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X — gestdo da informacéo
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PROGRAMAGAO DAS ACOES E SERVICOS DO MUNICIPIO
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LDO — Lei de Diretrizes Orgamentaria
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| - DADOS DE IDENTIFICACAO DO MUNICIPIO

Municipio: Senador José Porfirio
Cddigo do IBGE: 150780

Cnpj: 05.421.110/0001-40
Prefeito: Dirceu Biancard

Endereco da Prefeitura: Rua Marechal Assuncéo s/n.

Secretaria Municipal de Saude:

CNPJ do Fundo Municipal de Saude: 10.511.002/0001-07
Secretario Municipal de Saude: Antonio Carlos Lima

Endereco da Secretaria: Travessa Abel Figueiredo, N° 26.

Tipo de gestdo: Gestdo Plena do Sistema Municipal de Satide (TCGM)
Municipio da regido de satude do Xingu

Regional de Saude: 10° CRS/SESPA

Fone: (91) 3556-1388 — e-mail: gabinete.sjp.saude@gmail.com

Caracteristicas Demograficas e Socioecondémicas do Municipio

e  Populacdo: 11.587 (2020)

e  Densidade Demografica: 1 hab/km?

e  PIB Per capita: 4.655,18 (2011)

e 9% da populacdo em extrema pobreza: 37,79 (2010)

e 9% da populacdo com plano de saude: 1,34 (Junho / 2021)


mailto:gabinete.sjp.saude@gmail.com
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APRESENTACAO

O plano municipal de saide é uma ferramenta importante na consolidacdo do planejamento
municipal na saude, fundamentada em trés dispositivos legais: O decreto n° 7508/2011, que
regulamenta a Lei 8080/90 e dispbe sobre alguns aspectos do planejamento, sendo da obrigacao do
gestor publico a elaboracéo e apresentacdo de instrumentos de palnejamento; A lei complementar n°
141/2012, que regulamenta o artigo 198 da Constituicdo Federal de 1998,definindo as normas de
fiscalizacdo, avaliagdo e controle dass despesas com o SUS dos trés niveis federativos; e por ultimo
a Portaria n°® 2135/2013 que estabelece diretrizes para o planejamento do SUS, define como
instrumentos do planejamento em sadde o Plano Municipal de Saude (PMS) a Programacao Anual
de Saude (PAS) e o Relatorio de Gestdo e orienta 0s pressupostos para o planejamento.

O plano Municipal de Saude é uma importante ferramenta de gestdo e pode contribuir no
processo de compreensdo dos principais problemas e desafios enfrentados pela saude municipal este
instrumento explicita o caminho a ser seguido pela nossa administracao no direcionamento das a¢oes
e servigos de saude.

Nessa construcao, procuramos refletir sobre a situacdo da saide do municipio e as condicdes
que nossa populacéo esta exposta, buscando nos indicadores de salde os refletos que acometem a
nossa populacgéo.

A gestdo municipal consolida nesse momento a aplicacdo das recomendacdes legais
estabelecidas em lei e reafirma seu compromisso no desenvolvimento social da populagéo,

construindo um SUS forte e integrado ass necessidades da populacéo.

ANTONIO CARLOS LIMA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE
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1-SINTESE HISTORICA

A origem historica do atual municipio de Senador José Porfirio esta relacionada com o
antigo municipio de Souzel. Em meados de 1750, antigas missdes jesuitas da Companhia de
Jesus levaram os primeiros tracos de civilizagdo a regido do Xingu, onde se estabeleceram,
fundaram uma missdo e iniciaram a abertura de uma estrada que fazia a ligacdo entre essa

missado e a localidade de Cachoeira, no rio Tucurui.

O crescimento e desenvolvimento da regido ocorreram em funcdo da construgédo desta
estrada, que apds a expulsdo dos jesuitas contou com o empenho dos frades Ludovico e Carmelo
de Mazzarino (missdo dos Capuchos da Piedade), major Leocadio de Souza, coronel Gaioso,
Agrério Cavalcante e Jose Porfirio de Miranda Junior. Até que em 1874 foi criado o municipio
de Souzel, através da Lei n°® 811. Contudo, devido a necessidades politico-administrativas de
estabelecimento de um Governo Municipal no Alto Xingu, em 1911, Souzel, o municipio de
maior extensdo do estado do Para na época, foi desmembrado, dando origem ao municipio de
Xingu. Assim, no quadro da divisdo administrativa de 1936, 0 municipio do Xingu compunha-
se de onze distritos, entre eles o de Souzel.

Em 1961, durante o governo de Aurélio Corréa do Carmo, o municipio do Xingu - agora
denominado Altamira (Decreto-Lei n° 2.972, de 31 de marco de 1938), foi desmembrado para
reconstituir o municipio de Souzel, com o nome de Senador José Porfirio e criar o municipio

de S&o Feélix do Xingu.

Posteriormente, o municipio de Senador José Porfirio teve seu territério desmembrado
para constituir os municipios Vitéria do Xingu (1991) e Anapu (1995). Atualmente, compGe-se
apenas do distrito- sede Senador Jose Porfirio.
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1.1-LOCALIZACAO

O municipio de Senador José
Porfirio localiza-se na Regido de
Integracdo do Xingu (Rl Xingu).
Ocupa uma éarea de aproximadamente
14.419,92 Km?, correspondendo a
5,75% da Rl Xingu e 1,16% do

estado do Para.

No mapa € possivel

visualizar uma situagdo incomum.

O Municipio possui area territorial

descontinua. Essa situacéo

prejudica a implantagdo e/ou

expansdo dos servicos e acdes de saude, assim como as atividades de prevencdo de doencas
e promocao a saude, além da supervisao e acompanhamento das unidades existentes.

Os habitantes residentes na regido conhecida como zona de ilhas e furos buscam
atendimento no Municipio de Altamira, muito mais proximo que a sede do Municipio e que
dispde de melhor estrutura de servigos de saude. A logistica de ter que ser locomover pelos
municipios de Altamira e Vitoria do Xingu para se chegar a sede de Senador José Porfirio €
inviavel agora e o sera sempre.

Para buscar o atendimento em Altamira, muitos desses usuarios, informam como
endereco, a residéncia de familiares e amigos de Altamira, mascarando assim os sistemas de

informacao, tanto de Senador como de Altamira.

e 12REGIAO - Sede Municipal: Representada pela sede do Municipio, composta
por 05 bairros, além das areas de serrarias e pequenas propriedades rurais
localizadas em suas proximidades.

e 22REGIAO — Zona Ribeirinha: Situada ao longo da margem direita do Rio Xingu,
composta por varias pequenas comunidades e por varios igarapes que
desembocam no referido Rio. Destacam-se as seguintes localidades: Comunidade

10
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de Arapari e Limédo IlI, Tamandua, Tamanduazinho, Kai, Vila Nova, Juraud,
Timbiras, Chatinha, Limé&o | e Xororo.

3.2 REGIAQ — Zona da PA-167: Compostas por comunidades ao longo da estrada
que liga o Municipio a Rodovia Transamazénica. Destacam-se as comunidades
de KM 11, KM 23, Alto Brasil, Canoé, KM 80, Bambu e Cuti&o.

42REGIAO — Zona da llhas e dos Furos: Constituida pelas localidades de llha da
Fazenda, Ressaca, Cana Verde, Ituna, Galo, Maia, Pirarara e Itata, representa a
regido antes reconhecida pela expressiva extracdo mineral do ouro. Para chegar
a essa regido € necessario transpor os Municipios de Vitoria do Xingu e Altamira,
0 que dificulta sobremaneira o desenvolvimento das acdes e servigos de salde
necessarios.

11
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1.2 - DEMOGRAFIA E INDICADORES SOCIAIS

1.2.1- DEMOGRAFIA

O municipio de Senador José Porfirio possui 11.357 habitantes, equivalente a 3,93% da

populacéo total da Rl Xingu, com
densidade demografica de 1
hab/km? (IBGE, 2020).

Em 2010, a populacdo
residente era composta por 53,6%
de homens e 48,4% de mulheres.
Essa distribuicdo populacional por
sexo, com a quantidade de homens
superior a de mulheres, segue 0
mesmo padrdo ao longo de
décadas

Conforme dados

populacionais do IBGE, a

Populagdo no Gltimo censo Populagdo no titimo censo
13.045 pessoas
Comparando a outros municipios Q&
No pais
§570° 15
I

2458°
No Estado
144 1

|

123°
Na micro regido
&

Acessar pdninz de ranking

Densidade demografica
0,90 habkm? >

Leg=snds

ate 17.141 pzssoas ate 27.904 pessoas 32 51.651 pessoas. ma's que 51.851

populacdo de Senador José Porfirio passou por algumas mudancas no que se refere a sua

estrutura etaria. Os dados mostram que a pirdmide etéaria evoluiu no sentido de aumentar o

percentual de jovens, adultos e idosos. A longevidade cresceu e os casais, principalmente

urbanos, passaram a ter menor nimero de filhos.

Cadigo do Municipio Gentilico
1507805 porfiriense
Prefeito
DIRCEU BIANCARDI
& POPULAGAO >
Populagio estimada [2017] 11.357 pessoas
Populagdo no dltima censo [2010] 13.045 pessoas
Densidade demografica [2010] 0,90 habkm®
i TRABALHO E RENDIMENTO >
™ EDUCAGAQ >

Pirdmide Etaria
100 ou mais
95399
90294
35280
20asd
75a79
T0a74
55260
60264
55350
50a54
45349
40a44
35339
W0au
25320
20a24
15219
10a 14
5a9
Da4

HOMENS MULHERES

g
&
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1.2.2—- TAXA DE CRESCIMENTO POPULACIONAL

A populagdo paraense e a Porfiriense ndo vém apresentando a mesma dinamica de
crescimento populacional (Grafico 4), confirmando o fato que politicas e decisdes publicas
culminam, na maioria da vezes, em alteracdes pontuais e especificas para cada localidade ou
municipio.

Gréfico 4 - Taxa de crescimento populacional anual de Senador José Porfirio em
relagao ao Para.

20

15

10

Taxa de crescimento (%)

-10

-15
1970/1980 1980/1991 1991/2000 2000/2010
e Parg =fJ=Senador José Porfirio

Fonte: IBGE/CENSO 1981; 1991; 2000; 2010.
Elaboracao: IDESP, 2013.

A década de 1970 foi marcada por politicas publicas de integracdo da Amazonia, quando
grandes fluxos migratérios foram atraidos para o estado do Pard, incentivados com a facilidade
de acesso a terra, abertura de créditos rurais, e, ainda, com a construgdo de uma estrutura
rodoviaria capaz de escoar mercadorias e facilitar o fluxo de pessoas. Foi quando se deu inicio
as obras de implementacdo das rodovias Transamazoénica (BR-230) e Cuiaba-Santarém (BR-
163), além da criacdo do Projeto Integrado de Colonizagdo, acompanhando as laterais da
BR-230, com area de aproximadamente 2.795.250 hectares (ha). Contudo, Senador José

Porfirio localiza-se fora dos fluxos que passaram a ocorrer na area de influéncia da

13
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Transamazonica e da acdo colonizadora do INCRA, logo, o municipio ndo acompanhou o
crescimento populacional observado nos municipios cortados pela rodovia, apresentando taxa
de crescimento anual de 7,96% entre 1970 e 1980.

Na década seguinte, o0 municipio experimentou um boom populacional, decorrente
principalmente da descoberta de jazidas auriferas de facil exploracdo (proximo da superficie do
solo). Houve um crescimento anual de 17,81% no periodo de 1980 a 1991. Esta taxa de
crescimento populacional representa um incremento de mais de 35.500 habitantes em apenas

uma década.

A partir de 1991, Senador José Porfirio passou por desmembramentos territoriais que
deram origem a novos municipios (Vitoria do Xingu e Anapu) e, consequentemente, perdas
populacionais foram inevitaveis, resultando em uma taxa de crescimento anual negativa de
9,6% entre 1991 e 2000. Essa taxa populacional continuou em declinio na década seguinte
(2000/2010), embora em menor proporcao (-1,85%). Com isso, 0 municipio perdeu 17% da
sua populacdo de 2000 para 2010, e, ao contrario do que se esperava, com o advento da UHE
Belo Monte, a populacéo de Senador José Porfirio vem sofrendo uma redugéo gradativa desde
2008.

1.2.2— INDICE DE EXTREMA POBREZA

O Governo Federal adota como medida de extrema pobreza o rendimento familiar mensal
de até R$70,00 por pessoa. Nesse sentido, considerando os resultados do censo 2010, a
proporcdo de pessoas residentes em domicilios particulares permanentes de Senador José
Porfirio que vivem abaixo da linha de extrema pobreza é de 24%.

Desde 2010, o Programa das Nac¢des Unidas para o Desenvolvimento (PNUD), da ONU,
adota no Relatério de Desenvolvimento Humano (RDH) o indice de Pobreza Multidimensional
(IPM), que identifica privacOes sociais em educacgdo, saude e padrdo de vida dos domicilios,
considerando que a pobreza é um fendmeno multifacetado e que somente a renda néo é capaz
de expressa-la completamente. Contudo, este indice ainda n&o foi aplicado para 0s municipios
brasileiros, apenas os estados de Minas Gerais e S&o Paulo vém adotando a metodologia como

indice oficial para o planejamento de suas politicas sociais.

14
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1.2.3.EDUCACAO.

