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1. INTRODUCAO

O Plano Municipal de Saude, Gestao 2022 — 2025 foi elaborado com o intuito de nortear os rumos da politica publica
de saude a ser implementada e monitorada pela Secretaria Municipal de Saude (SMS) de Pinheiro Preto nos préximos 4
anos. Além de ser um instrumento de gestédo e ser uma exigéncia legal, deve ser aprovado pelo Conselho Municipal de

Saude e tem por finalidade explicitar o caminho a ser seguido pela SMS para alcancar seus objetivos.

Para o processo de planejamento destaca-se importantes documentos pertencentes a legislacdo do SUS:

» A Lei N° 8080/1990, no Capitulo I, trata especificamente do planejamento, estabelecendo que o processo deve
ser “ascendente, do nivel local até o federal, ouvidos seus 6rgdos deliberativos, compatibilizando-se as
necessidades da politica de salde com a disponibilidade de recursos em planos de satde dos Municipios, dos
Estados, do Distrito Federal e da Unido” (Art. 36).

» A Lei N°. 8.142/1990, no Art. 4°, entre os requisitos para o recebimento dos recursos provenientes do Fundo
Nacional de Saude, fixa que os municipios, os estados e o Distrito Federal devem contar com plano de saude e
relatorio de gestao “que permitam o controle da aplicagdo dos recursos federais repassados pelo Ministério da

Saude.

> Portaria N° 2.135/ 2013, Estabelece diretrizes para o processo de planejamento no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS).

» O Decreto Federal 7.508/2011 e a Lei Complementar 141/2012 colocam o planejamento da Saude como questao

obrigatdria e central na agenda dos gestores, em um movimento ascendente e integrado.

O planejamento efetivo permite qualificar o desempenho das a¢des em sadde e, consequentemente, ampliar 0 acesso
aos servicos e melhorar o perfil de saldde da populacédo. Dessa forma, o Plano Municipal de Salde (PMS) configura-se
como eixo central de uma gestdo voltada para resultados e com participacdo popular. O monitoramento e a avaliacdo da
execucao do plano, com estimulo ao uso da informacéo, tendo por base os resultados alcancados pelos indicadores

pactuados séo, também, estratégias utilizadas para o aprimoramento das atividades do planejamento.

Foi realizado com base no diagnoéstico situacional, perfil sociodemografico, epidemiolégico e sanitario e em
instrumentos de gestéo, tais como: Plano de Governo Municipal, Plano Plurianual (PPA), Planejamento Estratégico da
SMS, Indicadores de Desempenho do Programa Previne Brasil, de Pactua¢do Interfederativa ,e nas propostas
elencadas pelas equipes de saude e Controle Social. Foi construido de forma ascendente, visando contemplar todos os
anseios da comunidade e dos trabalhadores da salde. Para isso, foram utilizadas as informacdes e as propostas
produzidas em reunides de discussao realizadas nas unidades de salde e servigos e nas discussdes das comissdes do
Conselho Municipal de Saude.

No decorrer do segundo semestre de 2021 foram realizadas conversas entre profissionais, representantes de gestéo e

demais trabalhadores de salde para discussao de pontos criticos e posterior elaboracdo das propostas pelo grupo



condutor. Apés esta primeira etapa o documento preliminar com as propostas foi enviado ao Conselhos Municipal de
Saude para apreciagdo, discussao e contribuicées.

No dia 10 de dezembro a versao oficial do Plano foi apresentada e discutida na reunido ordinaria do Conselho
Municipal de Saude, e posteriormente aprovada, registrada na Ata n°004/2021 e Resolugao n° 009/2021 ( Anexo).

2- ANALISE SITUACIONAL

2.1 — HISTORICO

PINHEIRO PRETO g O municipio de Pinheiro Preto-SC, localiza-se no

pital Catarinense do Vinho

Cal
Meio Oeste do estado, Microrregido do Alto Vale do

Rio do Peixe, tendo como cidades préximas de maior

importéancia Videira, Cacador e Joacgaba.

Estd a 696 metros acima do nivel do mar, margeando o Rio do Peixe. Sua populacdo de acordo com estimativa IBGE é
de 3.635 habitantes.



O municipio é rico em cultura e historia, encontra-se aqui o monumento do Assalto
ao Trem Pagador, que foi o primeiro crime do tipo no Brasil, em 1909, inclusive ja

existe um filme a respeito.

% .
P e T i O pioneirismo é descendentes de imigrantes italianos que, vindos do Rio Grande do
Sul, aqui chegaram em 1917. O objetivo era de: comecar vida nova, de progredir, desbravando o chéo, tirando dele seu

sustento.

Este pedaco de chdo catarinense passou a se assemelhar mais a Italia, quando despertou para uma das suas principais
vocaches a: UVA. Guerino de Costa, em 1919 foi o pioneiro, plantou a primeira parreira e dela foram colhidos os frutos

para a fabricag&o do primeiro vinho catarinense em 1923.

A cultura da uva tornou-se uma das principais vocacgdes agricolas, de forte alternativa econémica, por agregar valores
especialmente com a fabricacdo de bons vinhos, espumantes e sucos naturais, todos de qualidade referencial.

Atualmente, aproximadamente 70% do vinho catarinense é produzido pelas mais de 20 vinicolas instaladas.




2.2 - REGIAO DE SAUDE A QUE PERTENCE

A qualidade dos produtos, repercute cada vez mais na expansao
do mercado e referenda a vitivinicultura de Pinheiro Preto, como
uma das mais expressivas do pais. Como alternativa de
producdo e renda, além dos parreirais, ao longo dos tempos a
fruticultura foi inserida na cultura agricola, até alcancar alto
referencial de qualidade com a producéo de: péssego, morango
e ameixa, entre outros. Os pomares surgem belos cenarios em
todo o territério do municipio.

Pinheiro Preto pertence a Macro Regido de Saude do Meio Oeste e Serra Catarinense, mais especificamente na Regido

do Alto Vale do Rio do Peixe, que abrange os municipios de Arroio Trinta, Cacador, Calmon, Curitibanos, Frei Rogério,

Ibiam, lomeré, Lebon Régis, Macieira, Ponte Alta do Norte, Rio das Antas, Salto Veloso, Santa Cecilia, Sdo Cristovao do

Sul, Timb6 Grande, Videira, Matos Costa e Tangara.

[0 Regido de Saude: Alto Vale do Rio do Peixe

[0 Secretaria Regional: Videira — 9a GERSA






Regido de Saude: Alto Vale do Rio do Peixe

ARROIO TRINTA 94.333 3547 37.60
CALMOMN 639.528 3325 5,20
CACADOR 981.901 20017 81.49
CURITIBANOS 952.283 40037 42,04
FRAIBURGO 546.249 36723 67,23
FREI ROGERIO 157.845 1918 12,15
IBIAM 147.329 1952 13.25
IOMERE 114.735 2979 25,96
LEBON REGIS 840.656 12122 12,89
MACIEIRA 260.072 1797 6.76
MATOS COSTA 432177 2442 2.65
PINHEIRO PRETO 65.705 3635 55,32
PONTE ALTA DO NORTE 400.972 3426 8.54
RIC DAS ANTAS 317.18 6199 19,54
SALTO VELOSO 105.042 4792 45,62
SANTA CECILIA 1145.321 17004 14,85
SAO CRISTOVAO DO SUL 348.963 2646 16.18
TANGARA 389.184 8648 2222
TIMBO GRANDE 596.942 8003 13.41
WVIDEIRA 377.852 24145 143,30

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia; 2021



2.3 - DEMOGRAFIA E DADOS DE MORBI-MORTALIDADE

Os dados apresentados a seguir sao extraidos do DIGISUS e DATASUS e demostram a realidade de acordo com os

sistemas de informag&o:
2.3.1 Populacao Estimada por sexo e faixa etéria

Periodo: 2020

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 104 99 203
5a9anos 106 100 206
10 a 14 anos 132 76 208
15a19 anos 138 115 253
20 a 29 anos 281 286 567
30 a 39 anos 284 287 571
40 a 49 anos 242 217 459
50 a 59 anos 263 286 549
60 a 69 anos 155 155 310
70 a79 anos 82 92 174
&0 anos e mais 40 56 96
Total 1827 1769 3596

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Salde/SVS/ICGIAE (DataSUSiTabnet)
Data da consulta: 04/11/2021.

