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APRESENTACAO

O Departamento Municipal de Saude de Itapejara D'Oeste apresenta o Plano Municipal de
Saude, direcionado ao periodo de 2022 / 2025 em conformidade com a legislagédo vigente, com
intuito de sistematizar o planejamento das areas prioritarias em saude, buscando um
direcionamento para eventuais mudancas no sistema de saude municipal que venham a possibilitar
melhorias a populacdo em geral. Hoje o municipio de ltapejara D’ Oeste pertencente a 7° Regional
de saude do Estado do PR, utiliza-se de atendimentos em Saude em UBS e PA. O Plano Municipal
de Saude buscara servir de instrumento referencial para direcionamentos, discussoes,
monitoramentos e praticas com intuito de avanco a qualidade de atendimento populacional pelo
SUS, colocando em pratica propostas deliberadas e aprovadas na ultima conferéncia municipal de
saude. A gestdo do SUS e sua pactuacdo em niveis municipal, estadual e nacional, fazem com que
a manutencédo do sistema de saude seja voltada a fim de auxilio resolutivo de acdes para com 0s
usuarios, cabendo ao Municipio, Estado e a Unido o papel de apoio técnico e financeiro para tais
fins. Itapejara D’Oeste localiza-se geograficamente em meio a um polo de salude Regional, com
referéncias na area de salude que nos possibilitam a termos uma gama de variantes direcionadas
ao setor de saude, isso nos motiva para que ampliamos nossos horizontes praticos, estruturais e
humanos, fazendo com que a qualidade de vida de nossos cidaddos sejam a cada dia elevada a
niveis que possam atender as atencdes de saude que nos rodeiam, fazendo com que nossas acdes
possam partir de premissas preventivas, diagnosticas, curativas e resolutivas em prol da saude e

gualidade de vida do cidadao Itapejarense.

ARAN KLEIN FERNANDES

Secretario Municipal de Saude
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INTRODUCAO

O Plano Municipal de Saude — PMS 2022 — 2025 do municipio de ltapejara D’Oeste buscara
através de suas propostas, promover acdes referentes a saude publica, promovendo a
territorializacdo dos atendimentos de saude, constituindo as referidas propostas em um processo
complexo, interativo e dinamico, implicando em mudancas significativas de espacos de saude
publica, para assim, envolver varios colaboradores e segmentos em prol de diferenciadas
expectativas e possibilidades, que exijam flexibilidade e progressividade em condi¢bes de saude
publica a populacdo, para que assim conseguimos alcancar nosso objetivo, seguindo o
direcionamento de diretrizes e metas, que baseiam se em analises situacional vivenciadas dia a
dia, tendo como referéncia o Plano Nacional de Saude — PNS 2022 — 2025 e Plano Estadual de
Saude do Parana — PES 2022 — 2025.

A elaboracédo do Plano Municipal de Saude, norteia e expressa, nossa proposta de atencao
a saude a populacao Itapejarense, fazendo com que o municipio se proponha a desencadear,
métodos de avaliagdes e aprovacdes nas mais diversas instancias de salde, para a compatibilidade
real do mesmo a gestdo da saude em seu territério, bem como a viabilizacdo do repasse de
recursos a ele destinados para sua concretizacao pratica.

Em busca de melhores condi¢des para formular as politicas locais de saude e planejar sua
implementagéo, de modo a aumentar a garantia de praticas de salde mais condizentes com as
necessidades locais encontradas em nosso territério, buscaremos através deste plano o
direcionamento de acdes ligados ao SUS (sistema Unico de saude) que parte de principios
organizativos, em todo o territério nacional.

Este sistema de Gestdo do SUS principalmente com financiamento insuficiente por muitas
vezes, tem sido o maior instrumento de resgate da divida social brasileira, garantindo inclusao
social de forma universal e participativa, respeitando as atribuicbes compartilhadas entre os entes
federados e as atribuicfes a cada um estédo contidas na lei 8080/90 e 8042/90.

Referente ao Sistema Unico de Satide, encontramos em nosso dia a dia de a¢ées, avangos
e retrocessos, que servem como base para a elaboracédo do plano, fazendo com que isso surja
como desafios que ainda permanecem no contexto da implementacdo do SUS, em um continuo
aprimoramento da gestdo do sistema nos municipios, partindo da premissa de que nosso caminho
a ser tracado promova a base técnica de definicdes reais para com as necessidades de saude da
populacao, tracaremos metas e objetivos adequados a nossa realidade como forma interventiva
para supri-las, tornando a gestao local em salude um alicerce aos instrumentos que permitam uma
abordagem apropriada da realidade da comunidade.

O Departamento Municipal de salde devera respeitar, obedecer e cumprir rigorosamente

todas as normativas relacionadas & gestdo de pessoas no Sistema Unico de Saude, considerando
7
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as disposicoes de toda legislacdo trabalhista vigente, independente do regime trabalhista adotado
no ato da contratacdo de seu quadro de funcionarios.

A autonomia do Departamento Municipal de Saude ao longo dos anos, faz-se da
experiéncia dos trabalhadores da saude e da propria instituicdo na pratica do ordenamento das
despesas, relacionado a gestdo do fundo com responsabilidade fiscal na atencdo a saude, com
responsabilidade sanitaria, destacando todas as fases que fazem parte desta proposta:
planejamento, orcamento, licitagdes, compras, contratualizacdes, gestao do trabalho, prestacéo de
contas, avaliacdo, monitoramento.

Levando em consideragdo a importancia, bem como a necessidade de buscarmos a
cooperacao/parceria técnica entre as esferas governamentais, aliadas ao acompanhamento pratico
do desenvolvimento das ac¢fes, na tentativa de superar nossas dificuldades, minimizar nossas
demandas, expondo nossas manifestacao na pratica, dar-se a através da elaboracao deste plano,
um conjunto de instancias concretas de execucdo em saude, para direcionarmos nossas intencdes
e alcancar resultados positivos pelo Departamento Municipal de Saude, no periodo de 2022 — 2025.

O plano de saude buscara identificar quais as necessidades do territorio, assim a andlise
situacional buscara evidenciar como atualmente as acfes sdo realizadas, tendo como objetivo
maior de mostrar a equipe de gestao os pontos fortes e as fragilidades do territério proporcionando
assim gue o planejamento das acdes, para que as mesmas se tornem efetivas e correlacionadas

as necessidades da populacéo usuéria do sistema de saude.
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ORGANIZACAO e ESTRUTURA
FIGURA - ORGANOGRAMA FUNCIONAL

Prefeito

Departamento de Saude

|

v Y Y Y

Vigilancia em

Urgéncia e L T . Saude ESF'S
Emergéncia & Sanitaria/EPID NASF
Emiolégica

EFICIENCIA NA GESTAO

A importancia da eficiéncia e efichcia na gestdo publica tem como vertente o
desenvolvimento social que afeta diretamente a sociedade como um todo, contribuindo na melhoria
dos servigos publicos prestados a sociedade principalmente tratando-se em salde publica, a
eficacia e eficiéncia sdo consideradas fundamentais a organizacdo publica para com a eficiéncia
na utilizacdo racional dos recursos de forma a maximizar a probabilidade de atingir os resultados
predeterminados.

Os conceitos de eficiéncia e eficacia geralmente estdo mais presentes em areas como
administragcdo e economia. Apés a Emenda Constitucional n° 19 de 1998, a eficiéncia tornou-se
principio constitucional da administracéo publica.

O planejamento da gestéo publica, determinada os objetivos certos e em seguida escolhe
0S meios certos de alcancar esses objetivos, isso requer planejamento estratégico e acbes
inovadoras, para que critérios sejam englobados em programas que visem oferecer ao cidadao

acesso aos niveis de Atencdo — Primaria, Secundaria e Terciaria.


http://www.jusbrasil.com.br/legislacao/121113126/emenda-constitucional-19-98
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OBJETIVOS

e Prestar assisténcia as pessoas por intermédio de a¢Bes de promocdo, protecdo e

recuperacéao da saude;

e Garantir assisténcia a saude - ambulatorial, hospitalar e de urgéncia/emergéncia -, através

de servigos publicos e/ou privados contratados;
e Executar a¢cfes de Vigilancia Sanitaria, Epidemiolégica e de Saude do Trabalhador;
e Garantir assisténcia farmacéutica para os pacientes atendidos na rede publica;
e Investir na capacitacdo dos servidores da saude para melhorar o atendimento a populacao;

e Realizar Vigilancia Nutricional e orientacao alimentar das criancas atendidas na rede basica,

dando énfase aos beneficios do aleitamento materno;

e Realizar acompanhamento do desenvolvimento neuropsicomotor das criancas atendidas na

rede basica para deteccédo precoce de atrasos neste desenvolvimento;

e Realizar fiscalizacdo dos estabelecimentos que manipulam alimentos, agua e bebidas para

consumo humano;

e Garantir atendimento a saude dos trabalhadores do municipio submetidos aos riscos e

agravos advindos das condigdes de trabalho;

e Complementar a assisténcia a saude através da celebracdo de contratos e convénios com

entidades prestadoras de servicos de saude, bem como controlar e avaliar a sua execucao;
e Normatizar complementarmente as ac¢des e servi¢os publicos de salde no ambito municipal,

e Possibilitar a participacdo ativa do Conselho Municipal de Saude, facilitando o acesso a

populacao.

PRINCIPIOS

No ambito do Sistema Municipal de Saude, a busca pela concretizacdo das diretrizes,
objetivos e meta serdo de suma importancia para que o municipio da Itapejara D’ Oeste que adota
a Estratégia de Saude da Familia como modelo de atencdo integral a saude, incorpore e
consolidando os principios basicos do Sistema Unico de Saude - SUS, fazendo com que os

segmentos abaixo sejam norteadores da proposta firmada pelo municipio:
UNIVERSALIDADE

A saude é um direito de todos e dever do Estado, portanto € a garantia de acesso de toda

populacao de Itapejara D’ Oeste aos servi¢os de saude, buscando atender a demanda populacional
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embasada na Atencdo Primaria, viabilizando através de seu planejamento a programacdo em

saulde.

INTEGRALIDADE

E o principio pelo qual as agdes de satde terdo uma abordagem integral e continua para o
individuo, bem como na coletividade do contexto familiar e social, partindo da premissa de
proporcionar atividades voltadas a saude, prevencado e vigilancia de riscos, danos e agravos,

concomitantes com as acdes de assisténcia e reabilitacdo aos usuarios.

ACESSIBILIDADE
E a adequacao das caracteristicas dos servigcos ofertados em salde para facilitar o acesso

pelos usuarios.

EQUIDADE
Este principio estabelece que o poder publico deve promover a atencdo a saude para toda
populacdo e de forma equanime, lembrando que o SUS é para todos.

DESCENTRALIZACAO
Este principio leva em consideracao as questdes referentes a localizacédo de atendimentos
em saude, ou seja, locais de atendimento mais préximo da populacdo usuaria. A descentralizacédo

se viabiliza através do fortalecimento do programa ESF em sua totalidade.

HIERARQUIZACAO

Principio que estabelece a forma de integracdo e articulacdo dos servicos de Atencéo
Bésica com os demais niveis do sistema SUS, fazendo com a porta de entrada do usuario seja a
Unidade de Saude, pois o fortalecimento de a¢des nas mesmas faz com que o vinculo entre equipe

e usuarios sejam firmados.

PARTICIPACAO SOCIAL
A garantia de participacdo da comunidade nas decisdes que definem as prioridades e
diretrizes da gestdo dos servicos em saude fazem-se necesséarias através das instancias

constituidas, partindo da premissa de socializagdo do conhecimento em saude.

RESOLUTIVIDADE
E a capacidade de oferta de um atendimento eficiente e efetivo, preferencialmente na

atencéo basica; ou a garantia de encaminhamento para um servigo de maior nivel de complexidade.
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HUMANIZACAO
Este principio operacionaliza o desenvolvimento das acdes promotoras de saude a partir
da troca e construcdo de saberes baseadas na valorizacdo e respeito as particularidades dos

diversos atores sociais.

ANALISE SITUACIONAL

CARACTERISTICAS DO MUNICIPIO
HISTORIA DO MUNICIPIO

O Municipio de ltapejara D’Oeste, inicialmente conhecido como Lugarejo dos Guedes,
iniciou seu desenvolvimento em 1937, devido as migracfes de agricultores gauchos e catarinenses
(MAYCOT, 2001).

O primeiro nome oficial da vila foi Cha da Gralha, o qual era subordinado ao Distrito de
Coxilha Rica. Na época havia desejo de grande parte da populacéo, para que a Prefeitura fosse
instalada no Distrito de Coxilha Rica, porém devido a problemas econémicos e politicos, optou-se
pela localidade do Cha da Gralha (MAYCOT, 2001).

De acordo com MAYCOT (2001), em 1949 foi construida a primeira Escola Municipal e em
1950 foi inaugurado o primeiro estabelecimento comercial, foi nesse ano também que o nome de
Ché da Gralha foi substituido por Tapejara e posteriormente, devido a existéncia de outro Municipio
com o mesmo nome no Estado, para Itapejara que significa na lingua tupi “pedregulho” ou “caminho
das pedras”. Em 1951 foi acrescentado ao do Municipio: D’Oeste, nome pelo qual é conhecido
atualmente, porém a vila continuava subordinada ao Distrito de Coxilha Rica.

Somente com Lei Estadual n® 27, de 30 de dezembro de 1961, criou-se o Distrito
Administrativo de Itapejara D’Oeste, vinculado ao Municipio de Pato Branco. Em 28 de abril de
1964, com a aprovacéao da Lei Estadual n°® 4.859, foi criado o Municipio que recebeu a denominacao
de Itapejara D'Oeste — instalado oficialmente em 14 de dezembro de 1964, tendo sido

desmembrado dos Municipios de Pato Branco e Francisco Beltrdo (FERREIRA, 1999).

LOCALIZACAO

O Municipio de Itapejara D’Oeste esta situado na regiao Sudoeste do Estado do Parana, é
composto de area urbana e rural. A rea urbana néo possui denominacéo de bairros oficial, porém

de acordo com levantamento a campo a comunidade denominou 0s seguintes bairros: Guarani,
12
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Fénix, Centro, Menino Deus, Industrial, Amoreira, Vila Verde e Bem Viver. A érea rural esta dividida
em 19 localidades (mapa 01): Rio Gaviao, Ipiranga, Boa Esperanca, Luis Costa, Sado Pedro, Volta
Grande, Barra Grande, Lajeado Bonito, 7 de Setembro, Santa Béarbara, Palmerinha, Linha Coco,
Sao Miguel, S&o Cristévao, Sao Jodo, Barra do Vitorino, Salto Grande, Coxilha Rica, S&o Vicente
Palotti.

Destas localidades as de maior destague sdo de Palmerinha e de Barra Grande. A
localidade de Barra Grande é a mais desenvolvida e possui iluminacao publica, pavimentacéo,
telefone publico e ainda uma escola municipal. A localidade de Palmerinha esta localizada préxima
do quadro urbano e além de possuir escola e cemitério, dispde dos servigcos da &rea urbana, porém

apesar destas facilidades ainda é pequena em populagédo e tamanho.

Localizacao Sudoeste do Estado do Paran&

Latitude  25°58' 30" Sul

Longitude 52° 50' 00" W-GR

Coordenadas Geograficas Fonte: www.paranacidade.org.br (Base Publica do Estado do Parana
(1994) que tem como fonte de informacé&o o IBGE e o IAP) —
acessado em 05 de dezembro de 2005.

Norte: Rio Chopim e Rio Santana e Municipios S&o Joéo e Veré.
Oeste: Rio Marrecas e o Municipio de Francisco Beltréo.

Limites Sul: Rio Vitorino e o Municipio de Bom Sucesso do Sul.

Leste: Rio Chopim e Rio Gavido e os Municipios de Coronel Vivida e
Pato Branco.

Rio Gavido, Ipiranga, Boa Esperanca, Luis Costa, Sdo Pedro, Volta
Grande, Barra Grande, Lajeado Bonito, 7 de Setembro, Santa
Distritos Barbara, Palmeirinha, Linha Coco, S&do Miguel, Séo Cristévao, Sao
Joéo, Barra do Vitorino, Salto Grande, Coxilha Rica, S&o Vicente
Palotti.

CARACTERISTICAS GERAIS

O municipio tem como densidade demogréfica 41,46 hab./km2 e populacdo de 10.531
habitantes com taxa de desenvolvimento de 1.4 ao ano e IDH 0,731, tendo como base os dados
do IBGE de 2010.

A populacdo municipal em sua maioria é urbana 66,35% sendo rural 33,65%, seguindo a
tendéncia nacional. Embora considerado como urbana, muitas familias moram em locais em
regibes geograficas de dificil acesso ao centro urbano. A faixa etaria de criancas e adolescentes
até 19 anos observa-se uma populacdo de 3273 pessoas 0 que equivale a aproximadamente
31,07% da populacao residente no municipio. Na faixa etaria de jovens e adultos de 19 a 59 anos
tem-se uma populacéo de 5823 o que € equivalente a 55,29% sendo a maior parcela da populacéo
residente. Na populacdo acima de 59 anos observa-se uma populacdo de 1435 o que equivale a
13,62% da populacéo, tendo uma expectativa de vida de 74.67 anos e taxa de envelhecimento
61,65. Na parte econdbmica o municipio tem PIB de R$ 52.016,54 com empresas que fazem

comercio local e internacional, gerando muitos empregos.
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FICOS

A densidade média da area urbana do Municipio é de 19,46 habitantes por hectare, de

acordo com PUPPI (1981) o valor minimo de 25 habitantes por hectare na area urbana do Municipio

€ aconselhavel devido as seguintes razdes: proporcdo de condi¢gdes favoraveis a vida associativa

e definicdo de caracteristica urbana; prevencédo contra a dilatacdo do perimetro urbano sem

necessidade aumentando a demanda por infraestrutura e assim onerando a prefeitura com custos

desnecessarios.

