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APRESENTAGAO

Em cumprimento & legislagdo organizativa do Sistema Unico de Salde, em especial a Lei
Complementar n° 141/2012, a Secretaria Municipal de Saude vem apresentar a Programacao Anual
de Saude (PAS) do Municipio de Santa Isabel do lvai, para o exercicio de 2020.

O presente documento € um dos instrumentos de gestao exigidos por lei, cuja finalidade
principal € servir de guia para as a¢gbes de saude a serem implantadas, desenvolvidas e executadas.
Apresenta o rol de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores para o referido exercicio, sendo
elaborado de forma compatibilizada com Plano Municipal de Saude 2018-2021, Plano Plurianual do
Governo Municipal, a Lei de Diretrizes Orgamentarias, e Lei Orgcamentaria Anual. Os resultados das
PAS de anos anteriores, Conferéncias de Saude, Relatérios Quadrimestrais de Prestacdo de Contas
e Relatério Anual de Gestdo (RAG) foram norteadores para elaboragao desta Programagao Anual de
Saude.

O instrumento em questdo é uma importante ferramenta para acompanhamento do Plano
Municipal de Saude e das metas pactuadas a nivel tripartite. Espera-se que este documento,
expresse 0s compromissos que o Municipio firmou com a sociedade, que seja um manual de
consulta diaria do Gestor do SUS, de seus Coordenadores, do Conselho Municipal de Saude e dos
interessados em geral, o plano prevé também a alocacdo dos recursos orgamentarios a serem

executados.

Clayton de Paula Moro

Secretaria Municipal de Saude



DIRETRIZ 01: FORTALECIMENTO DA REDE MATERNO INFANTIL

OBJETIVO 1: Organizar e Qualificar a Atencdo Materno-Infantil no Municipio

Indicador para

Acoes 2020

Resultado/

Recursos

odontolégicas
a gestantes e
puérperas
SUS

menos 2
consultas com
dentista de sua
UBS

Intensificar busca ativa de
faltosas;

Melhorar integracao
dentista/ESF;

Meta 2020 Monitoramento Justificativa | Orgcamentarios
e Avaliacao da
Meta
1.11 Manter em | Proporgéo de Enviar trimestralmente Subfuncgéo
80% as | gestantes SUS | informagdes coletadas das 301,128
gestantes SUS | com 7 ou mais DNVs as UBS, para auto- anexo.
com 7 ou mais | consultas de avaliacao;
consultas no | pré-natal Intensificar a busca ativa das
pré-natal gestantes faltosas pelos ACS;
Captar  precocemente  as
gestantes antes da 122
semana;
Investigar todas as mulheres
em idade fértii do Municipio
durante preparo para
consultas de rotina;
1.1.2 | Vincular 100% | Proporcéo de Manter convénio com Hospital
das gestantes | gestantes SUS | de Clinica Santa Tereza;
SUS ao | vinculadas ao Estratificar o risco de 100%
hospital para a | hospital para das gestantes do SUS;
realizagdo do | realizagao do
parto, parto
conforme
estratificacao
de risco
1.1.3 | Agendar 2 % de gestantes | Garantir agenda livre para
consultas realizam pelo gestantes na odontologia;




Ofertar 03
testes rapidos
de sifilis, HIV e
hepatite para
as (gestantes
SUS

N° de testes por
gestante SUS

Reproduzir nas UBS
capacitagao sobre sifilis;
Investigar os o&bitos fetais e
infantis de sifilis congénita;
Disponibilizar trimestralmente
dados epidemiologicos de
sifilis referente as UBS;
Capacitar profissionais novos
sobre a sifilis;

Monitorar os dados de coletas
de exames de teste rapido em
gestantes;

Implantar a realizacdo do
tratamento de sifilis nas
Unidades Basicas de Saude;
Aquisicao de testes rapidos;

Manter em 0%
ao ano o
Coeficiente de
Mortalidade
Materna

Coeficiente da
Mortalidade
Materna

Acompanhamento das
gestantes que apresentam
risco por meio da gestdo de
caso;

Fomentar a discussdao dos
Obitos maternos nas Unidades
de Atencdo Primaria em
Saude;

Garantir que todas as UBS
tenham  atendimento com
Ginecologista/Obstetra para as
gestantes de risco
intermediario;

Garantir no minimo 03 USG
obstétricos durante a gestagao
para todas as gestantes do
Municipio;

A ESF devera realizar visita
domiciliar na primeira semana
apos o parto e nascimento (até
o] 5° dia), para
acompanhamento da puérpera
e da crianga;

Garantir cota livre dos exames
de pré-natal conforme Mae
Paranaense e ofertar
consultas (no minimo 7,
incluindo  puerpério) com
encaminhamento seguro para
as gestantes de risco;