2.3.2 Nascidos Vivos

NASCIDOS VIVOS

NASCIDOS VIVOS POR ANO DO NASCIMENTO SEGUNDO CONSULTA PRE-NATAL
MUNICIPIO RESID: 421300 Pinheiro Preto
PERIODO: 2018-2021

Consulta Pré-Natal 2018 2019 2020 2021 Total

TOTAL 50 46 44 32 172

Nenhuma 1 0 0 0 1

1-3 consultas 1 2 1 1 5

4-6 consultas 4 0 0 2 6

7e+ consultas 44 44 43 29 160
Copia como .CSV Copia para TabWin

FONTE: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC)

Dados Atualizados em 06/10/2021



2.3.3 Principais Causas de internacao

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

Capitulo CID-10 2017 2018 2018 2020 2021
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 8 8 14 7 32
Il. Neoplasias (tumores) 7 35 21 26 [
lll. Doencas sangue orgdos hemat e transt imunitar 2 11 11 a8 6
V. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas - 1 6 5 1
V. Transtornos mentais e comportamentais 3 ] 2 6 5
V1. Doencas do sistema nervoso 2 3 4 5 5
VIl. Doencas do olho e anexos - 3 3 - 2

Vill.Doencas do ouvido e da apofise mastoide - - - - -

[X. Doencas do aparelho circulatdrio 10 10 19 23 4
X. Doencas do aparelho respiratorio 11 20 24 15 13
Xl. Doencas do aparelho digestivo 19 30 29 14 12
Xll. Doencas da pele e do tecido subcuténeo 2 6 1 2 -

Xll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 12 T 13 2 3
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 14 36 42 18 18
XV. Gravidez pario e puerpério 18 48 35 33 29
XV Algumas afec originadas no periodo perinatal - 3 2 2 1
XVIMalf cong deformid & anomalias cromossdmicas 2 2 2 1 4
XVII_Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat - 2 4 1 -

XIX. Les@es enven e alg out conseq causas externas 11 13 33 15 21

XX Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de salde 2 - 11 2 1
CID 10% Revisdo nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 123 246 276 185 163

Fonte: Sistema de InformacBes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 04/11/2021.

Obs.: A atualizacdo dos valores relativos ao Gltimo periodo ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.



2.3.4 — Mortalidade por grupos de causas

MORTALIDADE GERAL - SANTA CATARINA - CID 10

OBITO POR ANO DO OBITO SEGUNDO CAUSAS CAPITULOS
UF RESIDENCIA: Santa Catarina
MUNICIPIO DE RESIDENCIA: 421300 Pinheiro Preto
PERIODO: 2019-2021

Causas Capitulos 2019 2020 2021 Total

TOTAL 31 29 27 87
Alg dgas infecciosas e parasitarias 0 1 8 9
Neoplasias (tumores) 7 4 3 14
Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 2 2 0 4
Transtornos mentais e comportamentais 0 2 0 2
Doengas do sistema nervoso 1 1 1 3
Doengas do aparelho circulatério 10 11 4 25
Doengas do aparelho respiratério 4 3 2 9
Doengas do aparelho digestivo 0 2 1 3
Doengas sist osteomuscular e tec conjuntive 0 0 1 1
Doengas do aparelho geniturindrio 0 1 3 4
Mal Definidas 4 0 2 6
Causas externas 3 2 2 7

Copia como .C3V Copia para TabWin

FONTE: SISTEMA DE INFORMAGOES SOBRE MORTALIDADE (SIM)

ULTIMA ATUALIZAGAQ 11/10/2021



MORTALIDADE GERAL - SANTA CATARINA - CID 10

OBITO POR ANO DO OBITO SEGUNDO CAUSA COVID19
UF RESIDENCIA: Santa Catarina
MUNICIPIO DE RESIDENCIA: 421200 Pinheiro Preto
PERIODO: 2020-2021

Causa COVID19 2020 2021 Total
TOTAL 1 8
OBITO POR COVID19 1 8

Copia como .C8V Copia para TabWin

FONTE: SISTEMA DE INFORMAGOES SOBRE MORTALIDADE (SIM)

ULTIMA ATUALIZAGAO 11/10/2021

OBS: Nos registros locais constam 10 @bitos por Covid em 2021.

2.3.5 Indicadores Pactuacéo Interfederativa:

Dados Referentes ao 1° Quadrimestre de 2021 - periodo de Janeiro a Abril de 2021
Atualizado em 05-07-2021.

INDICADORES - PACTUAGAO INTERFEDERATIVA 2017 A 2021- SANTA CATARINA

1A-N°GBITOS POR DCNT POR ANO SEGUNDO MUNICIPIO
MUNICIPIO: 421300 Pinheiro Preto
PERIODO: 2018-2021

Municipio 2018 2019 2020 Total

TOTAL 1 7 9 17

421300 Pinheiro Preto 1 7 9 17
Copia como .C8V Copia para TabWin

FONTE: PACTUAGAO INTERFEDERATIVA 2017-2021

ULTIMA ATUALIZAGAO EM 05-07-2021.




INDICADORES - PACTUAGAO INTERFEDERATIVA 2017 A 2021- SANTA CATARINA

1B-TAXA MORT. PREMATURA (DCNT) POR ANO SEGUNDO MUNICIPIO
MUNICIP10: 421300 Pinheiro Preto
PERIODO: 2018-2021

Muniicipio 2018 2019 2020 Total
TOTAL 61,77 43237 476,44 242,30
421300 Pinheiro Preto 61,77 432,37 476,44 242,30

Dados Referentes ao 1° Quadrimestre de 2021 - periodo de Janeiro a Abril de 2021
Atualizado em 05-07-2021.

INDICADORES - PACTUAGAO INTERFEDERATIVA 2017 A 2021- SANTA CATARINA

11-RAZAO EXAME COLO UTERO POR ANO SEGUNDO MUNICIPIO
MUNICIPI0O: 421300 Pinheiro Preto
PERIODO: 2018-2021

Municipio 2018 2019 2020 2021 Total
TOTAL 1,91 1,45 0,18 017 0,48
421300 Pinheiro Preto 1,91 1,45 0,18 017 048
Dados Referentes ao 1° Quadrimestre de 2021 - periodo de Janeiro a Abril de 2021
Atualizado em 05-07-2021.
INDICADORES - PACTUACKO INTERFEDERATIVA 2017 A 2021- SANTA CATARINA
12-RAZAD MAMOGRAFIAS POR ANO SEGUNDO MUNICIPIO
MUNICIPI0: 421300 Pinheiro Preto
PERIODO: 2018-2021
Municipio 2018 2019 2020 Total
TOTAL 0,39 0,56 0,01 0,12
421300 Pinheiro Preto 0,39 0,56 0,01 0,12




Dados Referentes ao 1° Quadrimestre de 2021 - periodo de Janeiro a Abril de 2021

Atualizado em 05-07-2021.