Em 2015, os alunos dos anos inicias da rede publica da cidade tiveram nota média de 4
no IDEB. Para os alunos dos anos finais, essa nota foi de 4.2. Na comparagdo com cidades do
mesmo estado, a nota dos alunos dos anos iniciais colocava esta cidade na posi¢éo 72 de 144.
Considerando a nota dos alunos dos anos finais, a posicdo passava a 4 de 144. A taxa de
escolarizacdo (para pessoas de 6 a 14 anos) foi de 92.4 em 2010. Isso posicionava 0 municipio
na posicao 109 de 144 dentre as cidades do estado e na posic¢ao 5382 de 5570 dentre as cidades
do Brasil.

Taxa de escolarizagdo de € a 14 anos de Taxa de escolarizagdo de 6 a 14 anos de idade

idade

924 %

g &

Comparando a outros municipios

Mo pais
5a70° 1
-
e
Mo Estade
14g° T
L
10%°
Ma micro regido
g

7"

IDEE - Anos iniciais do ensino
funclamental
4 ?

IDEE - Anos finais do ensino fundamental
4,2 >

15



SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

1.2.4 - SANEAMENTO BASICO

Apresenta 6.5% de domicilios com esgotamento sanitario adequado, 55.1% de domicilios
urbanos em vias publicas com arborizacdo e 6.3% de domicilios urbanos em vias publicas com
urbanizacdo adequada (presenca de bueiro, calgcada, pavimentacdo e meio-fio). Quando comparado
com 0s outros municipios do estado, fica na posicdo 89 de 144, 34 de 144 e 26 de 144,
respectivamente. J& quando comparado a outras cidades do Brasil, sua posicao é 4663 de 5570, 3949
de 5570 e 3246 de 5570, respectivamente.

Esgotamento sanitario adequado
Esgotamento sanitario
adequado

6,5 %

Comparando a outros
municipios

No pais
5570° 1°
4663°
Mo Estado
144° 1°
i
89"

Na micro regido
g° 1°

5:

Arborizagdo de vias publicas

55,1 % >
N . - Legenda
Urbanizagao de vias publicas
6,3 o > até 3.3% até 9.95 % até 21,6 % mais que 21,6 %

Sem Informacio

@ Local selecionado
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1.2.5- ECONOMIA
— Trabalho e Redimento

Em 2015, o salario médio mensal era de 2.2 salarios minimos. A proporcao de pessoas
ocupadas em relacdo a populacéo total era de 6.2%. Na compara¢do com 0S outros municipios
do estado, ocupava as posicoes 25 de 144 e 83 de 144, respectivamente. Ja na compara¢ao com
cidades do pais todo, ficava na posicdo 1176 de 5570 e 4671 de 5570, respectivamente.
Considerando domicilios com rendimentos mensais de até meio salario minimo por pessoa, tinha

52.5% da populacédo nessas condi¢oes, 0 que o colocava na posicdo 49 de 144 dentre as cidades

do estado e na posicao 895 de 5570 dentre as cidades do Brasil.

Salario médio mensal dos Salario médio mensal dos trabalhadores formais
trabalhadores formais

2.2 saldrios minimos

Comparando a outros municipios

Mo pais

5570° 12
Mo Estado

144¢ 12

Ma micro regido
aD 10

Aceszsar pagina de ranking

Pessoal ocupado

A producdo agricola do municipio de Senador José Porfirio gera em média 26.636
toneladas de variadas culturas por ano, cultivadas em uma area média total de aproximadamente
4.209 ha (IBGE/Producédo Agricola Municipal, 2000-2011).

Em 2011, o valor da producéo agricola do municipio foi de R$107.971,00, ou seja, 33,4%
maior que o de 2010. Entre os produtos agricolas cultivados destaca-se o0 arroz e o milho, cujas
respectivas areas plantadas equivalem a 29,3% e 21,2% de toda area destinada a agricultura no
municipio (tabela 1). Ainda vale destacar as culturas de mandioca e feijdo, que juntas somam
cerca de 27% da area total plantada no municipio. Contudo, o cupuagu, apesar de sua pequena
area de cultivo, é o principal produto agricola de Senador José Porfirio, contribuindo com mais
de 90% no seu valor producao.
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2-Secretaria Municipal de Saude

A Secretaria Municipal de Saude foi criada através da Lei Municipal n® 053/96
de 12/12/96 e alterada pela Lei n.° 076/99 de 27 de maio de 1999. Funciona em Prédio
préprio.

A situacdo de satde da populacdo tem melhorado gradativamente nos ultimos
anos, com a descentralizacdo dos recursos de media complexidade da salde, tendo
como consequiéncia 0 aumento das acdes desenvolvidas e o0 aumento da capacidade de
assisténcia gerenciada pelo gestor municipal.

Senador José Porfirio, assinou o pacto pela satude 2006 o que possibilitou a
descentralizacdo dos recursos de media complexidade.

2.1 - Organograma

O organograma da Secretaria Municipal de Saude foi criado atraves da Lei Municipal n.° 053/86
de 12 de dezembro de 1996 e para execucdo de suas atividades ndo sofreu nenhuma alteracéo até 20009,

necessitando urgentemente de uma reestruturagdo para atender as normas do Pacto pela Saude:

GABINETE DO SECRETARIO

MUNICIPAL DE SAUDE

'l
L]
COORDENADORIA DE COORDENADORIA DE
ADMINISTRAGAO E COELRA?“EE’J“:SISS'T’BDE ATENCAO E VIGILANCIA A
FINANCAS SAUDE
o A DIVISAO DE PROJETOS E DIVISAQ DE SAUDE DIVISAO DE VIGILANCIA E
AGOES ESTRATEGICAS BASICA SAUDE
I_ SETOR DE OUVIDORIA I_ SETORDE CADASTRO, Ml Il seToR DO I sc70R DE VIGILANCIA
DO SUS AT PAC'S/ESF EPIDEMIOLOGICA
Bl owisione I_ setorpe | MM setoroe Bl seror DE ViGILANCIA
FINANCAS INFORMAGAO ODONTOLOGIA SANITARIA
SETOR DE SUPRIMENTOS, BN TG || ™ sroroe controe e
SERVICOS E PATRIMONIO T VETORES E ZOONOSES
SETOR DE ASSISTENCIA M seToR DE ViGILANCIA
FARMACEUTICA AMBIENTAL

DIVISAO DE GESTAO DE
PESSOAS

2.2 - Participacao Controle social:
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A participacdo e controle social existente atualmente é fruto das conquistas
democraticas, que envolveram varios atores em seu processo que ainda encontra-se em
construcdo. Essa participacdo social nas decisdes em saude € um dos principios
fundamentais do SUS, devendo ser fortalecido e respeitado para se garantir um controle
construtivo e responsavel.

O Conselho Municipal de Saude de Senador José Porfirio foi criado através da
Lei Municipal n°®042/94 de 19/12/94, e alterado através da Lei n.°075/99 de 04/05/1999.
Possui Regimento Interno e dispde dos mecanismos necessarios ao seu funcionamento.

E composto de forma paritaria por 12 membros.

2.3- SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE
Atencdo a Saude

Atencdo Basica e ou Primaria é primeiro nivel de atencdo a Satde da Populacdo desenvolve
um conjunto de a¢des de saude que englobam a promocéo, prevencdo, diagnostico, tratamento e
reabilitacdo da saude.
Objetivo: Priorizar as acOes de promoc¢éo da qualidade de vida das pessoas e de prevencao de riscos
e agravos a saude da populacéo, articulada com a atencdo individual e coletiva.

Atencédo Especializada

O municipio vem se empenhando para promover a organizagao da saide em todos 0s niveis
da atencdo, aumentando o0 acesso do usuario aos servicos de saude de modo mais resolutivo.
Campo de Atuacéao:

- Regulacgdo e Auditoria nos Servigos de Salde;
- Atencdo Ambulatorial Especializada;

- Atencédo Hospitalar;

- Tratamento Fora de Domicilio.

Rede Hospitalar:
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O municipio de Senador José Porfirio a conta com rede hospitalar propria, possui Unico hospital
com 15 leitos, onde realiza internagdes nas clinicas bésica e também realiza procedimentos cirirgicos de
pequeno porte. Considerando o parametro de 9% internacdo populacdo/ano municipio de Senador José
Porfirio estimada um total de 1080 internacao/ano.

Rede de Urgéncia e Emergéncia

A rede de atendimento de urgéncia no municipio € composta por trés (01) unidades de pronto
atendimento que funcionam 24 horas, localizada na sede do municipio e uma sala de estabilizagdo com
trés leitos, preparados para casos urgentes.

O municipio pleiteou junto a SESPA, a implantacdo do servico mével de urgéncia (SAMU)

terrestre afim de garantir atendimento e remocao de urgéncia e emergéncia no municipio.

Atencdo as Vigilancia em Saude

Reconhecida como a Vigilancia que direciona a¢des para prevengéo e controle de doengas e
agravos transmissiveis e ndo transmissiveis, acompanhando e analisando os dados e informacdes,
promovendo medidas de controle apropriadas visando a eficiéncia e afetividade dessas medidas,
divulgando informacdes e fornecendo constantes orientacfes técnicas aos profissionais de saide, bem
como, estruturar de forma mais efetiva os servicos de verificacdo de Gbitos e na cobertura da
vacinacdo. Com isso, protege e promove a saude da populacdo, desenvolvendo a partir dessas
informacdes acdes que sejam capazes de eliminar e diminuir os possiveis riscos a satde da populacéo,
intervir em problemas sanitarios decorrente do meio ambiente e outros.
Campo de Atuacéo:

o0 Vigilancia Epidemiolégica e Controle de Doencas;
o Vigilancia Ambiental;

0 Controle das Endemias;

o0 Controle das Zoonoses;

o0 Vigilancia Sanitaria;

0 Atencéo de Controle e prevencgéo do Tabagismo;

0 Saude do Trabalhador;

0 Atencéo de Controle e Prevengdo da Hanseniase;

0 Atencéo de Controle e Prevencdo da Tuberculose
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3. ANALISE SITUACIONAL DA SAUDE:
METODOLOGIA:

Na abordagem da Andlise Situacional do municipio foi utilizada Metodologia da

Problematizacéo e Matriz de GUT como ferramentas pedagdgicas de identificacdo das necessidades

de saude e classificacdo de prioridades como subsidio a implementacdo de acdes no quadriénio

2018-2021. Todos os topicos e eixos de avaliacdo diagndstica deste plano seguiram o modelo a

sequir:

TABELA DE CLASSIFICACAO DE DIAGNOSTICO

Valor (a) Tipo de (b) Tipo de (c)Tipo de Célculo
Gravidade Urgéncia Tendéncia
05 Extremamente | Extremamente -
Agrava rapido
grave urgente
03 Grave Urgente Piora em médio
prazo
02 Pouco grave Pouco urgente PO ST GG
prazo
Apuracéo 5 3 2 Total: 30

PONTUACAO E CONCLUSAO:

Prioritaria alta
intervencao

Relevante média
intervencao

Execucdo Permanente, baixa
intervencao.

Execucao, sem
intervencao.

125----- 75

26------ 2
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3.1. Estrutura do Sistema de Saude

A Secretaria Municipal de Salde consiste no Orgdo responsavel pela estrutura

administrativa e gestdo da Assisténcia a Saude com suporte orcamentario do Fundo de Saude

nas trés esferas de governo.

Segue abaixo a discriminagdo da estrutura do sistema que compdem a rede publica de

Saude Municipal.

TABELA 1- ESTABELECIMENTO DE SAUDE MUNICIPAL

Municipio

SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO
SENADOR JOSE
PORFIRIO

2330903

2616130

2793814

7284896

7258682

9368663

2330946

2616122

6047661

2676214

7569866

6684602

5856604

6735711

7477201

6321380

Nome Fantasia

UBS ALTO BRASIL

UBSF VILA NOVA

UBS ARAPARI

ACADEMIA DA SAUDE

UBS BAMBU

CENTRO DE FISIOTERAPIA DE
SENADOR JOSE PORFIRIO
HOSPITAL MUNICIPAL DE
SENADOR JOSE PORFIRIO
UBSF RESSACA

UBSF MANOEL ANSELMO
BATISTA
UBSF CENTRO

UBS DO BOM PASTOR

LABORATORIO DE PROTESE
DENTARIA

DIVISAO DE VIGILANCIA EM
SAUDE

CENTRAL DE REGULACAO DE
SERVICOS DE SAUDE DE SJP
SECRETARIA MUNICIPAL DE

SAUDE SENADOR JOSE PORFIRIO
NUCLEO DE APOIO A SAUDE DA

FAMILIA

Gestao

<

< £ £ £ £ £ £ £ £ £ £ £ £ £ £

Atende
SUS
SIM

SIM

SIM

SIM

SIM

SIM

SIM

SIM

SIM

SIM

SIM

SIM

SIM

SIM

SIM

SIM
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Comentario Técnico:
As estruturas atendem atualmente a uma populacao superior a 20 mil habitantes, porém

com dados desatualizados pelo IBGE a receita percapta municipal é baseada em uma
populacdo de 11 mil habitantes. O Hospital Municipal é a Unica estrutura que presta
atendimento a uma populacdo de mais de 20 mil habitantes, sendo necessaria sua reforma.

Ha necessidade da construcdo de um CAPS tipo |, para atender a demanda municipal.

Anélise e classificacdo diagnostica:
Considerando que o espaco fisico consiste em condicdo basica para desenvolver servico

de qualidade, verifica-se necessidade de reforma, ampliagéo e qualificagdo de alguns
prédios.

