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APRESENTACAO

O Plano Municipal de Saide é um instrumento basico de planejamento, cuja formulagdo e implementacdo possibilita a
qualificacdo de gestdo do SUS. Sua estrutura esta dividida em quatro capitulos:

1. ANALISE SITUACIONAL;

2. ORGANIZACAO E FUNCIONAMENTO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE;
3. DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES;

4, PROCESSO DE MONITORAMENTO E AVALIACAO.

Assim, partindo do diagndstico da situacdo de saide do municipio de Xaxim-SC, foram estabelecidas metas e diretrizes para
atuacdo da Secretaria Municipal de Saide na gestdo 2022-2025, com objetivo de ampliar o acesso da populacdo a servigos de saide de
qualidade e gerar discussdes e reflexdes referentes a execucdo, e monitoramento do SUS no municipio.

Esta expresso neste instrumento o esforco em se alcancar a integralidade da atencdo bdasica, com qualidade e
acompanhamento sistematico dos indicadores e das metas a serem alcancadas. Também reforca o interesse na valorizagdo do
trabalho dos profissionais e na humanizacao da atencdo e da gestdao. Esperamos que este documento contribua na consolida¢do da
melhoria da qualidade da atengdo a saude e no fortalecimento do controle social.



INTRODUCAO

O presente Plano Municipal de Satide apresenta as intengdes e resultados a serem buscados pela Secretaria Municipal de Satude
de Xaxim-SC, na competéncia de 2022 a 2025, expressos em seus objetivos, diretrizes e metas baseando-se na analise situacional, tendo
como referéncia o Plano Nacional de Satide e o Plano Estadual de Satde.

O Plano Municipal de Sadde, é um instrumento de planejamento para definicdo e implementacdo das prioridades no ambito da
saude de cada esfera de gestao do SUS. Reflete as necessidades de satide da populagdo e as peculiaridades do municipio, explicita os
compromissos dos gestores em saude e configura-se as agdes frente as demandas e necessidades de saude da populacdo xaxinense,
tendo como parametro as atribui¢des assumidas no Contrato Organizativo de A¢des Publicas (COAP), além das propostas da Conferéncia
Municipal de Sadde, realizada em 11 de Julho de 2015. Sendo base para execu¢do, acompanhamento e avaliacdo da gestdo do sistema de
saude.

Este Plano representa uma sintese dos esfor¢cos empreendidos no processo de consolidacdo do Sistema Unico de Satide - SUS
no municipio de Xaxim, reunindo informac¢des sobre a situacao de vida e satide dos xaxinenses. Observando que o municipio de Xaxim
apresenta varias situacdes que requerem uma atencdo especial na saude, é que vamos descrever por etapas, planejamentos e
estratégias para amenizar as doengas e promover saude publica dando énfase a prevencao.

A elaboracdo do Plano Municipal de Saude estd baseada na Lei 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispde sobre a
participacao da comunidade na gestao de saude no municipio e controle social. Este Plano tera vigéncia no periodo de 2018 a 2021
com revisao anual pelos Conselheiros de Satide e pelos técnicos da Secretaria Municipal de Saude.



PRINCIPIOS E DIRETRIZES DA POLITICA DO SUS E COMPROMISSOS DE GOVERNO MUNICIPAL

Todo o trabalho na Rede Basica Municipal de Satude esta dentro de um modelo preventivo de saide Publica, que devera ser
elaborado e norteado de acordo com as caracteristicas e o perfil epidemiolégico municipal, observando a hierarquizagdo dos servigos,
estabelecendo mecanismos de referéncia e contra referéncia, atendendo as diretrizes e os principios do Sistema unico de saude - SUS,
balizados pela humanizag¢do e a promocgdo de satude, tendo como causa finalista ou meta especifica a promogdo da qualidade de vida dos
municipes de Xaxim.

Principios sdo as ideias fundamentais em torno das quais se estrutura a instituicdo. Sao valores e convicgdes a serem seguidos
no ambito do Sistema Municipal de Saude, para que sejam tracadas suas diretrizes, objetivos e metas. O municipio de Xaxim adota a
Estratégia de Saude da Familia como modelo de atencdo integral a saide, incorporando e consolidando os principios basicos do Sistema
Unico de Saude (SUS):

UNIVERSALIDADE

E o principio constitucional de que satide é um direito de todos e dever do Estado, portanto é a garantia de acessibilidade de
toda populacao aos servicos de satde de qualidade e resolutivos, viabilizada pelo planejamento e programacao em satde.

INTEGRALIDADE

E o principio pelo qual as acdes de saude terdao uma abordagem integral e continua do individuo e da coletividade no contexto
familiar e social, englobando atividades de promocao de saude, prevencao e vigilancia de riscos, danos e agravos, concomitantes com as
acoes de assisténcia e reabilitacao, até a obtenc¢do do estado de saude livre do agravo acometido.



EQUIDADE

Este principio estabelece que o poder publico deve promover a atencdo a saude para toda populacdo e de forma equanime,
considerando as diferencgas individuais e de grupos populacionais especificos. O “sonho” do SUS e oportunizar tudo para todos, enquanto
isso ndo se faz possivel, usamos a equidade como forma de execugao e aplicacao do direito.

DESCENTRALIZAGAO/REGIONALIZACAO

Por este principio as decisdes técnicas e de gestao levam em consideracdo as questdes locais de saude, ou seja, instancias
decisorias mais préximas da populagdo usudria. A descentraliza¢do se viabiliza através do fortalecimento e qualificacdo das Regionais de
Saude.

A HIERARQUIZACAO

Principio que estabelece a forma de integracao e articulacdo dos servicos de Atencao Basica com os demais niveis do sistema
SUS, garantindo que a porta de entrada seja o Centro de Saude.

HUMANIZACAO

Este principio operacionaliza o desenvolvimento das a¢des promotoras de saide a partir da troca e construcdo de saberes
baseadas na valorizacgao e respeito as particularidades dos diversos atores sociais.



PARTICIPACAO SOCIAL

Principio pelo qual se garante a participacdo da comunidade nas decisdes que definem as prioridades e diretrizes da gestao
dos servicos de satude através das instancias constituidas, socializando o conhecimento do processo satde-doenca e do sistema de saude.

ACESSIBILIDADE

E a adequacio das caracteristicas dos servicos e dos recursos de satde para facilitar o seu acesso pelos usuarios.

RESOLUTIVIDADE

E a capacidade de oferta de um atendimento eficiente e efetivo, preferencialmente na aten¢do basica; ou a garantia de
encaminhamento para um servigo de maior nivel de complexidade.



ANALISE SITUACIONAL

CIDADE DE XAXIM

A origem do nome Xaxim tem varias hipoteses. Antes de ser colonizada, a regido que constitui hoje o municipio, era pouso de
tropeiros que vinham dos campos de Palmas e se dirigiam para Passo Fundo e Nonoai. Os tropeiros chamavam de as bandas de
xaxim, substantivo comum da arvore deste nome, que existia em grande quantidade na regido. Outros dizem que a palavra Xaxim tem
origem da lingua tupi-guarani. Perto do local do pouso dos tropeiros havia uma pequena queda d’dgua. X4 = pequena. Xim = queda
d’agua. Juntando, ficou XAXIM.

Xaxim foi uma area de passagem de bandeirantes, tropeiros, pois era o caminho para Sao Paulo, Parana e Rio Grande do Sul.
Em 1928 chegou um imigrante do sul, o caboclo Francisco Franciliano da Silva, que encontrou na vila que aqui existia
aproximadamente dez familias, e no Jacu, hoje Distrito de Diadema, outras tantas familias. Entre elas as do Veloso dos Santos,
Mourao, Camargo e Topazio. Alguns tinham lotes militares, outros eram posseiros.

A colonizagao de Xaxim iniciou com a compra, pela Colonizadora Irmaos Lunardi, das 1.000 colonias de terra denominadas
Fazenda Rodeio Bonito, em 1920. Até entado, estas terras pertenciam a Bertaso, Maia & Cia, que as adquiriram de uma concessdao do
governo do Estado de Santa Catarina por haverem construido a estrada de Passo Goyo-En a Passo dos Indios.

Em 1921, esta regido passa a categoria de Distrito, com a denominacao de Hercilio Luz, em homenagem ao entdo Governador. A
partir da abertura de uma Casa Comercial e com a implantacao da Colonizadora, o local comegou a atrair mais colonos e, com a
saturacdo eminente das colonias rio-grandenses, iniciou-se um periodo de grande processo.



Nesta época predominavam o comércio de exploracdo de erva-mate e de madeira. Ainda hoje, essa forma de comércio é
grande responsavel pela economia local. Em 1929, o Distrito de Hercilio Luz passa a denominar-se Xaxim. Com a Revolugdo de
1930, as dificuldades aumentaram por algum

tempo, devido ao medo e aos danos financeiros que os revolucionarios causaram a alguns colonos, saqueando-lhes os cavalos,
mulas e outros animais. Isto fez com que muitos colonos voltassem as suas cidades de origem.

Em 1938, Xaxim é elevado a Categoria de Vila. Terminados os problemas com a Revolucdo, em 1942 ja se pode notar uma
expressiva expansdao do aumento do comércio. Ja existiam cinco casas comerciais de géneros alimenticios, quatro serrarias a
vapor para exploracdo de madeira, uma ferraria, uma selaria, uma alfaiataria e casa de pasto, uma farmdacia, um bar, uma fabrica de
cerveja e gasosa, um hotel, uma fabrica de engarrafamento de aguardente, uma sapataria e um frigorifico de suinos e derivados

O recenseamento de 1950 aponta uma populacdo de 5565 habitantes.

Em 1953, Xaxim é elevado a categoria de municipio, desmembrando-se de Chapec6 pela Lei Estadual nimero 133, de 30 de
dezembro. A instalacdo se deu em 20 de fevereiro de 1954. Em 1962 Xaxim passa a categoria de Comarca.


http://www.ferias.tur.br/informacoes/8765/xaxim-sc.html
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Fonte: http: //www.mapainterativo.ciasc.gov.br/eleicoes2004.phtml

DADOS DE IDENTIFICACAO DO MUNICIPIO

Clima
Mesotérmico iUmido, com verdo quente;


http://www.mapainterativo.ciasc.gov.br/eleicoes2004.phtml

Temperatura Média
17,2°C

Como chegar
O acesso é pela BR-282

Localizacao
Oeste, Alto Irani, na microrregido de Xanxeré no Estado de Santa Catarina; Xaxim localiza-se na regiao Sul do pais, no Oeste de Santa
Catarina e faz parte da microrregido da AMAI, Associa¢cdo dos Municipios do Alto Irani.

e Altitude: 770 m
e Latitude: 26°57 "42
e Longitude: 52°32'05

Xaxim limita-se:

Ao Norte - com Marema e Lageado Grande;
Ao Sul - com Cordilheira Alta, Chapecé e Arvoredo;
Ao Leste - com Xanxereé;

Ao Oeste - com Coronel Freitas.