INDICADORES - PACTUAGAO INTERFEDERATIVA 2017 A 2021- SANTA CATARINA

13-% PARTO NORNAL POR ANO SEGUNDO MUNICIPIO
MUNICIPIO: 421300 Pinheiro Preto
PERIODO: 2018-2021

Municipio 2018 2019 2020 2021 Total
TOTAL 10,00 8,70 6,82 5,00 8,13
421300 Pinheiro Preto 10,00 870 6,82 5,00 813
Dados Referentes ao 1° Quadrimestre de 2021 - periodo de Janeiro a Abril de 2021
Atualizado em 05-07-2021.
INDICADORES - PACTUACAQ INTERFEDERATIVA 2017 A 2021- SANTA CATARINA
14-% GRAVIDEZ ADOLESCENTE POR ANO SEGUNDO MUNICIPIO
MUNICIPIO: 421300 Pinheiro Preto
PERIODO: 2018-2021
Municipio 2018 2019 2020 Total
TOTAL 10,00 52,17 13,64 21,88
421300 Pinheiro Preto 10,00 52,17 13,64 21,88

Todos os itens da Pactuacéo Interfederativa seréo focos no alcance de metas na Programagédo para 0s anos
de 2022 a 2025, visto que analisando série histérica percebemos que alguns precisam ser trabalhados no contexto
atuacao das equipes de referéncia como: reducéo dos 6bitos por doengas crénicas ndo transmissiveis(DCNT) e taxa de
mortalidade prematura por DCNT, aumento da cobertura de exames preventivos do colo de Utero e mama, reducéo da
gravidez na adolescéncia, cobertura vacinal (rotina e campanhas)adequada dentro dos parametros preconizados pelo
Programa Nacional de Imunizagdo (PNI). Além disso, faz-se necessario manter os indicadores de pactuacéo
interfederativa que ja estdo com resultados adequados, evitando assim, prejuizos no que tange a saude da populagdo

em geral.



2.3.6 Indicadores do Previne Brasil

IBGE 421300 . = o c
.. Percentual de pessoas hipertensas com Pressdo Arterial aferida em cada semestre
Municipio: PINHEIRO PRETO - SC
Quadrimestre: 2021 Q2 B <20% =220%e<35% 235%e<50% 250%
Dados Preliminares:
Mostrar  ©  “ registros por pagina Procurar:
INE Sigla Pré-Natal (6 consultas) Pré-Natal (Sifilis e HIV) Gestantes Saldde Bucal Cobertura Citopatolégico Hipertensdo (PA Aferida) Diabetes (Hemoglobin
0001544306 | eSF 0% 0% 0% 12 % 3% 2%
0000413828 | eSF 0% 40 % 20% 2T % 12% 16%
IBGE 421300 o o
.. Cobertura de exame citopatolégico
Municipio: PINHEIRO PRETO - 5C
Quadrimestre: 2021 Q1 Bl <16% 216%e<28% 228%e<40% 240%
Dados Preliminares:
Mostrar  *® ¥ registros por pagina Procurar:
INE Sigla Pré-Natal (6 consultas) Pré-Natal (Sifilis e HIV) Gestantes Salide Bucal Cobertura Citopatoldgico Hipertensfo (PA Aferida) Diabetes (Hemoglobin
0001544306 | - 0% 20 % 0% 14% 1% 0%
0000413828 | - 40 % 80 % 0% 27 % 6% 8%
IBGE 421300 o s o
R Cobertura de exame citopatologico
Municipio: PINHEIRO PRETO - SC
Quadrimestre: 2020 Q3 Bl <16% Z16%e<23% 228%e<40% 240%
Dados Preliminares:
Mostrar 10 ¥ registros por pagina Procurar:
INE sigla Pré-Natal (6 consultas) Pré-Natal (Sifilis e HIV) Gestantes Salde Bucal Cobertura Citopatolégico Hipertensdo (PA Aferida) Diabetes (Hemoglobin
0001544306 | - 25 % 25% 0% 15% 1% 1%
0000413828 | - 67 % 83% 67 % 28 % 5% 5%
IBGE 421300 o -
N Cobertura de exame citopatologico
0: PINHEIRO PRETO - SC
Quadrimestre: 2020 Q2 Bl <16% 216%e<28% 228%e<40% 240%
Dados Preliminares:
Mostrar ¢ ¥ registros por pagina Procurar:
INE Sigla Pré-Natal (6 consultas) Pré-Natal (Sifilis e HIV) Gestantes Sadde Bucal Cobertura Citopatolégico Hipertensdo (PA Aferida) Diabetes (Hemoglobin.
0001544306 | - 0% 50% 25 % 209% 0% 1%
0000413828 | - 80 % 60 % 60 % 28% 0% 3%
IBGE 421300 Proporgio de gestantes com realizacio de exames para sifilis e HIV
Municipio: PINHEIRO PRETO - SC
Quadrimestre: 2020 Q1 B 2%% 224%e<42% 242%e<60% 260%
Dados Preliminares:
Mostrar 1 Vv registros por pagina Procurar:
INE Sigla Pré-Natal (6 consultas) Pré-Natal (Sifilis e HIV) Gestantes Sadde Bucal Cobertura Citopatolégico Hipertensdo (PA Aferida) Diabetes (Hemoglobir
0001544306 | - 50 % 50 % 0% 23% 0% 1%
0000413828 | - 75 % 75 % 25% 28% 0% 0%
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Através da analise dos percentuais quadrimestrais dos anos de 2020 e 2021 e grafico ilustrativo de indicadores de
2018 a 2021, podemos analisar que alguns indicadores do Programa Previne Brasil apresentam queda nos percentuais
alcancados. Além disso, a maioria dos parametros ndo foram atingidos no Ultimo quadrimestre disponivel. Se a situacéo
persistir teremos um impacto do financiamento da APS que esta diretamente condicionado ao cumprimento dos valores

preconizados como aceitaveis no Programa. Este cumprimento de metas sera um dos prioritarios na Programacéo 2022-

2025.

Vaérios indicadores de desempenho tem relacdo direta com o0s resultados dos indicadores de pactuacao
interfederativa e pontos que sdo visualizados como estratégicos e prioritarios serem trabalhados de forma efetiva e

colaborativa entre as equipes e diferentes profissionais que compdem o quadro da Secretaria Municipal de Saude de

[ ] e - - ]
2018 Q2 2018 Q3 20191 2019 Q2 2019 Q3 2020 Q1 2020 Q2 2020 Q3 2021 Q1 2021 Q2

Pinheiro Preto.

2.4 — ESTRUTURA FISICA

A Secretaria Municipal de Salde esta localizada na Avenida Marechal Costa e Silva, 75, Centro de Pinheiro Preto. O

prédio em que a SMS atua, também abriga toda a estrutura assistencial do municipio. A seguir estdo descritas a

composicao de salas existentes:

SECRETARIA DE SAUDE e COORD. APS 01
SETOR TFD/TRANSPORTES 01
ENFERMEIROS ESF 02

ESCUTA QUALIFICADA/ACOLHIMENTO 03



CONSULTORIOS MEDICOS ESF
CONSULTORIO GINECOLOGICO
CONSULTORIO ESPECIALISTAS
SALA VACINA

VIG. EPIDEMIOLOGICA/ C.ENDEMIAS
REUNIOES

FARMACIA BASICA

OBSERVACAO

CME
CURATIVOS/PROCEDIMENTOS
INJETAVEIS/NEBULIZACAO
RECEPCAO

CONSULTORIO ODONTOLOGICO
SERVICO SOCIAL

FISIOTERAPIA

PSICOLOGIA

NUTRICAO e ED. FiSICO

VIG. SANITARIA

COZINHA

ALMOXARIFADO

BANHEIROS FEM. FUNCIONARIOS
BANHEIROS MASC. FUNCIONARIOS
BANHEIROS FEM. PUBLICO
BANHEIRO MASC. PUBLICO

GRIPARIO

02

01

01

01

01

01

01

01

03

01

01

01

02

01

02

01

01

01

01
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03

01
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02

04 salas



SALA PICS 01 sala

2.5 - PROFISSIONAIS

=

UMD ADE
BASICA DE SAVDE
Of PINNEIRO PRETD

SMS/ADMINISTRATIVO 1 DIRETORA DE PROGRAMAS E DADOS
1 COORDENADORA DE SERVICO SOCIAL
7 MOTORISTAS

1 COORDENADORA ATENGAO BASICA

UNIDADE BASICA DE SAUDE 1 ENFERMEIRA — 40h semanais
1 RECEPCIONISTA — 40h semanais
2 TECNICAS DE ENFERMAGEM - 40h semanais
1 MEDICO CLINICO GERAL — 10h semanais
1 GINECOLOGISTA/OBSTETRA
1 PEDIATRA
1 ASSISTENTE SOCIAL — 40h semanais
1 FARMACEUTICA — 40 h semanais

