrativa, de insumos e apoio logistico e de

infraestrutura.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Qualificar a gestdo administrativa da SMS. 1 1 1 1
Suprir regularmente Unidades de Salde, com 0s insumos
necessarios para o seu funcionamento. 100% | 100% | 100% | 100%
Renovar/manter ~ 0s equipamentos  médico-hospitalares
danificados e obsoletos das Unidades de Satde. 100% | 100% | 100% | 100%
Aquisicdo de equipamentos e mdveis para estruturar as Unidades de
Salde. 70% | 80% | 90% | 100%
Aquisicdo de uniformes e identificacdo para todos oS
profissionais/funcionarios. 70% | 80% | 90% | 100%
Realizar manutencdo preventiva e corretiva regular dos
eqmpamento_s_medlco-hos:pltalarese;das estruturas fisicas da rede 100% | 100% | 100% | 100%
publica municipal de servigos de saude.
Suprir regularmente a manutencdo dos veiculos utilizados para o
transporte_ 100% 100% 100% 100%
Garantir transporte adequado para encaminhamento de paciente do
(r)nuli?cl)glg:sn?c"rsgso para consultas, exames e atendimentos para 100% | 100% | 100% | 100%
Garantir recursos para capacitacdo, seminarios, congressos a
funcionarios conforme demanda e de interesse da SMS. 100% | 100% | 100% | 100%
Contratacdo de profissionais de salde de maneira a atender as
necessidades do sistema de salude municipal, para atender
adequadamente 0s servicos existentes e 0s servicos a serem | 100% | 100% | 100% | 100%
implantados na rede municipal.
Renovacao da frota da Secretaria Municipal de Saude. 100% | 100% | 100% | 100%
Realizar manutencdes preventivas em toda a frota da

100% | 100% | 100% | 100%

Secretaria Municipal de Saude.

Construcdo do Centro Ambulatorial e Especialidades Médicas.




Objetivo 7.2: Promover a seguranca e o conforto dos pacientes que necessitam de tratamento fora do
domicilio, hemodialise, quimioterapia, radioterapia, e com dificuldade de locomocéo, ou que possuam

algum tipo de comorbidade que exija um atendimento especial.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Adquirir veiculo para transporte sanitario adaptado para
cadeirantes. 1
Adgquirir Micro énibus de 33 (trinta e trés) lugares adaptados para
cadeirantes. 1
Adquirir veiculo caminhonete/Pick-Up com uma cabine para o
motorista mais dois passageiros e uma carroceria traseira para o 1

transporte de carga.

EIXO 6 - FORTALECIMENTO DA REDE DE ATENCAO EM TEMPOS DE PANDEMIA

Diretriz 8: Promover atendimento agil e eficaz aos usuarios do SUS no combate ao COVID-

19, garantindo protecdo aos profissionais de saude.

Objetivo 8.1: Definir e fortalecer a rede de atencdo de combate ao COVID — 19.

META 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Manter profissionais de saude atualizados na prevencdo e
combate ao COVID-19. 100%/ 100% | 100% | 100%
Desenvolver estratégias de combate ao COVID-109. 100% | 100% | 100% | 100%
Ampliacdo da equipe multidisciplinar para atendimento das novas
demandas da COVID-19. 100% } ) }
Manutencéo das vacinagdes contra COVID-19. 100% | 100% | 100% | 100%