CONDICOES FiSICO-NATURAIS

Clima

Em nosso municipio, o clima é subtropical imido, com verdes quentes e invernos frios, sendo um clima préprio para a agricultura.
Relevo

O relevo do nosso municipio é formado por planaltos e planicies. A principal serra do municipio é a Serra do Gregoério. A altitude de
Xaxim é de 789 metros acima do nivel do mar.

Vegetacao

A vegetacdo original de Xaxim sdo os xaxins, as araucdrias (pinheiros), cedro, erva-mate, ipé, angico, peroba, imbuia, cabriiva e
bracatinga. Uma das medidas utilizadas para recuperar a vegetacdo é reflorestar.

Hidrografia
Xaxim é banhada por rios, arroios e lajeados. Rios: Irani e Golfo;

Arroios: Jacu e Sao Joao;

Lajeados: Ervalzinho, Tigre, Rodeio Bonito e Pilao de Pedra.

Distrito:
Distrito de Diadema



Anita Garibaldi

Distritos industriais:

- Distrito Industrial Sérgio Antonio Davi: 140 mil metros quadrados XAXIM contam hoje, com trés Distritos Sede, Anita
Garibaldi e Diadema.

DIVISOES TERRITORIAIS

O Municipio possui uma sede administrativa, composta com dois distritos nomeados como: Anita Garibaldi e Diadema. (Fonte
de Dados: Secretaria Municipal de Infraestrutura)

PRINCIPAIS RODOVIAS

Rodovia BR-282, federal que facilita o acesso tanto para o Estado quanto aos estados vizinhos, é rota importante no
Mercosul. Existe ainda, a Rodovia SC 459, estadual entre os municipios de Xaxim e Lageado Grande. (Fonte de dados: Secretaria
Municipal de Infra-Estrutura).



BAIRROS DO MUNICIiPIO

A cidade esta dividida em 11 bairros, sendo eles:

Alvorada;

Bela Vista;
Chagas;

Dr. Ari Moacir Lunardi;
Flor;

Frei Bruno;
Germanico;
Guarany;
Primavera;
Santa Terezinha;
Centro.

Fonte: Secretaria Municipal de Infraestrutura.



ESTRUTURA DO MUNICIPIO

e Area total: 294,715 km?.

e Areada superficie urbana: 18,397 km?.
e Area da superficie rural: 276,318 km?.

01 - Antonio Prado;

02 - Barra do Xanxeré;

03 - Cachoeirinha Sao Jose;

04 - Cachoeirinha Sao Sebastiao;
05 - Campos;

06 - Canarinho;

07 - Colorado;

08 - Distrito de Anita Garibaldi;
09 - Distrito de Diadema;

10 - Ervalzinho de Baixo;

11 - Ervalzinho do Meio;

12 - Ervalzinho Sao José;

13 - Fazenda Santo Antonio;

14 - Florindo Folle;

15 - Frei Placido;

16 - Golfo de Cima;

17 - Golfo Sao Roque;

18 - Irani I;

19 - Irani II;

20 - Limeira;

15 Km
15 Km
06 Km
11 Km
07 Km
14 Km
07 Km
15 Km
05 Km
09 Km
07 Km
04 Km
13 Km
05 Km
08 Km
07 Km
09 Km
22 Km
25 Km
06 Km



21 - Monte Belo; 16 Km

22 - Nova Brasilia; 12 Km
23 - Pallaoro; 20 Km
26 - Pedro Guerreiro; 13 Km
27 - Pilao de Pedra; 11 Km
28 - Pocinho; 10 Km
29 - Rodeio Bonito de Cima; 16 Km
30 - Rondinha; 07 Km
31 - Rui Barbosa |; 12 Km
32 - Santa Lucia; 14 Km
33 - Sao Francisco; 10 KM
34 - Sao Joaquim; 13 KM
35 - S3o0 Valentim; 13 Km
36 - Terceira; 07 Km
37 - Tigre; 08 Km
38 - Uvarana; 17 Km
39 - Voltao. 11 Km

Fonte: Secretaria Municipal de Obras.

DADOS DEMOGRAFICOS E DE MORBIMORTALIDADE

Populacao estimada por sexo e faixa etaria no Municipio de Xaxim-SC no periodo 2020.

Faixa etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 992 947 1939
5a9 anos 951 913 1864

10 a 14 anos 924 842 1766




15 a 19 anos 958 873 1831
20 a 29 anos 2209 2248 4457
30 a 39 anos 2383 2367 4750
40 a 49 anos 1956 1903 3859
50 a 59 anos 1856 1939 3795
60 a 69 anos 1276 1374 2650
70 a 79 anos 663 781 1444
80 anos e mais 221 407 628
Total 14389 14594 28983

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 28/06/2021.

Numero de nascidos vivos por residéncia da mde no Municipio de Xaxim-SC no periodo de 2017 a 2019

Unidade 2017 2018 2019
Federacao
Xaxim 429 543 472

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 28/06/2021.



Morbidade Hospitalar de residentes, segundo capitulo da CID-10.

Capitulo CID-10 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 149 93 68 92 239
II. Neoplasias (tumores) 69 83 93 109 99
[1I. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 20 12 16 14 10
IV. Doencas endOcrinas nutricionais e metabolicas 10 15 2 7 8
V. Transtornos mentais e comportamentais 17 20 11 22 37
VI. Doencas do sistema nervoso 11 9 19 12 9
VII. Doencas do olho e anexos - 5 4 2 4
VIII. Doencas do ouvido e da apéfise mastoide - - - - -
IX. Doengas do aparelho circulatério 94 57 93 146 55
X. Doengas do aparelho respiratério 129 | 136 97 98 46
XI. Doencas do aparelho digestivo 88 215 | 144 | 165 85
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 2 4 25 44 9
XIIl.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 8 22 28 54 10
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 74 123 79 94 42
XV. Gravidez parto e puerpério 110 | 150 73 143 | 138
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 21 14 8 16 16
XVIL.Malf cong deformid e anomalias cromossO6micas - 4 8 4 2
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 13 6 15 15 18
XIX. LesOes enven e alg out conseq causas externas 109 94 109 | 107 87
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de saude 26 26 31 26 11
CID 102 Revisao nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -
Total 950 | 1088 | 923 | 1170 | 925

Fonte: Sistema de Informac¢ées Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/06/2021.




Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2017 | 2018 | 2019
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 6 4 2
II. Neoplasias (tumores) 18 31 39
I1I. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar - 2 -
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabolicas 5 9 10
V. Transtornos mentais e comportamentais 1 2 2
VI. Doencas do sistema nervoso 4 5 11
VIIL. Doengas do olho e anexos - - -
VIII.Doencas do ouvido e da apofise mastdide - - -
IX. Doencas do aparelho circulatério 33 43 41
X. Doencas do aparelho respiratério 20 16 28
XI. Doencas do aparelho digestivo 8 10 11
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 1 - -
XIIl.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - 2
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 5 3 6
XV. Gravidez parto e puerpério 1 1 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - 1 6
XVIL.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 1 3 3
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 11 16 7
XIX. LesGes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 28 23 20
XXI. Contatos com servicos de saude - - -
XXII.Cédigos para propdsitos especiais - - -
Total 142 | 169 | 189




ASPECTO SOCIO- ECONOMICO E DE INFRA-ESTRUTURA

As principais atividades econdmicas do municipio dividem-se na agricultura, comércio e industria. O destaque na agricultura é o
cultivo da erva-mate, soja, trigo, fumo, milho e feijdo. Na pecuaria destaca-se a grande producdo de leite e seus derivados. Na
industria distingue-se a producdo de alimentos como o mel e carnes.

A economia do municipio tem como base atividades como a agropecuaria, agroindustria e comércio. O censo do IBGE (2010)
revelou que as propriedades rurais de Xaxim sdo na grande maioria minifindio (Fonte: Diagnostico Social do Municipio de
Xaxim, 2006). Em média 95% das propriedades do municipio sdo constituidas com menos de 50 hectares. H4 predomindncia de
diversas culturas, entre elas a producdao de milho, erva-mate, soja, feijao e fumo.

A grande maioria da populacao do municipio, 11,91 % sao agricultores, seguido por trabalhadores da industria 9,76%.

Temos 9,01% de donas de casa e o numero de aposentados também merece destaque, 9,55%. (Fonte: Diagndstico Social do
Municipio de Xaxim, 2006).

A populacdo flutuante tem sua base na industria de extracdo de erva-mate, que varia em funcao da safra e do plano de
extracdo da mesma.

FORMAS DE ORGANIZACAO SOCIAL

A populagdo de Xaxim organiza-se socialmente através do Conselho Municipal de Satde, Conselho Municipal de Assisténcia
Social, Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente, Conselho Tutelar, Sindicato dos Trabalhadores Rurais,
Associacoes de Moradores, Clubes de Maes, Clubes de Servicos, Rede Feminina de Combate ao Cancer do Colo do Utero e da Mama,
Pastoral da Saude, Pastoral da Crianga, Congregacdes Religiosas, Associacoes de Pais e Professores, Clubes Esportivos, Alcodlicos
Andnimos, Universidades, Empresas Privadas, Corpo de Bombeiros, Policia Civil, Policia Militar, Instituicdes Bancarias, Clube dos
Diretores Lojistas e demais conselhos existentes no municipio.



EDUCACAO

Rede de ensino publico e privada

Identificacao Quantidade
Centros de Educacao Infantil 09
Cursos Superiores 04
Escolas Basicas Estaduais 04
Escolas Basicas Municipais 06
Escola de Educacdo Especial 01
Escola Particular 01




Escolarizagdo (6 a 14 anos): 96,4%;

Taxa de escolarizacao de 6 a 14 anos de idade (2010): 96,4%;

IDEB - Anos iniciais do ensino fundamental (Rede publica) (2019): 6,3;

IDEB - Anos finais do ensino fundamental (Rede publica) [2019]: 5,3

Numero de estabelecimentos de ensino fundamental [2020]: 11 escolas;

Numero de estabelecimentos de ensino médio [2020]: 4 escolas;

DADOS DA ECONOMIA

A renda mensal das familias demonstra uma distribuicio bastante constante no municipio. A maior concentracdo
corresponde aquelas familias que tem renda e 01 a 03 salarios minimos. As areas que concentram os responsaveis pelos
domicilios cuja renda mensal média estd entre a menor renda é do Bairro Santa Terezinha.