Reduzir o)
Coeficiente de
Mortalidade
Infantil

Coeficiente da
Mortalidade
Infantil/1.000

nascidos vivos

Manter a estratificagdo de
risco da gestante e da crianga
em todas as UBS;
Acompanhamento das
criangas estratificadas como
alto risco até 01 ano de idade;
Captar precocemente os RNs
através da visita domiciliar
puerperal;

Estimular e apoiar 0




aleitamento materno;

Manter a investigagdo de
100% dos obitos infantis e
fetais;

Garantir a participagdo de
representante da equipe onde
ocorreu oObito participando e
discutindo casos no comité de
mortalidade e apo6s discussao
e encerramento do o6bito no
comité, proceder reunido de
equipe nas UBS onde
ocorreram 0s Obitos para
deteccdo e atuacdo nos
pontos a serem melhorados;
Incluir o exame de cultura de
streptococo grupo b para
todas as gestantes com 35
semanas;

Garantir no minimo 03 USG
obstétricos durante a gestagéo
para todas as gestantes do
Municipio;

A ESF devera realizar visita
domiciliar na primeira semana
apos o parto e nascimento (até

o] 5° dia), para
acompanhamento da puérpera
e da crianga;

Garantir a entrega de
medicamentos que evitam ma
formacado neurologica (acido
folico, sulfato ferroso;

Ofertar consultas com médicos

pediatras;

1.1.7 | Atingir 30% de Proporgdo de | Estimulo ao estabelecimento
parto normal parto normal | de parceria para
nas gestantes SUS | desenvolvimento de agbes de
(Gestantes promogao, prevencao e
SUS) do atencdo a saude de carater
Municipio intersetorial e interinstitucional,

com vista a reducdo da taxa
de cesariana;

Incluir na rotina de pré-natal
orientacdes sobre as
vantagens do parto normal,
Promover acgbes educativas
com as gestantes com objetivo
de sensibiliza-las quanto aos
beneficios do parto normal
para o bindmio;




1.1.8 | Encaminhar Proporcdo de | Estratificacdo de RN e
80% dos RN RN com acompanhamento pela ESF
classificados classificagcao até 1 ano de idade.
na unidade encaminhados a
hospitalar as UBS
UBS’s

1.19 Atingir o % das agbes Infformar a UBS sobre a
minimo de realizadas realizacdo do teste do
80% das pezinho, Olhinho, Teste do
acdes que Coragaozinho e Teste da
visam a Orelhinha, e encaminhamento
qualidade na dos mesmos, repetindo
assisténcia a quando necessario;
saude das Manter o ambulatério de alto
criancas risco para as criangas

estratificadas;

Realizar a visita domiciliar ao
recém-nascido até o 5° dia
pos-parto;

Consulta odontoldgica para o
bebé, mesmo antes da
primeira denticdo, com o
objetivo de prevenir e controlar
a doenga carie em criangas de
0 a 36 meses;

Intensificar busca ativa de
criangas faltosas a
Puericultura, odontologia e
vacinacao;

Intensificar a notificacdo e
acompanhamento de casos de
violéncia contra a criancas,
através da participagdo e
atuacdo em microredes;
Realizar visitas de enfermage
com agendamento nas UBS
para realizacao de puericultura
e consulta de puerpério.

1.2.0 | Promover 1 N° de Promover capacitacdes
acao de Capacitagdes | durante a Semana de
orientacéo realizadas Aleitamento Materno, para

para estimulo
do aleitamento
materno
exclusivo

funcionarios e/ou comunidade;
Intensificar orientagdo das
gestantes e puérperas
Divulgar na midia local a
importancia da amamentacéo

OBJETIVO 2: Qualificar a Atengéo da Saude da Mulher no Municipio
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1.21 Monitorar % de mulheres | Acompanhar as mulheres
100% das com exame através de visitas domiciliares
pacientes com papanicolau as mulheres com exame
exames de alterados papanicolau alterados, dando
Papanicolau monitorados os devidos encaminhamentos
alterados a atencéao especializada;

Monitorar as pacientes na
realizacgdo do  tratamento
através dos ACS;

1.2.2 | Monitorar % de mulheres | Acompanhar as mulheres
100% das | com exames de | através de visitas domiciliares
pacientes com mamografia as mulheres com exame de
exames de alterados mamografia alterados, dando
Mamografia monitorados os devidos encaminhamentos
alterados a atencao especializada;

Monitorar as pacientes na
realizacdo do  tratamento
através dos ACS;