Estimativa de Populagdo — 2017-2020

Itapejara D’Oeste

Residentes por Ano

2017 11694
2018 11831
2019 11964
2020 12094

Fonte: TabNet (Ministério da Saude/SVS/DASNT/CGIAE)

Populacéo Total Atual Baseada no Sistema Interno do Hospital

FAIXA ETARIA MASCULINA FEMININA TOTAL
0A14 1465 1413 2878
15 A 59 4869 4781 9650
60 OU + 1189 1302 2491
Todas 7532 7496 15019
Fonte: Sistema Municipal (IDSSaude) — 26/08/2021
Populacdo Segundo Faixa Etaria — 2010
FAIXA ETARIA MASCULINA FEMININA TOTAL
0A14 1197 1114 2311
15 A 59 3368 3417 6785
60 OU + 697 738 1435
Todas 5262 5269 10531

FONTE: IBGE - Censo Demografico (2010)
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ESCOLARIDADE

Matriculas educacgéo basica segundo modalidade de ensino e dependéncia administrativa - 2020

MODALIDADE DE ENSINO FEDERAL ESTADUAL MUNICIPAL PARTICULAR TOTAL
Educacao infantil - - 575 1 576

- Creche - - 250 - 250

- Pré-escolar - - 325 1 326
Ensino fundamental - 576 733 22 1.331
Ensino médio - 418 - - 418
Educacao profissional - - - - -
Educacao especial - classes - - - 66 66
exclusivas

Educacéo de jovens e adultos | - - - 43 43
(EJA)

- Ensino fundamental - - - 43 43

- Ensino médio - - - - -
TOTAL - 994 1.308 66 2.368

FONTE: MEC/INEP

NOTA: A soma das parcelas pode divergir do total do Estado em raz&o de que um aluno pode estar matriculado
em mais de uma modalidade de ensino, conforme a Sinopse Estatistica da Educac¢éo Basica, divulgada pela
fonte (INEP).

Taxa de analfabetismo segundo faixa etaria - 2010

FAIXA ETARIA (anos) TAXA (%)
De 15 ou mais 7,32

De 15a19 1,04

De 20 a 24 0,74

De 25 a 29 1,05

De 30 a 39 4,18

De 40 a 49 5,39

De 50 e mais 16,27

FONTE: IBGE

SANEAMENTO BASICO

Conjunto de servicos compreendidos como: distribuicdo de agua potavel, coleta, tratamento
de esgoto, drenagem urbana e coleta de residuos sélidos, séo indicadores de extrema necessidade
para o0 acompanhamento dos servicos em saude, pois 0 saneamento impacta diretamente na
saude da populacado, sendo assim com as a¢es a serem desenvolvidas e propostas como forma
de manutencédo das mesmas, buscaremos a qualidade de vida em prol do desenvolvimento da

sociedade como um todo.
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Esgoto
Segundo levantamento feito pelo ESF, no (SIAB 2015) temos a seguinte situacdo quanto
ao destino dos dejetos humanos:

Todas as familias possuem fossa séptica.

Lixo

A situacédo das familias com relacéo ao lixo € a seguinte:
As familias possuem coleta publica, o lixo seco € deixado em uma bolsa na frente das suas casas
para que o mesmo seja recolhido, ja para a armazenamento do lixo reciclavel existem galfes em

locais pré estabelecidos, geralmente situados em esquinas para que 0 mesmo seja depositado.
Energia

Em relacdo a energia elétrica, 100 % das familias possuem energia elétrica, dando com
isso uma melhor qualidade de vida para as pessoas, e 0 abastecimento de energia é feito pela
COPEL

Habitagao

De acordo com o departamento de urbanismo do municipio, as habitacdes estéo divididas
em:
3.186 familias cadastradas.
2.565 familias possuem casas de alvenaria
621 familias possuem casas de madeira

Tratamento e coleta de Agua

Em relacéo ao tratamento e coleta da agua, podemos salientar que 100% da populacéo faz

0 uso de agua potavel tratada no perimetro urbano, no interior encontram-se familias fazem uso de
agua de fonte ou de poco artesiano.

Esta sendo realizado na area rural do municipio a coleta de agua para analise de coliformes

totais e escherichia coli, com o total de 10 coletas mensais, em caso de resultado com presenca de

contaminacao € orientado a cloracdo da agua.

PERFIL EPIDEMIOLOGICO
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Mortalidade Geral

MORTALIDADE GERAL POR ANO

2017 2018 2019 2020
TOTAL 77 96 82 89

Taxa de mortalidade

Taxa (coeficiente) de mortalidade | Taxa Unidade
Infantil 19,60 mil nascidos vivos
Em menores de 5 anos 19,60 mil nascidos vivos
Materna 0 100 mil nascidos vivos
Geral 7,69 mil habitantes

Fonte: MS/Datasus, SESA-PR

Mortalidade por Doencas e Agravos ndo Transmissiveis 2017-2021

Mortalidade por DCNT - Quatro principais causas de Mortalidade por Doencas Crdnicas Nao Transmissiveis (taxa
de mortalidade Prematura: 30-69 anos/100 mil) por Sexo

CAUSAS DE MORTALIDADE FEMININO MASCULINO
Doencas do Aparelho Circulatério (DAC): (CID 100 a 199); 02 06

Neoplasias malignas (CID: C00 a C97) 05 05

Diabetes Mellitus** (CID: E10 a E14); 01 00

Doencas respiratorias cronicas (J30 aJ98) 00 01

Mortalidade Prematura (30-69 anos)

No Municipio de Itapejara D"Oeste as doencas do aparelho circulatério (DAC), cancer,
doencas respiratérias cronicas (DRC) e diabetes sédo responsaveis por 40,6% destas mortes por
DCNT.

Embora pessoas de todas as idades sejam afetadas por estas doencas, o risco de morte
prematura naqueles entre 30 e 69 anos foi em 2019, 18,7% em 2018, e 25,9% em 2017. Apesar da
reducdo, o risco de mortalidade ainda € elevado, portanto o Municipio continuard realizando
programas de prevengdo e promog¢ao como incentivo a habitos de vida saudaveis, em relacéo a

atividade fisica e a alimentacao, contribuindo para a queda da mortalidade prematura.

Mortalidade por Neoplasias

Mortalidade

2017 2018 2019 2020
Neoplasias (30-69 anos) 15 08 06 10
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No Municipio de Itapejara D’ Oeste, onde as neoplasias encontram-se em segundo lugar

na mortalidade foram registrados 39 06bitos entre os anos de 2017 e 2020.

Mortalidade por Doencas Cardio/Cerebrovasculares

Mortalidade

2017 2018 2019 2020
Cardio/ cerebrovasculares (30-69 anos) 08 08 04 08

Neste indicador Itapejara D’ Oeste registrou 28 Obitos entre os anos de 2017 e 2020,
constatamos a importancia em dar continuidade a investigacdo das questdes conhecimento do

diagndstico e adesao ao tratamento da hipertenséo arterial.

Mortalidade por Causas Externas 2017 — 2020

Mortalidade por causas externas e morbidade por violéncia - Taxa de mortalidade dos quatro principais grupos
de causas de Mortalidade por Causas Externas por faixa etaria.

CAUSA DE MORTALIDADE 40-49 50-59 60-69 70-79
Acidente de Transporte (CID: V0O a V89); 01 01 01 00
Suicidio: lesdo auto provocada (CID: X60 a X84); 00 00 00 01
Agressdes: (CID: X85 a Y09); 00 01 00 00
Quedas: (CID: W00 a W19) 00 00 00 01

Os agravos provocados por causas externas de morbidade e mortalidade séo responsaveis
por expressiva parcela dos problemas de saude. Podem ocasionar consequéncias organicas,
psicoldgicas, sociais, econdmicas e culturais, trazendo prejuizos consideraveis as populacdes

afetadas, sendo que em nosso municipio tivemos o quantitativo registrado de 06 6bitos.

Mortalidade Materna

O Municipio de Itapejara D"Oeste adotou a¢cfes no atendimento as gestantes, tendo em
vista a melhoria ao pré-natal, ao parto, ao nascimento e ao puerpério. Entres as estratégias
adotadas destaca-se a contratacdo de uma profissional obstétrica que da suporte as ESFs,
contamos também com assisténcia no CONIMS (consorcio Intermunicipal) e Hospital Sdo Lucas
de Pato Branco para encaminhamento das gestantes de Alto Risco e Risco Intermediario, tendo
também o suporte da 7° Regional de Saude que auxilia no que for necessario para instituir medidas

de orientacao e qualificacao dos profissionais de satude que atuam na rede de atencao as gestantes
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€ puérperas.

Perfil da Morte Materna (RMM) indicar de 2017 & 2020

Raz&o da Morte Materna (RMM): série historica, faixa etéria, raga-cor e 00 00
escolaridade

Distribuicdo % do periodo do 6bito: Pré-natal, Parto, Puerpério (imediato, 00 00
Intermediario e tardio)

Distribuicdo % dos cinco principais grupos de causas de Morte Materna 00 00
segundo faixa etaria (Obstétricas diretas e Indiretas)

Mortalidade Infantil e Fetal 2017-2020

Perfil de Mortalidade fetal, na infancia e infantil (TMI) e seus componentes

Taxa de Mortalidade Infantil (TMI) e seus componentes etarios | Neonatal Neonatal e Pos-
precoce tardia neonatal
05 02 02

Distribuicdo percentual dos cinco principais grupos de causas de Mortalidade em < 1 ano

Algumas doengcas infecciosas e parasitarias 01
Algumas afecc¢des originadas no periodo perinatal 06
Malf cong. Deform. E anomalias cromossémicas 01
Sinto. Sinais e achados anorm. Ex. Clinico e laboratorial 01

A mortalidade fetal € um indicador sensivel a qualidade e ao acesso a assisténcia prestada
a gestante durante o pré-natal e o parto, sendo também influenciada pelas condic6es de saude
materna.

A reducdo da mortalidade infantil € ainda um desafio para os servicos de saude e a
sociedade como um todo. Faz parte das Metas do Desenvolvimento do Milénio, compromisso
assumido pelos paises integrantes da Organizacdo das Nacfes Unidas (ONU), do qual o Brasil é
signatario, para o combate a pobreza, a fome, as doencas, ao analfabetismo, a degradacéo do
meio ambiente e a discriminacdo contra a mulher, visando ao alcance de patamares mais dignos
de vida para a populagédo, uma vez que a mortalidade infantil reflete as condicbes de vida da
sociedade.

A mortalidade infantil permanece como uma grande preocupa¢do em Saude Publica para
0 Municipio. Os niveis atuais sdo considerados elevados e incompativeis com o desenvolvimento,
havendo sérios problemas a superar, como o fluxo de pessoas vindo a morar no Municipio e
procurar o servico de saude tardiamente, falta de instrugdo as maes bem como deficiéncia nos

servicos de saneamento ambiental.
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Fecundidade e Nascimentos

Nascidos Vivos por Peso ao Nascer 2017-2020

DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITAPEJARA D'OESTE - PR m

NASCIDOS VIVOS POR PESO AO NASCER
Ano 0g a 9999 1000g a 14999 15009 a 24999 Total
2017 0 2 7 9
2018 0 1 11 12
2019 1 0 10 11
2020 1 0 8 9
TOTAL 2 3 36 41
NASCIDOS VIVOS POR PESO AO NASCER
Ano 25009 a 2999¢g 3000g a 3999¢g 40009 e mais total
2017 51 117 12 180
2018 41 110 6 157
2019 41 121 6 168
2020 27 112 5 144
TOTAL 160 460 29 649
NASCIDOS VIVOS POR SEMANA DE GESTACAO
ANO <28 28a 30 31a33 34 a 36 37 e+ N inf Total
2017 0 1 1 8 178 1 189
2018 0 1 2 15 151 0 169
2019 0 2 1 14 161 1 179
2020 1 0 1 11 140 0 153
Total 0 4 5 48 630 2 690
NASCIDOS VIVOS POR PESO AO NASCER
% peso ao nascer <2.500 >2.500
6.28% 93.7%
% semanas de gestacéo <28 28a30 31a33 34 a 36 37 emais | Nao
informado
0,4% 0,6% 1,30% 6,64% 90,7% 0,2%
Proporcéo de gestantes SUS com 7 ou mais consultas de pré-natal 82,3%
Propor¢éo de parto normal SUS e ndo SUS 47,92%
Proporcéo de gestantes SUS vinculadas ao hospital para a realizagéo do parto 100%
Informac8es sobre nascimentos no periodo de 2017 A 2020
Condicbes 2017 2018 2019 2020
Numero de nascidos vivos 189 169 179 153
Taxa Bruta de Natalidade 0,016 0,014 0,015 0,013
% de maes de 15-19 anos 22 14 18 17
% de mées de 10-14 anos 0 2 0 1
% com baixo peso ao nascer 9 12 11 9
Taxa de nascidos vivos por partos cesareos 106 79 95 79
Taxa de nascidos vivos por partos vaginais 83 90 84 74

Fonte: SINASC

Percentual de criangas nascidas vivas por numero de consultas pré-natais
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Consultas de pré-natal 2017 2018 2019 2020
Nenhuma 03 03 03 02
1-3 consultas 06 02 02 01
4-6 consultas 45 19 17 16
>7 consultas 135 145 157 134
Total 189 169 179 153

Fonte: SINASC

Morbidade
Poliomielite
Morbidade
2017 2018 2019 2020
Poliomielite 00 00 00 00

A Poliomielite ou “paralisia infantil” € uma doenca infectocontagiosa viral aguda,
caracterizada por quadro de paralisia flacida, de inicio subito. O déficit motor instala-se subitamente
e a evolucéo desta manifestacéo, frequentemente, ndo ultrapassa trés dias. Acomete em geral os
membros inferiores, de forma assimétrica, tendo como principais caracteristicas a flacidez
muscular, com sensibilidade conservada e arreflexia no segmento atingido. Esta doeng¢a encontra-
se erradicada no pais desde o inicio dos anos 90, em virtude do éxito da politica de prevencao,
vigilancia e controle desenvolvida pelos trés niveis do Sistema Unico de Saude.

No Brasil, o ultimo caso de infec¢éo pelo poliovirus selvagem ocorreu em 1989, na cidade
de Souza/PB. A estratégia adotada para a erradicacdo no pais foi centrada na realizacdo de
campanhas de vacinacdo em massa com a vacina oral contra a polio (VOP), que, além de propiciar
imunidade individual, aumenta a imunidade de grupo na populacdo em geral através da

disseminacgdo do poliovirus vacinal no meio ambiente em curto espaco de tempo.

Meningites e Doencas Meningocoécicas

Morbidade

2017 2018 2019 2020
Meningite 03 00 01 01

A distribuicdo da meningite € mundial e sua incidéncia varia conforme a regido. A doencga

esta relacionada a existéncia de aglomerados, aspectos climaticos, circulagdo do agente no

ambiente e caracteristicas socioecondmicas. As meningites de origem infecciosa, principalmente
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as causadas por bactérias e virus, sdo as mais importantes do ponto de vista da Saude Publica,
pela magnitude de sua ocorréncia e potencial de produzir surtos e por sua letalidade. No Brasil, a
meningite é considerada uma doenca endémica, deste modo, casos da doenca séo esperados ao
longo de todo o0 ano, com a ocorréncia de surtos e epidemias ocasionais.

As meningites sdo apontadas como um grave problema de saude publica por apresentarem
caracteristicas de potencial epidémico,

A doenca meningococica (DM) € uma das principais causas de morte em criancgas, devido
a infeccdo. A mortalidade em paises desenvolvidos é de aproximadamente 10%, mas atinge até
50% nos paises em desenvolvimento. No Brasil, a DM tem uma taxa de mortalidade em torno de
20%- Neisseria meningitis, 0 agente causal da DM, esta presente na nasofaringe de individuos
normais. A infecgcdo meningococica se desenvolve quando o microrganismo se espalha a partir da
mucosa nasofaringea e invade a corrente sanguinea. O polimorfismo genético de moléculas tais
como lectina ligadora de manose esté fortemente associado a suscetibilidade de um individuo a
doenca. As manifestacdes clinicas da DM variam, com alguns casos de doenca leve, mas a

manifestacdo mais comum é a sindrome séptica e/ou meningite.

Coqueluche
Morbidade
2017 2018 2019 2020
Coqueluche | 2 Notificada e 0 2 Notificada e 0
descartada descartada

Vacinagcdo é a estratégia mais eficaz na prevencdo, sendo também importante para
gestantes, profissionais que trabalham em maternidades e em UTI neonatal e como estratégia a

guimioprofilaxia dos contatos.

Tétano Acidental

Morbidade

2017 2018 2019 2020
Tétano acidental 00 00 00 00

Apesar da reducédo do tétano acidental, sua letalidade ainda € alta. A principal causa da

infeccdo pelo tétano sdo as perfuragbes cutaneas, que atingem principalmente os membros

inferiores
Influenza
Morbidade
2017 2018 2019 2020
Influenza 0 0 0 0
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A gripe € uma doenca aguda respiratdria causada pelo virus influenza. Esse virus pode
causar uma sindrome gripal ou evoluir para sindrome respiratdria aguda grave (SRAG), sendo

necessario hospitalizagao.
Cobertura Vacinal

O conhecimento da cobertura vacinal em menores de 1 ano € um dos elementos importantes
para a vigilancia epidemioldgica, na medida que permite acompanhar o aumento do nudmero de
individuos suscetiveis na populacdo, bem como avaliar até que ponto a imunidade de massa esta se
constituindo em barreira efetiva para a interrupcéo da transmissdo daquelas doengas que podem ser
prevenidas pela imunizacao.

Rotineiramente, os dados de cobertura vacinal sao estimados a partir dos dados de producao
dos servicos — numero de doses aplicadas e registradas pelos funcionarios da sala de vacina, dividido
pela populacéo estimada de menores de 01 ano, residente no municipio — e podem conter uma série
de imprecisfes em termos do registro de doses aplicadas e da idade das criancas vacinadas.

As doses sao aplicadas na sala de vacina central localizada na Unidade de Especialidades
Osman Simdes das 08:00 as 11:30 e das 13:00 &s 17:00.

Cobertura Vacinal - Obrigatorias e de Campanha

Imuno 2017 2018 2019 2020 2021 Total
BCG 97,98% |99,72% | 86,67% |73,76% 0 89,51%
Hepatite B em criangas até 30 dias 85,88% 88,40% 78,57% 63,37% 0 79,03%
Rotavirus Humano 85,12% 91,33% 85,40% 77,07% 0 84,69%
Meningococo C 87,44% [88,49% |87,41% |78,31% 0 85,40%
Hepatite B 84,40% [88,53% |70,77% |77,01% 0 80,15%
Penta 84,24% [88,49% |70,76% |77,01% 0 80,09%
Pneumocdcica 92,15% |95,25% [89,07% |81,10% 0 89,37%
Poliomielite 84,74% [89,54% [84,19% |75,93% 0 83,57%
Febre Amarela 47,37% |59,50% 62,41% |57,13% 0 56,59%
Influenza HIN1 86,93% 84,76% 97,48% 92,42% 0 90,39%
COVID 19 7.936

Fonte: SI-PNI

InfeccBes Sexualmente Transmissiveis
HIV/AIDS

No Brasil, de 2014-2018, as taxas de deteccdo de Aids foram reduzidas em razédo do
aumento da adesao dos antirretrovirais, no municipio de Itapejara D" Oeste nota-se, uma tendéncia

de crescimento dos casos nos anos analisados, assim como de portadores do Virus da
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Imunodeficiéncia Humana (HIV).
A situacdo epidemiologica desta doenca, assim como das demais infeccbes sexualmente
transmissiveis (IST), no municipio, € bastante preocupante, sendo necessario implementar os

trabalhos de prevencéo, diagndstico e tratamento continuos em toda rede de atencéo.