PIB per capita: 33.345,93R$



Receitas realizadas (2017): 85.997,07298R$ (x1000);

Despesas empenhadas (2017): 70.477,21407R$ (x1000);

Percentual das receitas oriundas de fontes externas [2015]: 82,7%;

indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) [2010]: 0,752;

TRABALHO E RENDIMENTO

Em 2019, o salario médio mensal era de 2.2 salarios minimos. A proporg¢do de pessoas ocupadas em relacao a populagao total era
de 40.5%. Na comparagdo com os outros municipios do estado, ocupava as posicoes 118 de 295 e 41 de 295, respectivamente. J& na
comparac¢do com cidades do pais todo, ficava na posicdo 1176 de 5570 e 168 de 5570, respectivamente. Considerando domicilios com
rendimentos mensais de até meio salario minimo por pessoa, tinha 24.8% da populagdo nessas condi¢des, o que o colocava na posicao
203 de 295 dentre as cidades do estado e na posicao 5315 de 5570 dentre as cidades do Brasil.

SISTEMA DE SAUDE



O municipio possui boa estrutura no atendimento de saide dos municipes, conta com: Hospital Frei Bruno que atende SUS,
convénios e particulares, 09 Unidades de Estratégias Saude da Familia, 01 Centro de Atencdo Psicossocial, 01 Farmacia Municipal,
Vigilancia em Saude, em geral sao 13 estabelecimentos de Satide SUS.

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

A funcdo de Vigilancia Epidemiolégica se resume basicamente em: coleta de dados, processamento de dados coletados,
andlise e interpretacdo dos dados processados, recomendacdo das medidas de controle apropriadas, promoc¢do de agdes de

controle indicado, avaliacdo de eficacia e efetividade das medidas adotada e divulgacdo de informagdes pertinentes.

Sabendo que todos os niveis do Sistema de Sadde tém atribui¢des de Vigilancia Epidemiolégica, quanto mais eficiente
essas funcdes forem realizadas nos niveis locais, maior sera a oportunidade com que as agdes de controle serao
desencadeadas.

O municipio tem em sua estrutura o setor de Vigilancia Epidemiolégica, o qual consiste em acompanhar os casos de notificagdo
obrigatoria, orientando

todos os 6rgaos de saide e pessoas que procuram saber sobre doencas como: DST’s, Hepatites, Diarréias, HIV, etc.

Acompanha também pessoas que desejam doar sangue e pacientes que tomam medicamentos e sdo portadores de

doencas como Tuberculose, Hanseniase e HIV/Aids. O setor de epidemiologia tem como responsavel uma enfermeira, e um

auxiliar de enfermagem e um administrativo.



VIGILANCIA SANITARIA

As ac¢des de vigilancia sanitaria, aliadas aos variados graus de complexidade, faz-se necessario o uso de diversas
tecnologias de intervencdo que visem o controle, diminuicdo ou a eliminacdo dos riscos de doencas e agravos e melhora da
qualidade de vida assegurando a qualidade e o acesso a produtos, servicos e ambientes de interesse da saude, a discuticao, avaliacdo
sobre a sistematizacdo dos fundamentos, tedrico-conceituais e metodolégicos das principais tecnologias empregadas no controle

sanitario. Criar espaco

para a realizacdo de uma reflexdo critica e demonstrar a necessidade da realizacdo de ag¢des integradas, articuladas com outros
6rgdos que possuem interfaces com os objetos da vigilancia sanitaria sio fundamentais no processo de evolucdo das praticas

sanitarias.

A vigilancia sanitaria tem como uma das suas principais ac¢des eliminar ou diminuir o risco sanitario envolvido na

producdo e consumo de produtos e servicos de interesse da saude.

A Secretaria Municipal de Saude de Xaxim possui uma Unidade de Vigilancia Sanitaria, que foi viabilizada através da

Lei n? 1.923/96 de 10 de Dezembro de 1996.

ESTRUTURA SANITARIA



A maioria das casas é servida com agua da rede publica, totalizando um indice de 78,12%. As familias que utilizam agua de
poco perfazem 21,51%. Aguas de fonte sdo 0,37% que utiliza com protecdo. 99,65% das residéncias sdo servidas de energia

elétrica e apenas um pequeno percentual de 0,35% nao conta com energia elétrica.

No municipio nao existe sistema de esgoto. Cerca de 96,14% das residéncias tem sumidouro e 3,86% ndo contam com nenhum
tipo de protecdo, deixando dejetos a céu aberto. Cerca de 85,30% das residéncias coletam e/ou reciclam o lixo e um percentual de

14,14% das residéncias queimam o lixo, armazenam seu lixo a céu aberto, 3,86%.

TERRITORIO E AMBIENTE

Apresenta 49.4% de domicilios com esgotamento sanitario adequado, 66.3% de domicilios urbanos em vias publicas com
arborizacdo e 19.3% de domicilios urbanos em vias publicas com urbanizacao adequada (presenca de bueiro, calcada, pavimentacao e
meio-fio). Quando comparado com os outros municipios do estado, fica na posicao 184 de 295, 76 de 295 e 190 de 295, respectivamente.

Ja quando comparado a outras cidades do Brasil, sua posi¢do é 2256 de 5570, 3323 de 5570 e 1909 de 5570, respectivamente.



Tabela com dados referentes a estrutura sanitaria



Proporgao de Moradores por Tipo de Abastecimento

de Agua
Abastecimento Agua 1991 2000
Rede geral 51,7 68,2
Poco ou nascente (na propriedade) 477 293
Qutra forma 0,6 25

Fonte: IBGE/Censos Demograficos

Proporgao de Moradores por tipo de Instalagao

Sanitaria
Instalagao Sanitaria 1991 2000
Rede geral de esgoto ou pluvial 6,1 97
Fossa séptica 51,0 281
Fossa rudimendar 30,0 55,7
Vala 8,3 3,2
Rio, lago ou mar - 1,3
Qutro escoadouro 07 04
N3o sabe o tipo de escoadouro 04 -
N3o tem instalacdo sanitaria 3.4 1,5

Fonte: IBGE/Censos Demograficos

Propor¢ao de Moradores por Tipo de Destino de Lixo

Coleta de lixo 1991 2000
Coletado 54 1 721
Queimado (na propriedade) 17,8 15,0
Enterrado (na propriedade) 10,9 8,2
Jogado 16,5 22
Qutro destino 0,7 26

}Fonte: IBGE/Censos Demoagraficos



Fonte: http://tabnet.datasus.gov.br/tabdata/cadernos/sc.htm

REDE FiSICA E ASSISTENCIAL INSTALADA DOS SERVICOS DE SAUDE

Rede Fisica e Assistencial Horario de atendimento Manha (07:30 horas as 11:30horas) tarde (13:30 horas as 17:00horas)

Nucleo de Apoio de Saude da familia (NASF)
Centro de atengao Psicossocial (CAPS)
Unidade de Saude da Familia (ESF) (09)
Vigilancia em Saude (01)

Hospital (01)

Farmdcia Municipal (01)

Saude Bucal

Assisténcia em Fisioterapia

Servicos terceirizados

Setor Tratamento Fora do Domicilio (TFD)
Especialidades.

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Criado pela lei 1550/1993 e regulamentado pelo decreto 163/1993 tem por objetivo apoiar em carater supletivo, os
programas de trabalho relacionados com a sadde individual e coletiva e com o meio ambiente, desenvolvidos ou coordenados pela

Secretaria Municipal de Saude. Garantir o repasse anual de no minimo 15% (quinze por cento) da receita do Municipio para o


http://tabnet.datasus.gov.br/tabdata/cadernos/sc.htm

Fundo Municipal de Saude, com planejamento integrado nas compras e servicos e formas a ter equilibrio do valor empenhado

com o financeiro e no acompanhamento com a Lei das Licitacdes e Contratos Administrativos - Lei 8.666/1993.

GERENCIAMENTO DE GESTAO

Nosso municipio foi habilitado em Gestdo Plena da Aten¢do Bdasica Ampliada, nos termos da NOAS/SUS/01/02 através da
Portaria n? 1510 de 05 de agosto de 2003 e publicada no Diario Oficial em 08 de agosto de 2003.



EIXO 1: ATENCAO PRIMARIA

DIRETRIZ 1: FORTALECIMENTO E QUALIFICACAO DA ATENCAO BASICA

OBJETIVO: Efetivar a atencdo basica tendo a Salde da Familia como estratégia prioritaria para sua organizacdo de acordo com
o0s preceitos do Sistema Unico de Saude, promovendo a articulagdo intersetorial e com os demais niveis de complexidade da atencao a

salde.
A(;AO META INDICADOR RECURSO PROGRAMAQAO ANUAL DE
ORCAMENTARIO METAS

2022 | 2023 | 2024 2025
Redimensionar as Atingir maior Percentual das Municipio 65% | 75% 85% 95%
areas proporcéao de areas
de abrangéncias das areas revisadas no
unidades de saude, processo de
através da redivisdo da | territorializacao.
territorializagéo
e planejamento local,
com base nos aspectos
epidemioldgicos,
mantendo assim,
atualizado o cadastro

da populacéo.

Proporcionar 0 acesso Aumentar o Percentual Municipio 60% | 70% 80% 90%
a qualificacdo dos percentual de ESF
profissionais da com
atencéo basica protocolos

(médicos, dentistas,
auxiliares de dentista,
enfermeiros, técnicos
em enfermagem,
agentes comunitarias
de salde), por meio de
estratégias de

implantados e
percentual de
profissionais
capacitados.




educacdo permanente.

Implementar Atingir total de Percentual Municipio 60% | 70% 80% 90%
0S ESF’s com

protocolos protocolos

assistenciais nas implantados

unidades e areas

estratégicas, definidas

pela gestdo.

Desenvolver acesso de Melhoria na Percentual Municipio/Estado 75% | 80% 85% 90%
qualificacao dos .

profissionais da qualidade de

atencdo basica por
meio de estratégias de
educacgédo permanente.

atendimento das

familias.