1.2.3 | Manter ou| N°deexames | Ofertar através da licitacdo
ampliar a de USG de vigente maior numero de
oferta de mamas exames de USG de mamas as
exames de ofertados no pacientes  com indicagao
USG de mama | periodo/ano em | médica;

relacdo ao ano
anterior da
avaliacio

1.2.4 | Garantir que % de unidades | Possibilitar que os (as)
100% das que realizam usuarios (as) tenham acesso
unidades de acgdes de as informacdes, a escolha livre
saude planejamento | e informada dos métodos
realizem acdes familiar contraceptivos e  possam,
de assim, decidir livre e
Planejamento responsavelmente sobre ter ou
Familiar junto nao ter filhos;

a comunidade Garantir acesso a meios
contraceptivos;
Garantir a orientacdo pré-
concepcional;
Instituir a Equipe
Multidisciplinar de
aconselhamento para
sensibilizagdo, orientacdo e
conscientizacdo do requerente
a cerca de todos os métodos
contraceptivos reversiveis, a
fim de que os procedimentos
cirargicos irreversiveis venham
a se constituir como ultimo
recurso;

1.2.5 | Atingir a razdo Razéo entre Monitoramento e

de 0,40 das
mulheres na
faixa etaria de

exames
citopatolégicos
do colo do utero

intensificacdo da coleta de
citologia do colo do utero na
populacao feminina,

11




25 a 64 anos | na faixa etaria | prioritariamente na faixa de 25
com exames | de 25 a 64 anos | a 64 anos;
citopatolégicos | e apopulacédo | Intensificar busca ativa das
realizados feminina na mulheres da faixa etaria de
mesma risco pelo ACS;
faixa etaria Realizar campanhas de coleta

de preventivo.

Promover ag¢des de orientagao
de prevencdo de cancer de
colo do utero e de mamas em
100% dos Espagos Saude e
em outros eventos;
Monitoramento e avaliacéo
dos prestadores do SUS na
realizacao da citologia de colo
do utero;

Rastreamento de mulheres
para as acbes de controle do
cancer do colo do utero na
UBS. Manter as acbes de
saude que assegurem a
prevencdo, a deteccdo, o
tratamento e o seguimento dos
canceres do colo uterino e de
mama;

Segmento de 100% das
mulheres com diagndstico de
lesdes intraepiteliais de alto
grau do colo de utero;

1.2.6

Atingir a razéo

Razao entre

Monitoramento e

de 0,30 de mamografias intensificacdo da realizagao de
Mamografias realizadas nas | mamografias na populacao
realizadas mulheres de feminina, prioritariamente na
na populagao 50 a 69 anos | faixa de 50 a 69 anos;

alvo 50 a 69 e apopulagcdo | Rastreamento de mulheres
anos feminina nessa | para as agbes de controle do

faixa etaria

cancer de mama na UBS;
Manter a intensificacdo busca
ativa das mulheres da faixa
etaria de risco pelo ACS;
Acompanhamento e
encaminhamento ao Centro
Regional de Especialidades -
CRE - os casos de BIRADS 4-
5 e 6, mantendo referéncia e
contra-referéncia com as
Unidades Basicas de Salde;

Acdes que contemplam 1 ou mais metas

Promocgao da Educacdao Permanente com vistas a qualificacao dos profissionais e das praticas em saude no
atendimento as gestantes e criancgas;

Aquisicao e distribuicdo de materiais técnicos, educativos e de orientagdo para profissionais e comunidade;
Promocgao da articulagao intrasetorial e interinstitucional;

Manutengao de parcerias e estabelecimento de novas, conforme necessidade;

Avaliar anualmente os resultados das agdes de saude de todos os protocolos, programas e linhas de cuidado
implantadas;

12




Propiciar reunides de equipe abordando temas sobre atendimento materno-infantil, protocolo de atendimento

municipal etc;

Manter os protocolos municipais vigentes atualizados;

Aquisicao de insumos diversos como por exemplo: camisetas, banners, e demais necessidades de ordem de

custeio para efetivagao das atividades, a fim de atingir as metas;

Manuteng¢ao de veiculos para uso da Coordenagao e Equipes de saude.

DIRETRIZ 02: FORTALECIMENTO DA ATENGAO PRIMARIA EM SAUDE

OBJETIVO 1: Organizar e Qualificar a Atencao Primaria em Saude no Municipio

Indicador para

Acdes 2020

Resultados/

Recursos

Meta 2020 Monitoramento Justificativa Orgcamentarios
e Avaliacao da
Meta

211 Manter em | % de cobertura | Manter as 04 equipes da Subfuncéo 301,128
100% a da ESF ESF garantindo anexo.
cobertura da contratacoes e
ESF no reposicoes de
municipio profissionais se

necessario;

2.1.2 Executar % de acdes Atuar em parceria com
100% das realizadas outras coordenacodes de
acdes que programas para manter
visam a vigilancia constante de
melhorar a doengas e agravos por
qualidade da meio de parcerias
assisténcia intersetoriais e
ofertada na interinstitucional;
Atencéao
Primaria em
Saude
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213 Atingir 95% o | % da populagdo | Manter atualizados os
percentual de cadastrada cadastros das familias
cadastros da cobertas por ESF/EACS
populacéo Equiparar os dados do
adscrita pelas E-SUS com  outros
ESF programas da Secretaria