1 ODONTOLOGOS — 10h semanais



1 AUX. CONS. DENTARIO — 10h semanais
1 VIGILANCIA SANITARIA — 40h semanais
1 FISIOTERAPEUTA — 20h semanais

2 SERVENTES — 40h semanais

ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA 1 1 ENFERMEIRA - 40h semanais
1 MEDICO — 40h semanais
1 TECNICA DE ENFERMAGEM - 40h semanais
5 AGENTES COMUNITARIAS — 40h semanais

1 ODONTOLOGA — 40h semanais

ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA 2 1 ENFERMEIRO - 40h semanais
1 MEDICA (P. MAIS MEDICOS) — 40h semanais
1 TECNICA DE ENFERMEGEM — 40h semanais

4 AGENTES COMUNITARIAS — 40 h semanais

NUCLEO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA 1 FISIOTERAPEUTA — 20h semanais cada
1 NUTRICIONISTA — 20h semanais
1 PSICOLOGA — 20h semanais

1 EDUCADOR FiSICO — 20h semanais

2.6 — SERVICOS OFERTADOS

Os Servicos ofertados séo desenvolvidos pelas diferentes equipes de Atencdo Béasica municipal, dentre eles destacam-

Se:

Consultas médicas diarias em Clinica Médica através das ESFs e UBS;

¢ Consultas médicas nas especialidades: Pediatria(1x/semana), Ginecologia e Obstetricia (2x/semana),
e Consulta de Enfermagem (ESFs);

e Visitas domiciliares/atendimento domiciliar;

e Pequenos Procedimentos cirdrgicos;

e Procedimentos/técnicas de enfermagem: administracdo de medicacdo por via oral, subcutanea,

intramuscular, endovenosa, intradérmica; curativos; retirada de pontos; sondagens;
e Eletrocardiograma ( via Sistema Telemedicina);
e Dermatoscopia (via Sistema Telemedicina);
e Testes Rapidos ( HIV, HbsAg, HCV, TR Sifilis)

e Pré-Natal;



Coleta para Triagem Neonatal;

Teste da Orelhinha;

Coleta de Citopatoldgico do Colo do Utero;

Planejamento familiar;

Insercédo de DIU;

Colposcopia/Bidpsias ginecolégicas;

Notificacdo/ investigagfes epidemioldgicas;

Imunizag@es através de vacinas de rotina, de campanha e imunobioldgicos especiais;
Praticas Integrativas e Complementares — PICS (Aromaterapia, Fitoterapia e Auriculoterapia)
Dispensac¢édo de medicamentos da Atencao Basica;

Assisténcia a pacientes clientes em nivel ambulatorial;

Mensuracgdo de dados antropométricos e acompanhamento interdisciplinar;
Servicos de fisioterapia;

Atividades fisicas coletivas;

Servicos de Psicologia; (consultas, grupos terapéuticos, PTS, apoio matricial)
Servicos de nutricdo (consultas, grupos terapéuticos, PTS, apoio matricial)
Atendimento odontol4gico;

Vistorias, inspe¢fes sanitarias/ emissdo de alvaras sanitarios;

Atendimento a dendncias;

Acbes de combate a dengue;

Servigo de assisténcia social na saude;

Acompanhamento das condicionalidades PBF;

Atividades educativas;

Desenvolvimento de agGes em programas como: Programa Salde na Escola, Hiperdia, Curso de

Gestantes, Grupos de Caminhadas, Grupo terapéutico Bem Me Quero,
Exames laboratoriais através de servico terceirizado licitado, credenciados e PPI;
Encaminhamentos via Consoércio Intermunicipal CIS AMARP, PPI, SISREG;

Encaminhamentos para atendimento Hospitalar através de convénio firmado com o Hospital Salvatoriano

Divino Salvador;
Transportes — TFD.

Atendimento em Ambulatério municipal de Sintomaticos Respiratorios (Gripario).



3.0 PROGRAMACAO ANUAL - DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES
3.1- ATENCAO BASICA
Diretriz: Aprimorar e qualificar a Atencdo Bésica

Obijetivo: Utilizar mecanismos que propiciem o fortalecimento e a ampliagdo do acesso, garantindo prestacdo de servigos de qualidade mediante aprimoramento da politica de AB/APS.

3.1.1 Manter 100% de cadastramento para | Cobertura Populacional | 100 2021 Percentual 100% | Percentual 100% | 100% | 100% | 100%

Capitacdo Ponderada estimada pelas equipes de

Atencao Basica — ESFs

Fonte: SISPACTO

3.1.2 Nota do Indicador Sintético | 3,79 | 2021 Nota IST 29,0 Nota IST | 27,0 28,0 28,5 29,0

. . Final
Cumprir o percentual preconizado nos




indicadores do componente por desempenho
do Programa Previne Brasil, alcangando assim
nota satisfatoria no Indicador Sintético Final
(IST)

3.1.3 Atingir cobertura de acompanhamento das | Cobertura de | 85 2021 Percentual | 90% Percentual | 90% 90% 90% 90%
condicionalidades de saude do Programa | acompanhamento das
Bolsa Famila condicionalidades de saude
do PBF - fonte: SISPACTO
3.1.4 Manter em 100% a cobertura populacional | Cobertura populacional | 100 2021 Percentual | 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
estimada pelas equipes da saude Bucal estimada pelas equipes | %
bédsicas de Saude Bucal
(SISPACTO).
3.1.5 Manter a cobertura das ac¢des obrigatérias do | Cobertura das acOes 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
Programa Saude na Escola (PSE) em 100% | obrigatérias pactuadas no
das escolas pactuadas. termo de compromisso do
PSE nas escolas pactuadas
3.1.6 Fortalecer o Acesso Avancado na organizacdo | Percentual de equipes de 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
das equipes Saude da Familia (eSF) com | eSF com Acesso Avancado
ampliacdo de acesso e melhoria do cuidado
em saulde aos usuarios do SUS
3.1.7 Qualificar e monitorar o acolhimento da | Percentual de equipes com 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%

demanda espontdnea com escuta qualificada
em 100% das Equipes de AB

acolhimento e escuta

qualificada da demanda




espontanea

3.1.8 Realizar pelo menos 2 encontros anuais por | Encontros realizados por 2019 Ndmero 2 NUmero 1 2 2 2
comunidade para os pacientes de HIPERDIA | comunidade
com acdes intersetoriais.
3.1.9 Manter os encontros do Grupo BEM-ME- | N° de grupos 2021 NUumero 21 Numero >1 =1 21 >1
QUERO (Saude Mental) de forma regular e | implantados/em
continuada com envolvimento multiprofissional | funcionamento
e interdisciplinar
3.1.10 | Manutencéo do grupo de Tabagismo. N° de grupos 1 Numero 21 1 21 21
implantados/em
funcionamento
3.1.11 | Implantacdo e manutencdo de outros grupos | N° de grupos 4 Numero 22 =3 =3 24
terapéuticos (gestantes, adolescentes, | implantados/em
planejamento familiar, reeducacdo alimentar, | funcionamento
atividades fisicas, oficina de cuidadores, entre
outros pactuados entre equipes e gestéo).
3.1.12 | Realizar campanhas educativas em datas | N°de 2021 Numero =8 Nimero 25 =6 =7 =8

pontuais e meses de referéncia (Janeiro
Branco, Setembro Amarelo Out. Rosa, Nov.
Azul, Dia Mundial da Saude, Dia de prevencgéo
as Hepatites Virais, Dia de Combate a
Dengue, Dia Mundial de Luta contra a Aids e

outros.)