DIRETRIZ 2: IMPLEMENTAR A POLITICA MUNICIPAL DE PROMOCAO DA SAUDE

OBJETIVO: Implementar acdes de promocao da salde, com énfase na atencdo basica; Fortalecer acGes intersetoriais; Prevenir
fatores determinantes e/ou condicionantes de doencas e agravos a salde; Atuar na mudanca de comportamento da populacéo, de
forma a incentivar a responsabilidade individual da pratica de atividade fisica regular, alimentacdo saudavel e combate ao tabagismo.

ACAO META INDICAD | RECURSO PROGRAMAGAO ANUAL DE
OR ORCAMENTARIO METAS
2022 | 202 | 2024 2025
3
Incentivar e monitorar Proporcionar Percentual | Municipio 70 80 90% 95%
as unidades basicas | major cobertura dos % | %

de saude que trabalham
com grupos operativos
na  perspectiva da
adocdo de habitos de

grupos.




vida saudaveis.

Dar  continuidade e | Diminuicdo dos Percentual | Municipio 60 | 70 | 80% 90%
implementar % %

projetos de prevengéo Agravos.

as doencas e agravos

ndo transmissiveis -

DANT.

Reiniciar atividades Melhorar a qualidade de | percentual | Municipio/Estado/ 60 70 80% 90%
fisicas em grupos junto vida da populagéo. %

as comunidades, com Federal %

acompanhamento de

profissional

especializado.

Elaborar, adquirir e | Melhoriado Percentual | Municipio/Estado/ 65 75 85% 90%
distribuir materiais conhecimento da Federal % %

educativos para | populacéo referente as

utilizacdo nas acbes de | acdes implantadas.

promogdo das unidades

de salde.

Promover educacéo Qualificar os Percentual | Municipio/Estado/Feder | g5 75 85% 95%
permanente dos profissionais para maior al % %

profissionais da atengdo | entendimento dos

bésica no | assuntos.

aconselhamento  sobre

o tabagismo, drogas

licitas e ilicitas.

Monitorar e avaliar as Diminuicdo dos Percentual Municipio/Estado/ 70 80 90% 95%
acOes de controle de indices do uso de % %

tabagismo.

tabaco.

Federal

DIRETRIZ 3: PROMOVER A ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA MULHER




OBJETIVO: Garantir a saude integral da mulher; Aumentar a proporcao de consultas de pré-natal; Aumentar o nimero de exames
citopatoldgicos cérvico-vaginais em mulheres; Manter a investigacdo de dbitos maternos; Realizar campanhas de incentivo ao parto
normal; Reduzir a morbimortalidade por cancer. Realizar campanhas de combate a violéncia contra a mulher.

ACAO META INDICADOR RECURSO PROGRAMACAO ANUAL DE
ORCAMENTARIO METAS
2022 | 202 | 2024 2025
3
Garantir exames Diminuir os Percentual Municipio/Estado/Fed | 70 | 80 | 90% 95%
preventivos do cancer do | indices de cancer eral % | %
colo do utero. de colo de Utero.
Ampliara  cobertura Diminuir os Percentual Municipio/Estado/Fed | 60 | 70 | 80% 90%
de mamografia, em indices de eral % %
mulheres acima de 40 cancer de mama.
anos.
Ampliar a oferta de Diminuir os Percentual Municipio/Estado/Fed | 60 | 70 | 80% 85%
exames de indices de eral % %
ultrassonografia mamaria | cancer de mama.
e puncdo de mama
conforme protocolo do
INCA.
Monitorar o rastreamento Identificar Percentual Municipio 65 75 85% 90%
das mamografias por meio | precocemente 0s % %
de busca ativa com auxilio | casos de cancer
das Agentes Comunitarias | de mama.
de Salde
Manter e implementar Diminuir o Percentual Municipio/Estado/Fed | 60 | 70 | 80% 85%
novas agoes de ndmero de eral % %
planejamento familiar. gestacdes

indesejadas e
precoces.




Identificar o nimero de Diminuicao de Percentual Municipio/Estado/Fed | 70 | 80 | 90% 100%
gestantes precocemente Obitos fetais e eral % %
para garantir no minimo detecgéo precoce
06 consultas de pré natal de gestacdes de
conforme preconiza o alto risco.
novo Previne Brasil.
Garantir realizacdo do Diminuigdo de Percentual Municipio/Estado/Fed | 70 | 80 | 90% 100%
pré-natal com Obitos fetais e eral % %
acompanhamento detecgéo precoce
até o puerpério das de gestacoes de
gestantes cadastradas, alto risco.
conforme protocolo do
Ministério da Salde.
Investigar e Detectar causas | Percentual Municipio/Estado/Fed | 100 | 100 | 100% 100%
monitorar precocemente eral % %
Obitos maternos. para assim
diminuir os
Obitos maternos.
Manter | na rege Melhoria do Percentual Municipio/Estado/Fed | 60 | 65 | 75% 85%
R T % | %
laqueadura e | familiar
vasectomia, atendendo
critérios legais.
Garantir o tratamento | Proporcionar Percentual Municipio/Estado/Fed | 100 | 100 | 100% 100%
integral dos  casos | acesso ao eral % %
diagnosticados de | tratamento

cincer do colo de
Utero e de mama.

necessario para
cancer do colo
de Gtero e de
mama, no que




diz respeito ao

municipio.
Acompanhar e tratar os | Diminuir os Percentual Municipio/Estado/Fed | 65 75 85% 95%
casos de sifilis, HIV e agravos eral % %
Hepatite B na gestacéo. pertinentes aos
casos
encontrados.
Realizar ) t Diminuir os Percentual Municipio/Estado/Fed | 60 | 70 | 80% 90%
acompanhamento 0 0
Nutrigional das Agravos erel & &
gestantes caysa_dos pela~
cadastradas. ma alimentacdo
na gestacao.
Implementar ~ agBes | Diminuir Percentual Municipio/Estado/Fed | 60 | 70 | 80% 90%
prevencdo ao uso de | agravos causados eral % %
drogas licitas, pelo uso de
ilicitas, ISTS e | drogase
depressdo em gestantes | diminuir o indice
e ndo gestantes. de ISTS e
também
depressdo em
gestantes e ndo
gestantes.
Desenvolver campanhas | Diminuir o Percentual Municipio/Estado/Feder | 60 | 70 | 80% 90%
de prevencao a violéncia indice de al % %
contra a mulher. mulheres vitimas
de violéncia.

DIRETRIZ 4: PROMOVER A ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA CRIANCA

OBJETIVO: Garantir a atencdo integral a salude da crianca; Evitar a ocorréncia de casos de tétano neonatal; Reduzir a mortalidade




infantil e neonatal; Reduzir a internacéo por Infeccdo Respiratoria Aguda - IRA em menores de 5 anos de idade; Reduzir a proporgédo
de nascidos vivos com baixo-peso; Aumentar a cobertura de aleitamento materno, para criangas menores de 2 anos, cadastradas no
Sistema de Informacdo da Atencdo Basica — SIAB; Reduzir a internacdo por Doengas Diarréicas Agudas — DDA em menores de 5

anos de idade.

ACAO META INDICADOR RECURSO PROGRAMACAO ANUAL DE
ORCAMENTARIO METAS
2022 | 2023 | 2024 2025

Investigar todos os 6bitos | Preveniro Percentual Municipio/Estado 100 | 100 | 100% | 100%
infantis. surgimento de /Federal % %

Novos €asos.
Aumentar o indice de Melhorar 0 | Ppercentual Municipio 75 | 80 | 90% 95%
acompanhamento do pré | acompanhament % | %
natal. o € a

assisténcia  as

gestantes e

reduzir a

proporcdo  de

nascidos Vvivos

com baixo peso.
Promover campanhas de | Reducdo  dos | percentual 80 | 85 | 90% 95%
incentivo ao aleitamento | fndices de % | %
materno. morbimortalida

de infantil.
Reduzir a taxa de| Aumentar 0 Percentual Municipio/Estad 80 | 85 | 90% 95%
mortalidade infantil e | [ndice de o/Federal % %
neonatal. acompanha

mento do pré-

natal e de

puericultura
Garantir que as Melhora do Percentual Municipio/Estado 70 80 85% 90%




criangas inseridas no desenvolvime /Federal % %

programa bolsa familia | Nto infantil.

sejam acompanhadas nos

programas das unidades

de saude.

Propiciar encontros com | Proporcionar Percentual Municipio 100 | 100 | 100% 100%
equipe  multidisciplinar | maior educacédo % %

visando orientagbes de | em sade.

educacdo em saude.

Acompanhar e tratar o0s | Diminuigdo dos Percentual Municipio/ Estado 60 65 70% 75%
casos de sifilis congénita | agravos /Federal % %

no recém-nascido e | causados por

transmissdo vertical de | estas doencas.

hepatite B e HIV.

Reduzir os casos de Melhoria no Percentual Municipio/ 60% | 70 70% 75%
baixo peso, desnutrigdo e | crescimento e no Federal %

obesidade em criangas.

desenvolvimento
da crianca.

DIRETRIZ 5: PROMOVER A ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DO ADOLESCENTE

OBJETIVO: Garantir a atencéo integral a satde do adolescente; reduzir a gravidez na adolescéncia.

ACAO META INDICADOR RECURSO PROGRAMACAO ANUAL DE
ORCAMENTARIO METAS

2022 | 2023 | 2024 2025

Elaborar e implantar | Prevencdo e Percentual Municipio 65% | 75% | 85% 90%

projeto do programa de
atencdo a saude do
adolescente, abrangendo
a necessidade do
municipio.

deteccdo de
problemas na
saude do

adolescente.




Capacitar Melhoria na Percentual Municipio/Estado/Feder | 60% | 70% | 80% 90%
profissionai qualidade e al

s de saude assisténcia

e prestada ao

professores adolescente.

para 0

desenvolvi

mento  de

acbes  de

educacéo

em  saude

nas escolas.

Realizar palestras sobre | Prevencdo e Percentual Municipio/Estado/Feder | 50% | 60% | 70% 80%
ISTS/AIDS, drogas, | maior orientacdo al

higiene, prevencao, | ao adolescente.

educacdo e gravidez

precoce.

Monitorar e avaliar as Melhorar as a¢oes Percentual Municipio 50% | 60% 70% 85%
acbes de salde do | prestadas.

adolescente.

Realizar acOes referentes a | Melhorar a Percentual Municipio/Estado/Feder | 60% | 70% | 80% 85%
saude mental do | atencdo da saude al

adolescente tais como: | mental do

palestras,  grupos  de | adolescente.

acompanhamento

psicologico, atendimentos

individuais, etc).