Gréfico e Dados Deteccao de HIV/AIDS

ANO
2016 2017 2018 2019 2020
Obitos 0 0 0 0 1
Menores de 5 Anos 0 0 0 0 0
Gestantes HIV 0 0 0 0 1
AIDS 0 0 0 0 0
HIV+
A partirde 5a 19 0 0 1 0 0
A partir de 20 a 39 2 1 3 1 1
A partir de 40 a 59 2 2 2 0 2
60 anos mais 0 0 0 0 0
Casos HIV+ Por Ano

3

2

1

20186 2017 2018 2018 2020

m A partir de 5a 18 mA partir de 20 a 38 = A partir de 40 a 55 =80 anos mais

Sifilis Adquirida, Sifilis em Gestante e Sifilis Congénita.

A sifilis € uma doenca que pode ser prevenida e tratada. A correta notificacdo dos casos
permite que medidas de controle possam ser tomadas com vistas a erradicar a doenca e suas
graves consequéncias para a saude publica.

A notificacdo é obrigatoria nos casos de sifilis adquirida, sifilis em gestante e sifilis
congeénita, conforme portaria vigente do Ministério da Saude.

Com relacéo a sifilis congénita, ressalta-se a importancia do diagnostico e do tratamento

oportuno.
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Gréfico e Dados Deteccao de Sifilis

ANO
2016 2017 2018 2019 2020
Sifilis Adquirida 9 16 25 20 14
Sifilis Gestante 1 5 11 11 3
Sifilis Congénita 0 1 2 5 1

NUMERO DE NOTIFICACOES DE SIFILIS EM GESTANTES POR TRIMESTRE GESTACIONAL NO MOMENTO
DO DIAGNOSTICO

Ano/Quadrimestre 1°Q 2°Q 3°Q

2017 2 1 2

2018 7 2 2

2019 4 4 3

2020 0 2 1

Agravos e Doencgas Transmissiveis

Tuberculose

A tuberculose é uma doenca infecciosa e transmissivel que afeta prioritariamente os
pulmdes, embora possa acometer outros 6rgdos e/ou sistemas. A doenca é causada
pelo Mycobacterium tuberculosis ou bacilo de Koch.

A partir de 2010, foi implantado pelo MS, no Programa de Erradicacdo e Controle da
Tuberculose o Tratamento Diretamente Observado (TDO) como estratégia para a melhoria dos
resultados de cura e o acompanhamento de paciente com tuberculose. Por meio do vinculo criado
no contato direto com o usudério, esta acdo possibilita a diminuicdo do abandono do tratamento e
aumenta o acompanhamento das baciloscopias de controle, diagnosticando precocemente efeitos
adversos e eliminando a probabilidade do aparecimento de resisténcia adquirida (PARANA, 2013).

Em Itapejara D’Oeste, o Programa de Tuberculose, esta descentralizado para a Atengéo
Primaria, com suporte do CONIMS (Consorcio Intermunicipal). O desafio de controlar a tuberculose
perpassa pela superacdo de fragilidades relacionadas ao envolvimento e a capacitacdo dos
profissionais e ao monitoramento das agfes de controle, bem como, ao numero de sintomaticos
respiratorios identificados e examinados, as baciloscopias realizadas, a detec¢cdo de novos casos,
a melhoria no acesso aos usuarios, a diminuicdo do abandono e ao aumento no percentual de cura,
através do tratamento supervisionado, procedimento comprovadamente eficaz como medida de

controle da tuberculose.
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NUMERO DE CASOS NOVOS E OBITOS DE TUBERCULOSE POR ANO E LOCAL DE DIAGNOSTICO

Local/Ano 2017 2018 2019 2020
Municipio 00 00 01 00
Obitos 00 00 00 00

Hepatites Virais

As hepatites virais representam um grande desafio para a saude publica no Brasil e no
mundo, gerando impacto de morbidade e mortalidade, principalmente, pelas consequéncias de
suas formas agudas graves ou das formas crénicas que podem evoluir para doenca hepatica
avancada, levando a cirrose e ao hepatocarcinoma.

A hepatites virais ainda se mantém como um grande problema em saude publica, devido
principalmente, pela doenga causada pelos virus B e C. Itapejara D" Oeste atualmente tem o suporte
de atendimento pelo Consorcio Intermunicipal de Pato Branco, servico esse que foi introduzido
para atender a demanda encaminhada dos casos notificados pelas UBS’S do nosso Municipio.
Cabe ao centro de referéncia bem como as UBS’S e vigilancia o acompanhamento dos casos
cronicos, realizagdo de exames de controle e tratamento conforme indicagédo do Protocolo Clinico
de Diretrizes Terapéuticas do Ministério da Saude (PCDT).

As UBS'’s realizam diagndsticos de hepatites através do uso de testes rapidos. Os casos
notificados nas UBS’s sdo encaminhados a vigilancia Epidemiologica que notifica no SINAN e

realiza o encaminhamento do mesmo para o centro de referéncia (CONIMS).

NOTIFICACOES DE HEPATITES VIRAIS

ANO | 15-19 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 70-79 80e Total

anos anos anos anos anos anos anos mais
2017 | O 1 4 8 9 3 0 0 25
2018 |1 1 4 5 3 0 2 1 17
2019 | O 1 4 2 3 0 0 0 10
2020 | O 1 1 1 3 0 1 0 7
Total |1 7 15 20 20 8 3 1 75
Fonte: SINAN
Hanseniase

Morbidade
2017 2018 2019 2020

Hanseniase 01 02 00 01
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O diagnéstico e o acompanhamento do agravo nas unidades de saude e apoio de
referéncias para complicacbes ndo estdo estabelecidos e, muitas vezes, nem existem. Quase
sempre o diagnodstico acontece em servicos secundarios e tardiamente, quando o
comprometimento ja é grave.

Para mudar o quadro da hanseniase, fortalecer a Atencédo Primaria quanto a suspeicao, ao
diagnostico, ao tratamento e ao acompanhamento dos casos, bem como estabelecer fluxos de
encaminhamento a equipe multiprofissional,

Quanto mais cedo for o diagnéstico da hanseniase melhor, porque o tratamento cura a

doenca, interrompe a transmissao e previne as sequelas.

Violéncia Interpessoal e Autoprovocada

A violéncia interpessoal e autoprovocada vem apresenta crescimento no niamero de suas
vitimas, dados emitidos pelo SINAN.

A notificacdo € uma dimenséo da Linha de Cuidado para Atencdo Integral a Saude de
Criancas, Adolescentes e suas familias em Situacdo de Violéncia, que prevé também o
acolhimento, o atendimento, os cuidados profilaticos, o tratamento, o seguimento na rede de
cuidado e a protecao social, além das acdes de vigilancia, prevencao das violéncias e promocéao
da saude e da cultura da paz.

Além do grande impacto na morbimortalidade, a violéncia, nas suas mais diversas formas,
tem contribuido para a perda de qualidade de vida entre as pessoas, com aumento dos custos
sociais com cuidados em saude, previdéncia, absenteismo a escola e ao trabalho, entre outros. A
violéncia €, ainda, uma das mais significativas causas da desestruturacéo familiar e pessoal, e suas

marcas, muitas vezes, perpetuam-se entre as geracoes futuras.

GRAFICO OU TABELA — NUMERO DE CASOS DE VIOLENCIA INTERPESSOAL e AUTO PROVOCADA
Idade/ano 2017 2018 2019 2020
< 1ano a 14 anos 11 27 10 6
15 anos & 19 anos 19 21 7 10
20 anos & 59 anos 41 49 48 47
60 anos ou mais 6 10 11 12

Fonte: SINAN

Vigilancia em Saude
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A vigildncia em Saude tem como o papel fundamental articular entre as Vigilancias
Epidemiolégica, Sanitaria, Ambiental e Saude do Trabalhador as praticas de atencédo e promocao
da saude dos cidadaos e aos mecanismos adotados para prevencao de doencas.

A Vigilancia em Salde, em suas diversas areas de atuacdo, compete a coordenagio, o
monitoramento, 0 acompanhamento, a avaliacdo e a execugdo, em carater complementar, das

acOes de vigilancia, prevencao e controle.

Vigilancia Ambiental
Dengue

O controle vetorial nos municipios € acompanhado pela Vigilancia Ambiental em Saude por
meio do Sistema do Programa Nacional do Controle da Dengue (SISPNCD), buscando a
identificacédo dos principais criadouros do vetor nas localidades com ou sem circulagéo viral, para
a realizacdo de ac0Oes e estratégias para a prevencao e a interrupcao da visita temos 5 ACE.

O controle da progresséo de enfermidades como a dengue, provocadas por um vetor que
se desenvolve a partir de habitos e costumes sociais das populacbes humanas, que facilitam a
reproducao e infestacdo do Aedes aegypti, pressupde um forte componente de educacgéo popular
utilizando-se de estratégias que incluam comunicacdo de massa, para que a populacao altere seus
comportamentos e mantenha seus domicilios preservados da infestacdo do mosquito transmissor.

A importancia da utilizacdo de campanhas publicitarias veiculadas pelas midias de massa
bem como nas instituicbes de ensino, sdo de suma importancia para o andamento da
conscientizagéo de toda a populagéo.

A incidéncia de casos de Dengue nédo teve casos conforme a tabela abaixo:
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TABELA CASOS DE DENGUE
Idade/ano 2017 2018 2019 2020
<1 ano a 14 anos 0 0 0 0
15 anos & 19 anos 0 0 0 0
20 anos & 59 anos 0 0 0 0
60 anos ou mais 0 0 0 0
Vigiagua

A vigilancia da qualidade de &gua para consumo humano é uma atividade rotineira,
preventiva, de acdo sobre os sistemas publicos e solugbes alternativas de abastecimento de agua
(BRASIL, 2006)

GRAFICO PERCENTUAL DE CUMPRIMENTO DA DIRETRIZ NACIONAL DO PLANO DE AMOSTRAGEM

Cumprimento Anual da Diretriz Nacional Dos Parametros De

Cloro Residual Livre, Turbidez e Coliformes
SAA

85% 81%

80%
75% \ 71%
70%
65%
60%
55%
50% 46%
45%

40%

2017 2018 2019 2020

Vigilancia Sanitaria

A Vigilancia Sanitaria caracteriza-se por um conjunto de a¢des voltadas a eliminar, diminuir
Ou prevenir riscos a saude e a intervir nos problemas decorrentes do meio ambiente, da producéo
e da circulacdo de bens e da prestacéo de servicos de interesse a saude. E, entdo, responsavel
pelo controle da qualidade de alimentos, produtos e servicos de saude e de interesse a saude por
meio do monitoramento e da execucdo de acfes no intuito de promover e proteger a saude,
minimizando a exposi¢ao da populagao ao risco.

Entende-se por Vigilancia Sanitaria um conjunto de a¢gGes capaz de eliminar, diminuir ou
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prevenir riscos a saude e de intervir nos problemas sanitarios decorrentes do meio ambiente, da
producéo e circulacdo de bens e da prestacao de servicos de interesse da saude, abrangendo: | -
o controle de bens de consumo que direta ou indiretamente se relacionem com a saude,
compreendidas todas as etapas e processos, da produgdo ao consumo; e Il - o controle da
prestacdo de servigos que se relacionam direta ou indiretamente com a saude (Brasil, 1990, art. 6°,
81°). O objetivo do desenvolvimento das acgdes de Vigilancia Sanitaria (VISA) é garantir que 0s
produtos, bem como servigcos prestados, tenham um nivel de qualidade que elimine ou minimize a
possibilidade de ocorréncia de efeitos nocivos a saude provocados pelo consumo de bens e
servigos improprios. A Vigilancia Sanitaria desempenha papel importante na area da saude, tendo
em vista que o conjunto de acbes de protecdo implementados, contempla, em dltima analise, os
mais diversos campos de atuacao, desde os especificos da area sanitaria como os relacionados a
saneamento basico, educacao, seguranca, entre outros, contribuindo para a qualidade de vida.
Desenvolve acao de carater educativo (preventivo), normativo(regulamentador), fiscalizador e, em
Gltima instancia, punitivo. Sdo de responsabilidade das esferas federal, estadual e municipal e

ocorrem de forma hierarquizada (Lei n.° 8.080/90).
Vigilancia Epidemiolégica

Conjunto de acdes que proporcionam o conhecimento, a detec¢do ou prevencao de
gualquer mudanca nos fatores determinantes e condicionantes de saude individual ou coletiva, com
a finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevencgao e controle das doengas ou agravos”.
O obijetivo principal é fornecer orientacéo técnica permanente para os profissionais de saude, que
tém a responsabilidade de decidir sobre a execucao de acdes de controle de doencas e agravos,
tornando disponiveis, para esse fim, informacdes atualizadas sobre a ocorréncia dessas doencas
e agravos, bem como dos fatores que a condicionam, numa area geografica ou populacéo definida.

A partir do conceito da Lei 8.080/90 a Vigilancia Epidemiolégica assume acdes de
observacédo, estudos epidemiol6gicos, avaliacdo e planejamento, relacionados ao combate das
doencas transmissiveis e ndo transmissiveis; além das atividades relacionadas as acdes de
controle, coleta de informacdes atualizadas, processamento, andlise, interpretacéo,
recomendacdes e disseminacdo das informagdes.

A Vigilancia Epidemiologica no Municipio de Itapejara D’Oeste observa o conceito
abordando importantes func¢des da Vigilancia, no entanto para sua plena execugado € necessario
articulacdo entre todas as areas envolvidas na promocéo e cuidado da saude organizada na forma
de monitoramento continuo por meio de grupos de WhatsApp, reunides de equipe bem como
orientacdes via boletim epidemiolégico mensal e conversas pessoais com as equipes para analise

e suporte dos indicadores de saude, priorizando questdes relevantes e contribuindo para um bom

30



@ ITAPEJARA  DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITAPEJARA D'OESTE -PR (G
D’OESTE %FW
GESTAO 2021/3004 bR

planejamento.

Atualmente contamos com 02 profissionais de nivel superior e uma técnica de saude do
trabalhador tendo suporte dos médicos das ESFs, nas investigacdes de mortalidade infantil,
contamos com o suporte dos 03 pediatras que atendem na Unidade, nas investigacdes de
mortalidade em mulheres contamos com o suporte da Dr? Ginecologista.

Entre as fragilidades encontradas sdo compras de materiais para as campanhas e um

meédico especifico para a Vigilancia Epidemioldgica.
Intoxicacdo Exdgena

Intoxicacdo exdgena pode ser causada por ingestdo, inalacdo ou exposicdo a alguma
substancia téxica ao organismo. A gravidade da intoxicag¢do vai depender da via de exposicao, do
agente toxico, da dose, do tempo de exposicdo. Abaixo segue a tabela com os agentes tdxicos que
ocorreu desde 2017 a 2020.

INVESTIGACAO DE INTOXICACAO EXOGENA
Ag. Téxico <1 la |5a|10a |15a |20a |30a |(40a |50a |60a |70a | Total
ano 4 9 14 19 29 39 49 59 69 79
Ign/branco 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1
Medicamento 0 12 3 11 24 32 33 20 12 3 2 152
Agrotoxico agricola 0 0 0 0 0 2 6 5 2 3 1 19
Agrotoxico domestico | 0 2 0 0 0 3 1 1 0 0 0 7
Raticida 1 6 0 0 0 0 1 0 0 0 0 8
Prod. Veterinério 0 1 0 1 0 2 0 0 0 0 0 4
Prod. Uso domiciliar | O 2 0 1 1 1 5 5 4 1 0 20
Prod. Quimico 0 3 0 0 1 2 3 0 2 0 0 11
Drogas de abuso 0 0 0 1 3 3 0 1 0 1 0 9
Planta toxica 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
Outro 1 0 0 0 1 7 6 6 1 1 0 23
Total 2 26 3 14 31 52 56 38 21 9 3 255
Fonte: SINAN

Podemos observar que o maior indice foi de intoxicacao foi por uso de medicamentos uso
esse para tentativa de suicidio um sério indicador, o método de suicidio deve ser contextualizado e
integrado com outros fatores para ser verdadeiramente significativo. Cada vez que um fator de risco
para a gravidade da tentativa de suicidio é adicionado a fatores previamente existente, aumenta-
se 0 risco potencial de suicidio consumado.

O facil acesso aos agentes toxicos favorece o impulso de cometer o suicidio, portanto
medidas restritivas ao acesso desses produtos sdo importantes. E de extrema importancia
campanhas de conscientiza¢ao para o uso racional de medicamentos, maior controle sobre a venda
de agrotoxicos e programas sociais que promovam a assisténcia aos suicidas. Contribuindo para a

diminuicdo dos casos.

31



@ ITAPEJARA  DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITAPEJARA D'OESTE -PR (G
D’OESTE %FW
GESTAO 2021/3004 bR

Vigilancia em Saude do Trabalhador

NOTIFICACOES DE ACIDENTES DE TRABALHO

ANO IGN/BRANCO TIPICO TRAJETO Total

2017 0 5 3 8

2018 0 17 0 17

2019 0 22 0 22

2020 2 100 10 112

Total 0 144 13 157
Fonte: Sinan

Entende-se por saude do trabalhador, para fins desta lei, um conjunto de atividades
gue se destina, atraves das acoes de Vigilancia Epidemioldgica e Vigilancia Sanitaria, a promocéao
e protecdo da saude dos trabalhadores, assim como visa a recuperacao e reabilitacdo da saude
dos trabalhadores submetidos aos riscos e agravos advindos das condi¢des de trabalho [...] (Brasil,
1990, art. 6°, 83°). [...] uma atuacdo continua e sistemética, ao longo do tempo, no sentido de
detectar, conhecer, pesquisar e analisar os fatores determinantes e condicionantes dos agravos a
saude relacionados aos processos e ambientes de trabalho, em seus aspectos tecnolégico, social,
organizacional e epidemioldgico, com a finalidade de planejar, executar e avaliar intervengdes

sobre esses aspectos, de forma a elimina-los e controla-los (Brasil, 1998a).