acdes/eventos/campanhas

realizadas anualmente




3.1.13 | Implantar e desenvolver Projeto de realizacdo | Percentual de projeto 100% | Percentual | 50% 100% | 100% | 100%
de exames preventivos no més de aniversario. | implantado.
3.1.14 | Cumprir os valores da Pactuacdo | Valores e percentuais 290% | Percentual | 290% | 290% | 290% | 290%
Interfederativa dos indicadores. atingidos para cada indicador
da Pactuagdo Interfederativa
3.1.15 | Reintroduzir e manter o Projeto Terapéutico | N° eSF atuando com PTS 2018 Ndmero 2 NUmero 2 2 2 2
Singular (PTS) como estratégia de trabalho
interdisciplinar das eSF
3.1.16 | Alimentar o E-SUS ou sistema proprio e | Percentual de alimentacdo e 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
transferir produgdo para SISAB transferéncia do  sistema
vigente para SISAB
3.1.17 | Organizar agendas de equipes(ESF, NASF, | Percentual equipes com 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
UBS, TFD, Odontologia, Vigilancia | agenda organizada
Epidemiolégica e Sanitéria, Farmacia Basica,
Imunizacéo, Fisioterapia, Endemias)
garantindo consultas, procedimentos,
atendimentos/visitas domiciliares, atividades
educativas e de promog¢éao a saude.
3.1.18 | Utilizar os recursos da telemedicina (ECG, | Cadastro e utlizacdo de 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%

dermatoscopia, teleconsultorias,

webconferéncias)

profissionais de salde




3.1.19 | Acompanhar as pessoas/familias em todos os | N° familias 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
ciclos de vida (RN, crianca, adulto, idoso) | cadastradas/n°familias
pelas eSF acompanhadas
3.1.20 | Acompanhar as gestantes de acordo com as | N° de gestantes 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
diretrizes da Rede Cegonha cadastradas/ N° de
gestantes acompanhadas
pelas eSF
3.1.21 | Incorporar o desenvolvimento/aplicacdo de | Percentual de 50% Percentual | 20% 30% 40% 50%
PICs em agbes ja& desenvolvidas na UBS | Programas/agfes
levando em consideragcdo a  prética | incorporadas ao
multiprofissional e a integralidade do cuidado | desenvolvimento das PICs
nos diferentes ciclos de vida dos individuos;
3.1.22 | Garantir testes de triagem neonatal (testes do | Percentual de recém- 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%

pezinho ) e teste da orelhinha e do olhinho

nascidos que realizaram
testes de triagem neonatal.




3.2 - VIGILANCIA EM SAUDE/IMUNIZAGAO

Diretriz: Aprimorar e qualificar a¢cGes de Vigilancia em Salde e Imunizagdo

Objetivo: Aprimorar e executar as acOes de Vigilancia em Salde realizadas no ambito municipal, de acordo com as normas vigentes e pactuacOes estabelecidas, compreendendo as

acOes de : Vigilancia Sanitaria, Vigilancia Epidemioldgica, Controle de Endemias e Imunizacao.

anos com cobertura adequada

adequada de vacinagdo em

criancas menores de 2 anos.

3.2.1 Integrar as ac¢des da Vigilancia em Saude(VS) | N° equipes eSF integradas a 2 Numero 2 2 2 2
coma a Atengcdo Bésica (AB). VS
preconizagdo da PNAB e PNVS.

3.2.2 Promover/contratar capacitagao Percentual de profissionais 100% | Percentual 50 50 100 100
Vigilancia em Saude para profissionais em | das eSF e VS capacitados
atuacdo na Vigilancia em Saude e Atencéo
Bésica.

3.2.3 Manter vacinas de criangcas menores de 2 | Percentual de cobertura | 100% | 2019 Percent. | 290 Percentual =90 290 =90 =90




3.24 Capacitar todos os técnicos de enfermagem | N° de técnicos de 2021 Ndmero | 4 Numero =1 21 21 21
para atuacdo em sala de vacinas enfermagem capacitados em
sala de vacinas.
3.25 Cumprir os valores da Pactuacdo | Valores e percentuais 290% | Percentual 290% | 290% | 290% | =290%
Interfederativa dos indicadores. atingidos para cada indicador
da Pactuacdo Interfederativa
3.2.6 Adquirir veiculo para uso da Vigilancia em | N° veiculos adquiridos para 1 Numero 1
Saude (Vigilancia Epidemioldgica, Vigilancia | Vigilancia em Saude.
Sanitaria, Imunizacéo e Endemias)
3.2.7 Dar continuidade ao Projeto anual de | Licitacdo para contratacdo 2019 Nimero |4 NUmero 1 1 1 1
castracdo animal para controle de zoonoses. de empresa veterinaria.
3.2.8 Encerrar oportunamente as investigacées de | Proporcdo de casos de 100% | Percentual 100% | 100% | 100% | 100%
agravos de notificacdo compulséria no SINAN | notificacdo compulséria
encerradas em tempo
oportuno no SINAN
3.29 Realizar as acles de Vigilancia | Percentual de cumprimento 100% | Percentual 100% | 100% | 100% | 100%

Epidemiolégica, Sanitaria e de Endemias

consideradas necessarias para 0 municipio.

das acbes obrigatérias da
Vig. Epidemiolégica, Vig.
Sanitaria e Endemias.




3.3 - ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Diretriz: Garantir acesso a assisténcia farmacéutica no ambito do SUS

Objetivo: Garantir o acesso aos medicamentos basicos através da gestdo da Assisténcia Farmacéutica no SUS.

3.3.1 Criar Comissao de Farmacia e Terapéutica | Namero de CFT implantada 1 NUmero | ---—---- 1| e | e
(CFT)
3.3.2 Realizar atualizacgdo do REMUME conforme | NUmero de 21 NUmero 21 21 21 21
estudo dos medicamentos mais procurados e | revisdes/atualizacdes
prescritos por médicos da APS e
especialidades diversas.
3.3.3 Fornecer medicamentos da Atencdo Basica | Percentual  fornecimento 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
conforme RENAME e REMUNE dos medicamentos do
RENAME e REMUMU
dispensados.




3.34 Manter adesdo ao Sistema Nacional de | Nimero de transferéncias 248 NUmero 212 212 212 212
Gestdo da Assisténcia Farmacéutica HORUS | anuais
e realizar a alimentacdo mensal.
3.35 Implantar o Programa Remédio em Casa para | Percentual de acamados e 100% | Percentual | 50% 50% 100% | 100%
acamados e deficientes. deficientes que recebem
medicacdo de uso continuo
atravées do  Programa
‘Remédio em Casa”
3.3.6 Garantir a dispensacdo dos insumos de | Percentual de dispensacdo | 100% 2021 Percent | 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
prevencdo DST/AIDS de insumos por demanda
livre
3.3.7 Garantir a dispensacao de | Percentual de dispensacéo | 100% 2021 Percent | 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
anticoncepcionais.do Programa Saude da | por demanda livre
Mulher/SES/MS mediante apresentacdo de
prescricdo médica (val. 1
ano)
3.3.8 Receber e dar devido destino aos | Percentual de recebimento | 100% 2021 Percent | 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
medicamentos vencidos e/ou inutilizados. por livre demanda e
destinacdo através do
PGRSS
3.39 Prover cargo de auxiliar/atendente de | Ocupacdo de vaga para 1 NUmero | ----—---- 1 | | e
farmécia. auxiliar/atendente de

farmécia.