Realizar levantamento, | Manter assegurada Percentual Municipio 60% | 70% 80% 90%

juntamente com as agentes
comunitarias de salde,

a saude do
adolescente.




sobre a salude do

adolescente.

DIRETRIZ 6: PROMOVER A ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DO IDOSO

OBJETIVO: Garantir a saude integral do idoso; Garantir o acolhimento preferencial ao idoso respeitando a classificacdo de risco nas
unidades de saude; Identificar pessoas idosas em situacdo de fragilidade para a¢des de prevencdo de fraturas de fémur, diminuindo
assim a internacdo hospitalar.

ACAO META INDICADOR RECURSO PROGRAMACAO ANUAL DE
ORCAMENTARIO METAS
2022 | 2023 | 2024 2025
Realizar levantamento, Manter Percentual Municipio 60% | 70% | 80% 90%
juntamente com as agentes asspgurada_ a
comunitarias de salde, salde do idoso.
sobre a saude do idoso.
Promover o Melhorar Percentual Municipio 60% | 70% | 80% 90%
acompanhamento qualidade de
nutricional do idoso. vida nutricional
do idoso.
Promover avaliagdo | Oferecer Percentual Municipio/Estado/ 60% | 70% | 80% 85%
odontolégica nos tratamento Federal
idosos buscando adequado e
identificar lesdes de melhorar a
cancer bucal e qualidade de
necessidade de proteses vida do idoso.
dentarias.
Intensificar as acdes de Diminuir os Percentual Municipio 60% | 70% | 80% 85%
prevengéo de indices de ISTS /Estado/ Federal
ISTS/HIV/AIDS junto a | da populacdo




populacéo idosa.

idosa.

Promover campanhas sobre

a saude do idoso

juntamente com o grupo de

idosos do aconchego do
municipio.

Manter
assegurada a
saude do idoso
incluindo os
mesmos nas
atividades de
prevencéo,
assim
atualizando os
demais sobre 0s
cuidados.

Percentual

Municipio

60%

70%

75%

80%

DIRETRIZ 7: PROMOVER A ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DO HOMEM

OBJETIVO: Facilitar o acesso as a¢0es e aos servicos de assisténcia integral a saide do homem; Promover a¢des de prevencao aos

agravos mais frequentes.

ACAO META INDICADOR RECURSO PROGRAMACAO ANUAL DE
ORCAMENTARIO METAS
2022 | 20 2024 2025
23
Manter a politica de Melhora na Percentual Municipio/Estado/Fed | 60% | 70 | 80% 90%
atencédo a saude do qualidade da eral %
homem saude do
homem.
Promover ~campanhas Melhora na Percentual Municipio/Estado/Fed | 60% | 65 70% 75%
para deteccdo precoce | qualidade da eral %
de céancer de prostata , satde do
tabagismo, ISTS/ | homem.

HIV/AIDS, drogas, e




outros agravos.

Realizar orientagdes Melhora na Percentual Municipio/Estado 70% | 80 | 90% 95%
de planejamento | qualidade da %
familiar. saude do

homem.
Realizar campanhas com | Informar a Percentual Municipio/Estado/Feder | 60% | 65 | 70% 75%
orientagdes referentes a populagéo sobre al %

prevencdo de violéncia
contra a mulher, em
conjunto com a secretaria
da mulher.

esse agravo na
vida da mulher, e
reduzir 0s casos
de violéncia
contra a mulher.

DIRETRIZ 8: FORTALECER A REDE DE ATENCAO BASICA EM SAUDE BUCAL

OBJETIVO: Garantir o cuidado na atencdo integral a satde bucal; Ampliar as acfes que visem a corresponsabilidade e
coletividades no cuidado integral a salde.

ACAO META INDICADOR RECURSO PROGRAMACAO ANUAL DE
ORCAMENTARIO METAS
2022 | 2023 | 2024 2025
Implementar e Melhorar a Percentual Municipio 65% | 75 85% 90%
integrado em satde bucal atendimento
na rede municipal.
Garantir a manutencao Garantir a Percentual Municipio 100 | 100 | 100% | 100%
preventiva e qualidade dos % %

Corretiva dos
equipamentos
odontoldgicos.

equipamentos
para melhor
atendimento dos
pacientes.




Capacitar 0s Garantir o Percentual Municipio/Estado 50 | 60 | 70% 80%
profissionais de Salde conhecimento % %
Bucal. atualizado dos
profissionais.
Aumentar a coberturade | Diagnosticar Percentual Municipio 60 70 80% 90%
primeira precocemente % %
consulta odontologica doencas
programatica odontologicas.
Manter a média de Qualidade Percentual Municipio 60 | 70 | 80% 90%
procedimentos atendimento % %
odontoldgicos basicos
individuais.
Reduzir a proporcdo de | Melhorar a Percentual Municipio 50 60 70% 80%
exodontias qualidade % %
em relacdo as acOes de saude bucal,
odontoldgicas bésicas diminuir o
individuais. indice de caries,
exodontias, e
doencas bucais.
Aumentar a cobertura Melhorar a Percentual Municipio 50% | 60 | 70% 75%
coletiva de escovacéo orientacdo sobre %
dental supervisionada. a escovagao
dental.
Aumentar 0 niimero ( Valorizagdo do | percentual Municipio 50 | 60 | 70% 85%
educativas, visando a auto-cuidado. % %
valorizagéo do auto-
cuidado.
Proporcionar a | Orientagédo de Percentual Municipio/Estado/ 60 70 80% 90%
distribuicdo de Kits saude bucal. Federal % %

de higiene bucal para a
populacéo de risco,




assistida na estratégia
salde da familia, para
efetivacdo dos
procedimentos
preventivos coletivos,
mediante fornecimento
pelo Ministério da Saude.

Garantir a | Qualidade no Percentual Municipio 50% | 60 70% 80%
participagdo  dos atendimento. %

profissionais de saude
bucal nos mutirdes e
campanhas promovidos
pela  Secretaria  de

Saude.
Garantir a aplicagéo de Qualidade Percentual Municipio/Estado/ 50% | 60 70% 80%
flor nas escolas e Federal %

orientagdo de escovacao.

DIRETRIZ 9: PROMOVER O CONTROLE DA DIABETES

OBJETIVO: Reduzir a proporc¢éo de internacdes por diabetes; Aumentar o cadastramento de portadores de diabetes; Reduzir as
complicac@es por diabetes; Otimizar o autocuidado e controle da glicemia.

ACAO META INDICADOR RECURSO PROGRAMAGCAO ANUAL DE
ORCAMENTARIO METAS
2022 2023 2024 2025
Realizar atendimento em | Manter o Percentual Municipio 50% 60% 70% 80%
grupos, buscando controle da
fortalecer a pratica de glicemia do
habitos saudaveis portador de




atraveés de equipe diabetes.
multiprofissional.
Garantir consultas, Garantir 0 acesso |  Ppercentual Municipio/Estado/ 100% 100% 100% 100
exames e medicamentos, | € mantera Federal %
conforme protocolo do qualidade
Fortalecer agGes Manter a Percentual Municipio 70% 80% 90% 100%
multiprofissionais qualidade
de prevencéo e cuidado | de vida.
ao pé diabético.
Garantir informagcoes Manter a Percentual Municipio 60% 70% 80% 90%
adequadas, 0 qualidade
acessoe 0 de vida.
acompanhamento
aos portadores de
diabetes.
DIRETRIZ 10: PROMOVER O CONTROLE DA HIPERTENSAO
OBJETIVO: Reduzir a internagdo por complicagdes da hipertensdo arterial sistémica; Reduzir a mortalidade por doencas
cerebrovasculares; Aumentar o cadastramento de portadores de Hipertensédo; Reduzir o abandono do tratamento; Otimizar o
autocuidado e controle da pressao arterial.
ACAO META INDICAD RECURSO PROGRAMACAO ANUAL DE
OR ORCAMENTARIO METAS

2022 2023 2024 2025
Realizar atendimento Controle da hipertenséo e 50% 60% 70% 80%
em grupos de diminuico dos agravos Percentual Municipio/Estado/Fed

hipertensos, buscando
fortalecer a pratica de
habitos saudaveis

causados.

eral




através de equipe
multiprofissional.

Garantir

consultas, Garantir acesso e manter | percentual | Municipio/Estado/Fed | 100% 100% | 100% 100
medicamentos, a qualidade eral %
conforme protocolo do de vida.
programa.

Garantir informagdes Garantir acesso e manter | percentual Municipio 100% 100% 100% 100%
adequadas, 0 acesso e 0 a qualidade
acompanhamento aos de vida.
portadores de
hipertensao.
Realizar Manter a qualidade Percentual Municipio 70% 80% 90% 100
cadastramento e busca | de vida. %
ativa de usuarios com
hipertensao e
orientagdo por equipe
multiprofissional.
DIRETRIZ 11: PROMOVER O CONTROLE DAS ISTS - AIDS — HIV
OBJETIVO: Reduzir a incidéncia do HIV e demais doencas sexualmente transmissiveis.
ACAO META INDICADOR RECURSO PROGRAMACAO ANUAL DE
ORCAMENTARIO METAS
2022 2023 2024 2025
Garantir 0 apoio Deteccdo e Percentual Municipio/Estado/Fed | 100% 100% | 100% 100
laboratorial ~para controle da eral %
testagem do HIV na doenca.
demanda existente




Realizar campanhas Conscientizagéo Percentual Municipio/Estado/Fed | 60% 70% 80% | 90%

educativaspara populago. eral

conscientizar a

populacéo.

Garantir 0 Ayme_nto da Percentual Municipio/Estado/Fed | 60% 70% 80% 90%

acompanhamento eficécia eral

portadores e parceiros. das acdes.

Realizar protocolo de Deteccdo e Percentual Municipio/Estado/Fed | 50% 60% 70% 80%

busca ativa para controle precoce eral

acompanhamento dos da doenca.

€asos suspeitos.

Oferecer metodos | Prevencdo do Percentual Municipio/Estado/Fed | 100% 100% | 100% | 100%
de protecéo aumento de casos. eral

prevencdo (camisinhas).

Promover Controle da Percentual Municipio/Estado/Fed | 100% 100% | 100% 100

acompanhamento e doenca. eral %

orientacdes referentes

ao tratamento

medicamentoso.

Garantir educagdo Aperfeicoamento Percentual Municipio/Estado/Fed | 50% 60% 70% 80%

permanente para 0s
profissionais da area da
salde.

Profissional

eral

EIXO 2: VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 1: PREVENIR E CONTROLAR RISCOS SANITARIOS RELATIVOS AOS PRODUTOS, SERVICOS, SAUDE
AMBIENTAL E AMBIENTES DE TRABALHO.