Classificado como prioritaria alta intervencao.

Proposta de Gestéo
Reforma do hospital dentro dos padrdes preconizados
Construcgéo caps |

3.1.1. ESTRUTURA ADMINISTRATIVA

A estrutura organizacional da SMS apresenta o desenho administrativo de gestéo, a
sequir:

GABINETE DO SECRETARIO

MUNICIPAL DE SAUDE

'l
L]
COORDENADORIA DE COORDENADORIA DE
ADMINISTRACAO E COPOLREET:'\[;SS'T%DE ATENGAO E VIGILANCIA A
FINANGCAS SAUDE
M DIVISAO DE GESTAO DE DIVISAO DE PROJETOS E DIVISAQ DE SAUDE DIVISAO DE VIGILANCIA E
PESSOAS AGOES ESTRATEGICAS BASICA SAUDE
I_ SETOR DE OUVIDORIA I_ SR reoves > M M seToroo I SETOR DE VIGILANCIA
DO SUS AVALIACAO PAC'S/ESF EPIDEMIOLOGICA
B DwisAoDE I_ SETOR DE = SETOR DE M SETOR DE VIGILANCIA
FINANGAS INFORMAGAO ODONTOLOGIA SANITARIA
SETOR DE SUPRIMENTOS, BN G | ™ seroroe conroe o
SERVIGOS E PATRIMONIO TR VETORES E ZOONOSES
SETOR DE ASSISTENCIA B SETOR DE VIGILANCIA
FARMACEUTICA AMBIENTAL
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3.1.2. ESTRUTURA DE RECURSOS HUMANOS
A Secretaria Municipal de Salde apresenta uma estrutura de 160 servidores,
abrangendo quadro de gestéo e rede assistencial, conforme demonstra tabelas a seguir:

TABELA 2 : QUANTITATIVO NA LOTACAO DE GESTAO

EFETIVOS TEMPORARIOS TOTAL

111 49 160
TABELA 3: SERVIDORES POR LOTACAO

LOTACAO EFETIVOS | TEMPORARIOS | CEDIDOS LICENCA

Secretaria de 13 4

Saude/Sede

Estratégias S. 29 10 2

Familia

SAMU

NASF 2 4

Almoxarifado 3

Vigilancia Sanitaria 3

Piloto Fluvial 2

Agentes da Dengue 8 3

Motoristas 6 3

Vigias 4 3 1

Hospital 16 6 3 2

Meédicos 2

Plantonistas

TOTAL 84 37 3 6

TABELA 4: QUANTITATIVO DE SERVIDORES POR FUNCAO.

FUNCAO QUANTITATIVO
Médicos (geral) 6
Enfermeiros 7
Administrativo 10
Técnicos de enfermagem 22
Técnicos laboratorios 5
Técnicos de radiologia 2
Farmacéuticos/bioguimicos 1
Odont6logos 3
Aux. Salde bucal 3
Agentes de saude 33
psicologa 1
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Educador fisico 1
Sec. Salde/Coord./Diretores/ Assessoria. 10
Vigilancia em salde (geral) 3
Aux. Serv. Gerais 24
Motorista/Condutor 9
TOTAL GERAL 145

Comentério Técnico:

O Quadro funcional atual € insuficiente para a demanda do servico, sendo que
novas contratacGes sé serdo possiveis com incremento financeiro que venha garantir a
manutencdo da folha de pagamento.

Andlise e classificacao diagnostica:

O quadro de pessoal concursado representa 85 % da forca de trabalho do SUS. N&o

justificando nesse momento a realizacéo de concurso publico.
Classificado como pouco urgente, execu¢do sem intervencao.

Proposta da gestdo

-Realizar processo de selecdo publica temporéria para recomposicao do quadro funcional.

3.1.3. ESTRUTURA DA ATENCAO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE
TABELA 5- Atencéo especializada no Municipio e pactuada

- _ Capacidad Intersetorialidade
Especificacao Portaria e Instalada Cobertura | Oferta Fluxo  de|Fluxo de
saida entrada
Atendimento
Psiquiatria
Pediatria 651 HRT
Ginecologia HRT
Psicologia
Ortopedia 1761 HRT
Terapia Ocupacional
Nutric&o 1500
Fonoaudidélogo
Odontologia
especializada
CEO
Apoio E Diagnostico
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Ultrassom 3024 1500
Laboratério 46000
Raio X 2300
Eletrocardiograma 600

Comentério Técnico:

A atencdo especializada € uma das maiores fragilidades do servi¢co municipal, onde grande
parte das especialidades sdo ofertadas via TFD, onerando significativamente o orcamento
da secretaria, resultando em uma quebra na continuidade do tramentos do cidaddo. Os
quantitativos de consultas e procedimentos disponibilizados pelo hospital regional é pouco
perante nossa demanda atual.

Analise e classificacdo diagnostica:

Prioritéria alta intervencao

Proposta da gestdo:

Ofertar novos servicos especializados dentro do municipio
Aumentar a disponibilidade de consultass e exames pelo hospital regional

3.1.4. ESTRUTURA DA ATENCAO HOSPITALAR

TABELA 6- DISPOSICAO DE LEITOS

Intersetorialidade na regido
TR i com 0s outros municipios
Especificacio Nec. Capacida Cobertu
N° Port.n® | de ra Oferta Fluxo de
1631 Instalada Fluxo de saida
Leitos entrada
. Vitoria do
ESPEC - 6 B 0 i Xingu
CIRURGICO ) Porto de
Belém
Moz
ESPEC — .
01 CLINICO 7 6 0 idem
OBSTETRICO 3 4 0 Idem
PEDIATRICO 3 3 0 Idem
Servicos de
02 UTI'S
UCI-Neonatal 1 I 0 Idem
UTI-Adulto i 0 Idem
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04

Internacgdes
hospitalares-
Mes

3.1.5. ESTRUTURA DE EQUIPAMENTOS

TABELA 6- DISPOSICAO DE EQUIPAMENTOS

NES Capacidade
Ne Equipamentos: Port. n° Ins?ala da Cobertura | Oferta
1631
1 Equipamentos de audiologia 1 0 0
2 Equipamentos de Diagndstico 4 9 50%
por Imagem
3 Equipamentos de Infra- 0 0 0
Estrutura
4 EqU|pameqtos de 10 4 40%
Odontologia
Equipamentos para
S Manutencdo da Vida S . 10
5 qulpamentos por Métodos 3 1 0
Graficos
7 Equ_lpamentos por Métodos 0 0 0
Opticos
8 Outros Equipamentos

Comentério Técnico:
Existe a necessidade de aquisi¢cdo de alguns equipamentos para o hospital municipio,
referente a suporte de vida e de diagnostico por imagem e gréaficos, como também
operacionais para o servico de lavaderia.

Andlise e classificacdo diagnostica:

Relevante média intervencao

Proposta da gestdo:

Aquisicao de equipamentos para renovagdo do parque de maquinas

3.2.
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Redes de Atencdo a Saude — (RAS)

O arcabouco normativo do SUS na l6gica da regionalizacao solidaria e cooperativa
da salde apresenta as Redes de Atencdo a Saude (RAS) como um mecanismo de superacdo
da fragmentagédo sistémica. No ambito conceitual consistem em arranjos organizativos de
acOes e servicos de saude de diferentes densidades tecnoldgicas que integradas por meio de
sistemas de apoio técnico, logistico e de gestdo buscam garantir a integralidade do cuidado
(Ministério da Saude, 2010 — Portaria n® 4.279, de 30/12/2010).

A RAS tem como objetivo promover a integracéo sisttmica, de agdes e servicos de
salide com provisdo de atencdo continua, integral, de qualidade, responsavel e humanizada,
bem como incrementar o desempenho do Sistema, em termos de acesso, equidade, eficacia
clinica e sanitaria; e eficiéncia econémica.

A conformagdo das Redes tem como eixo estruturante em sua caracterizagéo a
formacéo de relagdes horizontais entre os pontos de atencdo, onde a Atencao Priméria a Saude
(APS) compreendida como primeiro nivel de atencdo emerge como o centro de comunicacao
pela centralidade no processo do cuidado continuo e integral.

Com relagdo a estrutura operacional a RAS se consolida mediante cinco
componentes: APS como centro de comunicacgdo; os pontos de atencéo secundaria e terciaria;
os sistemas de apoio (sistema de assisténcia farmacéutica, sistema de apoio diagnostico e
terapéutico e sistemas de informacao em salde); os sistemas logisticos (cartdo de identificacdo
dos usuarios, prontuario eletronico, central de regulacao e sistema de transporte sanitario) e o
sistema de governanga.

A Rede de Atencdo a Saude do Municipio de Senador José Porfirio estad conformada

por 05 redes de servicos em fase de implementacdo e/ou implantacdo, a seguir: Rede de

Atencdo Basica, Rede Cegonha, Vigilancia em Saudee Rede de Urgéncia e Emergéncia.
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3.1.6 -REDE DE ATENCAO BASICA

O municipio de SENADOR JOSE PORFIRIO possui populagdo para calculo de PAB-Fixo
(Faixa 1 - 28,00 per capita) de 11.587 habitantes, corresponde a R$ 29.495,67 de repasse mensal.
Apresenta cobertura® de Atencdo Bésica de 100,00 %, considerando Estratégia Satde da Familia
com cobertura de 100,00 %.
(*) Parametro de cobertura utilizado na PNAB, IDSUS e COAP, que consideram populacdo de
3.000/hab./equipe, sendo que para equipes organizadas de outras formas, considera-se a carga horaria

médica na Atencao Bésica de 60h/semanais para 3.000 hab.

QUADRO 01: Situacdo atual da implantacao da(s) equipe(s) de Salde da Familia e Agentes
Comunitarios de Saude.

) _ Valor mensal do
Equipes Teto Credenciado Implantado
repasse
eSF 6 4 4 16.000,00
ACS 38 43 41 41.574,00

Os incentivos mensais de custeio para a Equipe de Saude da Familia sdo: modalidade | R$
10.695,00 (dez mil e seiscentos e noventa e cinco reais), modalidade 11 R$ 7.130,00 (sete mil e cento
e trinta reais) e equipes com profissionais médicos integrantes de programas nacionais de provimento
e fixacdo em areas de dificil acesso e/ou de populagdes de maior vulnerabilidade econémica ou social
- Programa de Valorizacéo do Profissional da Atengdo BasicaylPROVAB e Programa Mais Médicos
R$ 14.482,93 (quatorze mil reais) sendo R$ 10.482,93 para a bolsa do médico e R$ 4.000,00 fundo a
fundo para o municipio. A Equipe Ribeirinha recebe o0 mesmo valor da Modalidade | + custeio de
logistica de ¥ da modalidade | por unidade de apoio e/ou embarcacgdo vinculada (sendo no maximo
4 de cada) + custeio da equipe ampliada de acordo com o nimero de profissionais agregados. A UBS
Fluvial recebe custeio de R$80.000,00 ou R$ 90.000,00 ¢/ Saude Bucal + custeio de logistica de ¥4
da modalidade | por unidade de apoio e/ou embarcagéo vinculada (sendo no maximo 4 de cada) +
custeio da equipe ampliada de acordo com o numero de profissionais agregados. Para os Agentes
Comunitarios de Saude (ACS) é repassado incentivo de R$ 1.014,00 (hum mil e quatorze reais) a
cada més, sendo que no ultimo trimestre de cada ano sera repassada uma parcela extra, calculada com
base no nimero de ACS registrados no cadastro de equipes e profissionais do Sistema de Informacéo

definido para este fim, no més de agosto do ano vigente.

50



SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Nucleo de Apoio a Saude da Familia.

Os Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF) s&o equipes multiprofissionais que atuam
de forma integrada com as equipes de Saude da Familia (eSF), as equipes de atencdo bésica para
populaces especificas (Consultorios na Rua - eCR, equipes ribeirinhas - ESFR e fluviais- eSFF) e
com o Programa Academia da Satde. Os NASF tém como objetivo apoiar a consolidacdo da Atencao
Bésica no Brasil, ampliando as ofertas de satde na rede de servigos, assim como a resolutividade e a
abrangéncia das agdes. S&o regulamentados pela Portaria n° 2.488, de 21 de outubro de 2011, e
complementados pela Portaria n® 3.124, de 28 de dezembro de 2012.

QUADRO 02: Situacao atual da implantacdo do(s) Nucleo(s) de Apoio a Saude da Familia
(NASF).

NASF

Tipo

Credenciado

Implantado

Valor mensal do repasse

1

1

12.000,00

Obs: O parametro de teto do NASF é calculado a partir do nimero de eSF credenciadas. Os NASF
podem ser organizados em trés modalidades definidas de acordo com o nimero de eSF e/ou eAB
para populacées especificas (eCR, eSFR e eSFF) e recebem os seguintes incentivos: NASF 1 (5 a
9 eSF e/ou eAB) - R$ 20.000,00 (vinte mil reais); NASF 2 (3 a 4 eSF e/ou eAB) - R$ 12.000,00 (doze
mil reais); NASF 3 (1 a 2 eSF e/ou eAB) - R$ 8.000,00 (oito mil reais).

Brasil Sorridente - AcGes de Saude Bucal

O Brasil Sorridente - Politica Nacional de Saude Bucal - € o programa que visa desenvolver

acOes de promocdo, prevencdo e recuperacdo da salde bucal através de uma série de acles para

ampliacéo do acesso ao tratamento odontoldgico no Sistema Unico de Satde (SUS).
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O municipio de SENADOR JOSE PORFIRIO apresenta cobertura de Satide Bucal de 71,20 %. Se
considerada somente a Estratégia Saide da Familia tem-se uma cobertura de 89,32 %.