3.3.10 | Realizar processo licitatério para farmacia | Nomero de  processos 2021 Numero Numero
externa (medicamentos ndo contemplados na | licitatérios realizados.
Farmacia Basica da UBS)

3.3.11 | Elaborar protocolo com critérios para auxilio | N° Protocolos implantados Numero

de medicamentos que ndo estdo disponiveis
na Farmacia Basica em conjunto com o
servico social e controle social (Conselho
Municipal de Salde) de acordo com as
diretrizes do SUS e disponibilidade de

recursos.

com critérios de auxilio
implantado e aprovado no
Conselho  Municipal de

Saude.




3.4— MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE/ TRATAMENTO FORA DO DOMICILIO E REGULACAO MUNICIPAL
Diretriz: Garantir o acesso dos Servicos de Média e Alta Complexidade através de Sistema de Regulacéo.

Objetivo: Garantir consultas, exames e procedimentos de Média e Alta Complexidade e Tratamento Fora do Domicilio através do setor de Regulagdo Municipal.

3.4.1 | Manter convénio com Instituicdo Hospitalar | N° de convénios firmados com | 1 2021 NUmero 4 NUmero 1 1 1 1

garantindo acesso de urgéncia e emergéncia | Instituicdo  hospitalar  para
e consultas de casos agudos pelo periodo | urgéncia/emergéncia/atendime
que a UBS encontra-se fechada (apés as | ntos a casos agudos em
17h e finais de semana), efou quando | periodos que a UBS estiver
encaminhado por médico e/ou enfermeiros | fechada e/ou quando houver
da eSF. necessidade de
encaminhamento pelos
médicos e/ou enfermeiros das
eSF.




3.4.2 | Reestruturar e qualificar a Central de | Setor com médico regulador 100 | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
Regulacdo Municipal atuante e equipe treinada. %

3.4.3 | Inserir todas as solicitacdes de TFD/exames, | Percentual de exames, 100 | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
consultas MAC, consultas especialidades, | consultas e procedimentos %
procedimentos MAC no SISREG (regulagéo | inseridos no SISREG
realizada por médico regulador municipal
e/ou estadual)

3.4.4 | Garantir e regular acesso aos procedimentos | Percentual de insercdo de 100 | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
de MAC através de referéncias | procedimentos MAC no %
pactuadas(PPI) e SISREG SISREG e PPI

3.4.5 | Manter credenciamento municipal com o | N° de 2021 NUmero 4 NUmero 1 1 1 1
Consorcio CISAMARP para consultas, | Credenciamentos/contratos
procedimentos , exames e afins n&o | firmados com o Consércio
disponiveis ou insuficientes pelo | Intermunicipal CISAMARP
SUS(PPI/Regulacéo Estadual)

3.4.6 | Contrato com especialistas | Numero de contratos firmados 2021 NUmero 8 NUmero 2 2 2 2
Ginecologista/Obstetra e Pediatra através de | através de processo licitatério.
Processo Licitatorio

3.4.7 | Contrato com outras especialidades de | NiUmero de contratos firmados Numero s/n Numero 1SI/N 1SIN 1SIN 1S/N

acordo com demanda através de Processo
Licitatério

através de processo licitatério
com outras especialidades

conforme necessidade.




3.5 - GESTAO DO SUS e INVESTIMENTO

Diretriz: Fortalecer e aprimorar os processos de gestdo do SUS

Objetivo: Fortalecer e aprimorar a capacidade de gestdo publica no ambito da sadde municipal, de forma a potencializar o conjunto de recursos disponiveis na prestacdo de servigos,
otimizando e ampliando o quadro de pessoal, estrutura fisica e tecnologica para a qualificagdo da atencédo, atuando de forma integrada e participativa com 6rgdos afins e organismos de

controle social, de forma solidaria com Estado e Unido.

3.5.1 Elaborar as Programacdes Anuais de Saude- | N© PAS elaboradas e |1 2021 NUmero | 4 NUmero 1 1 1 1
PAS inseridas no DIGISUS

3.5.2 Preencher os Relatérios Anuais de Gestdo — | N RAG preenchidos e |1 2021 NUmero | 4 NUmero 1 1 1 1
RAG inseridos no DIGISUS

3.5.3 Preencher os Relatdrios Quadrimestrais — | N© RDQA elaborados e | 3 2021 NUmero | 12 NUmero 3 3 3 3
RQDA inseridos no DIGISUS




354 Elaborar o Plano Municipal de Salde - PMS | N° PMS elaborado e inserido | 1 2021 Numero |1 Numero 1
2026-2029 no DIGISUS
3.5.5 Enviar 0s Instrumentos de | Percentual de instrumentos | 100% 2021 Percent Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
gestdo(PMS,PAS,RAG e RQDA) ao | de gestdo apreciados pelo ual
Conselho Municipal de Saude (CMS) para | CMS
apreciacao.
3.5.6 Garantir a realizagdo da Conferéncia | N° de conferéncia realizadas | 1 2019 NUmero |1 NUmero | -------—-- 1
Municipal de Saude por quadriénio
3.5.7 Realizar Processo seletivo para provimento | N°  processos  seletivos | 2 2021 NUmero | 21 s/n | Namero 21s/n | 21s/n | 21s/n | 21s/n
das vagas necessarias realizados conforme
necessidade.
3.5.8 Realizar concurso publico para provimento | N° concursos publicos | 1 2021 Numero | =21 s/n | Namero 21s/n [ 21s/n | 21s/n | 21s/n
das vagas necessarias. realizados conforme
necessidade
3.5.9 Contratagdo emergencial (para médico e/ou | N° de contratos emergenciais | 1 2020 NUimero | 21 s/n | Namero 21s/n | 21s/n | 21s/n | 21s/n
enfermeiro e/ou farmacéutico ) se necessario
3.5.10 | Disponibilizar/contratar cursos de | Percentual de profissionais 100% | Percentual | 70% 80% 90% 100%

atualizacdo/treinamentos em servico,
capacitacbes para profissionais/servidores
da APS, como estratégia de aprimoramento
da Politica de Educagdo Permanente no

SUS, de acordo com os temas prioritarios e

capacitados




elencados pela gestao municipal.

3.5.11 | Elaborar cronograma anual de capacitactes | N° de cronogramas 4 NUmero 1 1 1 1
para servidores das diversas areas de | organizados.
atuacdo da SMS
3.5.12 | Fortalecer a Politica de Praticas integrativas | N° projetos implantados. 1 Numero 1
e Complementares através de Implantacéo -
de Projeto Municipal
3.5.13 | Ampliar a oferta municipal de PICs N° de PICs implantadas e 2020 Numero | 26 NUmero 4 =5 =6 =6
ofertados
3.5.14 | Qualificar profissionais da saude efetivos no | N° capacitagbes contratadas 2018 Nimero |5 NUmero 2 1 1 1
conhecimento tedrico e pratico de | por modalidade de PICs
modalidades que integram as PICs de | novas
acordo com perfil, capacidade técnica e
disponibilidade em agenda
3.5.15 | Realizar reciclagem/aperfeicoamento das | N° de capacitacdes 4 Numero 2 | - 1 1
modalidades de PICs ja implantadas contratadas para
aperfeicoamento de
modalidades ja implantadas
3.5.16 | Implantar a Farmacia viva com | N° Horta medicinal 1 Numero 1
disponibilizacdo de plantas medicinais em | implantada - -

horta municipal




3.5.17 | Contrato prestacdo de servico através de | N° de contratos de prestacao 4 NUmero 1 1 1 1
processo licitatério e/ou inexigibilidade para | de servicos de Constelagéo -
Constelagéo Familiar aplicada aos | Familiar
trabalhadores do sus e ao grupo de Saude
Mental Bem-Me-Quero.
3.5.18 | Participacéo de servidores em | Percentual de participacao 290% | Percentual | 290% | 290% | 290% | 290%
reunides/treinamentos/capacitacdes de servidores em
ofertadas pelo COSEMS, SES-SC, DIVE, | capacitacGes ofertadas pelas
VISA, GERSA, COREN, MS... de acordo | institui¢cdes citadas.
com as necessidades visualizadas pela
gestdo municipal.
3.5.19 | Reformar, adequar ou ampliar a UBS — | N° de UBS reformada, 1 NUmero 1 1 1 1
Ambiéncia adequada ou ampliada
3.5.20 | Manter Sistema de Informagdo — Prontuario | N° contratos firmados com 2021 NUmero | 4 NUmero 1 1 1 1
Eletrénico ativo e atuante empresa responsavel por
implantagdo e suporte de
Sistema préprio com
interface ao sistema do MS;
ou Implantacé@o e Suporte ao
E-SUS PEC  prontuério
eletrénico.
3.5.21 | Implantacdo e manutencdo ao Sistema de | N® sistema de painel 1 NUmero 1 1 1 1

Painel de chamada

implantado.