OBJETIVO: Prevenir e controlar danos, perigos e agravos a saude coletiva, através do monitoramento dos fatores de riscos
oriundos da producdo e consumo de bens e servicos do meio ambiente (agua, ar, solo e desastres naturais), das zoonoses e da
transmissdo de doencas que sejam alvo de controle da vigilancia & satde; Desenvolver qualidade de vida a populacdo por meio de
acOes de prevencdo, através da fiscaliza¢do e orientagdo nos estabelecimentos.




ACAO META INDICADOR RECURSO PROGRAMACAO ANUAL DE
ORCAMENTARIO METAS
2022 2023 2024 2025
Atualizar o cadastro Manter a Percentual Municipio 75% 80% 85% 90%
dos qualidade.
estabelecimentos
sujeitos a acdo da
Vigilancia Sanitaria.
Investigar os surtos e Manter a Percentual Municipio/Estado/ 100% 100% 100% 100
eventos adversos qualidade. Federal %
notificados nas
diversas areas de
atuacdo da VISA.
Cadastrar, inspecionar Manter a Percentual Municipio/Estado/Feder | ggos 80% 85% 90%
e orientar as qualidade. al

empresas comerciais,
industriais e de
servicos instaladas no
municipio nas areas de
alimentos, produtos e
servicos de salde,
cosméticos, saneantes
e produtos
domissanitarios,
estabelecimentos
farmacéuticos, oticas,
clinicas e
consultérios médicos
e paramedicos,




lavanderias, hotéis e
pousadas, motéis,
clubes e piscinas de
uso coletivo, saldes de
beleza, feiras livres e
no COMércio
ambulante cadastradas
no municipio,
veiculos que
transportam
alimentos,
estabelecimentos de
ensino, unidades
hospitalares e de
servicos de média e
alta complexidade,
estabelecimentos de
controle de pragas e
vetores, estacOes
rodoviarias,
borracharias,
sucatarias, oficinas,
condominios e
congéneres, sistemas
de climatizacéo e
ventilagdo de empresas
e todos 0s que
desenvolvem
atividades que
coloquem em risco a




salide das pessoas.

Realizar o controle da

Manter a

| _ , Percentual Municipio/Estado/ 100% 100% | 100% 100
qualidade da qualidade da agua. Federal %
agua nos locais
cadastrados pela
Vigilancia .

Realizar acoes de Capacitar Percentual 80% 85% 95% 100
promogéo e educagéo profissionais %
em saude.
Promover agoes Controlar e evitar | percentual 100% 100% 100% 100
especificas contra a novos focos. %
dengue.
DIRETRIZ 2: CONTRQLAR AS DOENCAS IMUNOPREVENIVEIS; MONITORAR OS AGRAVOS DE .
RELEVANCIAAEPIDEMIOLOGICA; ALIMENTAR E MANTER ATUALIZADOS OS, SISTEMAS DE INFORMACAO
DA VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA; ESTRUTURAR A VIGILANCIA EM SAUDE PARA RESPONDER AS
URGENCIAS E EMERGENCIAS DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E SANITARIA.
OBJETIVO: Promover educacdo em satde no ambito epidemiol6gico nos servicos de saude e todos os setores organizados da
sociedade civil. Reduzir a morbimortalidade decorrente das doencas e agravos prevalentes, mediante a intensificacdo de acdes de
carater preventivo e curativo, individuais e coletivos, considerando as diversidades locais e regionais.
ACAO META INDICADOR RECURSO PROGRAMAGAO ANUAL DE
ORCAMENTARIO METAS
2022 2023 2024 2025
Manter erradicada Manter Percentual Estado/Federal
transmissdo da erradicada 100% 100% 100% 100%

Poliomielite, através de

vacinacao.




Evitar a ocorréncia de

Aumentar a Percentual Estado/Federal 100% 100% | 100% 100
casos de sarampo, cobertura vacinal %
através de

vacinacao de rotina.
Assegurar indices de Aumentar a Percentual Municipio/Estado 100% 100% 100% 100
cobertura de triagem realizacéo do teste %
neonatal. do pezinho do 3°

ao 5° dia de vida
Capacitar os | Melhorar a Percentual Municipio/Estado 100% 100% 100% 100
profissionais que | eficécica da %
realizam o teste do | coleta do teste do
pezinho. pezinho entre o

3° e o 5° dia de

vida, garantindo

um resultado

mais fidedigno.
Assegurar os indices | Realizar  busca Percentual Estado/Federal 90% 95% 100% 100
de ativa para %
cobertura vacinal aumentar a
preconizados as cobertura
vacinas do calendario
bésico.
Prevenir a ocorréncia | Realizar  busca Percentual Estado/Federal 85% 90% 100% 100
de ativa para %
tétano neonatal, | aumentar a
mantendo a cobertura | cobertura

vacinal de mulheres
em idade fértil e em
gestantes nédo
vacinadas anualmente.




Realizar  busca

Ampliar a cobertura Percentual Estado/Federal 85% 90% 100% 100
vacinal contra | ativa para %
Hepatite B a | aumentar a

populacdo menor de | cobertura.

20 anos e grupos de

risco ndo vacinados.

Vacinar anualmente a Realizar  busca Percentual Estado/Federal 85% 90% 95% 100
populacdo com 60 | ativa para %
anos e mais, nas | aumentar a

campanhas contra | cobertura.

influenza e vacinas de

rotina.

Investigar e monitorar Diminuir 0S Percentual Estado/Federal 90% 95% 100% 100
as danos. %
Doencas Respiratdrias

Agudas Graves

Investigar e monitorar Diminuir os Percentual Municipio/Estado 100% 100% 100% 100
as danos. %
doencas transmissiveis.

Investigar, em | Diminuir os Percentual Municipio/Estado 85% 90% 95% 100
conjunto com | danos. %
vigilancias ambiental

e sanitaria, 0s casos

de doencas

transmitidas por

alimentos e agua.

Confirmar Adequabilidade Percentual Municipio/Estado 100% 100% 100% 100
laboratorialmente do tratamento. %

0s casos de Meningite
Bacteriana.




Monitorar os casos de
Doencas Diarréicas
Agudas.

Adequabilidade
do tratamento.

Percentual

Municipio/Estado

100%

100%

100%

100
%

Investigar e
monitorar ~ 0S Obitos
de  mulheres em
idade fértil/ano para
perfil epidemioldgico
como subsidio para as
acoes de prevencao.

Diminuir os
danos

Percentual

Municipio/Estado

100%

100%

100%

100
%

Implantar comité de
investigacdo de Obitos
maternos, infantil, e
neonatal.

Formar comité.

NuUmero

Municipio

Manter a cobertura do
Sistema de
Informagdes sobre
Mortalidade os obitos
de residentes no
Municipio de acordo
com 0s parametros.

Mapear o
municipio.

Percentual

Municipio/Estado/Fede
ral

100%

100%

100%

100
%

Cadastrar os Nascidos
Vivos

no sistema de
informacao de
nascidos  vivos —
SINASC.

Mapear 0
municipio.

Percentual.

Municipio/Estado/Fede
ral

100%

100%

100%

100
%

Monitorar as doencas
cronicas ndo
transmissiveis de
maior prevaléncia no

Diminuir os
danos.

Percentual.

Municipio/Estado/Fede
ral

85%

90%

95%

100
%




municipio.

DIRETRIZ 3: IMPLEMENTAR A POLITICA DE SAUDE DO TRABALHADOR

OBJETIVO: Desenvolver acdes de promocdo, prevencao, protecdo e recuperacdo da saude do trabalhador na atencdo basica,
com atuacdo regional, conforme pactuacéo vigente. Fortalecer acdes de saude do trabalhador junto a atencéo béasica de abrangéncia
regional; Garantir assisténcia e reabilitacdo ao trabalhador na atengdo especializada; Promover a¢des de vigilancia em salde junto as

empresas e 6rgaos publicos, dos trabalhadores formais e informais, a nivel regional,

ACAO META INDICADOR RECURSO PROGRAMACAO ANUAL DE
ORCAMENTARIO METAS
gaCIlltar OS_tprgceSSOS Qua!gicar 0s Percentual Municipio 2022 | 2023 | 2024 2025
e capacitacdo e | servidores.

educagdo permanente 90% | 95% | 100% 100%
para os profissionais e
técnicos da rede SUS.
Prover suporte técnico | Qualidade de Percentual Municipio 100 |100 | 100%
adequado as ac0es de vida. % | % 100%
salde do trabalhador.
Apoiar as agdes de Incentivar Percentual Municipio 100 |100 | 100% 100%
vigilancia e satde do %
trabalhador. %
Implantar nas unidades | Qualidade de vida | Percentual Municipio 80% | 90% | 95% 100%
de salde acdes de saude
do trabalhador.
Sensibilizagao Qualidade de vida | Percentual Municipio 100 [100 |100% | 100%
permanente junto %




as empresas publicas,
privadas e outros, para
0 preenchimento
adequado da
Comunicacdo de
Acidentes de Trabalho
CAT.

%

DIRETRIZ 4: GARANTIR ATENCAO INTEGRAL AS PESSOAS EM SITUACAO DE RISCO OU VIOLENCIA

OBJETIVO: Garantir a adocdo de linhas de cuidado na atencéo integral as pessoas submetidas as situacdes de violéncia; Estimular
a cultura de paz e ndo violéncia, visando contribuir para a sua disseminacdo, considerando a sua importancia para a promocao
e a protecdo da saude; Ampliar a cobertura da ficha de notificacdo/investigacao de violéncia.

ACAO

META

INDICADOR

RECURSO
ORCAMENTARIO

PROGRAMACAO ANUAL DE

METAS

2022

2023

2024

2025

Integrar 0  Nucleo
Intersetorial de
Promocéo

em Salde, com
propostas de execucao
de oficinas sobre
prevencdo de
alcoolismo, drogas e
promocdo de cultura de
paz e ndo violéncia.

Prevenir o uso de
drogas em geral

Percentual

Municipio/Estado/Feder
al

80%

85%

90%

95%

Implantar a notificagéo
compulsoria de

casos de violéncia e
outros  agravos nas
unidades de satde da
rede publica e privada.