QUADRO 03: Situacao atual da implantacéo da (s) Equipe(s) de Saude Bucal.

) ) Valor mensal do
Equipes Teto Credenciado Implantado
repasse
eSB - | 5 0 0 0,00
eSB - 11 3 3 13.410,00

Os incentivos mensais de custeio sdo: equipe de Saude Bucal - modalidade | R$ 2.230,00 (dois
mil e duzentos e trinta reais) e modalidade 1l R$ 2.980,00 (dois mil, novecentos e oitenta reais).
Fazem jus a 50% a mais sobre os valores mensais de custeio as eSB dos Municipios constantes do
anexo | a Portaria n® 822/GM/MS, de 17/04/2006 , e as eSB dos Municipios constantes no anexo da
Portaria n°® 90/GM/MS, de 17/01/2008 , que atendam a populagdes residentes em assentamentos ou
remanescentes de quilombos, respeitando o nimero maximo de equipes definido também na Portaria
n° 90/GM/MS, de 17 de janeiro de 2008.

Consultdrio Odontoldgico

Segundo a Portaria GM/MS N° 2.372, de 07 de outubro de 2009, ha o compromisso de
doacdo de equipamentos odontoldgicos pelo Ministério da Saude para as Equipes de Saude Bucal
(eSB) implantadas a partir de outubro/2009. Para receber esses equipamentos, fica disponivel no
nosso site o Sistema de Plano de Fornecimento de Equipamento Odontoldgico onde o gestor
municipal opta por receber a cadeira odontoldgica diretamente no municipio ou receber o recurso

para o préprio municipio realizar a aquisicao.

Programa Nacional de Melhoria do Acesso e Qualidade — PMAQ

O principal objetivo do programa é induzir a ampliagdo do acesso e a melhoria da qualidade
da atengdo bésica, com garantia de um padrdo de qualidade comparavel nacional, regional e
localmente, de maneira a permitir maior transparéncia e efetividade das agdes governamentais

direcionadas a Atencdo Basica em Saude.
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Os valores do repasse mensal do incentivo financeiro do PMAQ-AB, denominado componente

de qualidade do piso de atencdo basica variavel, deste segundo ciclo, foram definidos pelas Portarias

n. 562, de 4 de abril de 2013 e Portaria n. 1.234 de 20 de junho de 2013.

O municipio de SENADOR JOSE PORFIRIO no terceiro ciclo do programa (2019) cadastrou as

seguintes equipes:

QUADRO 07: Resultado de adeséo ao terceiro ciclo.
ESF/EAB | ESB/EABSB | NASF | CEO
4 3 1 0

QUADRO 08: Resultado da certificacao das equipes de Atencdo Basica que aderiram ao PMAQ

no segundo ciclo (2018).

CLASSIFICACAO DAS EQUIPES CADASTRADAS

NO PMAQ e e

Desempenho muito acima da média 0 0,0
Desempenho acima da média 1 25,0
Desempenho mediano ou um pouco abaixo da média 3 75,0
Insatisfatoria 0 0,0
Desclassificada 0 0,0
TOTAL 0 100,0

QUADRO 08.1: Resultado da certificacdo das equipes de Saude Bucal que aderiram ao PMAQ

no segundo ciclo (2018).

CLASSIFICACAO DAS EQUIPES CADASTRADAS

NO PMAQ Freq. (%)

Desempenho muito acima da media 0 0,0
Desempenho acima da média 0 0,0
Desempenho mediano ou um pouco abaixo da media 3 100,0
Insatisfatoria 0 0,0
Desclassificada 0 0,0
TOTAL 0 100,0

QUADRO 08.2: Resultado da certificacdo das equipes do NASF que aderiram ao PMAQ no

segundo ciclo (2018).
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CLASSIFICACAO DAS EQUIPES CADASTRADAS

NO PMAQ Freq. (%)
Desempenho muito acima da média 0 0,0
Desempenho acima da média 0 0,0
Desempenho mediano ou um pouco abaixo da media 0 0,0
Insatisfatoria 0 0,0
Desclassificada 1 100,0
TOTAL 0 100,0

Programa Saude na Escola

O PSE constitui estratégia interministerial — Ministério da Educacdo (MEC) e Ministério da
Saude (MS), para integracdo e articulacdo permanente entre as politicas e acdes de educacédo e de
salde, com a participacdo da comunidade escolar, envolvendo intersetorialmente as equipes de
Atencdo Bésica e as equipes da Educacdo. Conforme Portaria Interministerial n® 1.055, de 25 de abril
de 2021, o ciclo do Programa tem vigéncia de dois anos.

No Termo de Compromisso, pactuado no momento da adesao pelos gestores municipais da
salde e da educacdo, constam as a¢fes a serem implementadas, quantidade de escolas e equipes de
Atencdo Bésica que participardo do Programa. Um conjunto de 12 acbes pode ser priorizado
conforme demanda da escola, indicadores de saide e demais indicadores sociais (violéncia, gravidez
na adolescéncia, evasdo escolar, etc.) e no ato da adesdo o municipio também pode incluir a¢bes que

serdo monitoradas exclusivamente por meio do e-SUS AB.
Os incentivos serdo repassados fundo a fundo, via PAB Variavel da Atencdo Baésica,
calculados de acordo com a faixa de estudantes pactuada no Termo de Compromisso. Os municipios

recebem parcela Unica a cada ano do ciclo. O incentivo federal é de R$ 5.676,00 para envolver até
600 estudantes, acrescido de R$ 1.000,00 a cada intervalo entre 1 e 800.

Quadro 10: Situacdo do Programa Saude na Escola
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EDUCANDO EDUCANDO
EDUCANDO EDUCANDO TOTAL 20% DA 80%
CRECH S S -
3 S S EQUIPE ADESA RESTANTE
E PRE- ENSINO
ENS. FUND . EJA S o S

ESCOLA MEDIO.

1 474 2.425 420 326 5 4.400,00 0,00

Programa Academia da Saude

O Programa Academia da Saude, normatizado pela Portaria n® 2.681/GM/MS, de 7 de novembro de
2013, e redefinido pela Portaria n°® 1.707/GM/MS, de 26 de setembro de 2020, tem o objetivo de
contribuir para a promoc¢do da saude e producdo do cuidado e de modos de vida saudaveis da
populacdo, por meio de espacos fisicos dotados de equipamentos, estrutura e profissionais

qualificados, denominados polos.

Os polos sdo espacos publicos de salde da Atencdo Bésica construidos ou designados para o
desenvolvimento das acOes previstas e planejadas para o Programa. O polo devera estar localizado
na area de abrangéncia do estabelecimento de saude de referéncia no ambito da Atencdo Basica,
compondo a Rede de Atencdo a Saude (RAS) local, em consonancia com a Politica Nacional de
Atencdo Basica (PNAB) e com a Politica Nacional de Promocdo da Saude (PNPS).

O Ministério da Saude repassa aos municipios incentivo financeiro de duas naturezas: 1.
Investimento — destinado a construcéo dos polos. O municipio deve captar Emenda Parlamentar que
sera destina a este objeto no Fundo Nacional de Saude; e 2. Custeio — destinados aos polos construidos
e para os quais foi realizada pelo gestor municipal a solicitacdo de custeio (Este incentivo € transferido
regular e automaticamente por meio do Piso de Atencdo Bésica Variavel (PAB Variavel), no valor
mensal de R$ 3.000,00 (trés mil reais) por polo. Tal repasse, no entanto, consiste em um incentivo,

devendo o Programa contar também com cofinanciamento dos estados e municipios.

O municipio SENADOR JOSE PORFIRIO esta habilitado para a implantacio do Programa
por meio de construcdo de polo ou polo identificado como similar ao Programa Academia da Saude
de acordo com os Quadros 1 ou 2. O municipio que possui obra na situagdo obra concluida (3?2 parcela
aprovada ou 32 parcela paga) ou que tem polo identificado como similar ao Programa Academia da
Saude é considerado "apto ao custeio”. Caso 0 municipio tenha polo nesta situagéo, certifique-se se

0 custeio ja foi solicitado ao Ministério da Saude pelo gestor municipal de saude.

Quadro 1. Informacdes referentes a implantacdo do Programa Academia da Saude com construcao
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de polo(s).
o . L Situaca
Ano de habilitacdo da proposta de Numero Situagéo Valor Valor

ara
construcao da proposta da obra | empenhado Pago P _
0 custei
Obra Recebel

2011 10511002000111001 ) 100.000,00 | 100.000,00 _
concluida custeio

Fonte: Sistema de Propostas do Fundo Nacional de Saude e Sistema de Monitoramento de Obras

Em relacdo ao repasse atual do incentivo de custeio, 0 municipio o recebe para 1 polo(s).

Quadro 3. InformacOes referentes ao incentivo de custeio do Programa Academia da Saude

(construidos ou similares).

N° de polos custeados no municipio Valor do repasse
1 3.000,00

Fonte: Portarias de habilitacdo de custeio.

Programa Telessaude Brasil Redes

O Telessalde Brasil Redes na Atencdo Basica visa potencializar a qualificacdo da Atencédo
Basica/Estratégia de Saude da Familia ao estimular o uso das modernas tecnologias da informacéo e
telecomunicacdes para atividades de apoio matricial e educacdo a distancia relacionadas a saude.
Constitui-se enquanto uma rede que interliga gestores da salde, instituicdes formadoras e servicos de
salde do SUS, num processo de trabalho cooperado online. Tem o objetivo de aumentar a
resolutividade clinica das equipes de Atencdo Basica, ampliando a capacidade clinica e de cuidado;
melhorar a qualidade dos encaminhamentos para a atencdo especializada, reduzindo o nimero de

encaminhamentos desnecessarios; e informatizar as Unidades Basicas de Saude.

O processo de adesdo ao Componente Telessalde Brasil Redes na Atencdo Bésica e
Informatizacgdo das Unidades Bésicas de Salde aconteceu em novembro de 2011. Na ocasiéo, 3.256
municipios aderiram a proposta, distribuidos em 63 projetos aprovados, totalizando 16.836 eSF
beneficiadas. O financiamento de projetos de informatizacéo e Telessaude Brasil Redes na Atencéo
Basica comporta valores maximos dependentes do nimero minimo de eSF que serdo contempladas

em cada projeto. Saira portaria de Custeio desses nucleos com critérios de financiamento em breve.

O municipio SENADOR JOSE PORFIRIO esta vinculado ao nticleo Estadual de Telessatide de
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QUADRO 12 - Repasses para implantacdo do Nucleo e nUmero de equipes vinculadas.

Valor da Valor da Quantidade
Ano do Tipo de N Valor total a primeira segunda de ESF
projeto Nucleo receber parcela parcela participantes
(70%) (30%) do projeto
2012 Estadual Para | 2.000.000,00 | 1.400.000,00 | 600.000,00 2

Acompanhamento das Condicionalidades do Programa Bolsa Familia

O municipio de SENADOR JOSE PORFIRIO possui 2.540 familias beneficiarias do PBF com perfil
salde, destas na 12 vigéncia de 2021 foram acompanhadas 2.095 familias pela Atencdo Béasica com
82,48 %.

Sistema de Informacdo em Saude para a Atencéo Basica

O Sistema de Informacao em Salde para a Atengdo Bésica (SISAB) foi instituido pela Portaria
N° 1.412, de 10 de julho de 2013, sendo que a operacionalizacdo do SISAB sera feita por meio da
estratégia do Departamento de Atencdo Basica (DAB/SAS/MS) denominada e-SUS Atencao Basica
(e-SUS AB).

O e-SUS Atencdo Basica (AB) € o novo sistema da AB que substitui 0 SIAB. Esse sistema
foi desenvolvido para atender as necessidades de cuidado na Atencdo Basica e pode ser utilizado por
profissionais das equipes de AB, pelas equipes dos Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF),
do Consultério na Rua (CnR) e da Atencdo Domiciliar (AD), oferecendo ainda dados para
acompanhamento de programas como Saude na Escola (PSE) e Academia da Saude.