PERFIL ASSISTENCIAL

Os servicos que prestam assisténcia a satde no ambito do SUS no municipio ITAPEJARA
D’ OESTE sao Unidades Basicas de Saude, Servigos de Apoio e Diagndstico para a realizacéo de
exames de Raio X, Laboratério (Contrato através do Consorcio), Ambulatérios de Atencéo

Especializada, Unidade de Pronto Atendimento, conforme apresentado abaixo:

Tabela - TIPOS DE ESTABELECIMENTOS DE SAUDE

TIPO DE ESTABELECIMENTO DE SAUDE SUS TERCEIRO TOTAL
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 05 00 05
CONSULTORIO ISOLADO 00 12 12
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 00 05 05
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT |00 03 03
ISOLADO)

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA | 01 00 01

DE URGENCIA

FARMACIA 00 01 01
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 01 00 01
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CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 01 00 01
Fonte: CNES-DATASUS

REDE DE ATENCAO A SAUDE (RAS)

Os niveis de Atencdo a Saude estruturam-se por arranjos produtivos conformados segundo
as densidades tecnoldgicas, variando do nivel de menor densidade, a APS, ao de densidade
tecnoldgica intermediaria, a Atencdo Secundaria a Saude, até o de maior densidade tecnoldgica, a
Atencao Terciaria a Saude. Os niveis de Atencdo a Saude sdo fundamentais para o uso racional
dos recursos e para estabelecer o foco gerencial dos entes de governanca da RAS (MENDES,
2009).

A Atencdo a Saude em Rede com diferentes pontos de atencao evidencia um conjunto de
desafios constantes, entre eles: a necessidade de efetiva articulagdo com todos os servigcos de
saude em diferentes niveis de complexidade para o cuidado integral, qualificado e resolutivo,
possibilitando o acesso e a promoc¢do de direitos das pessoas, além da convivéncia em seu
territorio. (PES 2020-2023)

FLUXO DE ACESSO A REDE
ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

Em sua rede de Atencédo Basica, o0 municipio dispde de unidades de saude proéprias e de
equipes de saude relacionadas e descritas a seguir:

¢ Unidade Basica com Servicos de Urgéncia e Emergéncia 24hrs - 01

¢ Unidades Basicas de Saude — UBS 04 unidades

Estas unidades de saude 04 localizam-se em pontos centralizados do municipio (ZELINDO
BATTISTUSSI, ADOLFO KUFFNER, CLINICA DA MULHER e UNIDADE BASICA COM
SERVICOS DE URGENCIA E EMERGENCIA 24HRS), a UBS BEM VIVER esta localizada em
territério contingente com sua area territorial. Sdo desenvolvidas acdes e ofertados servicos de
saude, nas diversas unidades da rede de saude municipal, a toda populacdo do municipio, com
énfase na assisténcia territorializada.

Quando h& a necessidade de encaminhamento para servi¢cos especializados, existentes
no territério, o usuario é referenciado ao Ambulatério de Especialidades Médicas entre elas
Pediatria, Ginecologia e Obstetricia, Ambulatério de Reabilitacdo — Fisioterapia — Nutricdo -
Psicologia e Fonoaudiologia, bem como contamos com o CONIMS (CONSORCIO
INTERMUNICIPAL DE SAUDE)

A Estratégia de Saude da Familia apresenta atualmente uma cobertura de 100% da
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populacdo, sendo necessaria a reposicdo de ACS para as equipes, para que haja melhoria do
acesso dos usuarios aos servicos de saude e da qualidade da assisténcia prestada.

As unidades de saude, sua localizacdo no municipio, 0s servicos prestados, os horarios de
funcionamento, recursos humanos disponiveis, assim como o0s problemas encontrados para o
desenvolvimento de suas atividades estao descritos a seguir.

UBS ZELINDO BATTISTUSSI funciona em prédio proprio, conta com funcionarios
municipais, e contratados por empresa prestadora de servico; realiza consultas clinicas,
atendimento e procedimentos de enfermagem (pré e pds consultas, administracdo de
medicamentos, inalacdes, curativos, testes rapidos, abertura pré natal, agendamento de exames,
visitas), esta unidade foi ampliada e reformada em 2018 e foram adquiridos equipamentos.
Funciona das 7:30hrs as 11:30hrs 13:00hrs as 17:00hrs de segunda a sexta-feira.

Endereco: Rua Abilon de Souza Naves, n° 1275 — Centro Telefone: (46)35268338

RECURSOS HUMANOS DA UBS ZELINDO BATTISTUSSI — 2021
Categoria Profissional Servidor Municipal Quantidade
Clinico Geral 00 01
Enfermeiro 01 01
Técnico de Enfermagem 01 01
Auxiliar de Enfermagem 00 00
Atendente de Recepg¢éo 01 01
Servente / Zeladora 01 01
ACS 04 04
ACE 01 01

UBS ADOLFO KUFFNER funciona em prédio proprio, conta com funcionarios municipais, e
contratados por empresa prestadora de servico; realiza consultas clinicas, atendimento e
procedimentos de enfermagem (pré e pds consultas, administracdo de medicamentos, inalagdes,
curativos, testes rapidos, abertura pré natal, agendamento de exames, visitas).

Funciona das 7:30hrs as 11:30hrs 13:00hrs as 17:00hrs de segunda a sexta-feira.

Endereco: Rua Abilon de Souza Naves, n°® 1295 — Centro Telefone: (46) 35268354

RECURSOS HUMANOS DA UBS ADOLFO KUFFNER - 2021
Categoria Profissional Servidor Municipal Quantidade
Clinico Geral 00 01
Enfermeiro 01 01
Técnico de Enfermagem 01 01
Auxiliar de Enfermagem 00 00
Atendente de Recepcgéo 01 01
Servente / Zeladora 01 01
ACS 03 03
ACE 01 01

UBS CLINICA DA MULHER funciona em prédio préprio, conta com funcionarios municipais,
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e contratados por empresa prestadora de servico; realiza consultas clinicas, atendimento e
procedimentos de enfermagem (pré e pos consultas, administracdo de medicamentos, inalacdes,
curativos, testes rapidos, abertura pré natal, agendamento de exames, visitas),
Funciona das 7:30hrs &s 11:30hrs 13:00hrs as 17:00hrs de segunda a sexta-feira.
Endereco: Rua Padre Réus, n°1465 — Centro Telefone: (46)35268330

RECURSOS HUMANOS DA UBS CLINICA DA MULHER - 2021
Categoria Profissional Servidor Municipal Quantidade
Clinico Geral 00 01
Enfermeiro 01 01
Técnico de Enfermagem 01 01
Auxiliar de Enfermagem 00 00
Atendente de Recepcéo 01 01
Servente / Zeladora 01 01
ACS 04 04
ACE 01 01

UBS BEM VIVER funciona em prédio préprio, conta com funcionarios municipais, e
contratados por empresa prestadora de servigo; realiza consultas clinicas, atendimento e
procedimentos de enfermagem (pré e pds consultas, administracdo de medicamentos, inalagdes,
curativos, testes rapidos, abertura pré natal, agendamento de exames, visitas).

Funciona das 7:30hrs as 11:30hrs 13:00hrs as 17:00hrs de segunda a sexta-feira.

Endereco: Rua Antonio Rodrigues de Godoys, n°395 — Bem Viver Telefone: (46) 35261986

RECURSOS HUMANOS DA UBS BEM VIVER - 2021 |
Categoria Profissional Servidor Municipal Quantidade
Clinico Geral 00 01
Enfermeiro 01 01
Técnico de Enfermagem 03 03
Auxiliar de Enfermagem 00 00
Atendente de Recepgéo 00 00
Servente / Zeladora 01 01
ACS 05 05
ACE 01 01
ANO ESF ESB ACS Cobertura ESB na AB Cobertura AB
2017 04 02 19 50% 100%
2018 04 02 19 50% 100%
2019 04 02 18 50% 100%
2020 04 01 18 25% 100%

Fonte: e-Gestor Atencdo Basica

ATENCAO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA (AAE)

A AAE de Itapejara D’'Oeste é referenciada ao CONIMS (Consorcio Intermunicipal de
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Saude) em Pato Branco, Consultas Especializadas totalizando 34 especialistas e 227 exames

especializados sendo que os exames de Laboratorio e Raio X fazem parte do elenco de prestadores

do CONIMS mas sao realizados em Laboratorios (03), Clinica de Radiologia (01) no municipio de

Itapejara D’Oeste também 03 Psicologas e 02 Nutricionistas. O municipio ainda conta com outros

servigos no Consorcio que sao eles:

- Compra de insumos Médicos Hospitalares, de limpeza, informatica.

- Transportes de pacientes a Curitiba

- Alimentacéo para profissionais em Pato Branco

- Participa das Licitagcbes Compartilhadas de Equipamento

- Contratacdo de Médico pessoa juridica.

O municipio de Itapejara na Média e Alta Complexidade Ambulatorial tem vazio existencial

em Cirurgia Pediatrica, Oftalmologia, Bucomaxilo,

Ortopedia, Dermatologia.

Otorrinolaringologista, Cardiovascular,

QUADRO/GRAFICO — PRODUCAO DE CONSULTAS MEDICAS ESPECIALIZADAS

Especialidades 2017 2018 2019 2020 Total
Clinico 317 4936 3599 8552
Ortopedista e Traumatologista 764 1455 109 775 3103
Oftalmologista 1274 1621 1578 211 4684
Cardiologista 139 108 26 12 285
Cirurgido Geral 210 261 216 128 815
Ginecologista e Obstetra 201 96 124 34 455
Total de consultas médicas especializadas 2.588 3.858 6.989 4.759 17.894

Fonte: IDS CONIMS

REDE HOSPITALAR

O municipio de Itapejara D’Oeste nao possui Hospital, os internamentos sao realizados nos

02 Hospitais de referéncia Policlinica e Sao Lucas, onde foi pactuado o teto financeiro hoje de R$

924.303,56. Dispomos também o valor financeiro de R$1.846,89.

Numero de Internagdes por Condi¢gbes Sensiveis a Atencdo Basica - ICSAB 2017-2020

Capitulo CID-10 2017 2018 2019 2020 Total
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 17 19 20 37 93

Il. Neoplasias (tumores) 72 80 103 54 309
Ill. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 25 18 14 12 69
IV. Doencgas enddécrinas nutricionais e metabdlicas 6 8 10 5 29
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V. Transtornos mentais e comportamentais 24 7 15 10 56
VI. Doencas do sistema nervoso 15 21 23 27 86
VII. Doencas do olho e anexos 5 4 5 4 18
VIll.Doengas do ouvido e da apéfise mastéide - - 3 - 3
IX. Doencas do aparelho circulatério 93 136 95 37 361
X. Doencas do aparelho respiratério 51 54 65 40 210
XI. Doencas do aparelho digestivo 75 106 65 63 309
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 6 4 3 3 16
Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 13 6 20 6 45
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 24 23 41 15 103
XV. Gravidez parto e puerpério 179 161 157 155 652
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 29 27 13 12 81
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 3 4 2 3 12
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 5 6 11 6 28
XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas 83 106 99 80 368
XXI. Contatos com servicos de salde 2 6 3 2 13
Total 727 796 767 571 2861

Com relacdo as principais causas de internamento por condicdes sensiveis na APS no
municipio de Itapejara D’Oeste caracterizando uma série histérica com dados entre 2017 e 2020
em primeiro lugar estdo as hospitalizacdes por Lesdes enven e alg out conseq causas externas
com 368 casos, posteriormente as doencas do aparelho circulatério com 361 casos, dando
sequéncia encontramos digestivo e neoplasicas com 309 casos.

A identificacdo dessas causas sinaliza em quais situacbes as acOes devem ser
implementadas para a reducdo do ICSAB e a melhoria da assisténcia a saude

Fonte: TabWin/SIH/SUS, BRASIL, 2021

Modelo de Atencédo as Condicdes Cronicas — MAAC

LINHAS DE CUIDADO

O Parana tem estimulado a mudanc¢a do Modelo de Atencdo & Saude Hegemdnico para
um Modelo de Atencéo as Condic¢des Cronicas (MACC), que propde mudancas na organizacéo dos
Sistemas e da Atencdo a Saude por meio da atencdo continua com equipe multiprofissional, que
resultard no Plano de Cuidado Individualizado ao Usuéario, bem como alteracdes nas decisdes
clinicas, dando suporte a estas com base em um processo de educacédo permanente e supervisao
entre equipes da AAE e equipes da APS (MENDES, 2011).

As estratificacdes de risco da MAAC ainda se encontram em processo de implantacéo,

apenas da gestante que esta em funcionamento completo nas 04 Unidades do Municipio, e as
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doencas cronicas estd em processo gradativo isso se deve a troca de funcionarios médicos e
enfermeiras das unidades bem como o langamento de dados incorretos no sistema. O municipio
de Itapejara D’Oeste fez a adesao ao PlanificaSUS. E também o CONIMS participa do QUALICIS
atuando nas linhas dos cuidados onde os pacientes sdo agendados pela Atencdo Basica para
consulta especializada, ap6s avaliacdo médica e da equipe multidisciplinar os casos que
necessitam retorno a coordenadora do Qualicis repassa aos municipios o dia de retorno dos
mesmos.

O Plano de Cuidados feito pela equipe multidisciplinar do consorcio vem pelo paciente,
também pelo WhatsApp para atencdo bésica de saude. E foi disponibilizado o acesso aos
profissionais médicos e enfermeiros para consulta de historico de atendimento do prontuario
eletrénico do CONIMS. A capacitacdo constante das equipes com base nos protocolos vigente, é

imprescindivel para embasar as decisfes das mesmas.

Saude da Mulher e Atencédo Materno-Infantil

As acdes fundamentais para a organizacao dos processos de atencao sao: o acolhimento
precoce das gestantes no pré-natal; a realizacdo de, no minimo, sete consultas de pré-natal; a
realizacdo de exames nos trés trimestres gestacionais; a estratificacdo de risco com a vinculagéao
da gestante ao hospital de referéncia; o atendimento em ambulatério especializado para as
gestantes e criancas de risco; e 0 processo de capacitacao de profissionais de saude.

No municipio de Itapejara D’ Oeste esta linha de cuidado a mulher é trabalhada pelas
equipes de ESF, de forma que as a¢fes sao buscar o maior quantitativo possivel de usuarias para
coleta de exames dentro do preconizado pelo Programa Previne Brasil e Sispacto, para que assim

possamos direcionar as medidas em saude precocemente.

Exame 2017 2018 2019 2020 TOTAL
Coleta de material de colo de Gtero para exame 585 609 1073 390 2657
citopatolégico 25 4 64 anos

Exame 2017 2018 | 2019 | 2020 | TOTAL
Mamografia 50 4 69 anos 291 319 453 214 1277

Tendo como base os dados citados acima referentes a exames citopaldgicos e
mamografias, ambos mostram que temos a necessidade de aumentar as acdes preventivas, pois
a cobertura em relagéo aos exames executados ainda precisa ser elevada, com a proposta do dia
D de realizacao de exames, campanhas direcionadas a prevencao de doencas decorrentes de tais

segmentos.
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Os primeiros anos de vida sdo extremamente importantes e referem-se ao periodo da
concepcao até os dois anos de idade. Trata-se da janela de oportunidades, que pode mudar o
futuro da crianca, tanto em questdes emocionais, intelectuais e sociais quanto em aspectos
biolégicos (metabolismo, crescimento e desenvolvimento).

No municipio de Itapejara D’Oeste as linhas de cuidado infantil, crianga, adolescente, esta
incipiente nas Unidades de Saude, a puericultura é pouco desenvolvida por motivo de hoje
contarmos com atendimento de pediatra meio periodo todos os dias da semana, a estratificacdo de
risco da crianga quando realizada a mesma é encaminhada para referéncia de média complexidade
ao CONIMS, ocorrendo um retorno da equipe multidisplinar . Com relacéo a crianca e adolescente,
uma das acbes desenvolvidas no PSE, foi avaliagdo antropométrica onde foram avaliadas
aproximadamente 1.679, dentre essas avaliacdes foram detectadas 647 avaliacdes alteradas, esse
guantitativo sera repassado para as Estratégias Saude da Familia para o desenvolvimento de acdes
condizentes para cada alteragéo avaliada.

Neste ano ainda foram feitas nas escolas, palestras, entrega de folders, bate papo com
tira duvidas para os adolescentes abordando o tema ISTs, Saude Bucal, Alimentacdo Saudavel,
Promocédo da Cultura da Paz, Praticas Corporais, Prevencao de Acidentes, Acdes da Dengue e

Prevencao do Covid 19. A educacgédo continuada a partir de 2022 ser& constante das equipes

FAIXA ETARIA 2020
0A03 804
04 A 07 871
08 A 12 953

Cuidado a Saude do ldoso

FAIXA ETARIA 2020
60 OU MAIS 2.548

A Atencao basica como coordenadora da linha de cuidado do idoso que visa a promocao,
manutencdo da capacidade funcional dos idosos, identificacdo precoce da fragilidade
multidimensional pela equipe multidisciplinar integrada. O rastreamento dos idosos frageis e a
estratificacdo de risco realizada na atencdo primaria em saude, inicialmente pelas ACS através de
visitas e em seguida passa por avaliacdo da equipe multidisciplinar e encaminhamento dos idosos
frageis e de risco para acompanhamento com a equipe multidisciplinar na atencéao especializada.
Quanto a linha de cuidado no momento 0 municipio permanece com uma deficiéncia no
desenvolvimento da agdes relacionadas ao ldoso. Em 2022 realizaremos capacitagao profissional
com toda a equipe como tema a linha de cuidado com idoso em parceria com o CONIMS e Regional
de Saude.

Em razdo da escassez de profissionais de referéncia para a area do envelhecimento,
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especialistas estdo sendo incluidos na AAE, gerenciadas pelos Consodrcios Intermunicipais de
Saude.
Pessoa com Deficiéncia

A linha de cuidado para pessoas com deficiéncia é fragil no municipio, necessitando da
implementagéo e capacitacao das equipes de ESF, afim de melhor identificar, assistir e direcionar
estes pacientes tanto que ao avaliarmos o quadro abaixo este demonstra claramente a falta de

dados lancados no sistema proprio.

DEFICIENCIA NUMERO DE PORTADORES DE PELO MENOS UMA DEFICIENCIA
VISUAL 04

FISICA 29

AUDITIVA INTELECTUAL/COGNITIVA 20

INTELECTUAL/COGNITIVA 50

TOTAL 103

O municipio conta com uma Clinica de Fisioterapia que presta servi¢co através do CONIMS
as demais deficiéncias sdo encaminhadas para atendimento em servigos de outros municipios:

As reabilitagcdes auditivas, inicialmente passam por avaliacdo do clinico da APs, onde sao
encaminhadas para otorrino no CONIMS. Havendo necessidade de aparelho auditivo, é emitido o
ANEXO | (APAC) de aparelho auditivo e enviado ao Centro de Reabilitacdo Auditiva (CRA) em
Francisco Beltrdo ou compra pelo CONIMS.