Manter os
indicadores

Percentual

Municipio

90%

95%

100%

100%




Garantir o atendimento Diminuir os danos Percentual Municipio/Estado/Feder | 90% 95% 95% 95%
dos casos notificados al
de situacGes de
violéncia e
outros agravos em uma
rede progressiva de
cuidados em saude.
Promover a educacgdo Promover Percentual Municipio/Estado/Feder | 90% 95% 95% 100%
permanente aos conhecimento al
profissionais nas areas
de acolhimento,
contracepcdo de
emergéncia e
prevencéo das
DSTs/HIV/AIDS.
DIRETRIZ 5: PROMOVER O CONTROLE DE HEPATITES, DA TUBERCULOSE E DA HANSENIASE
OBJETIVO: Reduzir ataxa de incidéncia e prevaléncia destas doengas; Reduzir a proporcao de abandono de tratamento; Aumentar
a proporcao de cura dos casos novos diagnosticados de hepatites, tuberculose e hanseniase; Reduzir a propor¢édo de grau de
incapacidade | e Il registrado no momento do diagnostico para hanseniase; Reduzir a mortalidade; Garantir a continuidade do
tratamento e acompanhamento.
ACAO META INDICADOR RECURSO ORCAMENTARIO | PROGRAMACAO
ANUAL DE
METAS
2022 2023 2024 | 2025
Intensificar a busca Notificar novos Percentual Municipio 90% 95% 95% | 100%
ativa. casos
Curar 0s casos | Manter a | Percentual Municipio/Estado/Federal 90% 95% 100% | 100%
diagnosticados de cobertura e




tuberculose
incentivando o
tratamento completo
sem interrupcdo do
tratamento para
tuberculose.

realizar busca
ativa

Manter o setor de
vigilancia
epidemioldgica
promovendo a
integralizacdo das
acbes  junto aos
centros de  salde,
atraveés da
conscientizacao da
equipe  perante  0s
agravos de hepatites
virais, hanseniase e
tuberculose,
capacitando-os e
sensibilizando-os
através de treinamento
especifico, para que
possam estar
identificando casos
novos, acompanhando
e encaminhando ao
setor de vigilancia
epidemiologica e
outros setores
especializados em

Controle e
prevencao da
doenca

Percentual

Municipio/Estado/Federal

100%

100%

100%

100%




€asos de
intercorréncias.

Aumentar a taxa Melhor Percentual Municipio/Estado/Federal 100% | 100% | 100% | 100%
de cura de atendimento  do
Hepatites virais, doente
hanseniase e
tuberculose.
Tratamento Controle da | percentual Municipio/Estado/Federal 100% | 100% | 100% | 100%
supervisionado, doenga
fornecimento de
medicacdo via regional,
busca de faltosos,
realizacdo ou
referéncia para exames.
DIRETRIZ 6: PREVENIR E CONTROLAR AS ZOONOSES E AGRAVOS PRODUZIDOS POR ANIMAIS E DEMAIS
VETORES URBANOS.
OBJETIVO: Promover a¢des de educacdo em salde. Realizar acBes voltadas a promogdo, prevencéo e o controle das zoonoses
urbanas e outros agravos correlacionados.
ACAO META INDICADOR RECURSO PROGRAMACAO ANUAL DE
ORCAMENTAR METAS
10 2022 2023 2024 2025
Prevenir e controlar a | Notificar os casos Percentual Municipio 80% 85% 90% 95%
raiva (hibrofobia) no
municipio.
Prevenir e controlar as | Controlar vetores Percentual Municipio 90% 95% 95% 95%
Doencas e agravos
transmitidos por
roedores.
Controlar vetores das | Aumentar a Percentual Municipio 80% 85% 90% | 95%
areas endémicas. cobertura



preventivas no

atingido.

comercio local e radios,

eral

‘Reduziro indicede | Controlar vetores Percentual Municipio/Estado/ 90% 90% 95% 100
infestacdo do Aedes através de acoes Federal %
aegypti no municipio. especificas
Implementar as acdes | Conscientizagdo Percentual Municipio 80% 85% | 90% 90%
de controles de dos servidores
endemia nos Centros
de Salde.
DIRETRIZ 7: ACOES DE ENFRENTAMENTO AO COVID-19
OBJETIVO: Inserir e manter medidas de combate ao COVID-19 no nosso municipio, com o compartilhamento de decisGes e
responsabilidades entre o Estado e 0 municipio, adaptando tais medidas a nossa realidade, baseado em critérios técnicos e cientificos
que venham a garantir a seguranca de nossa populacéo.
AC}AO METAS INDICADOR RECURSO PROGRAMAQAO ANUAL DE
ORCAMENTARIO METAS
2022 2023 | 2024 2025
Manter a comissédo de Manter o comité NUmero Municipio/Estado/Fed 1 1 1 1
fiscalizagédo e formado eral
enfrentamento do
COVID-19, composto
por Bombeiros, Defesa
Civil, Vigilancia
Sanitéria e
Epidemioldgica,
Secretaria Municipal de
Saude, Policia Militar e
Administragédo
Municipal.
Realizagéo de ag0es Total do comércio Percentual Municipio/Estado/Fed | 100% 100% 100% 100
%




incentivando o
distanciamento social,
uso de mascaras e
alcool gel, enfim, acOes
de prevencéo a
disseminacdo do virus
da COVID-19.

Aquisicdo de EPIs para NUmeros de Percentual Municipio/Estado/Fed | 100% 100% 100% 100
os funcionarios, tais profissionais com eral %
como: méscaras, EPIs.

viseiras, luvas, alcool

gel, aventais
descartaveis e
impermeaveis, toucas,
etc.
Manter o Total dos Percentual Municipio/Estado/Fed | 100% 100% 100% 100
monitoramento de pacientes eral %
pacientes com sintomas monitorados e
respiratorios e reforcar orientados
a necessidade e a
importancia do
isolamento.

Manter a aquisi¢éo de Numero de Percentual Municipio/Estado/Fed 100% 100% 100% 100
medicacdo para pacientes eral %
tratamento dos beneficiados

pacientes
diagnosticados positivo
para COVID-19.
Desinfeccéo de todas as Total de UBS e Percentual Municipio/Estado/Fed 100% 100% 100% 100




Unidades Bésicas de

setores

eral

%
Atendimento, setores de desinfetados
Vigilancia Sanitaria e
Epidemiolodgica e
Farméacia Municipal.
Intensificacdo do uso de Total de Percentual Municipio/Estado/Fed 80% 85% | 90% 95%
EPIs nos profissionais profissionais eral
de salde. orientados e
treinados
Assegurar indices de Total de pessoas Percentual Municipio/Estado/Fed 80% 85% | 90% 95%
cobertura vacinal vacinadas eral
preconizados as vacinas
da COVID-19.
Manter a realizacdo dos | Total de pessoas Percentual Municipio/Estado/Fed 100% 100% | 100% 100
testes para diagnostico sintomaéticas eral %
da COVID-19 de testadas
pacientes sintomaticos.
EIXO 3: ATENQAO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE
DIRETRIZ 1: GARANTIR REFERENCIA E CONTRA-REFERENCIA COM A REDE BASICA
OBJETIVOS: Facilitar o acesso, a oferta de tecnologia de maior complexidade, regulando a sua incorporacao a partir de critérios de
necessidades, eficiéncia e eficacia, efetividade, e qualidade técnico-cientifica, visando garantir o apoio a atencdo basica, e a
integralidade da assisténcia.
AQAO META INDICADOR RECURSQ PROGRAMAQAO ANUAL DE
ORCAMENTARIO METAS
2022 2023 | 2024 2025
Promover o acesso as Manter Percentual Municipio/Estado/Feder | 80% 85% 90% 95%

referéncias

atualizadas as

al




intermunicipais de

cotas da PPI

acordo com a PPI
(Programacéo Pactuada
Integrada), solicitando
apoio do Estado sempre
que possivel.

utilizadas

Intensificar a
assisténcia integral na
urgéncia e emergéncia

do municipio.

Manter e/ou
readequar (devido
a implantacédo do
PA) o repasse do
valor mensal ao

Hospital Frei
Bruno bem como
manter o
instrumento legal
de convénio
atualizado/

Manter o

pagamento de
prestacdo de
servicos de
Urgéncia e
Emergéncia ao
HRSP/Implantar o
Pronto
Atendimento

Percentual

Municipio/Estado/Fed
eral

100%

100%

100%

100%

Promover a aquisicao
de mais uma
ambulancia, totalizando
assim, trés ambulancias

NuUmero de
pacientes
encaminhados e

atendidos nos

Percentual

Municipio/Estado/Fed
eral




no municipio para o
transporte
intermunicipal.

servicos de
referéncia

Manter equipadas as Total de UBS’S NUmero Municipio/Estado/Fed 10 10 10 10
UBS’S para garantir o com eral
primeiro atendimento equipamentos
de urgéncia ao paciente para 0s
quando necessario. atendimentos de
urgéncia
Dar continuidade ao Manter o NUmero Municipio/Estado/Fed 1 1 1 1
acesso da populacao instrumento legal eral
nas especialidades de convénio
credenciadas junto ao atualizado
consorcio garantindo o
intermunicipal de saide | repasse financeiro
CISAMOSC. para as
especialidades,
insumos diversos,
e servicos de
urgéncia
SARA/SAER.
Proporcionar o acesso Manter Percentual Municipio/Estado/Fed 90% 95% | 95% 100
eral %

da populacéo aos
atendimentos, exames,
e procedimentos
diversos do MAC
através do sistema de
regulacdo SISREG.

cadastradas e
ativas as centrais
de regulacao,
respeitando as
filas de espera, de
acordo, com
cronologias e
classificacdo de




risco

DIRETRIZ 2: MANTER A ASSISTENCIA COM QUALIDADE A SAUDE DA PESSOA PORTADORA DE
DEFICIENCIA.

OBJETIVO: Garantir a atencao integral as pessoas com deficiéncia nas Unidades de Salde e demais servicos.

RECURSQ PROGRAMAQAO ANUAL DE
AGCAO META INDICADOR | ORGAMENTARIO METAS
2022 2023 2024 2
0
2
5
Garantir acOes de Melhoria na | Ppercentual Municipio 80% 80% 80% 80%
promocdo da qualidade | assisténcia
de vida da pessoa com | prestada as
deficiéncia. pessoas com
deficiéncia
Implementar  agdes | Melhoria na Percentual Municipio/ Estado 80% 80% 80% 80%
de  prevencdo | jssisténcia /Federal
(imunizagéo, prestada as
prevencao _de | pessoas com
acidentes domesticos, | yeficiéncia
no transito e no
trabalho e violéncias).
Manter atualizado o Melhoria na | Ppercentual Municipio 80% 85% 90% 95%
cadastro das pessoas assisténcia
portadoras de prestada as
deficiéncias juntamente pessoas com
com as ACS (agentes deficiéncia
comunitarias de saude),
para um melhor
acompanhamento.




|

| |

DIRETRIZ 3: IMPLEMENTAR A REDE DA ATENCAO EM SAUDE MENTAL

OBJETIVO: - Garantir a atencdo integral as pessoas com deficiéncia nas Unidades de Salde e demais servigos.