O primeiro passo na implantacdo do e-SUS AB é identificar as caracteristicas tecnologicas
disponiveis em cada UBS para escolha do sistema que devera ser implantado: Prontuario Eletrénico
do Cidadao (PEC) ou Coleta de Dados Simplificada (CDS).
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Comentéario Técnico:

Os servigos de atencdo basica municipal sdo bem estruturas com boas condicGes para seu
funcionamento, com equipes completas e equipadas para o atendimento aos usuarios do
SUS

Anadlise e classificacdo diagnostica:

Prioritaria baixa

Proposta da gestao:

Manter funcionamento integral dos servicos,
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Indicadores de Saude
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Pactuacdo de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores - 2017

Estado: PARA Status: Pactuacdo Homologada Ano de Referéncia: 2017
Municipio: SENADOR JOSE PORFIRIO Data: 07/02/2018 Hora: 22:37

Regido de Saude: Xingu

Relagdo de Indicadores

N°  Tipo Indicador Meta 2017 Unidade
NUMERO DE OBITOS PREMATUROS (de 30 a 69 anos) PELO CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS DCNT (DOENGAS DO APARELHO CIRCULATORIO,

4] A A A 11
1 CANCER, DIABETES E DOENGAS RESPIRATORIAS CRONICAS) BRI
2 E PROPORCAO DE OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL (MIF) INVESTIGADOS 100,00 %
30U PROPORCAO DE REGISTRO DE OBITOS COM CAUSA BASICA DEFINIDA 100,00 %
.y  PROPORCAODEVACIAS SELECIONADAS DO CNV PARA CRIANGAS < 2 ANOS - PENTAVALENTE (3 DOSE), PNEUMOCOCICA 10-VALENTE %500 "
(29, POLIOMIELITE (3% E TRIPLICE VIRAL (1) - COM COBERTURA VACINAL PRECONIZADA '
PROPORGAO DE CASOS DE DOENGAS DE NOTIFICAGAO COMPULSORIA IMEDIATA (DNCI) ENCERRADAS EM ATE 60 DIAS APOS
50U 0 90,00 %
NOTIFICACAO

6 U PROPORGEO DE CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE DIAGNOSTICADOS NOS ANOS DAS COORTES 90,00 %
7 E NUMERO DE CASOS AUTOCTONES DE MALARIA 0 N.ABSOLUTO
8 U NUMERO DE CASOS NOVOS DE SiFILIS CONGENITA EM MENORES DE UM ANO DE IDADE 0 NABSOLUTO
g U NUMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM MENORES DE 5 ANOS 0 N.ABSOLUTO
1y  PROPORGAODEANALISES REALIZADAS EM AMOSTRAS DE AGUAPARA CONSUMO HUMANO QUANTO AOS PARAVETROS COLIFORMES 000 y

TOTAIS, CLORO RESIDUAL LIVRE E TURBIDEZ ' b
0 U RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS DO COLO DO UTERO EM MULHERES DE 25 A 64 ANOS NA POPULAGAO RESIDENTE DE a0 —

DETEMINADO LOCAL E A POPULACAO DA MESMA FAIXA ETARIA
1,y  RAZAODE EXAMES DE MAVOGRAFIA DE RASTREAVENTO REALIZADOS EM MULHERES DE 50 A 69 ANOS NA POPULAGAO RESIDENTE DE 010 ez
DETEMINADO LOCAL E POPULAGAO DA MESMA FAIXA ETARIA '

B3 U PROPORGAO DE PARTO NORMAL NO SUS E NA SAUDE SUPLEMENTAR 70,00 %
u U PROPORCAO DE GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA ENTRE AS FAIXAS ETARIAS 10 A 19 ANOS 10,00 %
5 U TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL. 1 N.ABSOLUTO
6 U NOMERO DE GBITOS MATERNOS EM DETERMINADO PERIODO E LOCAL DE RESIDENCIA 0 N.ABSOLUTO
17U COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS EQUIPES DE ATENCAO BASICA. 80,00 %
8 U COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO DAS CONDICIONALIDADES DE SAUDE DO PROGRAMA BOLSA FAMILIA 85,00 %
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HANSENIASE

O municipio tem reduzido os casos de incidéncia da doenca em seu territorio, conforme demonstrativo dos graficos abaixo, representando um grande

avanco na assisténcia basica de salde, os indicadores de cura em 2017 chegaram a 90 % como também da busca ativa domiciliar em 85%. Todos os esforcos
estdo sendo realizados para que se elimine a doenca.

Hanseniase - Taxa por 100.000 hab/ano - Hanseniase - Percentual entre casos novos -

500 = 120
400 100—_
300 ] Elal
- =] 4
g 1 § 60
P 200 g ]
. oL 40
100 20 -
20I01 2I2IIU'2 20I03 ZUIO4 20I0 3 ZOIOB 2007 2008 2 EIII]Q 2010 20I11 2 DIDS ZU-IEM 2I2IIU'5 2 EIII]E- 2 UIEIT 2 UIU il 2UIU 9 2IJI1 0 2I]I1 1 2OI1 2
Ano Ano
Taxa de deteccdo com grau Il de deformidade Taxa de deteccic (%) Casos curados na coorte de deteccaoe (%) Contatos examinado:
Fonte: SINAN [ IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 29/11/2017 (2) Dados processados pelas dreas Fonte: SINAN / IBGE MOTAS: (1) Dados atualizados em 29/11/2017 (2) Dados processados pelas dreas
técnicas tecnicas
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LESHIOMANIOSE.

Os casos de lehiomaniose tem aumento nos Ultimos anos, isso em decorréncia do aumento do acesso ao homem ao campo, ao aumento da monocultura do

cacau e também ao desmatamento na regido, acOes de controle devem ser iniciadas afim de se evitar um explosdo

Leishmaniose Tegumentar - Taxa de detec¢ao por 100.000 hab. e percentual de casos da forma mucosa

Wp

250 — ~14
T 1z

200 - L
i - 1o

o150 L

|ermusolag

100 <

[0
(=]
1

Taxa de deteccio x 100 mil
hab

2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 201 2012 2013 2014 2015 2018
Ano
B Taxa de deteccBo —Percentual de forma mucosa

Fonte: SINAN 7 IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 20/12/2017 (2) Dados processados pelas areas técnicas
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MALARIA

A malaria é uma das endemias mais persistente em nossa regido, no entanto com os investimentos realizados e o trabalho desenvolvidos pela equipe de

campo, obtivemos reducdo a zero dos casos em nosso municipio, algo inédito e nunca imaginado. H& necessidade do esfor¢o coletivo no acompanhamento e na

busca ativa de casos, a avigilancia torna-se algo fundamental e necessario.

2.000 100
80
1.500
o
g 50 @
£ 1.000 =
= w Z
= s
500

2000 2001 2002 2002 2004 2005 2006 2007 20023 2009 2010 2011 20M2 2013 2014 205 2016

Ano

M (1) Numero de casos W Niumero de dbitos —(2) Percentual de casos por Plasmodium falciparum

Notas:

Dados processados pelas dreas técnicas e atualizados em 20/10/2017

(1) De 2000 a 2003, a distribuicio dos casos & por local de notificacdo, e a partir de 2004 os casos sdo por local provédvel de infeccio.

(2) De 2000 e 2003, o percentual de maldria falciparum foi calculado por local de notificacdo e a partir de 2004 foi calculado por local provével
de infecco. .

Fonte: SISMAL / SIVEP-MALARIA / SINAN / SIM

100

Fercentual
8 & 8 B

2004 2005 2006 2007 2008 2009

Ano

2010

201

202

2013

2014

M (%) Casos registrados em até 7 dias M % de casos que iniciaram tratamento em até 48 horas

M (1) (%) LAminas coletadas por ACS

Notas:
Dados processados pelas dreas técnicas e atualizados em 20/10/2017

(1) Para o calculo desse indicador ndo sdo excluidas as Idminas de verificacdo de cura (LVC)

Fonte: SIVEP-MALARIA / SINAN

2015

Malaria - Nimero e Percentual - Malaria - Percentual entre casos novos -
qop g
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TUBERCULOSE

A tuberculose merece atencdo, pois alguns casos comecam aparecer aumentando nosso indicador de salde, a tuberculose também esta associado a
portadores de HIV, merecendo investigacdo mais apuradas.

Tuberculose - taxas por 100.000 hab/ano - Tuberculose - indicadores operacionais -

¥y

i k)
100 100 -
80 =1 sn =
= i
o 604 2 60

= 1 @

= i
= a0+ S a0
i & i
20 20

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
Ano

2012 2013 2015 2002 2003 2004 2006 2007 2008 2009 2010 201 2012 2013 2015

Ano

-® Taxa de Incidéncia de Tuberculose - Taxa de mortalidade

M (%) Casos baciliferos curados B (%) Casos de retratamento que realizaram cultura (%)
-® Taxa de incidéncia tuberculose bacilifera

M (%) Casos com teste HIV realizado

Fonte: SINAN / SIM / IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 14/06/2017 (2) Dados processadoes pelas areas || Fonte: SINAN NOTAS: (1) Dades atualizados em 14/06/2017 (2) Dados processados pelas areas técnicas
técnicas
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MORTALIDADE

As duas principais causas atuais de mortalidade estéo ligadas as causas externas e do aparelho circulatorio, sendo observado também uma
transicdo onde em 2013 as principais causas eram sintomas e sinais, evidenciando uma melhora na captacéo de dados.

Numero de oObitos por grupo de causas -

wr

1549

104

% TERIMEAR NN

Mimero

2001 2002 2003 2004 2005 2007 2008 2009 2010 201 2mz2 2013 2014 20135
Ano
Parasitarias Necplasias W Aparelho Circulatoric B Sintomas e Sinais W Causas Externas

Fonte: Dados trabalhados, pela drea técnica, a partir do banco: SIM - 29/06/2017
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Dados Epidemiclogicos

Mortalidade por grupos de causas, faixa etdria e por residéncia | Fonte: Portal DATASUS Tabnet/SIM - 2015 ) - Ultima stualizag3o: 08/082017 15:20:67

Maortalidade por Capitulo CID 10

Capitulo | Algumas doencas infecciosas e parasitarias
Capitulo Il Meoplasias [tumores]

Capitulo IV Doencas endocrinas, nuiricionais e
metabolicas

Capitulo VI Doencas do sistema nervoso
Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio
Capitulo X Doencas do aparelho digestivo

Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo
perinatal

Capitulo XVII Sintomas, sinais e achados anormais de
exames clinicos e de laboratorio, nao classificados em
outra parte

Capitulo XX Causas externas de morbidade e de
mortalidade

Total

Menor 1
a

4

1 0
0 0
2 0
1] 0
0

1 0
4 0
1] 0
0 1
] 1

[ - - -]

10a

14

= = R =

15a

19

= -] =

20a

29

o o o o

Faixa Etaria
Ia 40a 50a
39 49 59
0 0 0
0 1 0
0 0 1
0 0 1
1 0 0
0 0 1
0 0 0
0 0 0
1 2 0
2 N 3

Morbidade Hospitalar por grupos de causas, faixa etdria e por residéncia { Fonte: Portal DATASUS Tabnet/SIH - Jan a Dez - 206 ) -

Internaces por Capitulo CID-10

Capitulo | Algumas doencas infecciosas e parasitarias
Capitulo || Neoplasias [tumores]

Capitulo Ill Doencas do sangue e dos orgaos hematopoeticos e
alguns transtornos imunitarios

Capitulo IV Doencas endocrinas, nuiricionais e metabolicas
Capitulo VI Doencas do sistema nervoso

Capitulo VIl Doencas do olho & anexos

Capitulo VIl Doencas do ouvido e da apofise mastoide
Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio

Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio

Capitulo Xl Doencas do aparelho digestivo

Capitulo XIl Doencas da pele e do tecido subcutaneo

Capitulo Xlll Doencas do sistema osteomuscular e do tecido
conjuntivo

Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario
Capitulo XV Gravidez, parto e puerperio
Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal

Capitulo XVII Malformacoes congenitas, deformidades e
anomalias cromossomicas

Capitulo XVIIl Sintomas, sinais e achados anormais de exames
clinicos e de laboratorio, nao classificados em outra parte

Capitulo XIX Lesoes, envenenamento e algumas outras
consequencias de causas externas

Capitulo XXl Fatores que influenciam o estado de saude e o
contato com os servicos de saude

Total

60 a
69

=

=2 Now o

70a
79

[T S R T - -

20e
mais

(=]

o o = O

Idade
lgnorada

(=]

o o o o

Ultima atualizagio: 0602017 15:20:57

Faixa Etdria

Menor 1a 5a 10a 15a 20a 30a 40a 50a 60a 70a 8le Total
1 4 9 14 19 29 39 49 59 69 79 mais
21 62 19 6 10 13 1 4 8 5 7 4 170
1} 0 ] 1 0 0 1 1 2 1 0 0 12
0 1 0 1 1 1 1 1 2 0 3 1 12
1 1 0 0 0 0 1 3 2 6 3 4 21
1 2 1 0 0 1 2 1 0 0 1 0 9
0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
1} 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
0 0 0 1 0 0 3 3 5 7 8 3 30
T 20 9 i1 4 5 i} 3 5y 3 2 9 79
2 3 3 2 1 3 15 3 8 3 4 5 57
1} 1 2 1 0 0 1 2 1 1 0 1 10
0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 Y
0 3 5 4 2 20 28 ] 15 5 8 0 118

0 0 10 56 105 42 4 0 0 0 0 217
1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
1} 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 2
0 0 0 0 2 0 1 0 1 0 1 0 &
1 2 4 13 16 23 25 ] 7 5 2 0 106
1} 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 2
34 95 50 46 111 172 141 47 57 37 39 27 356
L S

Total

o

= o o M
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DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES 2018-2021.

EIXO I: ATENCAO A SAUDE BASICA /

Diretriz 1. Garantia do acesso da populacéo a servi¢cos de qualidade, com equidade em tempo adequado ao atendimento das
necessidade de salde, mediante aprimoramento da politica de Atencao Basica e Especializada

Objetivo 1.1: Utilizacdo de mecanismos que propiciem a ampliacdo do acesso a atencao bésica.