Os atendimentos em reabilitacdo intelectual passam por avaliagdo do Clinico da APS, com
posterior encaminhamento para neurologista no CONIMS. Na sequéncia, caso 0 paciente se
enquadre nos critérios, sdo atendidos na Associacao de Pais e Amigos Excepcionais (APAE)

As reabilitac@es fisicas que requeiram proteses ou Orteses, apds passar por avaliacdo com
profissional da APS, o paciente é encaminhado par avaliacdo no centro Especializado em
Reabilitagcdo de Pato Branco, através da Secretaria de Saude de Pato Branco. Os pacientes que
precisem de proteses séo direcionados para o CER de Cascavel, enquanto 0s que precisam de
cadeiras adaptadas, sdo atendidas no CER de Pato Branco. Os pacientes que necessitem de

Oculos sao atendidos no préprio CONIMS.

Saude Mental

No Brasil em 2011, foi instituida a Rede de Atencéo Psicossocial (RAPS), que trouxe novas
normativas para a implantacdo de servicos ndo previstos anteriormente e a proposta de insercéo
da logica da Atencao Psicossocial em diversos pontos de atencéo, além dos especificos de saude
mental. A RAPS é uma estratégia para redirecionar o modelo assistencial em saude mental e

implementar a proposta da Reforma Psiquiatrica brasileira.
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Como o municipio trabalha a Rede de Atencédo Psicossocial — RAPS

A Rede de Atencao Psicossocial RAPS extra Hospitalar da qual o municipio faz parte, conta
para o atendimento 01 psiquiatra e 04 psicélogas contratadas pelo CONIMS, 01 psicéloga propria
e 01 Psiquiatra que atende 01 vez ao més in loco, equipe multidisciplinar do AAE e CAPS AD3 em
Coronel Vivida também gerenciado pelo CONIMS.

O acesso a atencéao psicossocial no componente da Atencéo Hospitalar se da por meio dos
leitos de Atencéo Integral em Hospital Geral (Sdo Rafael em Chopinzinho) e servigos de atencéo
residencial de caréater transitério na central de regulacdo de leitos psiquiatricos (CARE).

A escassez de consultas especializadas em psiquiatria e de leitos especializados é uma
realidade para os municipios bem com o nosso também. Ainda temos como fragilidade da RAS por
nao contar com equipe multidisciplinar estruturada para realizar o acompanhamento dos pacientes

pés alta hospitalar o que aumenta o indice de reincidéncia nas internagoes.

Cuidado a Saude Bucal

Com o surgimento da Estratégia Saude da Familia, a odontologia se viu imersa num
contexto de mudanca de paradigma, numa 6tica diferente de atencdo em saude, que busca olhar
0 paciente como um todo e ndo somente o0s seus problemas bucais. As a¢des de saude bucal na
ESF devem se orientar pelos principios e diretrizes do SUS que buscam, além da ampliacdo do
acesso da populacéo as acles e a resolucédo dos problemas de saude-doenca bucal instalados e
a intervencéao nos fatores determinantes de saude.

Esse novo modelo de Financiamento pode melhorar a saude bucal da populacédo; trazendo
a possibilidade de reorganizar as acdes em saude bucal baseadas na promocéo, prevencao e
recuperacédo da saude.

Percebendo o papel que a saude bucal exerce na saude geral do individuo e a importancia
do seu desenvolvimento no sistema publico de saude, a inclusdo da Odontologia na ESF tem sido
vista como possibilidade de romper com os histéricos modelos de atencdo a saude bucal,
ineficientes e excludentes, baseados no curativismo e biologicismo. Isso porque a ESF tenta
modificar a loégica programatica dos modelos de atencdo antes adotados pela odontologia, visto
gue articula as propostas da vigilancia a saude, baseando-se na integralidade, procurando
organizar a atencdo atraves da busca ativa de familias e promovendo mudancgas no processo de
trabalho.

Na APS, as ac¢des sdo desenvolvidas pelas equipes de saude bucal, organizadas, por meio
da ESF, responsavel pelas acdes de promocao a saude, prevencéo e controle das doencas bucais
e reabilitacdo do usuario, com base nos dados abaixo podemos constatar o quantitativo de

procedimento bem como atendimentos por ano, sendo:
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ANO 2017 2018 2019 2020 TOTAL

QTD PROCEDIMENTOS 3.456 6.217 3.741 2.238 15.652

QTD ATENDIMENTOS 2.333 4.384 2.480 1.344 10.541
TRANSPORTE

A Secretaria Municipal de Saude conta com dois 6nibus, uma van de passageiros, quatro
ambulancias e doze carros, com 09 motoristas, para 0s quais sdo elaborados cronogramas de
transporte para atendimentos medico, visitas domiciliares, atendimentos odontoldgicos e exames

que precisam ser realizados dentro e fora a area territorial do municipio.

REDE DE ATENCAO AS URGENCIAS (RAU)

A unidade de pronto atendimento municipal 24h, € uma estrutura de complexidade
intermediéaria entre as unidades béasicas de salude e a rede hospitalar, funciona 24h por dia, todos
os dias da semana, e compde uma rede organizada de atencdo as urgéncias e emergéncias, com
pactos e fluxos previamente definidos, nesses pactos 0 municipio repassa aos Hospitais
mensalmente um valor financeiro (ACESSO Pactuacao realizada pelo CRESEMS da 72Regional
de Saude onde todos o0s Municipios desta repassam per capta um valor mensal para um
atendimento humanizado) através do CONIMS e havendo também um incentivo Estadual com o
objetivo de garantir o acolhimento aos pacientes, intervir em sua condicao clinica e referencia-los
para os demais pontos de atencdo da Rede Assistencial, ou para internacdo hospitalar,
proporcionando a continuidade do tratamento com impacto positivo no quadro de saude individual
e coletivo da populacao. Os casos de urgéncia/emergéncia em que nao tenha capacidade instalada
no municipio sdo encaminhados aos Hospitais de Pato Branco, Instituto de Saude S&o Lucas para
as especialidades: Bucomaxilo, Cirurgia Geral, Clinica Médica, Nefrologia, Neurologia Clinica e
Cirargica, Obstetricia, Pediatria, UTI Adulto e Pediatrica, Urologia e Vascular, Hospital Policlinica
para as especialidades: Bucomaxilo, Cardiologia, Cirurgia Geral, Clinica Médica, Hemodialise,
Nefrologia, Oncologia, Ortopedia, Pediatria, UTI Adulto e Pediatrica e Urologia. A Unidade conta
com servigos de laboratério de analises clinicas e exames de imagem. O controle e auditoria dos
internamentos realizados é de responsabilidade do Municipio de Pato Branco por forca da
pactuacao existente.

Dentre os componentes que integram a rede de atencao de urgéncia e emergéncia na cidade
de Itapejara do Oeste, possuimos, também, o Servico de Atendimento Movel as Urgéncias (SAMU),
gue objetiva ordenar o fluxo assistencial e disponibilizar atendimento precoce e transporte
adequado, rapido e resolutivo as vitimas acometidas por agravos a saude de natureza clinica,
cirdrgica, gineco-obstétrica, traumatica e psiquiatricas mediante o envio de veiculos tripulados por

equipe capacitada, acessado pelo numero “192” e acionado por uma Central de Regulagdo das
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Urgéncias.

PLANO DE ENFRENTAMENTO A COVID-19
Plano de Contingéncia
INTRODUCAO

O presente documento refere ao plano de contingéncia Municipal para a infecgdo Humana
pelo novo Corona Virus (COVID-19), um documento elaborado com o intuito de auxiliar o municipio
de ltapejara D’Oeste, na resposta ao enfrentamento de um possivel surto do novo Coronavirus
(COVID-19), originado na cidade de Wuhan, na China. Este virus, responsavel por doenca
respiratoria, pode determinar sérios danos as pessoas e a economia dos entes integrantes do
Sistema Unico de Saude.

Neste documento, serdo definidas as responsabilidades de Itapejara D’Oeste em parceria
com a SESA e o Ministério da Saude e estabelecida uma organizacdo necessaria, de modo a atender
as situacdes de emergéncias relacionadas a circulagcdo do virus no municipio. Visa a integralidade
das acbes na prevencdo e monitoramento da doenca, bem como na assisténcia a saude da
populacao.

As acbes a serem implantadas devem promover a assisténcia adequada ao paciente,
vigilancia epidemiolégica sensivel e oportuna, bem como ac¢des de comunicagdo. Essas diretrizes
tém por objetivo auxiliar os servicos de salde na mitigacao dos processos epidémicos, comunicagao
de risco e na reducdo da morbimortalidade por esta doenca.

As equipes do Sistema Unico de Satide desenvolvem diversas atividades de rotina, que d&o
sustentacao as acfes que serdo aplicadas no Plano de Contingéncia. Deste modo, os profissionais

de saude deverdo ter conhecimento do mesmo e colocar em préatica.

OBJETIVOS DO PLANO DE CONTINGENCIA

v Atualizar os servigos de saude com base nas evidéncias técnicas e cientificas Nacionais e/ou
Internacionais;

v Definir a estratégia de atuagdo do municipio em alinhamento com as definicdes constantes do
Plano de Resposta as Emergéncias em Saude Publica;

v Estabelecer resposta coordenada no ambito do Estado, das Regionais de Saude e dos
Municipios, em parceria com o Ministério da Saude;

v Adotar medidas para reduzir a morbimortalidade decorrente da disseminacdo do novo
Coronavirus (COVID-19) no municipio;

v Estabelecer a utilizag&o de protocolos e procedimentos padronizados para a resposta ao novo
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Coronavirus (COVID-19).

ATENCAO AS POPULACOES VULNERAVEIS

A promocéao da equidade € a capacidade de “reconhecer as diferengcas nas condi¢des de
vida e saude nas necessidades das pessoas, considerando que o direito & saude passa pelas
diferenciagdes sociais e deve atender a diversidade” (FIOCRUZ, 2020). Portanto, o objetivo da
promocédo da equidade em saude é ampliar o acesso das populacdes vulneraveis no SUS.

Essas populacdes apresentam maior risco de adoecimento, tendo em vista fatores como
desigualdades sociais e distribuicdo de renda, orientacéo sexual, raga/cor e etnia, fluxo migratério,
baixa escolaridade e dificuldade de acesso as principais politicas publicas.

Para enfrentar os diversos desafios que expbem essas populagcbes ao maior risco de
adoecer, é necessario conhecer suas especificidades, desde a APS e os demais niveis de atencao

do SUS, e inserir as tematicas na RAS em todas as linhas de cuidado.

Populacdo Negra

As desigualdades sociais e a dificuldade de acesso as politicas publicas, bem como o
racismo em todas as suas formas, contribuem para o adoecimento da populacdo negra. Esses
fatores estdo expressos na Politica Nacional de Saude Integral da Populagdo Negra (PNSIPN).

No municipio de ITAPEJARA D’ OESTE n&do ha no momento a¢des de saude desenvolvidas
voltadas a populacdo negra que hoje é de aproximadamente 194 municipes em nosso territorio,
tendo em vista que ndo a comunidades negras tradicionais nem quilombolas. E mesmo néo
havendo um numero alto dessa populacdo, existe o0 comprometimento das ESFs em inserir este

grupo em todas as linhas de cuidados.
Imigrantes

Em ltapejara D’ Oeste ha grande numero de pessoas das mais diversas nacionalidades:
arabes, haitianos, sirios, africanos, entre outros, que deixaram seus paises em busca de melhores
condicdes de vida, sendo que essa populacdo em busca diariamente o atendimento em saude no
SUS.

A populagdo imigrante esta exposta a muitas vulnerabilidades, como a falta de trabalho
e/lou trabalho precario, moradia inadequada, dificuldade de comunicagdo, cultura diferente,
preconceito, discriminagdo e varias formas de violéncia. Esses fatores contribuem para agravos na
area da saude, em especial de saude mental.

N&o ha no municipio politicas publicas especificas para atendimento desta populacéo e sim
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a insergdo delas em todas as linhas de cuidado.
Populacéo Lésbica, Gay, Bissexuais, Travestis e Transexuais (LGBT+)

As populacdes LGBT+ vivem no contexto de preconceito, discriminagéo e violéncia, fatores
gue causam adoecimento nessas populacdes, bem como dificultam o acesso ao SUS.

Existem muitos desafios a serem enfrentados e que contribuem para as iniquidades em
saude das populagdes vulneraveis. O municipio de Itapejara D’ Oeste ndo tem trabalhado ao longo
dos anos sob a perspectiva de dar visibilidade as politicas de promocéo de equidade em saude
para o Publico LGBT, apenas trabalhando com a linha de cuidado a populacdo de modo geral.

O trabalho de articulacdo entre as areas técnicas da Atencdo Basica e Vigilancia em
Saude, bem como as parcerias com outras estruturas governamentais e ndo governamentais, tém
grande impacto nos resultados para superar dificuldades e consolidar a implementacao de politicas

de equidade.

GESTAO EM SAUDE
INTEGRACAO DA ATENCAO E VIGILANCIA EM SAUDE

A integracdo entre as acfes da Atencdo Basica e Vigilancia em Saude por meio da
compatibilizacdo dos territérios de atuacdo para a identificacdo conjunta dos condicionantes e
determinantes da saude da populacéo sob a l6gica da RAS, contemplando as especificidades de
cada regido, é um dos pilares para promover acdes sinérgicas e sustentaveis para alcancar a
integralidade do cuidado.

No municipio de Itapejara D’Oeste houve a integragdo da Vigilancia Sanitaria e
Epidemiolégica onde as mesmas ocupam o0 mesmo espaco fisico, os agentes de endemia estédo
alocados em cada uma das Estratégias, necessitando ainda maior agregacdo com a Atencao
Basica. Demandamos ainda trabalhar de forma efetiva a comunicacao entre Vigilancia em Saude
e Atencdo Basica para que dessa forma as A¢des necessarias sejam integradas, efetivadas e de

responsabilidade de todas as Equipes.

Auditoria em Saude

Hoje o municipio de Itapejara D’ Oeste nao conta com auditoria, o valor financeiro para os
internamentos estd pactuado em 02 hospitais de Pato Branco: Hospital Sdo Lucas e Hospital
Policlinica, onde ao final de cada més a auditoria de Pato Branco repassa ao Municipio um relatério
dos procedimentos realizados. Nos servicos de Média e Alta Complexidade existe uma
contratualizacéo de prestadores pelo CONIMS, o qual também apresenta relatorios mensais aonde
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0 municipio faz a analise e conferéncia.

A gestdo de saude municipal pretende desenvolver acdes, buscando fortalecer a auditoria,
mesmo que na forma de conferéncia de relatérios mensais encaminhados pelos prestadores, a fim
de incorpora-la como ferramenta de gestéo, voltada para a melhoria da qualidade dos servicos de
saude prestados aos usuérios do SUS e otimizac¢ao dos recursos financeiros disponiveis.

Monitoramento e Avaliacao

A SESA realiza a contratualizacdo com os prestadores de salude ao SUS que estdo sob
sua gestdo financeira, seja para pagamento da producdo, seja para repasses provenientes de
incentivos financeiros e programas de governo. Alguns contratos tém instrumentos préprios de
avaliacdo por metas fisicas e/ou qualitativas. Até meados de 2019, para alguns contratos, o
monitoramento e a avaliagdo ocorreram baseados em avaliagcdes pré definidas visando ao
pagamento aos prestadores, sendo consolidadas por meio das Comissfes Regionais de
Acompanhamento e Avaliacdo e das Comiss@es de Acompanhamento dos Contratos.

O monitoramento e avaliacdo de recursos vinculados, como Assisténcia Farmacéutica e
VIGIASUS, a Secretaria de Saude precisa fazer um plano de aplicacdo do recurso e encaminhar
para a Regional de Saude quando recebe o recurso e, apés um ano, deve fazer a prestacdo de
contas da utilizacéo do recurso, com notas fiscais comprobatérias e extratos bancarios.

As Audiéncias Publicas quadrimestrais sdo uma forma de monitoramento e avaliagdo dos
gastos e servicos prestados em saude. Além das audiéncias, hd o Relatério Quadrimestral e o
Relat6rio Anual de Gestéo.

A avaliacdo e monitoramento dos servicos de média e alta complexidade contratualizados
através do Consorcio Intermunicipal de Saude - CONIMS, esta sob responsabilidade do Consércio,
o qual emite relat6rios mensais, cabendo ao gestor da satde municipal fazer anéalise e conferéncia.
Ja os servigcos contratualizados diretamente com 0s prestadores, cabe ao gestor municipal de

saude fazer a "fiscalizacdo", através de relatérios emitidos pelos prestadores.

ASSISTENCIA FARMACEUTICA
O financiamento da Assisténcia Farmacéutica € de responsabilidade das trés esferas de

gestao do SUS e pactuado na Comisséao Inter gestores Tripartite (CIT).

« Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica: destina-se a aquisicdo de
medicamentos e insumos de Assisténcia Farmacéutica no ambito da atencéo basica em saude e
aguelas relacionadas a agravos e programas de saude especifica, inserida na rede de cuidados da
atencao basica.
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Os Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica sdo financiados pelas trés esferas de
gestao (tripartite) e gerenciado pela esfera municipal, este Componente destina-se a aquisicao dos
medicamentos no ambito da atencdo basica em saude, com base em valores per capita. As
Comissbes Inter gestores Bipartite (CIB) de cada estado estabelecem o mecanismo de
operacionalizacdo desta sistematica, respeitando a aplicacdo minima dos seguintes valores
monetarios/habitante/ano: R$ 5,58 pela Unido; R$ 2,36 pelos Estados e R$ 2,36 pelos Municipios.
No Paran4, o valor da contrapartida estadual praticado € de R$ 2,80/habitante/ano. Os municipios
podem adquirir, com estes recursos, os medicamentos e insumos relacionados ao CBAF
componentes basicos, incluindo os insumos complementares destinados aos usuarios
insulinodependentes (tiras reagentes, lancetas para puncdo digital e seringas com agulha
acoplada).

O Ministério da Saude é responsavel pela aquisi¢cdo e distribuicdo dos medicamentos insulina
humana NPH, insulina humana regular e daqueles que compdem o Programa Saude da Mulher:
contraceptivos orais e injetaveis, dispositivo intrauterino (DIU) e diafragma.

* Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica:

- Financiamento para o custeio de acdes de assisténcia farmacéutica nos seguintes
programas de salde estratégicos: controle de endemias, tais como a tuberculose, hanseniase,
malaria, leishmaniose, doenca de Chagas e outras doencas endémicas de abrangéncia nacional
ou regional; anti-retrovirais dos Programas de DST/Aids, Sangue e Hemoderivados e
Imunobioldgicos.