PROGRAMACAO ANUAL DE

ACAO META INDICADOR RECUR METAS
SO 2022 2023 2024 2025
ORCA
MENTA
RIO
Articular o projeto de Compartilhamento dos Percentual Municipi 100% 100% 100% | 100%
intervencdo/ apoio em atendimentos em salde 0
Saude Mental nas ESF’s. mental; Diminuir o uso de
medicacdes em saude mental;
Formacao de grupos para
atendimentos coletivos.
Fortalecer e ampliar os Capacitacdes profissionais; Percentual Municipi 60% 70% 80% 90%
servicos/ atendimentos Fortalecimento de vinculos o/Estado/
_ de satde mental entre a rede de atendimento; Federal
existentes No mMunIcipio. | Contratagdes de profissionais
qualificados em satde mental;
Capacitar os Cursos, palestras, seminarios e Percentual Municipi 60% 65% 70% 80%
profissionais da saude e materiais educativos. 0
da rede Inter setoriais.
Implementacéo das Implantacdo do projeto das Percentual Municipi 50% 60% 70% 80%
Préaticas Integrativas PIC’s; Formagédo da equipe 0
Complementares na para atendimento; Adequagao
Saude Mental. do local para atendimento;
Aquisicdo de materiais para




atendimento.

EIXO 4: GESTAO DO SUS

DIRETRIZ 1: FORTALECER A GESTAO DO TRABALHO NO SUS
IMPLANTAR PROGRAMA DE EDUCACAO PERMANENTE E QUALIFICACAO DO TRABALHO

ACAO META INDICADOR RECUR | PROGRAMACAO ANUAL DE
SO METAS
ORCA 2022 2023 2024 | 2025
MENTA
RIO

Realizar concurso | Manter a qualidade dos Percentual Municipi 100% 100% | 100% | 100%
publico e/ou servicos e atender as 0
processo necessidades.
seletivo de acordo
com a necessidade
da rede de servigos,
mediante constituicdo
de comissdo para
organizacao.
Formar Comissdo mista | Manter a qualidade dos Percentual Municipi 95% 95% 95% 95%
de trabalho para servigos e atender as 0
implantar o Plano de necessidades.
Carreira, Cargos e
Salérios da Saude.
Implantar politica de | Manter a qualidade dos Percentual Municipi 95% 95% 95% 95%
capacitacdo e | servicos e atender as 0

educacdo permanente
para o trabalho em
saude, através da
elaboracdo de Plano de
Educacdo Permanente.

necessidades.




DIRETRIZ 2: INSTRUMENTALIZAR A GESTAO PARA DESENVOLVER ACOES DE INVESTIMENTO E CUSTEIO
DO SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE.

OBJETIVO: Institucionalizar uma politica de economia na saude, com a perspectiva de financiamento equitativo e eficiente
do sistema, controlando custos propiciando a discussdo compartilhada de orcamento e investimento, redimensionando a pratica de

gestao.
ACAO META INDICADOR RECUR | PROGRAMACAO ANUAL DE
SO METAS
ORGA 2022 2023 | 2024 2025
MENTA
RIO
Implantar sistema de Melhorar e qualificar a analise Numeral Municipi 1 1 1 1
informagdo com o de dados e consequentemente o/Federal
intuito de aprimorar a a tomada d decisGes. Auxiliar
analise de da dados para | o monitoramento dos
tomada decisdo da indicadores para a efetivagao
gestdo e do cumprimento das metas.
acompanhamento de
indicadores.
Investir em Qualificar os profissionais da Percentual Municipi 60% 70% 80% 90%
treinamentos e satde com o intuito de o/ Estado
capacitagdes para 0s melhorar o atendimento e /Eederal
profissionais da saude. diagnostico aos pacientes
Construcédo do Pronto Melhorar a qualidade da NUmero Municipi 1 0 0 0
Atendimento assisténcia aos usuarios no o/ Estado
Municipal. atendimento de Urgéncia e /Federal
Emergéncia

Reformas das UBS’s de | Melhorar a qualidade da NUmero Municip 9 9 9 9
acordo com as assisténcia aos USUArios 10/ Estado

necessidades.

[Federal




Implantar o Centro de Melhorar a qualidade da NUmero Municip 1 0 0 0
Saude, com o intuito de | assisténcia aos usuarios io/ Estado
centralizar o /Federal
atendimento aos
pacientes
Viabilizar a aquisicdo | Melhorar a qualidade da Percentual Municip 100% 100% 100% | 100%
de novos veiculos assisténcia aos usuarios io/ Estado
de transporte e [Federal
ambulancia, bem como
promover a
manutencdo periodica
da frota.
Viabilizar a construcdo | Melhorar a qualidade e NUmero Municip 0 1 0 0
do Centro de capacidade de atendimentos. 10/ Estado
Atencdo Psicossocial [Federal
(CAPS)
EIXO 5: ASSISTENCIA FARMACEUTICA
DIRETRIZ 1: IMPLEMENTAR A POLITICA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA
OBJETIVO: Garantir aos usuarios do SUS o acesso a medicamentos seguros, eficazes e de qualidade, otimizando todo o
processo de disponibilizacdo de insumos farmacéuticos.
ACAO META INDICADOR RECUR | PROGRAMAGAO ANUAL DE
SO METAS
ORCA
MENTA 2022 2023 2024 2025

RI1O




Revisar e atualizar Manter a lista atualizada para Percentual Municip 75% 75% 75% 75%
(incluir, excluir, assim ampliar a oferta dos io/
substituir) a Lista medicamentos. Estado
Padronizada de /Federal
Medicamentos da
REMUME e
medicacgdes protocolo
COVID a partir da
RENAME.
Garantir 0s | Garantir o tratamento Percentual Municip 100% 100% 100% | 100%
medicamentos para | necessarios para manter a i0/ Estado
0S qualidade de vida. /Federal
usuarios portadores de
patologia dos Programas
Estratégicos (hanseniase,
tuberculose,
HIV/Aids,...) em carater
complementar aqueles
fornecidos pelo nivel
federal.
Manter informatizado Manter transparéncia Percentual Municip 100% 100% 100% | 100%
o ciclo logistico io/ Estado
de assisténcia /Federal
farmacéutica.
Garantir a Garantir o tratamento Percentual Municip 95% 95% 95% 95%
disponibilizagdo de adequado. 10/ Estado
medicamentos e [Federal

insumos farmacéuticos
necessarios a atencéo




bésica.

Planejamento e | Aumentar o indice de Percentual Municip 85% 85% 85% 85%
realizacéo de | orientagdo aos io/ Estado

campanha usuarios. [Federal

sobre 0 uso racional de

medicamentos,

envolvendo os

Conselhos de Classes

(medicina, odontologia

e farmécia).

Garantir o quantitativo | Prevenir gravidez indesejada Percentual Municip 95% 95% 95% 95%
de métodos e doengas. io/ Estado

contraceptivos

colocados a

disposicao da

populacéo do

municipio.

Capacitar 0s | Promover conhecimento aos Percentual Municip 85% 85% 85% 85%
atendentes dos profissionais para melhorar o i0/ Estado

dispensérios de atendimento a populagéo. /Federal

medicamentos para que
possam repassar aos
usuarios as orientacoes
basicas em relagdo ao
uso correto dos
medicamentos.

EIXO 6: PROCESSO DE MONITORAMENTO E AVALIACAO

DIRETRIZ: IMPLEMENTAR PROCESSOS E INSTRUMENTOS DE REGULACAO, CONTROLE, AVALIACAO
TENDO COMO SUPORTE A PPI

OBJETIVO: Promover a regulacdo dos servicos terceirizados e a implantacdo de sistemas de controle; fazer o contrato de




todos os servicos de forma complementar; elaborar e pactuar protocolos clinicos e de regulacao de acesso, em consonancia com 0s
protocolos e diretrizes nacionais; manter atualizado o cadastramento no sistema Nacional de Cadastro de Estabelecimentos e
Profissionais de Saude, bem como cooperar e coordenar as atividades afins.

ACAO

META

RECURSO
ORCAMENTARIO

PROGRAMACAO ANUAL

DE METAS

2022

2023

2024

2025

Monitorar as acOes de
referéncia regional sob
sua responsabilidade
em conformidade com
a programacao
pactuada e integrada
da atencdo a salde
acordada nos
colegiados de gestao.

Garantir o acesso e ampliar a
oferta de servigos.

Municipio

70%

80%

85%

90
%

Monitorar 0s
sistemas de
informacdo referentes a
atencao bésica,
conforme normas do
Ministério da Saude,
alimentando,
regularmente, 0S

Garantir a alimentacdo dos dados
e manter a
qualidade do servico e recursos.
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Municipio

100%

100%

100%

100
%




bancos de dados
nacionais, assumindo a
responsabilidade  pela
gestdo dos sistemas de
informacdo: Sistema de
Informacéo sobre
Agravos de Notificacdo
— SINAN, Sistema de
Informacéo do
Programa Nacional de
Imunizacbes - SI-PNI,
Sistema de Informacéao
Ambulatorial e Sistema
de Informacao
Hospitalar
Descentralizado -
SIHD.

Monitorar e avaliar as
acOes de

vigilancia em saude
realizadas no
municipio, utilizando
indicadores de
desempenho e
envolvendo  aspectos
epidemioldgicos e
operacionais.

Garantir a alimentacdo dos dados
e manter a
qualidade do servico e recursos.

Municipio

100%

100%

100%

100
%

Monitorar 0s contratos
com 0s

prestadores, de
acordo com a politica

Garantir a alimentacdo dos dados
e manter a
qualidade do servico e recursos.
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Municipio

100%

100%

100%

100
%




nacional de
contratacao de
servicos de salde e
em conformidade com
0 planejamento e a
programagdo pactuada
e integrada da atencédo
a saude.

—_— o c ~+ 35 DO

Implementar a
avaliacdo sobre toda

a producao de
servicos de saude,
publicos e privados,
sob sua gestao.

Garantir a alimentacdo dos dados
e manter a
qualidade do servico e recursos.
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Municipio

100%

100%

100%

100
%