3.5.22 | Dar continuidade a implantacdo e manter o | N° contratacdo de empresas | 1 2021 NUmero |1 NUmero 1 1 1 1
projeto “Al6 Saude” em funcionamento com | para prestacdo de servicos
teleatendimento 24h por dia nos 7 dias da
semana.
3.5.23 | Manter a Ouvidoria municipal como um canal | Link de Ouvidoria ativo no | 100% 2021 Percent. | 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
de comunicacdo para usuarios do SUS | site da prefeitura com acesso
(reclamagéo, elogio, solicitagdo, denuncia). facil e explicativo.
3.5.24 | Realizar Pintura Interna e externa na UBS se | N° contratos firmados para | 1 2019 Numero | 2 Numero | -------- 1| - 1
necessario prestacdo de servicos de
pintura interna e/ou externa
(se  necesséario)- incluso
materiais e mao-de-obra.
3.5.25 | Realizar substituir piso da UBS se |N° de contratos firmados |1 ? Numero |1 NUmero | —-------- | === 1|
necessario para substituicdo de piso da
UBS (se necessario)- incluso
materiais e mao-de-obra.
3.5.26 | Manter UBS com Toldos, totens, persianas | N° de UBS com totens, 1 Numero 1 1 1 1
sinalizagdo interna e externa em dia, | toldos, persiana e
substituindo-os se necessario. sinalizacdo interna e externa
instalados e substituidos
conforme necessidade
3.5.27 | Adquirir M6dulos conforme necessidade N° de médulos adquiridos 2 2021 Numero | =1 Numero 21 21 =1 21
s/n s/n s/n s/n s/n




3.5.28 | Renovar a frota de carros de para transporte | N° de carros adquiridos 4 NUmero 21 21 21 21
de pacientes e TFD s/n s/n s/n s/n s/n
3.5.29 | Substituir Ambulancias se necessario N° de ambulancias 1 NUmero | ----—--—-- 1s/n
adquiridas s/n
3.5.30 | Realizar reabilitacdo oral protética através do | N° de préteses moldadas, 2400 Numero 2100 =100 =100 2100
Programa Brasil Sorridente — LRPD - | confeccionadas e entregues..
Laboratorio Regional de Proteses Dentérias
3.5.31 | Buscar recursos para financiamento do | N° de proposta cadastrada 1 NUmero
Programa Academia de Salde do Ministério | aprovada pelo MS
da Saude
3.5.32 | Manter contrato para realizacdo de exames | N° contratos firmados com | 1 2021 Percent. | 4 NUmero 1 1 1 1
Laboratoriais que excedem cota PPI laboratorio  de  andlises
clinicas
3.5.33 | Manter Sobreaviso Enfermagem para | Percentual de finais de | 100% 2021 Percent. | 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
procedimentos nos finais de semana e | semana e feriados cobertos
feriados. por sobreaviso de
enfermagem
3.5.34 | Manter transporte de pacientes 24h por dia e | Percentual de dias cobertos | 100% 2021 Percent. | 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
7 dias na semana por transporte (carro saude+
motoristas)
3.5.35 | Aquisicdo equipamentos Percentual de UBS com | 100% 2021 Percent. | 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%




equipamentos  necessarios

as atividades assistencial

ambulatoriais e/ou

implantacéo de novos
Servigos.
3.5.36 | Garantir aquisicdo de materiais e insumos | Percentual de UBS com | 100% 2021 Percent | 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
necessarios para efetivacdo dos servicos de | materiais e insumos
salde e/ou implantacéo de novos servicos — | necessarios para efetivagédo
CIM Catarina e/ou Licitacao pela prefeitura dos servigos elou
implanta¢éo de novos.
3.5.37 | Fazer leildo de bens inserviveis N° de leildes efetuados 1 2021 Numero |4 Numero 1 1 1 1
3.5.38 | Garantir a Manutencédo Preventiva/corretiva | N° de  contratos para 4 NUmero 1 1 1 1
dos equipamentos da SMS/UBS, bem como | manutengdo preventiva e
reposicéo de pegas necessarias corretiva dos equipamentos
da SMS/UBS e
reposicao/substituicdo de
pecas
3.5.39 | Adquirir uniformes para os servidores | N° de contratos para |1 2019 NUmero | 4 NUmero 1 1 1 1
lotados na Secretaria Municipal de Saude aquisicéo de uniformes
3.5.40 | Manter contratacao empresa para | N° contratos firmados | 1 2021 NUmero | 4 NUmero 1 1 1 1

recolhimento, transporte e destinacéo final

de Residuos de servigos de saude.

mediante processo licitatorio
para recolhimento, transporte

e destinacdo final RSS.




3.5.41 | Aquisi¢do Insumos PGRSS Percentual de UBS com | 100% 2021 Percent | 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
materiais e insumos
necessarios para efetivacéo
do PGRSS
3.5.42 | Construir Depésito Residuos de servigos de | N° de Depdésito de residuos 1 Numero 1
saude conforme preconizado pela RDC da | construido
ANVISA vigente e atualizada.
3.5.43 | Adquirir EPIs e EPCs Percentual de UBS com EPIs | 100% 2021 Percent. | 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
e EPCs necessarias a
realizacdo de atividades
assisténcias e de apoio
disponiveis aos profissionais
de saude.
3.5.44 | Adquirir mobilia para UBS Percentual de instalacbes da | 100% 2021 Percent. | 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
SMS/UBS com  mobilia
necessaria.
3.5.45 | Adquirir aparelhos eletrdnicos | Percentual de equipes com | 100% 2021 Percent. | 100% | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
(computadores, celulares, tablets, | aparelhos eletrénicos
impressoras, e afins) disponivel em namero
suficiente para o}
desempenho de suas
funcgbes e registros.
3.5.46 | Repor/adquirir Projetor Multimidia N° de projetores adquiridos/ | 2 ? NUimero | 21s/n | s/n s/n s/n s/n s/n




repostos se necessario

3.5.47 | Adquirir aparelhos de ar condicionado para | Percentual de salas da UBS 280% | Percentual | 280% | 280% | 280% | 280%
salas da UBS com aparelho de ar
condicionado em
funcionamento
3.5.48 | Licitar novo Padrdo de luz para | N° contrato efetivado via 1 NUmero 1
melhoramento da rede elétrica da UBS processo licitatério e
execucao concluida
3.5.49 | Contratacao de um profissional de T.l. 20h & | N° profissionais de T.I. 1 NUmero 1
40h semanais para atender as demandas da | contratados
Secretaria Municipal de Saude
3.5.50 | Adquirir material grafico Ne contratos firmados 2021 Numero | 4 Numero 1 1 1 1
mediante processo licitatorio
para confeccdo e impressédo
de material grafico
3.5.51 | Contratar empresa para limpeza da caixa | N° contratos firmados 2021 Numero | 4 Numero 1 1 1 1

d’agua, desinsetizacéo e desratizagao .

mediante processo licitatorio
para prestacdo de servigos
de limpeza de caixa d"agua,
desinsetizacéo e

desratizacéo.