* Componente de Medicamentos de Dispensagao Excepcional:

- Financiamento para a aquisicao e distribuicdo do grupo de medicamentos da tabela de
procedimentos ambulatoriais, destinado ao tratamento de patologia especificas que atingem um
namero limitado de pacientes, os quais na maioria das vezes utilizam-nos por periodos

prolongados.

Competéncia das esferas de gestdo, quanto aos medicamentos do componente basico da
assisténcia farmacéutica:

Ministério da Saude:

v" Financiamento tripartite dos medicamentos e insumos do CBAF (componente

basico da assisténcia farmacéutica)

v Financiamento, aquisicao centralizada e distribuicdo a SESA de insulinas NPH

e Regular

v Financiamento, aquisi¢ao centralizada e distribuicdo a SESA de contraceptivos

e insumos do Programa da Saude da Mulher
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Secretaria Estadual da Saude (SESA/PR)
v Financiamento tripartite dos medicamentos e insumos do CBAF

v' Recebimento, armazenamento e distribuicdo aos municipios de insulinas NPH
e Regular e de contraceptivos e insumos do Programa da Saude da Mulher

Secretarias Municipais da Saude

v" Financiamento tripartite dos medicamentos e insumos do CBAF

v' Recebimento, armazenamento, distribuicdo e dispensacdo medicamentos do
CBAF, de insulinas NPH e Regular e de contraceptivos e insumos do Programa
da Saude da Mulher

AQUISICAO DE MEDICAMENTOS

Consorcio Parana medicamentos tem programacao e compra trimestral.

Programas estratégicos como planejamento familiar, tabagismo, DST e AIDS,
Tuberculose, Hanseniase, Toxoplasmose e HIN1 os quais sdo distribuidos pela 7° Regional de
Saude de acordo com calendario préprio, definido do dia 01 a 05 de cada més.

Programa de Componentes especializados abastecido mensalmente pelo Governo
do Estado (CEMEPAR).

- Compra mensal pela Prefeitura Municipal através (CONIMS) Consorcio Intermunicipal de
Saude para complementar os programas federais e estaduais bem como para manter a demanda
do municipio.

O fornecimento de medicamentos nas farmacias municipais obedece a alguns critérios a
serem seguidos de forma obrigatéria e ndo diferenciando nenhum setor ou usuario, entre estes
citamos:

- Para que o paciente seja cadastrado no sistema € necessario ser portador do cadastro de
paciente residente no Municipio, 0 que visa garantir que a atencdo farmacéutica seja realmente
ofertada aos moradores de Itapejara D Oeste-Pr. Os Medicamentos somente serdo fornecidos

mediante apresentacao de prescricdo feita por profissional Médicos.

EVOLUCAO NO NUMERO DE USUARIOS DO CAF - 2017/2020

ANO 2017 2018 2019 2020 TOTAL
QUANTIDADE USUARIOS 32.869 38.245 34.911 31.928 137.953

JUDICIALIZACAO DA SAUDE
O direito a saude é garantia constitucional desde o processo de recuperagdo democratica
nacional de 1985, e alguns aspectos acabam por ainda ser controversos, como o custo-beneficio

dos tratamentos pleiteados ou, até mesmo, de forma ainda mais basilar, sua eficiéncia e indicacao
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terapéutica.

Ha uma imensa dificuldade em se estabelecer o equilibrio entre a prestacdo dos servigos
de saude pelo ente publico, por meio de programas e acbes governamentais, e a exigibilidade
judicial dos direitos a tratamento de salde em sua integralidade, tendo em vista a limitacdo dos

recursos or¢gamentarios disponiveis.

Nos ultimos anos, percebe-se um movimento significativo de crescimento de processos
judiciais de medicamentos.
Os medicamentos que estdo sendo judicializados no municipio atualmente e sua

competéncia:

Canbidiol 200mg/ml

Brometo de tiatropio 2,5 m cg — Competéncia estadual
Testosterona, unidecilato 250mg/ml

Bosentana 125mg

Insulina glulisina 100UI/ml E— Competéncia Federal
CONTROLE INTERNO

O controle interno tem um importante papel, por resguardar a entidade publica por meio de
orientacdes preventivas nas areas contabil, financeira, econdmica e patrimonial e administrativa,
sempre com vistas a atender os principios norteadores da Administracdo publica, preservar
recursos e proteger os bens patrimoniais.

Observa-se que, a medida que o controle é intensificado, ha uma ag¢édo mais preventiva,
dificultando o cometimento de falhas durante o processamento das compras, dos pagamentos e
das financas da instituicdo, podendo assim confirmar que o controle interno € uma importante
ferramenta, que interage com o controle externo, auxiliando na missao de preservar o bom uso do
dinheiro publico.

A Controladoria Interna busca mitigar eventuais erros/falhas ou fraudes durante a
realizacdo das atividades institucionais, utilizando para tanto, técnicas operacionais, orientacao,
monitoramento e a implantagdo de um sistema consolidado de controles.

No Municipio de Itapejara D’Oeste o Controle interno foi criado 19/06/2007 a Lei 927/2007
a qual dispde sobre a fiscalizagdo no Municipio pelo sistema de controle interno do poder Executivo,

nos termos do art. 31 da Constituicdo da Republica.
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FINANCIAMENTO EM SAUDE

A Constituicao Federal de 1988 determina que as trés esferas de governo - federal estadual
e municipal — financiam o Sistema Unico de Salde (SUS), gerando, em conjunto, a receita
necessaria para custear as despesas com acdes e servicos publicos de saude, cujo financiamento
ocorre por meio de recursos do orcamento da Seguridade Social, da Unido, dos estados e dos
municipios, além de outras fontes (Brasil, 1988).

Em cumprimento ao que rege a Constituicdo Federal, foi editada a Lei Complementar n.
141, de 13 de janeiro de 2012, que regulamenta o 8§ 3° do art. 198 da Constituicdo, estabelecendo
o valor minimo de aplicacdo em ac¢des e servi¢cos publicos de salude, cabendo aos municipios 15%
do produto da arrecadacao dos impostos; os estados deverao aplicar 12%; e, para a Unido, a regra
determina a aplicacdo do valor empenhado para exercicio financeiro do ano anterior acrescido de
no minimo o percentual correspondente a variacdo nominal do PIB ocorrido no ano anterior ao da
Lei Orcamentaria Anual (BRASIL, 2012a). Com efetivacdo da Emenda Constitucional n. 95, ficam

congeladas as despesas do governo federal pelo periodo de 20 anos.

RECEITAS ARRECADADAS NA AREA DA SAUDE MUNICIPIO DE ITAPEJARA D’ OESTE

ANO UNIAO ESTADO MUNICIPIO

2017 2.121.140,78 107.000,00 7.941.697,30
2018 2.206.803,85 187.283,21 8.590.813,20
2019 2.129.142,07 167.983,12 10.341.748,17
2020 2.797.711,62 876.335,64 7.885.264,36

Fonte: SIOPS 2017, 2018, 2019, 2020.
Do montante da receita arrecadada, verifica-se a participacdo da Unido, do Estado do
Parana e de Recursos Livres Municipais, que sdo oriundos de receitas decorrentes de impostos e

transferéncias destinados a area da saude municipal.

FINANCIAMENTO EM SAUDE CONDENSADO EM TODAS AS FONTES
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Fonte SIOPS/MS, 2017, 2018, 2019, 2020.

Pode-se observar que as aplicagdes de recursos livres do municipio sdo predominantes no
gréafico do financiamento da Saude no Municipio de Itapejara d’Oeste. Entretanto, na area de Saude
também sédo investidos os valores repassados pela Unido nos blocos de Atencédo Basica, Média e
Alta Complexidade, Assisténcia Farmacéutica, Vigilancia em Saude e Gestdo do SUS, como
também os valores repassados pelo Estado do Parand nos programas do VigiaSUS, APSUS,

Assisténcia Farmacéutica, entre outros.

GRAFICO DE DESPESAS POR AREA DE ATUAGCAO — CUSTEIO E INVESTIMENTO
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Fonte: SIOPS/MS, 2017, 2018, 2019, 2020.

Pode-se observar que a maior concentracdo de despesas nos quatro anos é decorrente de gastos
com custeio e manutencao do Fundo de Saude. Isso ocorre, pois, a Saude é uma unidade cuja

manutencao gera despesas necessarias para 0 competente desempenho que leva a atingir com
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eficiéncia a sua funcionalidade. Dentre essas despesas, podemos citar o pagamento de Salarios,
Encargos, Diarias, Material de Consumo, Medicamentos, Servicos de Terceiros, Exames,
Pagamento de Médicos, dentre outras. Ja os investimentos sdo concentrados em aquisicdo de

veiculos, equipamentos e construcdes.

GRAFICO DEMONSTRATIVO DE GASTOS PARA APURACAO CALCULO MINIMO
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APURACAO DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MIiNIMO PARA | EXECUGCAO | EXECUCAO | EXECUGCAO |EXECUGCAO
APLICACAO EM ASPS 2017 2018 2019 2020

Total das Receitas para Apuracao Aplic. Em ASPS 28.021.410,80 | 30.686.450,64 | 31.952.664,33 | 30.902.884,10
(-) Restos a Pagar Inscritos Indevidamente no Exercicio sem 0,00 0,00 0,00 0,00
Disponibilidade Financeira (XIII)

(-) Despesas Custeadas com Recursos Vinculados a Parcela 0,00 0,00 0,00 0,00

do Percentual Minimo que néo foi Aplicada em ASPS em

Exercicios Anteriores (XIV)

(-) Despesas Custeadas com Disponibilidade de Caixa 0,00 0,00 0,00 0,00
Vinculada aos Restos a Pagar Cancelados (XV)

(=) VALOR APLICADO EM ASPS (XVI) = (XII - XIII - XIV - XV) | 7.941.697,30 |8.590.813,20 | 10.341.748,17 | 7.885.264,36
Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (Ill) x 15% | 4.203.211,62 | 4.602.967,59 | 4.792.899,64 | 4.635.432,62
(LC 141/2012)

Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (lll) x % 4.203.211,62 |4.602.967,59 |4.792.899,64 |4.635.432,62
(Lei Orgénica Municipal)

Diferenca entre o Valor Aplicado e a Despesa Minima a ser 3.738.485,68 | 3.987.845,60 |5.548.848,52 |3.249.831,75
aplicada (XVIII) = (XVI (d ou €) - XVII)

Limite ndo cumprido (XIX) = (XVIII) (Quando valor for inferior a | 0,00 0,00 0,00 0,00

zero)

PERCENTUAL DA RECEITA DE IMPOSTOS E 28,34 28,00 32,36 25,51
TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS

APLICADO EM ASPS (XVI/I1l) *100 (minimo de 15%

conforme LC n° 141/2012 ou % da Lei Organica Municipal)

Fonte: SIOPS, ANO 2017, 2018, 2019, 2020.

No decorrer dos quatro anos € possivel observar uma oscilagdo nas receitas aplicadas em
Acbes e Servicos de Saude. O percentual de 28,34% em 2017, caiu para 28% em 2018, subiu para
32,36% em 2019 e caiu para 25,51%, sendo, que este ultimo foi impactado pela pandemia
decorrente do Covid19 onde foi impossibilitado de realizar algumas viagens e exames por conta da
continéncia. Ainda, pode-se ressaltar a eficaz aplicabilidade das receitas préprias, uma vez que o
municipio de Itapejara D’Oeste cumpriu o percentual obrigatério em ASPS em todos os anos acima
mencionados.

Para os préximos quatro anos, o Plano Plurianual Municipal 2022-2025 também prevé
alcancar mais do que percentual minimo de 15%. O PPA também inclui a manutencdo das
atividades rotineiras, possibilidade de contratacdo de pessoal, servigos médicos, aquisicdo de

equipamentos e demais investimentos em saude.

GESTAO DO TRABALHO E EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE

O Brasil enfrenta grandes desafios relacionados a disponibilidade, a distribuicdo e ao
desempenho de sua forca de trabalho em saude, assim como na formacdo e na pratica

profissionais. A forca de trabalho de saude disponivel € menor do que em paises com um nivel
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similar de desenvolvimento e bem abaixo da média entre os paises da Organizacdo para
Cooperacao e Desenvolvimento Econdmico (OCDE), por exemplo, (OPAS, 2018).

A gestéo do trabalho em saude deve ser realizada com foco na formacao, na qualificacao
e na regulagéo do trabalho a partir das necessidades desse processo produtivo, com estudos das
caracteristicas da forca de trabalho de forma ampla e a efetividade da atuacdo desses
trabalhadores em um ambiente em constante transformac&o. Assim, os trabalhadores em saude
tornam-se agentes transformadores de seus ambientes, atuando de forma integrada, dinamica e
sistémica, compreendendo seus papéis e responsabilidades.

Devido ao novo quadro endémico iniciado em 2020 (COVID) néo foram realizadas as acoes

de educacéo continuada com as equipes, entretanto retornaremos a estas em 2022.

QUANTITATIVO DE VAGAS CONFORME PREVISTO EM LEI

CARGO

VAGAS OCUPADAS

SERVIDORES EFETIVOS

SERVIDORES
NAO EFETIVOS

Profissionais com
exigéncia de nivel
superior.

Médico clinico 40 hrs: 19
Enfermeiros 40 hrs: 10
Farmacéutico 40 hrs: 02
Odontologo20hrs: 03

Psicélogo 40 hrs: 01
Nutricionista 08hrs: 01

Médico Ginecologista 08 hrs: 01
Médico Pediatra 20 hrs: 03
Fisioterapeuta 20 horas:01
Fonoaudiologa 08hrs: 01

20

22

Profissionais com Técnico de enfermagem 40 hrs: 12 18 1
exigéncia de nivel Administrativo 40hrs: 04
médio. Auxiliar de Consultério Odontoldgico: 02
Técnico em Seguranca do Trabalho: 01
Profissional com Agente Comunitario de saude: 16 35 09

exigéncia de nivel
fundamental

Agente de Endemia:05
Estagiarios/pequeno aprendiz: 09
Motoristas: 06

Zeladora: 06

Cozinheira:01

Lavanderia:01

Fonte: Scnes / Recursos Humanos

PERCENTUAL DE DESPESAS COM FOLHA DE PAGAMENTOS E ENCARGOS

Ano SAUDE %

2017 3.778.476,51 33.712.246,79 11,21
2018 4.773.467,68 36.469.688,04 13,09
2019 5.206.273,63 38.295.050,07 13,60
2020 5.260.764,65 40.953.194,42 12,85

Fonte: SIM AM — Tribunal de Contas do Estado do Parana

CONTROLE SOCIAL E OUVIDORIA

O Conselho de Saude regulamentado pela Lei 1373/2013, € composto paritariamente por

50% de representantes dos usuarios de saude, 25% de representantes de profissionais de saude,
25% de representantes de gestores e de prestadores de servicos de saude vinculados ao SUS.
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O conselho é uma instancia colegiada superior, deliberativa, de carater permanente,
representativa, normativa, consultiva e fiscalizadora das acdes e dos servicos de Saude no ambito
do municipal, inclusive nos aspectos econdmicos e financeiros. Decide sobre as matérias de que
tratam sobre assuntos que lhe sdo submetidos e também atua nas estratégias e na promocéao do
processo de controle social em toda a sua amplitude, no a&mbito dos setores publicos e privados,
em consonancia com os principios e as diretrizes do SUS.

O Conselho Municipal em saude tem sua participacéo de forma que venha a ser solicitado,
com a participagcao dos membros em momentos que necessitem de suas atribuicdes. Com a nova
proposta em suas diretrizes o presente plano buscard uma maior participacdo em forma de
contribuicdo, bem como capacitacdo dos mesmos em prol da Saude municipal.

A Ouvidoria da Sautde é um instrumento de gestdio e cidadania. E um mecanismo
institucional de participacdo social por meio do qual o usuario do SUS registra denuncias,
reclamacdes, criticas, sugestdes, solicitacdes de informacdes e elogios. A ouvidoria € ao mesmo
tempo a garantia do direito de expresséo do cidadéo e a analise dos dados adquiridos a partir da
experiéncia de quem utiliza o servico: o usudrio. Trata-se, entdo, de um instrumento de gestéo,
aperfeicoamento da qualidade e da efetividade das acdes e dos servicos prestados pelo SUS.

Por se tratar de um instrumento de gestdo, a Ouvidoria da Saude elabora relatérios
gerenciais e encaminha-os para os gestores. A partir das manifestacdes dos usuarios do sistema
SUS, os gestores podem conhecer os principais problemas ou dificuldades e administra-los com
agilidade, visto que solicitacbes, dendncias e elogios que chegam a ouvidoria séo, todas elas,
demonstracdes da percepcdo e da vivéncia dos usuarios de saude com relacdo aos servigcos
prestados. Os problemas levantados podem, portanto, receber respostas rapidas e eficazes, pois
foram fundamentados em manifestacées sobre eventos verdadeiramente ocorridos.

Hoje o municipio ndo conta com o servi¢co de ouvidoria, € uma proposta da Gestao em ter
esse servico, para que possamos saber dos anseios da populacéo, consequentemente venhamos
a tornar os mesmos em forma de acdes para supri-los, lembrando que as mesmas sejam
direcionadas as condi¢des de acdes que nos cabe.

O municipio ndo contempla um servidor exclusivo para ouvidoria nem espaco fisico
adequado e exclusivo, no entanto sera retomada em 2022 o servigo de auditoria municipal.

Hoje os protocolos sdo realizados na prefeitura municipal pela ouvidora do setor de

administracao.
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DIRETRIZES, OBJETIVOS METAS E INDICADORES
DIRETRIZ 01 — QUALIFICACAO DA GESTAO EM SAUDE

L

Objetivo: Aprimorar o processo de gestdo do financiamento em saulde.

DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITAPEJARA D'OESTE - PR

Indicador para Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
. . base) Plano | Unidade
NO Descricdo da monitoramento : (2022 de e o o e
Meta reng\t/:“agao da ValorlAno :\J/Iglcizge de 2025) Medida
Participar de
treinamentos com
intuito de
aprimoramento a
equipe gestora
na busca de
recursos e
conhecimento em | Participar 100%
esfera municipal, | dos 0 |2021|% 100% | % 100% | 100% | 100% | 100%
estadual e treinamentos
nacional para propostos.
subsidiar as
demandas
orgcamentarias
propostas do
novo
financiamento em
saude.
Acdo | Provocar debates e troca de experiencias com demais gestores;
1 Promover encontros com demais servidores publicos de outros departamentos;
Buscar trabalho de profissionais que venham dar suporte a demanda levantada;
Estudo das portarias vigentes para tais fins;
Estudos e debates de resolucdes que venham de encontro com tal finalidade.
‘ Indicador para Indicador (Linha-base) Meta _ Meta Prevista
. . Plano | Unidade
NO Descricdo da monitoramento (2022 de o T e
Meta e avaliagdo da valor  |Ano Unidade 2025) Medida
meta de Medida
Disponibilizar
100%das
'(;‘rfé’;m‘é‘ﬁ?;fas Alimentar 100%
d ) o portal da 100% | 2021 | % 100% | % 100% | 100% | 100% | 100%
e financeiras no .
Tranparencia
portalde
transparéncia
do Municipio
Acéo | Repassar as informacdes necessarias para setor especifico para divulga¢éo no portal.
1
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Objetivo: Descentralizacdo do atendimento de Saude.

Indicador para Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
. . p base) Plano Unidade
NO Descricdo da monitoramento (2022- de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Meta e avaliagao da Unidade ;
meta VValor|Ano de Medida 2025) Medida
Promover a -
descentraliza¢éo Descentra_llzagao
- de 02 equipes 0 2021 | numero 2022/2023 | numero 00 01 0 01
de 02 Unidades do ESE
de ESF
Acdo | Construcao de UBS’s em grandes areas territoriais;
1 Levantamento de quantitativo de usuarios por territério com implantagcdo de UBS;
Divulgacao da proposta de descentralizacéo dos espagos em saude em prol dos usuarios por territorio;

Objetivo: Reformar a estrutura fisica do PA, e a Unidade UAPSF com intuito de melhorias nos

atendimentos aos usuarios e profissionais.

Indicador para Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
D — - P base) Plano | Unidade
NO escricao da monitoramento (2022-  de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Meta e avaliagao da Unidade de ;
e — \Valor|Ano Medida 2025) Medida
Reformar Unidade
de Pronto Reforma da
Atendimento Unidad 0 2021 | % 2022 % 30% 100% | 100% | 100%
24hrs nidade

Acdo | Levantamento de dados com relagdo ao melhor fluxo de atendimento;

1. Elaboracdo da planta baixa da estrutura;

Avaliacdo da planta por parte de orgdo competente;

Reestrutruracdo da estrutura fisica do ambiente mediante a direcionamentos proposto por orgdo competente;
Aprovacao para abertura de processo licitatorio;

Execucéo da obra.

: Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Indicador para .
NO Descricdo da monitoramento tesc) I(Dzlgrzwg ;ngdade
Meta e avaliagdo da Vaiorla Uikl 3005  Medida 2022 | 2023 | 2024 | 2025
meta alonAno Iyjedida
Reforma de 01
Unidade Bésica Reforma 1 2021 | % 2022 % 30% 100% | 100% | 100%
de Saude
Acdo | Levantamento de dados com relagdo ao melhor fluxo de atendimento;
1. Elaboracédo da planta baixa da estrutura;

Avaliacéo da planta por parte de orgdo competente;

Reestrutruracéo da estrutura fisica do ambiente mediante a direcionamentos proposto por orgdo competente;
Aprovacao para abertura de processo licitatorio;

Execucéo da obra.
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DIRETRIZ 02 - FORTALECIMENTO DA REDE DE ATENCAO A SAUDE
Objetivo: Fortalecer a atencdo basica em saude com direcionamentos voltados a organizacao
preconizada pelo SUS, com atendimento igualitario as acdes e servicos de saude, buscando o
atendimento integral dos usuérios e a promoc¢ao da articulagdo intersetorial com os demais niveis

de complexidade da aten¢do aos servicos em saude.

Indicador (Linha-base) | Meta | Meta Prevista

Plano Unidade | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Unidade (2022- de
de Medida | 2025) Medida

| | | Indicador para
NO Descricdo da monitoramento
Meta e avaliagdo da  |valor |Ano

meta

Elaboracao e
Implantacéo Numero de
do Programa Programa 00 | 2021 | Absoluta Absoluta | 1 1 1 1
Salde na Implantado
adolescéncia
Acdo | Implantacdo do programa de Satde do Adolescente, com énfase na sexualidade, gravidez precoce e uso indevido e
1 abusivo de drogas;

Diagnosticar e buscar conscientizacdo para diminuicdo da taxa de gravidez na adolescéncia;

Programas de enfrentamento ao suicidio na adolescéncia;

Capacitacdo para langamentos das acfes propoostas para cada participante.

Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Indicador para | base) Plano Unidad
N° Descricdo da Meta monltor_am?nt : oz ede 202 202 202 202
0 e avaliacdo |Vvalo Unidade | - ; 2 3 4 5
Ano Medida

da meta r de Medida| 2025)

Criar o programa de

enfrentamento e -

prevencao a Crrcl)a(i:?ngo 0 502 Qbsolut 2022 Absoluta | 1 1 1 1

obesidade/desnutri¢ca prog '

0 infantil.

Acd | Adeséao do Programa Saude na Escola (PSE);

ol Levantamento de dados de populacao alvo;

Acdes com direcionamentos praticos a populacao diagnosticada;

Criacao do Comité municipal da Crianga mais saudavel com educadores fisicos, nutricionistas do municipio;
Grupo de estudos de casos com pediatras atuantes na saude publica municipal;

Campanhas de conscientizacdo em redes socias da importancia da manutencdo saudavel de habitos alimentares.

: Indicador (Linha-base) | Meta Meta Prevista
Indicador para .
. . Plano | Unidade
NO Descricdo da monitoramento (2022-  de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Meta e avaliagao da Unidade ;
) 2025 Medida
meta R de Medida )
Ativar o Comité
municipal de Reesliuturacao | gaoq | 021 | 9 100% | % 80% | 90% | 100% | 100%
Mortalidade do comité
Infantil
Acdo | Designar maior quantitativo de membros para o comité;
1 Estudar com maior especificidade cada caso encontrado;
Criar calendario de encontros anuais para discussao de casos e possiveis casos evitaveis;
Manter em sigilo os casos discutidos com a reformulacéo de protocolos de discusséo.

Objetivo: Consolidar a atencdo primaria em saude como eixo norteador de organizacdo da politica

de atencao basica em saude.
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‘ ‘ e, Indicador (Linha- Meta ' Meta Prevista
. monitoramento base) Plano | Unidade
Ne Descrigdo da Meta S . (2022- de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
e avaliacdo da ValorlA Unidade 2025) Medida
meta alornAano 4e Medida
Manter as 04 equipes
de Estratégia de
Saude da familia para | Numero de 04 | 2021 | Absoluta | 04 Absoluta | 04 | 04 |04 |04
funcionamento com Equipes
carga horéria
completa.
Acdo | Propor ao executivo formas de contratacéo de profissionais;
i Buscar parcerias para qualificacdo especifica dos profissionais de cada pasta;
Reorganizacao da area territorial de cada equipe
Conscientizacdo em forma de palestras presenciais e online para a populacdo das acdes norteadoras em saude das
equipes de ESF;
Profissionais a serem contratados e capacitados.

. Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
‘ ‘ _ Imnghczi?groe{rr?:r:?o base) Plano | Unidade
N° Descricdo da Meta S . (2022- de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
e avaliagao da ValorlAno Unidade de 2025) Medida
meta Medida
Realizar
capacitacao para
as 06 Linhas de
frente das
Unidades de Saude .
com relaco & gapac't"i‘r as06 | ng | pppq | Numero | 4¢ Numero | 56 | o5 |06 | 06
) o ecepcldes absoluto absoluto
importancia do
preenchimento
correto de todas as
informacdes da
ficha cadastral.

Acéo | Cadastrar, atualizar e manter atualizados os dados de todas as familias nas UBS;
1 Protocolo de atendimento com documentos pessoais por parte do usuario;
Treinamento especializados dos servidores que irdo executar as acdes;

. Indicador (Linha-base) | Meta Meta Prevista
Inelieze o [PEie Plano | Unidade
o Descricdo da monitoramento
N Meta e avaliacdo da Unidade | (2922- ded.d 2022 | 2023 | 2024 | 2025
R Valor |[Ano de Medida 2025) Medida
Manter e ampliar a
capacidade
resolutiva das
UBS para reducéo Percentual de
de resolucdo da 85% | 2021 | % 89% % 86% | 87%% | 88% | 89%
. UBS
encaminhamentos
para referéncias
de especialidades.

Acdo | Ampliar a capacidade de resolutividades de casos monitorados pelos profissionais da atencgado basicas;
1 Monitorar os usuarios que tenham seus encaminhamentos voltados para tais fins de referéncia;
Criar mecanismos para que a contrareferencia seja adaptada como conjunto de acoes da APS.

Objetivo: Fortalecer a linha de cuidado em saude bucal.
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‘ ‘ ., Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
. . base) Plano | Unidade

NO Descricado da monitoramento : (2022 de o o i g
Meta ﬁ]z\t/;lllagao da Valor|/Ano :\J/Ir;Iddide de 2025) Medida
Implatar 02
equipes a NUmero de
cobertura de equipes 0 2021 | Absoluta 2 Absoluta | 01 02 2 2
Saude Bucal implantadas
(40horas)

Acgdo | Aumentar o nimero de equipes de saudebucal.

1 Contratacéo de profissionais para andamento dos programas.
Descentralizacéo para atendimento no territério dos postos de atendimentos;
Ampliar acées de escovacao supervisionada

: Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Indicador para .
‘ NP ‘ Descricdo da monitoramento BEEE |(°2|81r21;> (lngldade
Meta e avaliacdo da N Unidade de 5055  Medida 2022 | 2023 | 2024 | 2025
meta AlOMANO  Ivedida

Proporcionar 80%
avaliacao periddica
aos alunos da rede
municipal de Percentual 0 2021 | % 80% % 50%
ensino por
profissional
odontdlogo in loco.
Acdo | Consultas in loco (nas escolas) por profissionais Dentistas;

1 Conscientiza¢ado dos pais para que sejam realizadas as acdes propostas pelos profissionais;
Implantacdo da carteirinha bucal infantil municipal.

80% 80% 80%

: Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Indicador para .
. . base) Plano | Unidade
NO Descricao da monitoramento (2022-  de 2022 12023 | 2024 | 2025
Meta e avaliagdo da ValorlAno Unidade de 2025) Medida
meta Medida
Propiciar aos
usuérios .
. Numero de
atendimentos servico Numero Numero
T u u
(?speuallzagos em especializados 0 2021 | apsoluto 1 Absoluto 1 1 1 1
ortese e protese L
o no municipio
em territorio
municipal
Acdo | Buscar o credenciamento de consultérios com instalagées no municipio para procedimentos de ortese e protese
1 Levantar demandas de consultérios interessados para servigo especifico
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‘ indi Indicador (Linha-base) | Meta Meta Prevista
ndicador para .
. . Plano | Unidade
NO Descricado da monitoramento : (2022-  de o o i g
Meta ;Z‘t':"agao 43 "\ rolor JAno huﬂgg’igie de| 2025)  Medida
Realizar pelo % de gestantes
menos 95% das com
gestantes atendimento 50% | 2021 | % 95% % 70% 75% 80% 95%
cadastradas 1 odontolégico
atendimento. realizado.
Acdo | Ampliacdo das equipes de satde bucal e realizacdo da busca ativa que devem ser atendidas;
1 Tema do projeto Mae Itapejarense A IMPORTANCIA DA SAUDE BUCAL;
Descentralizagao das equipes de satde bucal;
Capacitar as equipes para ter qualidade no registro das informacoes;

Objetivo: Promover maior quantitativo de acdes as mulheres como forma de prevengéo e diagnostico

precoce do cancer de mama ecolo de Gtero.

‘ Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Descricdo da Indiqador para base) Plano Unidade
N* " Meta monitoramento e Unidade | (2022- 2095° (72022 | 2023 | 2024 | 202
Avaliacdo da meta Valor |Anolde 2025) S
Medida
Atingir a razdo | Razdo entre exames
de 0,75 de citopatoldgicos do >
exames cito colo do utero na 0
patologicos do | faixa etaria de 25 a 64 0,10 5 razao 0,75 razdo 0,75 | 0,75 | 0,75 | 0,75
colo do utero anos e a populacdo 1
em ao ano na feminina na mesma
populacéo alvo | faixa etaria
Acdo | Monitorar a intensificacéo da coleta de citologia do colo do Utero na populagdo feminina, prioritariamente na faixa etaria
1 de 25 a 64 anos.
Realizar campanha com busca ativa de publico alvo;
Confeccdo de material para campanha;
Organizacao estrutural de dia especifico para agdes a serem efetuadas em imprensa falada;
Propor metas fixas para cada ESF referente a coleta mensal de exames;
‘ indi Indicador (Linha-base) | Meta Meta Prevista
ndicador para :
.~ : Plano | Unidade
NO Descricado da mon_lto[amento e (2022-  de T an (o e
Meta avaliacdo da Valor |A Unidade de 2025) Medida
meta alor AN \1edida
Atingir a razéo Razéo entre
de 0,50 mamografias
exames de realizadas nas 017 | 2021 | % 050 | % 0,50 | 0,50 | 0,50 | 0,50
mamografia em | mulheres de 50 a
populagéo 69
alvo. anos e a
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populagéo
feminina nessa
faixa
etaria
Acdo | Monitoramento e intensificacdo da realizacdo de mamografias na populacao prioritariamente na faixa etaria de 50 a 69
1 anos.
Rastreamento de mulheres para as acdes de controle do cancer do colo de mama na APS.
Campanha de conscientizacédo de realizacdo de exames de prevencao;
Propor metas fixas para cada ESF referente a coleta mensal de exames
Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
.~ Indicador para base) Plano | Unidade
N° '\Dﬂe.:,crlgao € monitoramento e . (2022- de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
cta avaliacdo da meta |Valor|Ano Un|d.ade de 2025) Medida
Medida
Manter em Razédo da
zero a Mortalidade Materna
mortalidade RMM - 0 |2021 | % 0 % o o 0 0
materna no Numero de 6bitos
municipio. maternos/nimero
de nascidos
Acdo | Fortalecer e ampliar as ag6es do Programa Mée Itapejarense.
1 Promover a Educacdo Permanente com a qualificagédo dos profissionais de salde noatendimento as gestantes e
criangas.
Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
.~ Indicador para base) Plano Unidade
No :\3/'(2?;“930 da monitoramento e Unidade | (2022- de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
avaliagdo da meta Valor|/Ano |de 2025) Medida
Medida
Reduzira 0 Taxa de Mortalidade
Taxa de Infantil TMI
Morta_lldade Nl_Jmero de bbitos de 0 2021 | % 0 % 0 0 0 0
Infantil(TMI) no | criancas menores de
Municipio um ano / nimero de
nascidos vivos x 1.000
Acéo | Implantar referéncias e estabelecer protocolos de atendimento para ma formagao fetal.
1 Promover capacitagcdo para equipe de profissionais das ESF
Ampliar servigcos de banco de leite humano.
Aumentar o percentual de gestantes com inicio da assisténcia pré natal no primeiro trimestre gestacional.
Aumentar o percentual de consultas e/ou visitas domiciliares para puérperas na primeira semana apos o parto.
Implantar Programa de Planejamento Familiar.
Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Descricio da Indiqador para base) Plano | Unidade
N° Meta monitoramento e Uni de (2022- de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
avaliacdo da meta Valor |Ano ; 2025) Medida
Medida
Realizar
anualamente
em pelo menos
60% das % de gestantes com
gestantes
pelo menos 7
cadastradas, o consultas realizadas %
minimo de 7 A - 2021 | % 80% % 65% 70% 75% 80%
sendo a primeira até 55,6
consultas de
. a 20° semana de
prénatal, as ~
. gestacédo
quais devem
iniciar antes da
202 semana de
gestacao.
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Executar protocolos de atendimentos;

GESTAO 3021/3024

Acao

1

Manutenc&o do programa MAE ITAPEJARENDE;

Propor a implantagéo do programa “CARTEIRA CHEIA” que premiara as gestantes usufruirem de servigos e de
brindes a serem propostos pelos Dpto, bem como diretamente ligados ao preenchimento em dia de sua carteirinha de

gestante.

Busca ativa de faltosas.

Objetivo: Implementar a linha de cuidado em saude mental narede de atencdo a saude.

Indicador (Linha- | Meta Meta Prevista
Deserieie i Indicador para base) Plano Unidade
N Meta monitoramento e Unidade | (2022-  de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
avaliacdo da meta |Valor|Ano|de 2025) Medida
Medida
Implantar a linha
de cuidado em Numero de Equipes
salde mental nas | com cuidado 0 :ﬁgﬁg 04 0 0 0 04
4 equipes de APS | Implantado
municipal.
Acdo | Levantamento de dados para populacéo alvo.
1 Qualificar as equipes de atencao primariaem salde para o cuidado em satde mental.
Ampliar os incentivos financeiros estaduaispara implantacéo e custeio de servicos.
Promover parceria com profissionais do municipio para dias D de conscientizacédo a diagnosticados.
Criar o comité municipal de Saide Mental para definir estratégias de atuacédo para populagéo diagnosticada;
Promover campanhas com auxilio da imprensa falada para conscientizagédo da populacéo em relacao a utilizagdo de
auto medicacoes.
‘ Indicador para Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Descricao da monitorarrf)ento e base) ALEND Uinef1ei3
N° Meta avaliacdo da Unidade| (2022- de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
meta Valor [Ano |de 2025) Medida
Medida
Realizar
anualmente em
pelo menos 80%
dos pacientes % de diabéticos
diabeticos com solicitacéo de
cadastrados o . 12% | 2021 | % 80% % 60% | 70% | 75% | 80%
hemoglobina
acompanhamento ;
< glicada.
anual através da
consulta médica
com solicitagdo
do exame da
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hemoglobina
glicada.

Acao
1

Propiciar mecanismos para que o atendimento esteja alinhado com a busca ativa dos usuarios;
Mantemcao do credenciamento com laboratérios para efetivar a realizacdo do exame;

Capacitacao das equipes para estratificacdo correta dos doados coletados.
Realizar auditorias dos dados produzidos e atuar nas falhas de alimentagdo dos sistemas

Objetivo: Aumentar a cobertura vacinal da populagdo em geral.