~ META PPA
ITEM ACAO OBJETIVO
2018 2019 2020 2021
1 Aumentar a cobertura populacional . x ) . .
estimada pelas equipes de AB. de 04 Amplla;eor \zceosssg gza%?jguggg?gasos 1 1 1 1 Programa:0208;0219;0156
para 08 ¢ Ac¢0:2050;2060;2054;2055;2056
;2057;2089
2 Reduzir o nimero de internag6es por Programa: 0208;0219;0156
causas sensiveis a ate~n(;ao bas[ca, D|n~1|nU|r on°de |[1ternagoes, eanatlzan,do 40% 50% 20% 90% A(;ao.20,50.,2060.,2054,2055,
atraves da implementagéo das agOes de | as a¢des de promogao e prevencéo da salde 2056;2057;2089
promocao e preven¢do da sadde.
3 Garantir Equipe completa na Estratégia 1 ) )
NASF (Fisioterapeuta, Psic6logo, Apg’grzaorgg-_%g% 20018516
Fonoaudiologista, Assistente Social, Gao: ' ’ ’
nutricionista, lealrma(ljceutclico, ft,e(apeuta Ampliar a cobertura e qualificar a
ocupacional e educador fisico) estratégia do NASF no municipio.
| Realiar eients e b e
. Promover ac¢Bes educativas ampliando a Acd0:20;50;2060;2054;2055;20
de combate as doengcas DCNT / dia . - 4 4 4 4 K k
. - . participacdo da comunidade 56;2057,2089
internacional de combate a obesidade /
dia do combate ao sedentarismo
5 Implantacdo de mai§ uma Academia da i 1 Programa:0156
Saude - -
Aga0:2081
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6 Contratag?é) de dRH pdara Afc.ademia da Ampliar a cobertura da academia da satde Programa:0156
Saude (Educador Fisico) - 1 _ _ Aci0:2081
7 Realizar duas capacitagGes anuais o L Programa: 0208:0219:0156
profissionais da USF e UBS nas agdes | Promover a qualificacao e atualizagdo dos 2 2 2 5 grama: e
primaria com enfase na humanizacéo profissionais na politica de atenc&o bésica A¢é0:2050;2052;
089
8 . . .
Realizar capacitagdo anuais sobre os | Promover a qualificac3o e atualizagio dos 1 1 1 1 Programa: 0208;0219;0156
sistemas profissionais nos sistemas. AG80:2050;2052;2060;2054;
da atengdo bésica (E-SUS, Hiperdia, 2055;2056;2057;2089
SISPRENATAL, SISCOLO e outros.)
9 REalizar manutencgdo do programa Garantir o funcionamento o programa 1 1 1 1 Programa: 0156
agente comunitario de sadde de agentes comunictarios - - - 5. :
. Aca0:2055;
de saude
~ META
ITEM ACAO OBJETIVO PPA
2018 2019 2020 2021
10 Ampli o de famili had P ficiencia d Porgrama:0208;0156
mpliar o n° de familias acompanhadas romover a eficiéncia do programa no 7506 80% 85% 90% | Acd0:2050;2081;2083;2084
no programa Bolsa familia. municipio
11 Aumentar 0 nimero de cadastros no Porgrama:0208;0156
mstgma de vigilancia alimentar e Promover a fl_dedlgnldzjlde e ef|c§10|a das 100% 100% 100% 100% Aca0:2050;2081;2083;2084
nutricional -SISVAN em todas as informagdes em saude
Unidades .
12 Realizar duas campanhas e eventos Porgrama:0208;0156
anuais alusivos sobre allmenta(;aq e Promover agdes edycatlvas ampllando a 9 5 5 5 AcA0:2050;2081:2083:2084
nutricdo para estimular na populacéo o participagdo da comunidade
habito de alimentagdo saudavel
13 ) o 5 imari Programa: 0208;0219;0156
Capacitar profissionais das ESF nas Impéfgiﬁtirgoﬁo:zﬁggﬁlgzF;ara 60 80 80 100 i
agfes de Alimentagao e Nutrigdo dooo I s OR AgA0:2050;2052;2060;2054;20
. ) ) . i . Porgrama:0208;0156
14 Ampliar o percentual de criancas Prevenir doenga§ caréncias pos deficiéncia Aci0:2050;2081:2083;2084
suplementadas com ferro, vitamina A e | de ferro e Ac. Folico em gestantes, nutrizes | 65% 70% 80% 90%
acido félico nas USF. e criancas de 06 a 18 meses.
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15 Implementar em duas novas unidades 1 1 Programa: 0208;0219;0156
de salde o teste do pezinho nas unidades Qualificar a assisténcia ao RN A¢80:2050;2052;
bésicas através da qualificacéo e 2060;2054;2055;2056;2057;208
monitoramento das equipes. 9

16 Implantar os testes da orelhinha e do B o Programa: 0208:0219:0156

olhinho em uma unidade da rede Qualificar a assisténcia ao RN - _ 1 _

municipal IAC80:2050;2052;
2060,2054,;2055;2056;2057,2089
_ META PPA
ITEM ACAO OBJETIVO
2018 2019 2020 2021
17 Realizar monitoramento trimestral da )
cartilha do adolescente em parceria com | Intensificar o controle de jovens vacinados 3 3 3 3
vigilancia epidemioldgica
18 | Realizar levantamento de adolescente do -
sexo feminino com faixaetariade 11a | »pjiar 6 controle da vacinagio HPV | 100% | 100% | 100% | 100%
13 anos para realizagdo de vacinagdo
contra 0 HPV

19 Realizar quatro capacitagdes anuais Instrumentalizar os ACS para a Programa:0208

para os ACS na identificacdo dos identificacéo e orientacdo quanto aos 4 4 4 4 .

fatores de risco no grupo alvo fatores de risco para salde na comunidade Agba: 2052
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_ META PPA
ITEM ACAO OBJETIVO
2018 2019 2020 2021
20 Aumentar a cobertura populacional Programa:0156
estlmad_a pelas equipes de Saude pucal, Promover melhor acesso da populacio aos . . . ) Acd0:2056;2057
ampliando e equipando 0s servicos servicos de odontologia 40% 50% 60% 70%
odontoldgicos nas unidades
21 Realizar ag&o coletiva de escovacéo Programa:0156
dental supervisionada pelas equipes de Implementar as a¢des de prevencédo de 80% 85% 90% 95% Aca0:2056;2057
salde bucal para populagdo do higiene bucal
municipio.
2 Implantagdo de uma equipe de sade Ampliar a cobertura dos servicos a i Prggrama:0156
bucal na unidade bésica Alto Brasil P populacio ¢ - - 1 B Aga0:2056;2057
23 Cadastrar uma Unidade Odontolégica Ampliar o acesso do atendimento )
Movel no MS para garantir recursos odontoldgico nas éreas de dificil acesso ! - - -
para implantacéo
24| Ampliar a oferta de exames radiol6gicos | - garantir o acesso da populagéo ao servigo 1 Programa:0156
no municipio com a instalacéo de de radiologia no municipio u u . Aci0:2056;2057
equipamento de raios-X
25 Aquisi¢do de um consultério
odontolégico portétil para apoiar as Ampliar o acesso e a resolutividade do i 1 Programa:0156
acOes de salde bucal realizadas extra atendimento - - AG30:2056:2057
muro.
META
ITEM ACAO OBJETIVO i
2018 2019 | 2020 2021
26 - . ~
Reallzar, sgmestralmente gvall_eu;ao Ampliar o controle nutricional dos alunos -
antropométrica nos alunos inscritos no da rede de ensino plblica 2 2 2 2
PSE, para fins de controle da obesidade. P
21| Realizar acOes educativas de salde bucal Prevencio e promocio da satde bucal nos -
para os alunos das escolas cadastradas ¢ P ¢ 100% 100% | 100% 100%

no PSE.

estudantes da rede publica
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Objetivo 1.2: Garantir acesso da populacdo a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de saude,
mediante aprimoramento a politica de atencdo basica e da atencéo especializada.

META PPA
ITEM ACAO OBJETIVO
2018 2019 2020 2021

28 10% 20% 30% 40% Programa: 0210

Ampliar a oferta em 10% a cada ano com Garantir a oferta dos procedimentos. de Acéo: 2058

base nos dados do ano de 2017 os média e alta complexidade ambulatorial
procedimentos ambulatoriais de media. hospitalar da rede publica e conveniada.

29 10% 12% 15% 20% Programa: 0210

Garantir o acesso da populacéo a Acéo: 2058

Ampliar a oferta de internagéo nas clinicas
bésicas (médica, cirlrgica, pediatrica e
obstétrica)

capacidade instalada dos leitos do
Hospital Maternidade do Povo e os leitos
novos da Unidade Especial de Benfica.

Programa: 0210

30 . - Melhorar as condic¢des da estrutura
Reforma do hospital municipal hospitalar 1 Acéio: 2058

31 Disponibilizar o Cartdo Nacional de Satide para os -

usuarios do municipio de Senador José Porfirio Contrlbutr para a res_olut|V|dad,e da 100% 100% 100% 100%
atencdo nos servigos de saude

% Implementacdo do Tratamento Fora de Domicilio Garantir o custeio do paciente e Programa: 0210
P ¢ acompanhante no tratamento fora do 100% 100% 100% 100% .
- TFD. S Acdo: 2058
domicilio
33 - Organizar e facilitar o acesso da Programa: 0210
Implantar os fluxos regulatérios « - - 1 _ _ <.
populacdo aos servigos Acdo: 2058
34 Programa: 0210

p lificaca .
romover a qualificacdo do atendimento 1 Acdo: 2058

Implantar os Protocolos de Regulacéo no SUS _ _ _
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35

Manutencdo com deslocamento das equipes em
cursos e semilares ofertados pela SESPA e
Ministério da Salde/DATASUS na area da

regulagéo.

Manter a equipe atualizada para
desempenho no servico de regulacao

100%

100% 100%

100%

Programa: 0210
Acgéo: 2058

Diretriz 2: Aprimoramento da Rede de Atencdo as Urgéncias, com implantacdo de Servicos de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU), articulada
as outras redes de atencéo.

Objetivo 2.1: Implementacédo da Rede de Atencéo as Urgéncias.

INDICADORES DE

ITEM ACAO OBJETIVO META ACOMPANHAMENTO
2018 | 2019 2020 2021

Ampliar o n° de unidades de saide com servico de - . -

36 notificacdo continua da violéncia domestica, sexual Identificar o controle e monitorar os
¢ YN ' casos de violéncia doméstica, sexual e 2 2 - -
e outras violéncias.
outras.
37 1 -
Elaborar protocolos clinicos da rede de Qualificacdo do atendimento de urgéncia
urgéncia e emergéncia municipio e emergéncia - -
38 - . - -
Aquisicio uma ambulancia para 0 SAMU Implantar o SAMU 1

39 . L L L L

Realizar duas capacitacdo de profissionais da rede [ Promover a qualificacdo dos profissionais ) ) ) ) Programa: 0210;0208

de atencdo as urgéncias e melhor resolutividade no atendimento .
Acéo: 2058;2052
40 . A A
Implantaio SAMU Ampliar a rede de urgéncia e emergencia Programa: 0210
garantindo o acesso melhor acesso a 1 _ _ _ Acio: 2058
populacéo
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DIRETRIZ 3: Promocéo da atencdo integral a satde da mulher e da crianca e implementacdo da "Rede Cegonha”, com énfase nas areas e populacdes

de maior vulnerabilidade.

OBJETIVO 3.1: Fortalecer e ampliar as acdes de Prevencao, deteccio precoce e tratamento oportuno do Cancer de mama e do colo de Utero.

5 META PPA
ITEM ACAO OBJETIVO
2018 | 2019 2020 2021
- Ampliar o acesso populac¢do feminina na Implementacdo de acBes de controle do Programa: 0208,0219,0156
pliar o : popu’ac i n ¢ ¢ O ¢ 80% 85% | 90% | 95% |Ac#0:2050;2052;2060;2054;205
faixa etéria de 25 a 69 anos, ao exame Cancer do colo do Gtero no municipio ) . i
; . 5;2056;2057;2089
citopatologico de 20% para 80%
42 . . .
Intensificar  realizagdo do exame de Mamografia |  Implementagao de acdes de controle do | o1 o1 o1 Programa: 0208;0219;0156
através de mutirdo Cancer de Mama Aga0:2050;2052;2060;2054;2055
;2056;2057;2089
43
Ampliar a oferta do exame de PCCU nas UBS Aumentar o nimero de mulheres para o o1 o1 o1 o1 Programa: 0208;0219,0156
controle do cancer do colo do Utero Agd0:2050;2052;2060;2054,2055
;2056;2057;2089
44
Implementar o0 acesso da gestante ao do teste Programa: 0208;0219;0156
rapido de Sifilis e HIV no pré-natal de acordo 0 0 0 0 Aca0:2050;2052;2060;2054;
com prototolo de Pré-natal proposto Rede . 0% 80% 90% 100% 2055;2056,;2057;2089
ce Garantir o acesso de todas as gestantes ao
gonha P .
exame de sifilis e HIV no pré- natal
45 . - - . . :
Realizar t‘gzrsT:et égglsd;sdjnsig: (Ijse Se dl—él\slaggse gestantes 100% 100% 100% 100% Programa: 0208;0219;0156
A¢d0:2050;2052;2060;2054;2
055;2056;2057;2089
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OBJETIVO 3.2: Organizar a Rede de Atencdo a Salde Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