3.6 — COVID-19 ENFRENTAMENTO PANDEMIA

Diretriz: Implementar acdes destina¢do ao enfrentamento da Pandemia (COVID-19)

Objetivo: Readequar a¢Ges para prevenir e combater a disseminacdo pelo virus da COVID-19 e suas variantes.

Descricéo da Meta

Indicador para

monitoramento

INDICA LINHA BASE MET META PREVISTA
e avaliacédo da meta D. A UNIDADE
PMS
Ne Valor Ano Unid. 2022 | MEDIDA 2022 2023 2024 2025
Med. -
2025
3.6.1 Garantir o atendimento de sintomaticos | N° eSF direcionadas para | 2 2021 Numero 2 Numero 2 2 2 2
respiratorios atender pacientes
sintomaticos  respiratérios,
entre outras demandas.
3.6.2 Manter espaco fisico para atendimento de | Ambulatério de sintomaticos | 1 2021 Numero 1 Numero 1 1 1 1
pacientes suspeitos e confirmados para | respiratorios (gripario)
CovVvID. disponivel para atendimento
3.6.3 Garantir aquisicdo de testes rapidos para | N° de contratos para |1l 2021 NUmero 4 NUmero 1 1 1 1
testagem de pacientes, contatos domiciliares e | aquisicdo de testes rapidos




profissionais de saude.

Covid:
IgM/IgG qualitativos

para antigeno e

3.6.4 Garantir credenciamento de laboratério para | N° de  processos de |1 2021 Numero 4 Numero 1 1 1 1
realizacdo de testagem de pacientes, contatos | credenciamentos de
domiciliares e profissionais de saude. laboratérios para realizagao
de coleta e testagem de
PCR, antigeno, IgM/IgG
guantitativo.
3.6.5 Garantir a quantidade de profissionais | Contratacdo de profissionais | 1 2020 NUmero s/n s/n s/n s/n s/n s/n
necessarios para atendimento ao COVID se necessario
3.6.6 Garantir aquisicdo de medicamentos, insumos, | Percentual de itens | 100% 2021 Percent. 100 | Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%

materiais e produtos afins para prevencao,

tratamento, reabilitacdo e controle da

disseminacgdo do Covid-19 e suas variantes

necessarios a prevencao,
tratamento, reabilitacdo e/ou

controle da disseminacao.

%




4.0 PREVISAO DE DESPESAS

E

Municipio de Pinheiro Preto

Freenicka Marscial Arter Coaln = Shes, 112 - Coning - BE.472HEN - Pinhcirs Prelof 30

CrP2: EZETT 148 OO0 -2 Ponc: (48] SS82-100 s . Chervs de Autenticagic Pagina

e = oz e Unudrio: Simone Rebudkes OFes 1TRE-BA5T-4D 1fL
Relatorio da Despesa PPA por Funcional Programatica por Unidade Gestora |
Unidade Gestora: Fundo Municipal de Sadde de Pinheira Preto Walores em RS - PPA 2022 - 2025

Funcio
Subfunia 2022 2023 2024 2025 Turtad
Programa

bl AbencSo Blmce 5.570230, 00 B075 5467 6. 738 604,91 B.S0E_ 706,07 M43 737,76
i 301 Abmncin Bdmca 5. 76E 980,00 S5 970.E54 2B &.179.E75,59 6309617124 2431562111
i 301 Q Saude Com Qualidade 5.76E 930, 00 S9T0LES 2B 6. 173.B75,59 635617124 24315621 11
i 302 Bm=iztincia Hospitalar = Amibulstoriss 55.500,00 57447 50 55.452 98 61 533 83 153828 31
i 302 Q Saude Com Quakidade 55.500,00 57442 50 59.452,98 b1 533 83 253620, 31
D 304 igiléincia Sanitiria 15.000,00 15.535,00 16.068,37 1663076 63.224,13
i 304 ] Saude Com Qualidsde 15.000,00 15.525.00 16.068,37 16.630.76 £3.224,13
1o 305 Vigildincia Epid=minligica 31.000,00 32 0BS.0D Ex B 3437024 130663, 71
10 305 g Saude Com Qualidsde 31.000,00 32.0E5.0D I1.3007,.97 H370.24 130.663,21
Trkasl din Llraid v Gessrbioors; 5.570L4E0,00 6.075.945, 78 6.288.604,091 6.508, 706,07 24.743.737.76
Trkad Geral: 5.570L460,00 6.075.945, 78 6.288.60:,91 6.508., 706,07 24.743.737,.76

CONSIDERACOES FINAIS

Os instrumentos de gestdo deverdo produzir mudancas significativas nas acdes e servicos produzidos a nivel municipal, uma vez que eles tendem a qualificar a

gestao publica, buscando maior efetividade, eficiéncia e qualidade na atengéo a saude.

Secretaria Municipal de saude para desenvolver acdes para o cumprimento das metas estabelecidas, bem como, avaliagdo dos resultados. O planejamento nos

coloca frente a diversos desafios, mas estes é que nos fortalecem para que juntos, possamos responder todas as necessidades de salide da populagdo, além de nos

guiar para assumirmos nossas responsabilidades.

O planejamento destas acdes exigiram esforgos redobrados da equipe de gestdo, Conselho Municipal da Saude bem como da equipe técnica e assistencial da
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ANEXOS

RESOLUCAO DE APROVACAO DO PLANO: aprovacédo no Conselho Municipal de Salde



MUNICIPIO DE PINHEIRO PRETO

CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE

Av, Mar. Arthur Costa e Silva,1 1| — Pinheiro Preto ~SC
CEP: 89370-000 Foneifax: 49-3562 1451

RESOLUGAO N 009/2021 Pinheiro Preto, 10 de Dezembro de 2021,

DISCIPLINA A APROVACAO DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE VIGENCIA
2022 A 2025,

O CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DO MUNICiPIO DE PINHEIRO PRETO,
atraves de seu Presidente, no uso de suas atribuigdes legais que The sdo conferidas pela Lei
Municipul N® 575/91 de 28 de maio de 1991 ¢ Lei n®1632 de 5 de fevereiro de 2013 ¢
cumprindo a deliberacdo do plendrio em reunido realizada no dia 31 de agosto de 2017;

Considerando a decisdo do Conselho Municipal da Sadde devidamente nomeado cuja
decisiio estd consignada em ata:

Considerando que de acordo com § 2.° da Lei n.” 8.142/90, "0 Conselho de Satide, orgdo
colegiado composto por representantes do governo, prestadores de Servico, profissionais
de saude” e wsudrios, em cardter permanente e deliberativo, atua na formagio de
estratégiay ¢ no controle da execugdo da politica de saide na instdncia correspondente,
inclusive nos aspectos econdmicos e financeiros, cujas decisies serdo homologadas pelo
chefe do {mda:r legalmente constituido em cada esfera de governo”,

RESOLVE

Art® 1% . Aprovar 0 PLANO MUNICIPAL DE SAUDE , VIGENCIA 2022 A 2025 —
PMS 2022-2025 , conlorme ata n®004/2021 do dia 10 de Dezembro de 2021.

At 27 Eista resolugdo entra em vigor na data de sua assinatura, condicionada a validade &
publicagio no DOM/SC, nos termos da lei 1321/2008, produzindo seus efeitos. revogadas
as disposigdes em conltrario.

Pinheiro Preto, [0 de Dezembro de 2021,

D st
Jean Carlos Moreira da Veiga
Presidente do- Conselho Municipal de Saide
Pinheiro Preto -SC