‘ Indicador para Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Descricéo da monitoran?ento e base) el Uizt
N° Meta vellEeEm 6 Unidade| (2022- de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
¢do da .
meta Valor |Ano |(de . 2025) Medida
Medida
Realizar
anualmente em
pelo menos 90%
das criancas
menores de 02
anos de idade — % de cobertura
Pentavalente vacinal de
(32dose), poliomelite 61% | 2021 | % 90% % 75% | 80% | 85% | 90%
pneumococica inativada e
10- pentavalente.
valente(22dose),
Poliomelite
(32dose) e
Triplice Viral (12
dose)
Acgdo | Garantir a aquisicdo de insumos necessarios para o cumprimento da meta.
1 Ampliar o nimero de técnicos e de pontos para aplicacdo de vacinas em para o atendimento necessario.
Aumentar o nimero de Agentes Comunitarios de salde para realizacdo de visitas de rotina e de busca ativa dos
faltosos
Realizar parceria com o Departamento de Educacgéo para o controle da carteirinha de vacinagdo dos estudantes da
Rede Municipal e Estadual de Ensino.
‘ Indicador para Indicador (Linha-base) | Meta Meta Prevista
Descricao da monitoran?ento e P el Uizt
N° Meta el E® 6 Unidade | (2022- de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
¢do da .
meta Valor |Ano de - 2025) Medida
Medida
Alcancar
85% das
coberturas Proporcéo de
vacinais vacinas do
adequadas Calendéario
do Basico de 65% | 2021 | % 85% | % 70% | 75% | 80% | 85%
calendario Vacinacédo para
basico de populacdo em
vacinacao geral.
da
populacéo.
Acéo | Descentralizar a sala de vacina, implantando acdes de imunizagao em mais 01 (uma) unidade de saude
1 Fomentar a busca ativa para vacinagdo de criancas faltosas em todas as unidades de saude.
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7

DIRETRIZ 03 — QUALIFICACAO DA VIGILANCIA EM SAUDE

Objetivo: Garantir a qualidade da dgua consumida em nosso municipio

. Indicador (Linha-base) | Meta Meta Prevista
Indicador para .
Descrigao monitoramento Al | LmiREee
N° da Meta e avaliagdo da Unidade| (2022- de 2022 2023 2024 2025
e Valor |Ano de 2025) Medida
Medida
Gargntlr a Percentual de
qualidade ~
. estacBes de
da agua tratamento de
consumida | | 100% | 2021 | % 100% | % 100% | 100% | 100% | 100%
agua, fontes,
em nosso
S entre outros.
municipio
Acdo | Inspecionar de 100% das Estacées de Tratamento de Agua (ETA) localizadas no municipio
1 Monitorar a qualidade da agua de 80% das SolucGes Alternativas Coletivas (SAC) cadastradas no
Programa Vigilancia da Qualidade da Agua.

Objetivo: Garantir a qualidade de produtos comercializados no municipio e servi¢os prestados

‘ ‘ Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
. Indicador para base) Plano | Unidade
No ,\DAZ?;”gaO ol monitoramento e Unidade| (2022- de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
avaliacdo da meta |Valor |Ano de 2025) Medida
Medida
Realizar o
monitoramento
de 100 % dos Percentual de
[ Estabelecimentos
estabelecimentos . 40% | 2021 | % | 95% | % 60% | 70% | 80% | 95%
comercias que monitorados pela
necessitam de tal | VISA.
finalidade
Acdo | Fomentar e realizar inspegdes e vistorias no ambito de suas atribui¢des;

Interditar e abrir Processo administrativo sanitario, como medida de vigilancia sanitaria, os locais de
fabricacéo, controle, importacéo, armazenamento, distribuicdo e venda de produtos e de prestacéo de
servigos relativos a saude, em caso de violagao da legislacéo pertinente ou de risco iminente a saude;
Realizar acdes de vigilancia sanitaria em todos os Postos de Coleta que estao localizados no territorio
municipal;

Realizar visitas de 100% dos estabelecimentos com alto risco para vigilancia sanitaria;

Aumentar o quadro de funciondrios para tal pasta;

Objetivo: Intensificar as acOes de conscientizacdo da populacdo no combate ao Aedes
Aegypt, bem como analisar e direcionar agdes para frenar os casos que por ventura venham
a ser encontrados.

Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
DesEEiD fa | JeHEEeE e base) Plano | Unidade
N Meta monitoramento e Unidade | (2022-  de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
avaliacdo da meta |Valor |Ano de Medida 2025) Medida
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Cobertura

anual de 6 Percentual atingido Numero Numero

ciclos da em ciclos 6 2021 6 6 6 6 6
. absoluto absoluto

dengue. anteriores.

Acao Manter equipe de Controle de Vetores completa e capacitada.

1 Campanhas e Mutirdes;
Visitas diariamente;
Analisar as notificacdes dos casos de arboviroses, identificando os bairros com maior indice de casos confirmados
e/ou autdctones para desencadear acdes especificas;

Realizar capacitagées junto a rede de saide do municipio para enfrentamento do periodo sazonal;

Orientar a rede de saude em relagdo a coleta e transporte de amostras ao LACEN;

Articulagcdo com 6rgaos municipais de limpeza urbana, para realizagdo de Mutirdo de limpeza;

Desenvolver campanhas de midia para conscientizar a populacdo da importancia do combate ao Aedes.
Proporcéo de imoveis visitados em pelos menos 6 ciclos de visitas domiciliares para controle das arboviroses.
Realizacao de fumacé.

Reestruturagédo do Comité da Dengue.

Cobertura do teste de NS1 para sintomaticos.

Ac0Oes nas Escolas municipais e estaduais de conscientizac¢éo e informacao.

Blogueio em areas de foco.

Objetivo: Reducgao dos riscos e agravos a saude da populacéo.

Indicad Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Descricao da mnolnci?oroarn?:r:?o L3 Plano Unidade
N et = avlewis ok Unidade | (2022-  de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
e Valor |Ano |de 2025) Medida
Medida
Realizar
tratamznt?\)/lﬁ'e Percentual de
casos ae € | casos de TB, 0 2021 | Numero | o 0 0 0 0
busca ativa dos . Absoluto
. Hanseniase
comunicantes.

Acdo | Capacitar profissionais da rede basica para diagndstico de sintométicos respiratdrios e tratamento e
1 acompanhamento dos casos de tuberculose e hanseniase, com apoio da equipe de vigilancia
epidemiolégica;

Investigag@o e acompanhamento de 100% das notifica¢cdes anuais

Indicador para Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Descricdo da monitorarr?ento ) Plano | Unidade
Ne Meta e avaliacao da Unidade | (2022-  de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
T Valor |Ano |de 2025) Medida
Medida
Realizar
tratamzntg)rge Percentual de
casos de 1b € | 4505 de TB, 0 2021 | Numero | o 0 0 0 0
busca ativa dos . Absoluto
. Hanseniase
comunicantes.

Acéo | Capacitar profissionais da rede basica para diagndstico de sintométicos respiratérios e tratamento e
1 acompanhamento dos casos de tuberculose e hanseniase, com apoio da equipe de vigilancia
epidemiolégica;

Investigacdo e acompanhamento de 100% das notificacfes anuais

Objetivo: Prevengao de danos e agravos a saude publica.

‘ ‘ Indicador para Indicador (Linha-base) Meta Meta Prevista
. Descricao monitoramento : Plano | Unidade
N da Meta e avaliacdo da Unidade| (2022- de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
e Valor ANo de 2025) Medida
Medida
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Reduzir o
surgimento
de novos Numero de
danose | jfectados 42,52% | 2020/2021 | % 0% | % 30% | 20% | 15% | 10%
agravos a
salde
publica
(COoVID)
Acao | Garantir tratamento de NUmero de ébitos em decorréncia do contagio pelo virus;
1 Desenvolver plano de Educacao Continuada para profissionais de salde;
Garantir EPI'S e demais insumos;
Desenvolver campanhas e acdes de promocéo a salde; - Informar e conscientizar; - Garantir tratamento
em decorréncia do contagio pelo virus
. Indicador (Linha-base) Meta Meta Prevista
Indicador para :
Descricéo da monitoramento e - Plime ) g Eel
N° Meta avaliacéo da Unidade| (2022- de : 2022 | 2023 | 2024 | 2025
e Valor|Ano de 2025) Medida
Medida
Reducéo do
surgimento
de novos Reduzir Nimero
danos e de infectados 0% | 2020/2021 | % 0% % 0% 0% 0% 0%
agravos a
saude publica
(Dengue)
Acado | Garantir tratamento de Numero de ébitos em decorréncia do contagio pelo virus;
1 Desenvolver plano de Educacdo Continuada para profissionais de saude;
Garantir EPI'S e demais insumos;
Desenvolver campanhas, capacitacdes, acdes de promocao a saude; - Informar e conscientizar; - Garantir
tratamento em decorréncia do contagio pelo virus

DIRETRIZ 04 - FORTALECIMENTO DA GESTAO DO TRABALHO E EDUCAGAO
PERMANENTE EM SAUDE

Objetivo: Estimular, incentivar e realizar acbes com finalidades educativas, com
fundamentacdes de fortalecimento e qualificacdo do Sistema Unico de Saude — SUS, para o
andamento e controle social fidedigno no municipio.

Indicador para Indicador (Linha-base) Meta Meta Prevista
. . Plano :
NO Descricdo da monitoramento (2022- Unid de
Meta e avaliacdo da ValorlA Uni de 2025) Medida 2022 | 2023 | 2024 | 2025
meta alonAno  \\edida
Implantar plano de
capacitagao Implantar plano | | 5021 | agsoLUTA | 1 ABSOLUTA | 1 1 1 1
Continuada para
Servidores.
Acdo | Educacdo permanente dos profissionais de salide da rede municipal para o desenvolvimento das a¢ées Humanizacéo,
1 acolhimento, para prestar assisténcia em conformidade com protocolos assistenciais do SUS e protocolos municipais
Objetivo: Adequacéo da proposta do Planificasus
NO Descri¢do da Indicador para Indicador (Linha- Meta Unidade | Meta Prevista
Meta monitoramento e | base) Plano de
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avaliacdo da Unidade | (2022- Medida 2022 | 2023 | 2024 | 2025
meta ValorlAno |de 2025)
Medida
Realizar Adeséo
E;gggz%us Realizar Adesdo 1 | 2021 | Absoluta | 02 Absoluta 01 02 02 02
Municicipio.

Acdo | O projeto PlanificaSUS Parana se baseia na utilizaco de préaticas problematizadoras que proporcionam uma agéo
1 reflexiva dos atores envolvidos e propde o desenvolvimento de acdes efetivas a partir de um processo colaborativo de
planejamento estratégico e melhoria continua.

O projeto é composto por dez (10) etapas, conforme quadro 1, operacionalizadas por meio de workshops para
alinhamento conceitual de maneira interativa, através de estudos de caso, trabalhos em grupo, dramatizac¢des, debates,
entre outros; e oficinas tutoriais onde os profissionais assistenciais e gerenciais recebem apoio para aprimorar os
processos de trabalho nos servicos da RAS (APS, AAE, AH, sistema de apoio e logistico) refletindo sobre a prépria
pratica, a fim de detectar oportunidades e implantar ciclos de melhoria. Além dos workshops e oficinas tutoriais o projeto
também oferece cursos curtos, que abordam o conhecimento de temas especificos como por exemplo: estratificacio de

risco, abordagem multiprofissional as condi¢es cronicas, lideranca, entre outros."

Objetivo: Programar acfes com embasamento de agfes pré estabelecidas pelo calendéario anual do

Ministério da Saude

‘ ‘ Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Descricdo da Indiqador para base) Plano Unidade
N° Meta monitoramento e Unidade| (2022- de _ 2022 | 2023 | 2024 | 2025
avaliacéo da meta |Valor |[Ano |de 2025) Medida
Medida
Executar 90%
das campa,n.has Percentual dg 80% | 2021 | % 90% % 90% 90% 90% 90%
do calendério Eventos realizados
oficial do MS
Acdo | Promover campanhas com acGes referentes ao Calendario do Ministério da Satide com direcionamentos proporcionais
1 a tais fins de campanhs presencias, individuais, coletivas, dentro e fora dos espagcos em salde.

DIRETRIZ 05 = FORTALECIMENTO DO CONTROLE SOCIAL NO SUS

Objetivo: Firmar compromisso com a sociedade através da incorporagcdo de maior numero de
membros do Conselho Municipal de Saude (CMS) na proposta de gestdo em saude e
reestruturacéo/criacdo de comités do departamento.

‘ ‘ Indicador (Linha- | Meta Meta Prevista

Besericao da Indicador para base) Plano Unidade

N° Meta monitoramento e Unidade | (2022-  de 2022 | 2023 | 2024 [ 2025

avaliacdo da meta |Vvalor|Ano |de 2025) Medida
Medida

Propor
capacitagcdo para | Capacitar Membros 0 2001 | % 100% % 60% | 80% | 90% | 100%
membros do do CMS
CMS

Acéo | Contratacéo de empresa especializada para acessoria aos membros do CMS;

1 Palestras e demonstrativos de funcionarios do departamento expondo suas a¢6es para membros do CMS.
Troca de experiéncias entre membros e funcionalismo.
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‘ Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Descricio da Indiqador para base) : Plano Unidade
N Meta MEEIEIED & Unidade | (2022-  de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
avaliacdo da meta |Valor|/Ano |de 2025) Medida
Medida
Realizar a IV
Conferéncia
Municipal de Conferéncia. 1 2021 | Absoluto | 1 Absoluto 01
Saude.
Acdo | Mobilizar funcionarios e a populacéo a participagéo na IV Conferéncia Municipal de Salde
1
Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Desetiein da Indicador para base) Plano Unidade
Ne Meta monitoramento e Unidade | (2022-  de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
avaliacdo da meta |Valor|/Ano |de 2025) Medida
Medida
Manter caixas de | Numeros de caixas
Sugestdes e disponiveis & 06 | 2021 gg':;ﬁ:g) 06 gg’:;{;’to 06 06 06 06
Reclamacgfes populacéo
Acdo | Estimular a populagéo para participar das audiencias publicas para discutir os relatérios, registrar sugestoes, elogios e
1 criticas sobre o funcionamento das Unidades.

Objetivo: Ativar o sistema municipal de Ouvidoria, avaliacdo e monitoramento do departamento de

Saude.
Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Descricéo da Indiqador para base) Plano Unidade
N° Meta monitoramento e Unidade (2022- de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
avaliacdo da meta |Vvalor|Ano ; 2025) Medida
de Medida
Ativar o sistema
de ouvidoria,
avaliagéo e
monitoramento
das agges do Sistema ativo de
Departamento S 0 2021 | Absoluta | 2022 Absoluta | 1 1 1 1
- Ouvidoria
Municipal de
Saude com
profissional
especifico.
Acado | Retomar o sistema informatizado da SESA para controle, monitoramento e avaliagao.
1 Abrir o espagco em forma de ligacao telefénica, e-mail, mensagem via WhatsApp para o usuario solicitar informacdes,
sugestodes, elogios, opinar e fazer denincias de irregularidades se for de seu conhecimento.

DIRETRIZ 06 — FORTALECIMENTO DA 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.
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‘ ‘ Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Descricio da Indic_ador para base) Plano Unidade
N Meta U EIMIEILE 2 Unidade | (2022-  de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
avaliacdo da meta |Valor [Ano |de 2025) Medida
Medida
Manter o
estoque de
medicamentos
da farmacia Monitorando o
basica em 95% estoque da 95% | 2021 | % 95% % 95% | 95% | 95% | 95%
dos farmacia
medicamentos
preconizados
Acdo | Reorganizar a politica de Assisténcia Farmacéutica no municipio de acordo com as diretrizes Estaduais e nacionais.
1 Promover a descentralizacdo da dispensacdo dos medicamentos aos usuarios;
Melhorar a infraestrutura fisica da farmacia municipal;
Elaborar ac6es socioeducativas com foco no uso racional de medicamentos.
Indicador (Linha- Meta Meta Prevista
Descricdo da Indiqador para base) Plano Unidade
N° Meta monitoramento e Unidad (2022- de 2022 | 2023 | 2024 | 2025
avaliacdo da meta |Valor|{Ano nidace 2025) Medida
de Medida
Readequar a
lista da Lista REMUME
REMUME de atualizada;
acordo com as Lista REMUME 1 2021 | Absoluta | 4 Absoluta | 1 1 1 1
portarias em revisada
vigor
Acéo | Apresentar e atualizar sempre que necessario, a listagem da REMUME para 100% dos profissionais das unidades de
1 saude, priorizando a prescricdo dos medicamentos padronizados;
Garantir a revisdo anual da REMUME;
Informar a 100% da populagdo a relagdo dos medicamentos padronizados;
Capacitar os profissionais da Assisténcia Farmacéutica acompanhando as inovacdes da Politica;
Estabelecer cronograma de capacitacdo continuada e permanente elencando prioridades entre as tematicas.
CONCLUSAO

Com a finalizagdo nos processos de elaboragéo do Plano Municipal de Saude, buscou-se, dar
inicio a implementacdo do processo de planejamento integrado, de base local e ascendente,
orientado por problemas e necessidades em saude que vivenciamos dia a dia bem como usuarios
ou funcionérios do Departamento municipal em saude. Houve a preocupacdo de embasar as
propostas a partir de possibilidades concretas, correlacionadas a leis e portarias que viabilizarao
as acoes financeiras para sua execucao, para nao tornar este plano um documento apenas formal.

Este movimento de toda a equipe de elaboracédo do referido plano é entendido como parte
do processo que busca melhorar a resolutividade das unidades e setores, com intuito de construir
um vinculo maior entre as unidades e sua comunidade, aprimorando o acolhendo o usuario, para

a finalidade de melhorar o acesso aos servicgos.
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A pratica para as ag¢fes contidas no mesmo, estdo condicionadas a disponibilidade de
recursos técnicos e financeiros, com direcionamentos e orientacdes de documentos norteadores
de planejamento e gestédo da Secretaria Municipal de Saude com destaque para o PPA (Plano Pluri-
anual), a LDO (Lei de Diretrizes Orcamentérias) e a PPI (Programacéo Pactuada Integrada).

A elaboracédo de um Plano de Saude, documento que norteara todas as acbes na area de
saude do municipio configura-se como grande desafio aos gestores da saude, mesmo que o
referido plano é mutavel para que as acfes possam estar direcionadas com a real situacao
encontrada, a esséncia integralmente participativa, torna-se algo de grande valia para tal proposta.

Como o mesmo é um documento democratico, apresentado aos varios segmentos da sociedade,
gue constituem o Conselho de Saude, o mesmo € parte fundamental para revisar as acées em
saude que partem da premissa de construcdo integrada da entidade maxima de fiscalizacdo e
controle social do Sistema Unico de Saude — SUS.

Buscamos assim com as metas definidas, indicadores de projecao, acdes e metodologias a
serem efetivadas em consonancia com os recursos disponiveis, fundamentos de comprometimento
de toda a equipe de profissionais na area em saude, bem como a participacao paritaria do CMS,

proporcionando assim, condi¢des de saude fidedigna a populacdo que necessitar.
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