META

ITEM ACAO OBJETIVO PPA
2018 2019 2020 2021
46
G percentlj_a[ci_e Zlioiomili Intensificar o parto humanizado. 45% 45% 50% 50% -
municipio
4 Aumentar a proporc¢do de nascidos vivos de maes Melhorar a busca ativa das gestantes. i
com no minimo 7 consultas de pre- Ofertar pré-natal de qualidade e 0 0 0 0
natal.(Implementar as acdes de pré- natal) estabelecer vinculo da ESF com a 65% 0% 5% 80%
gestante.
48 . . .
02 testes | 02 testes | 02 testes | 02 testes | Programa: 0208;0219;0156
Ampliar a oferta de’t?SteddeSsJIS“S nas gestantes Reduzir os casos de sifilis em gestante. de sifilis | de sifilis | de sifilis | de sifilis AcA0:2050:2052;2060:2054:2
usudrias do por por por por 055:2056:2057:208
gestante | gestante | gestante | gestante 9
49 o « . - o ,
Intensificar as acGes de Pré-natal na rede Bésica Reduzir os riscos e agravos no Pré-natal 1 1 1 1
, parto e puerperio.
50 ) . ) -
Reduzir a mortalidade infantil .REdu?" a taxa em 5% da mortalidade 5% 5% 5% 5%
infantil (6bitos em menores de 1 ano).
51 - . . , ) -
Qualificar as informacGes de salde através
dos sistemas (SIM, SINASC, SINAN) Alimentar regularmente os sistemas 90% 90% 90% 90%
52 i
Intensificar a investigacao e encerramento dos | Investigar e encerrar os casos de Doengas 80% 80% 80% 80%
casos no SINAN de notificacdo oportunamente.
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53 Programa: 0245
Iniciar imediatamente 0 esquema em menos de Bloquear a transmissao da malaria no Acdo: 2063
24hs apds o diagndstico para 0s casos positivos g municioio 100% 100% 100% 100% a0

para Maléria. pio.
>4 Programa: 0245
Aumentar em 15% (quinze por_cento) 0 nimero Detectar os casos _positiyo de [—IIV no 15% 15% 15% 15% ﬁgao. 2663
de testes de HIV realizados. inicio da infeccdo. '
Monitorar os indicadores municipais e divulgar Elaborar e divulgar relatorios ) ) ) ) Programa: 0245
para o gestor municipal. quadrimestrais com informacges dos Acio: 2063
sistemas da Vigilancia Epidemioldgica.
Busca ativa dos contatos domiciliares pelos ~
56 Agentes Comunitarios de Salude e para que Aumentar a proporgao de contatos de
N\ . g para g casos novos de tuberculose pulmonar 80% 80% 80% 80%
sejam examinados por profissional médico ou - L .
. baciliferos positivos examinados
enfermeiro.
Busca ativa dos contatos domiciliares pelos x )
> Agentes Comunitérios de Saide e para que Aumentar a proporgao de contatos
N\ . . parag intradomiciliares de casos novos de 80% 80% 80% 80%
sejam examinados por profissional médico ou p :
: hanseniase examinados.
enfermeiro.
58 . . Investigagdo de 100% de Surtos e -
Investigar os agravos locais. 100% 100% 100% 100%

Denuncias
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DIRETRIZ 4: Fortalecimento da rede de satide mental, com énfase no enfrentamento da dependéncia de crack e outras drogas.

OBJETIVO 4.1: Ampliar o acesso a atencdo psicossocial da populacéo em geral, de forma articulada com os demais pontos de aten¢do em salde e

outros pontos intersetoriais.

5 META PPA
ITEM ACAO OBJETIVO
2018 2019 2020 2021
59 Promover mobilizag8o a socioeducativa Programa: 0208;0219;0156
. . g envolvendo sociedade civil, institui¢Bes N
Realizar evento alusivo e outros eventos: dia governamentais/nio governamentais em Ag30:2050;2052;2060;2054;2055
nacional da luta antimanicomial e Encontro 2 2 2 2

prol do fortalecimento da Politica de
salde mental e combate a exclusdo e
preconceito.

Municipal de Satde mental

;2056;2057;2089

60 Implantar CAPS tipo |
Ofertar servico de atencdo psicosocial

Programa: 0210
Acdo:2053
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DIRETRIZ 5: Garantia da atencdo integral a satde da pessoa idosa e dos portadores de doencas cronicas, com estimulo ao envelhecimento ativo e
fortalecimento das ac6es de promocdo e prevencao.

OBJETIVO 5.1: Melhoria das condi¢des de Saude do Idoso e portadores de doencas cronicas mediante qualificacdo da gestdo e das redes de atencéo.

ITEM ACAO OBJETIVO META PPA
2018 2019 2020 2021
61 .| Reduzir | Reduzir | Reduzir -
Enidfilé em<70 | em<70|em<70
Intensificar o controle das Doencas Cronicas anos) anos) anos)
~ S ~ anos) por
ndo transmissiveis - DCNT (Doencas do Implementar as agdes de controle das D por por por
- S . AR oencas
aparelho circulatorio, cancer, diabetes e DCNT na populagdo acima de 70 anos Croni Doengas | Doencas | Doencgas
A N . x . . ronicas . A .
doencas respiratorias crénicas) na pop. < 70 visando a redugdo de mobi mortalidade nio Cronicas | Crdnicas | Cronicas
anos na rede bésica. nesse grupo da populacéo. . néo nédo ndo
transmiss . . .
fveis - | (ransmis | transmis | transmis
siveis - | siveis- | siveis -
DENT | beNT | DONT | DCNT
62 Cadastrar e monitorar todos os idosos : 5 -
. « . . L Aumentar o controle da hipertenséo e 0 0 0 0
com hipertensdo e diabetes nas Unidades de Saude; diabetes nos idosos nas UBS 80% 85% 90% 95%
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DIRETRIZ 6: Reducdo dos riscos e agravos a saude da populacao, por meio das agdes de promocdo e vigilancia em saude.

OBJETIVO 7.1: Fortalecer a promocao e vigilancia em saude

META
ITEM ACAO OBJETIVO e
2018 2019 2020 2021
63 . e . . - o Programa:0245
Contratar servigo de Pessog Fisica a titulo de Apoiar 0s projetos técnicos de, vigilancia 2 2 2 2 Aci0:2063
Consultoria em saude
64 Programa: 0208;0219;0156
Intensificar a cobertura vacinal para populagéo Facilitar o acesso e ampliar a cobertura 0 0 0 0 2 g ' ' _
ribeirinha e assentados para populag&o infantil, idosos e gestantes 100% 100% 100% 100% | Agd0:2050;2052;2060;2054;2055
;2056;2057;2089
65 - . . <
Intensificar a cobertura vacinal para grupos de Ampliar a cobertura para populacédo de 0 0 0 0 Programa: 0208;0219;0156
risco preconizados pelo PNI. risco 100% 100% 100% 100% Aca0:2050;2052;2060;2054;2055
;2056;2057;2089
66 - . - . .
Intensificar a cobertura vacinal das gravidas Ampliar a cobertura vacinal para grupo de 0 0 0 0 Programa: 0208;0219;0156
contra o Tétano e Hepatite B gestantes 100% 100% 100% 100% A¢80:2050;2052;2060;2054;2055
;2056;2057;2089
67 . . .
Ampliar a vacinacao contra HPV em da Ampliar a cobertura vacinal para grupo de 0 0 0 o | Programa: 0208;0219,0156
populagio de mulheres entre 9 e 13 anos mulheres entre 9 a 13 anos 100% | 100% | 100% | 100% | Ac&0:2050;2052;2060;2054;2055
;2056;2057;2089
68 . S . .
Realizar campanhas de vacinacao conforme Ampliar cobertura das vacinas 0 0 0 0 Programa: 0208;0219;0156
calendério nacional preconizadas no calendério 100% 100% 100% 100% Ac¢é0:2050;2052;2060;2054;2055
;2056;2057,2089
69 S
Controlar a incidéncia de casos novos de TB na . . Programa: 0208;0219;0156
0, 0, 0, 0, ! !
populacio Aumentar a cura e reduzir c(;ra_?%emmento 85% 90% 90% 95% Aci0:2050:2052:2060:2054:2055
P 2056;2057;2089
70 Aumentar a Proporcado de cura de Reduzir o aparecimento de caso novos de 90% 90% 90% 90% Programa: 0208;0219;0156
hanseniase hanseniase na populagao Acd0:2050;2052;2060;2054;2055
;2056;2057;2089
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1 Manter a taxa de letalidade das formas Programa. 0208,0219;0156
Intensificar as a¢fes de controle e IS R el e TN e A(;ao.2050,205.,2,206?0,205.4,2055
monitoramentos dagden Ue o municinio Dengue-FHD/Sindrome do Choque da <=1% <=1% | <=1% | <=1% 12056;2057;2089
g P Dengue-SCD/ Dengue Com
Complicagdes/DCC.<=1%.
72 Intensificar realizagdo de Levantamentos do Manter sob vigilancia o aaravo por -
Indice Rapido para Aedes aegypti- LIRAa. g deng%e P 6 6 6 6
A Intensificar as agGes de controle de Sifilis na Reduzir casos de sifilis em gestantes )
¢ estantes através da implementacdo das acdes de 100% 100% 100% 100%
g controle do pré natal
74 - L . . Programa: 0245
Manter o indice paras_ltarlo Anual (IPA) de Intensificar as agoes de Co_nt,rqle da 0 0 0 0 Acio: 2063
malaria zero Malaria no municipio
75 Intensificar nos bairros maior incidéncia )
Monitorar e investigar os casos de as acoes de promogéo e pont[ole das 100% 100% 100% 100%
Doengas diarreicas Agudas DDA através das participacdes das
equipes de AP.
® Intensifi investigacao de dbit )
Investigar os obitos infantis e fetais ntensiticar a nvestigacdo de obitos 90% 90% 90% 90%
infantis e fetais no municipio
" Investigar os Obitos maternos e de Manter a taxa de mortalidade materna
vesti i X i 0 0 0 0
Mulheres em Idade Fértil (MIF) dentro dos paramentos preconizados 85% 85% 90% 90%
78 ~ - r4 - ~ - - ~
Aumentar a propor¢ao (_1e registro de Obitos I_mplemer)ta}r acoes de investigacao Qe 100% 100% 100% 100%
com causa basica definida registro de dbitos por causa mau definida
79 - . . ,
Intensificar as acfes educativas através de
campanhas e outros eventos voltados para o Intensificar as a¢Ges educativas através de 6 6 6 6

controle das hepatites, tuberculose, dengue,
Hanseniase e AIDS.

campanhas
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80 Aumentar 0 acesso a populagéo ao
diagnostico da Hepatite B nos adolescentes Intensificar as acdes de prevencéo e 100% 100% 100% 100%
e grupos de risco do controle das hepatites
municipio
81 . . . .
Implantar o programa de atencdo de Salde Promover acGes de atencdo a saude do Prgg.rama. _0208’_0219{0156’_0245
20 Trabalhador trabalhador 0 1 1 1 A¢d0:2050;2052;2060;2054;2055
;2056;2057;2089;2063
82 Elaborar o projeto de implantacdo e viabilizar Implantacdo de salas de vacina nas
capacitacdo dos servidores para implantacdo do | Unidades de Sadde da Familia Picarreira, 1 1 1 1

Programa nas ESF.

Canutama, Maguary e 32 Travessa.

OBJETIVO 6.2: Implementar as acGes de saneamento basico e saude ambiental para a promocéo da satde e reducdo das desigualdades sociais, com
énfase no Programa de aceleragdo do crescimento.

_ META PPA
ITEM ACAO OBJETIVO
2018 2019 2020 2021
83 Ampliar a proporc¢éo de analises realizadas em Programa: 0245
: . . , Acédo: 2063
05 parametros coliformes e, cloro rescual | CeNtrofomecimentodedguade | sy | sy | 4z | gz 9
P livre e ' qualidade para a populagéo
turbidez.
84 Programa: 0245
Realizar a capacitacdo dos batedores de acai Garantir a qualidade do produto 1 1 1 1 Acdo: 2063
cadastrados oferecido a populagéo
85 Programa: 0245
Confeccionar e emitir 02 relatorios sobre o Vigi- | Confeccionar 02 relatorios sobre o VIGI- 5 2 5 2 Acdo: 2063
Agua para o Ministério da Saude. AGUA. (100%)
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DIRETRIZ 7: Garantia da assisténcia farmacéutica no ambito do SUS

OBJETIVO 7.1: Fortalecer a assisténcia farmacéutica por meio da inspe¢do de medicamentos, que inclui as operac6es envolvidas desde a aquisicao de
materiais, controle de qualidade, liberacdo, estocagem, e os controles relacionados, instalacdes fisicas e equipamentos, procedimentos, sistema da
garantia da qualidade.

5 META PPA
ITEM ACAO OBJETIVO
2018 2019 2020 2021
86 . : Programa:0230
Ampliar a cobertura do elenco de medicamentos . .
bésicos, especializados e psicotropicos AumentNar a resqlu'gv@ade € ace§so_da 100% 100% 100% 100% Aga0:2061
populacéo a Assisténcia. Farmacéutica
87 D tralizar a Assisténcia F auti Aument lutividad d Programa: 0245
escentralizar a Assisténcia Farmacéutica para umentar a resolutividade e acesso da 0 0 0 0

UBS Populacgdo a Assisténcia. Farmacéutica 100% 100% 100% 100% Acdo: 2063; 2082

o8 Programa: 0245

: ; ; x ; Acéo: 2063
Garantir o Abasteglmento do Hosp. com Garantir a execucao dos servu;os~para 100% 100% 100% 100%
medicamento atendimento da populacéao
Programa: 0245
89 . . . . . .
Capacitar RH paraa adeq_uada para alimentacéo Garantir o funcionamento d(_) §|s_,tema 100% 100% 100% 100% Acio: 2063; 2082
do sistema de informacao. HORUS no municipio
90 G " ficiencia d trole d Programa: 0245
. . « arantir a eficiéncia do controle de
Implan.tarA 0 sistema nzimc_)nal de gestdo da estoque da Central de Abastecimento 1 _ _ _ Acdo: 2063; 2082
assisténcia farmacéutica - HORUS Farmacéutico
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OBJETIVO 8.1: Investir em qualificacdo e fixacéo de profissionais para o SUS. Estabelecer espacos de negociacdo permanente entre trabalhadores e
gestores da salde na Regido de Saude

_ META PPA
ITEM ACAO OBJETIVO
2018 2019 2020 | 2021
91 - . . . Programa 0208
Implantar a politica municipal de Educacéo Aprimoramento permanente dos 50
, C 1 Acgéo: 2050
Permanente -EP. trabalhadores da satide no municipio. - - -
92 . - . — - 1 1 1 Programa 0208
Fomentar projetos, convénios e parceria com drgdo . x . . .
: o . Promover a integracdo ensino e servico Acdo: 2050
formadores para garantir estagios e praticas dos - . .
RSN , L visando desenvolvimento dos projetos de
profissionais de satde na rede SUS municipal S
melhorias a saude

DIRETRIZ 9: Implementacdo de novo modelo de gestdo e instrumentos de relacédo federativa, com centralidade na garantia do acesso, gestao
participativa com foco em resultados, participacdo social e financiamento estavel.

OBJETIVO 9.1: Fortalecer os vinculos do cidaddo, conselheiros de saude, liderancas de movimentos sociais, agentes comunitarios de saude, agentes
de combate as endemias, educadores populares com o SUS.

5 META PPA
ITEM ACAO OBJETIVO
2018 2019 2020 | 2021
93 Qualificar os instrumentos de gestdo e Garantir a transparéncia da gestdo e -
planejamento e implantar o sistema de cumprimento na prestar contas das a¢oes 3 3 3 3
monitoramento dos indicadores de salde. e metas programadas

94 -

Atualizacdo do cadastro e informacdes do Contribuir para a atualizacdo dos dados 1 1 1 1

conselho de satde no SIACS produzidos pelos CMS a nivel Nacional

% 1l Apoio ao funci do Conselho Municipal | Consolid litico d | Programa 0208

poio ao unuonam;en'g)auge onselho Municipa onsolidar o processo po It;(c:)%ia? controle 100% 100% 100% 100% Acdo: 2051
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96 Reali . I Ih c . de atividad Programa 0208
ealizar uma reunido mensal do conselho umprir com o cronograma de atividades 12 12 12 12 Acio: 2051
Municipal de Saide (CMS) do CMS
97 Programa 0208
Realizar a 10° Conferencia Municipal de Sadde. | Garantir a legitimidade da participagdo do i 1 Agéo: 2051
controle social do SUS - -
DIRETRIZ 10: Qualificacao de instrumentos de execucdo direta, com geracdo de ganhos de produtividade e eficiéncia para o SUS.
OBJETIVO 10.1: Qualificagdo de instrumentos de execucéo direta, com geracao de ganhos de produtividade e eficiéncia para o SUS.
META
ITEM ACAO OBJETIVO PPA
2018 2019 2020 2021
98 N . S x
Implantar a Ouvidoria do SUS no Democratizar a participacdo da populacéo 1 1 1 1 -
municipio. na gestao dos servigos de salde
OBJETIVO 10.2: Operar e fomentar os sistemas de informacao, conforme normas do Ministério da Saude
META
ITEM ACAO OBJETIVO PPA
2018 2019 2020 2021
99 . o .
Implementar informatizacéo e conectividade em N . : ~ Programa: 0208;0219;0156
todas as unidades de saiide municipal Qualificagdo do sistemas de mfom)agoes 7 7 7 7 Acd0:20;50;2060;2054;2055;20
da rede municipal de saude e ' ' '
56;2057,2089
100 Implantar um sistema de informag&o para gest&o Promover o melhor funcionamento Programa: 0208;0219;0156
em Sadde, interagindo com os sistemas de interligado aos sistemas de informacdes 1 _ _ A¢d0:20;50;2060;2054;2055;20
informacdes oficiais. da rede 56;2057;2089
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OBJETIVO 10.3: Garantir a operacionalizacdo e desempenho da SMS

META

ITEM ACAO OBJETIVO PPA
2018 2019 2020 2021
101 Programa:
Efetuar regularmgn_te 0 paga_mento,d_a folha de Cumprimento das obrigac6es da gestdo 100% 100% 100% 1009 | 0208,0217,0219,0156,0210,023
pessoal (décimo terceiro e férias) 0,0246,0245
102 Pagamentos de fun¢es e cargos Programa:
comissionados mensal, décimo terceiro e férias Cumprimento das obrigac6es da gestdo 100% 100% 100% 100% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
0,0246,0245
103 - P . - ~ Programa:
Pagamente de despesas de Utilidade Publica para Garantir a continuidade Qas acles 100% 100% 100% 100% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
atender a SMS/rede desenvolvidas 0.0246.0245
104 . , . L i L. . Programa:
Suprir a reqe_de salde com materlall gréfico e Garantir a continuidade d_as acoes 100% 100% 100% 100% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
publicidade para a¢Ges de satde desenvolvidas 0.0246.0245
105 locagdo de Imoveis %is;?uaéj:s ao funcionamento Garantir a contér;gé?]%%? \232 ;;ugoes 5 4 3 3 Programa:
0208,0217,0219,0156,0210,023
0,0246,0245
106 locagdo de veiculos para suprir a . - ~ Programa:
necessidade da demanda de trabalho da SMS Garantir a continuidade das agges |, 3 3 2 | 0208,0217,0219,0156,0210,023
desenvolvidas
0,0246,0245
107 3 i i Programa:
Manutencdo preventiva e corretiva dos 0208.0217 0219.0
equipamentos médico-hospitalares e das Garantir a continuidade das agdes 0 0 0 0 ’ ’ ’
estruturas fisicas da rede publica municipal dos desenvolvidas 100% 100% 100% 100% 156’0426185)42530,02
servicos de saude. ‘
108 Abastecimento da frota de veiculos da rede Garantir a continuidade das a¢cbes Programa:
L . 145 ag 100% 100% 100% 100% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
municipal de saude. desenvolvidas 00246 0245
109 ; ; ? Programa:
Suprir regularmente as unidades de saude de . - ~
Senador José Porfirio com insumos necessarios Garantir a continuidade Qas acoes 100% 100% 100% 1009 | 9208,0217,0219,0156,0210,023
. desenvolvidas 0,0246,0245
para o seu funcionamento : :
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110 Amoli ld . di G . inidade d n Programa:
. mp.;alr orol de e(:uucc)jamentos médico- arantir a contcljnm a elz _gs acoes 20% 20% 30% 30% 0208,0217,0219,0156,0210,023
ospitalares para atende novos servigos esenvolvidas 0,0246,0245
111 Cumprir com as pactuac6es anual de obras Programa:
(construcdes, reformas e ampliagdes) da SMS . - ~ 0208,0217,0219,0156,0210,023
atendendo as Garantir a contégls‘éi%%?\ﬂgz;goes 100% | 100% | 100% | 100% 0,0246,0245
necessidades de adequacdo e organizagdo da rede.
Garantir a manuntecdo da frota de Garantir a continuidade das agdes 0 0 0 0 Programa:
112 veiculos desenvolvidas 100% 100% 100% 100% 0208,0217,0219,0156,
0210,0230,0246,0245
113 Supri lab ios d id G . inidade d - Programa:
uprir os la oratotrlos etsag le com arantir a cont(;nw a (i _gs acoes 100% 100% 100% 100% | 0208,0217,0219,0156.0210,023
insumos e outros materiais. esenvolvidas 0,0246,0245
114 Garantir medicamento basico para suprir a rede Garantir a continuidade das ag6es Programa:
e ol i s 1! ! oserrotvi 100% | 100% | 100% | 100% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
unictp u VoVt 0,0246,0245
115 ) ) ] ) ) o Programa:
Suprir as ur)lc_jades de satde de medicametos Garantir a continuidade das acoes 100% 100% | 100% | 100% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
béasicos de forma regular. desenvolvidas 0,0246,0245
116 Aquisicdo de Mat.lji:]ciig;éce)lsoglco p/ atender as Garantir a cont&ggé?]%%ei\ggz:goes 100% 100% | 100% 100% Programa:
0208,0217,0219,0156,0210,023
0,0246,0245
117 . . . Lo . - ~ Programa:
Abastecimento das unidades com gas oxigénio Garantir a contéggéi%%?\ggzsgoes 100% 100% | 100% 100% | 0208.0217,0219,0156,0210,023
0,0246,0245
118 : ; ; : - ~ Programa:
Abastecimento da SMS e unidades com material Garantir a continuidade das a¢fes
S . . 100% 100% | 100% 100% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
de higiene e limpeza desenvolvidas 0.0246,0245
119 Suprir ae?(Me?j ii #tr;uiai?]i Ocrc;nrr;trir(l:ztenal de Garantir a cont(;gt;é?]?/c(ij \;jigz S.::1(;oes 100% 100% | 100% 100% Programa:
P 0208,0217,0219,0156,0210,023
0,0246,0245
120 ) ) ) ) o Programa:
Abastecimento das unidades com rouparia Garantir a continuidade das agoes 100% 100% | 100% | 1000 | 0208,0217,0219,0156,0210,023
hospitalar e uniforme de funcionérios desenvolvidas 0,0246,0245
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121 (| Fornecimento de alimentag&o para unidades de : - . Programa:
satide com funcionamento 24h Garantira continuidade cas 2695 1 10096 | 100% | 100% | 100% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
esenvolvidas 0,0246,0245
122 L . . . . Programa:
Aquisicdo de msu_moslpara 0 programa de hirperdia Implementar as agoeshQO cgntrole do 100% 100% | 100% 100% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
(insulina e outros) iperdia 0,0246,0245
123 Distribuicio insumos Basicos e Kit odontoldgicos Prevencio dos riscos de caries na Programa:
para atender a necessidade da populagéo ¢ N 100% 100% | 100% 1009% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
populacéo 0,0246,0245
124 . . i L. . Programa:
Ga(rjgntlr a manutengag dp HPP com Garantir a cont(;nwdadei qZS acles 100% 100% | 100% 100% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
medicamentos, mat. técnico e outros esenvolvidas 0,0246,0245
125 || Aquisicio de materiais kits e outros para realizac&o Garantir a continuidade das acies Programa:
de eventos promovidos pelas equipes q Vid ¢ 100% 100% | 100% | 100% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
esenvolvidas 0,0246,0245
126 . i . i L . i . Programa:
Suprir 0s servicos de Vl%,E_pldemlologlca com Melhoria na qualidade dog Servicos 100% 100% | 100% 100% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
INSUMOS DasICOS presta 0s 0,0246,0245
127 L i L. . . . . Programa:
Aquisicéo d\e/.m_sitjmqs gaa;g para agdes de Melhoria na qualidade do; Servicos 100% 100% | 100% 100% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
igilancia Sanitaria prestados 0,0246,0245
128 || Confeccéo e reproducdo de materiais educativos Implementar as acies primarias para Programa:
para o programa de atencdo a satde do idoso. plementar as acoes p ) dp 100% 100% | 100% | 100% | 0208,0217,0219,0156,0210,023
garantir assisténcia a pessoa idosa 0,0246,0245
129 Ampliacdo da frota propria de veiculos Programa:
motorizados e ndo motorizados para atender 0s Garantir o atendimento regular dos 100% 100% | 100% 100% 0208,0217,0219,0156,0210,023
servigos de salde ( Bicicleta, Servicos 0,0246,0245
Motos e carros)
130 | Adquirir mobiliarios ,equipamentos para atender a Programa:
i i ] 1 Qi 3 0, 0, 0, 0, .
necessidade das Unidades de saude Melhoria no espaco fisico da gestdo 100% 100% | 100% 100% 0208,0217,0219,0156,02
10,0230,0246,0245
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COTA CONSULTAS/EXAMES HOSPITAL REGIONAL

ESPECIALIDADE COTA/MES DEMANDA REPRIMIDA
BRONCOSPIA 01 Contempla
CARDIOLOGIA 06 41

CIRURGIA GERAL 03 64
CIRURGIA PEDIATRICA 02 19
CIRURGIA VASCULAR 01 Contempla

ENDOCRINOLOGIA 02 24

GASTRO 03 Contempla
GINECOLOGIA 04 68

INFECTOLOGIA 04 Contempla
MASTOLOGIA 03 Contempla
NEFROLOGIA 01 Contempla
NEUROLOGIA 12 33

OTORRINO 02 58
PEDIATRIA 02 23
PNEUMOLOGIA 03 Contempla
UROLOGIA 02 28
ORTOPEDIA 08 92
REUMATOLOGIA 02 Contempla
HEMATOLOGIA 02 Contempla
ONCOLOGIA 02 Contempla
EXAMES COTA/MES DEMANDA REPRIMIDA
DESINTOMETRIA 03 Comtempla
ECOCARDIOGRAMA 03 10
ELETROCARDIOGRAMA 04 11
ELETROENCEFALOGRAMA 03 Contempla
ENDOSCOPIA DIGESTIVA 03 30
ANALISE CLINICA 104 Contempla
ULTRASONOGRAFIA 09 45
ULTRASSONOGRAFIA C/ 01 06
DOPPLER
PATOLOGIA CLINICA 104 Contempla
RADIODIAGNOSTICO 36 Contempla
TOMOGRAFIA 18 42
HOLTER 01 8
MAPA 01 Contempla
TESTE ERGOMETRICO 03 Contempla

FONTE: REGULACAQ HMSJP