Municipal de Saude;
Munir as equipes com
computadores e demais
componentes de
tecnologia de informatica
para viabilizar a
transmissao de dados;
Realizar campanhas de
cadastramento em
horarios  diferenciados
oportunizando a
vinculacdo das familias
pelas equipes da ESF;
Promover parceria com o
comercio e empresas a
fim de viabilizar o
cadastramento das
familias no E-SUS;

214 Atingir 90% o | % de médicos | Repor profissionais em
percentual de | ativosnomés | licengca, aposentadoria
médicos Ou exoneracgao;
ativos/més Organizar as férias e
nas equipes licengas prémio
de ESF Buscar contratacido de

profissional extra para
cobrir atestados
prolongados;

2.1.5 Atingir 90% o % de Repor profissionais em
percentual de enfermeiros licenga, aposentadoria
enfermeiros ativos no més | ou exoneragao;
ativos/més Organizar as férias e
nas equipes licengas prémio
de ESF Buscar contratacido de

profissional extra para
cobrir atestados
prolongados;

2.1.6 Atingir 90% o | % de técnicos | Repor profissionais em

percentual de
técnicos de
enfermagem/
auxiliares
ativos/més
nas equipes
de ESF

de enfermagem/
auxiliares
ativos/més

licenga, aposentadoria
Ou exoneracgao;
Organizar as férias e
licengas prémio

Buscar contratacido de
profissional extra para
cobrir atestados
prolongados;
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2.1.7 Atingir 90% o % de ACS Repor profissionais em
percentual de ativos/més licenga, aposentadoria
ACS Ou exoneragao;
ativos/més Organizar as férias e
nas equipes licengas prémio
de ESF Buscar contratacido de

profissional extra para
cobrir atestados
prolongados;

2.1.8 | Manter a| % deequipes | Ranquear e inscrever
participacao mantidas e/ou | todas as equipes para
de 100% das ranqueadas manutencdo e incluséo
equipes da no PMAQ conforme
ESF/ESB no preconizacao do MS;
(PMAQ)

219 | Aplicar 100% | % de Recursos | Garantir a aplicacédo dos
dos recursos aplicados recursos no custeio de
do PMAQ nas materiais de consumo,
acdes de géneros alimenticios
custeio para oficinas e

treinamentos ex:
(lanches) servicos de
terceiros, diarias e
passagens, para
propiciar condigdes de
trabalho as equipes,
locacdo de imoveis,
manutencdo e locacao
de veiculos de veiculos,
bem como para o
pagamento de
gratificagéo por
desempenho e
cumprimento de horario
para o0s profissionais
envolvidos, conforme Lei
Municipal N° 4326/2014;
2.1.0 | Manter ativo o Protocolo ativo | Treinar os profissionais

Protocolo de
Acolhimento
da Demanda
Esponténea e
de Pequenas
Cirurgias

para este Servico
Especializado;

Manter UBS'’s com
materiais de qualidade,
equipamentos

necessarios e boas
condigdes de estrutura
fisica elou barreira

técnica para o]
desenvolvimento
satisfatorio dos
Protocolos;

Inserir numeros de
Procedimento
“PEQUENAS
CIRURGIAS” no relatério
quadrimestral de Gestao
Municipal, para

15




prestacdo de contas.

2.1.13 | Garantir que % ESF que Incentivar equipes da
100% das ESF executam as ESF a realizar reunides
as agoes de acdes e palestras com grupos
promocao e especificos, abordando
prevencéao de temas relativos a saude
agravos junto individual e coletiva;

a comunidade Incentivar, facilitar e
cobrar a realizacdo das
atividades relativas a
assisténcia basica de
saude junto a
populagédo, fornecendo
Cronograma Anual de
Atividades Coletivas e
Educativas;

Fornecer alimentos para
servir nas Reunides de
Grupo

Elaborar anualmente
Cronograma de
Atividades Coletivas e
Educativas

2.1.14 | Reduzir o % de Estabelecer protocolos
numero de internacdes clinicos de atendimentos
internagdes sensiveis a das doencgas sensiveis a
por causas atengéao atencao primaria;
sensiveis a primaria Fortalecer a atuacédo do
atengao Programa Melhor em
primaria; Casa viabilizando o

tratamento domiciliar;
Realizar agdes de
promogao e prevengao
das doencas sensiveis a
atencao basica;

2.1.15 | Manter ou N° de consultas | Monitorar a organizacao
ampliar o meédicas da agenda de trabalho
numero de realizadas em | dos profissionais a fim
consultas relacdo ao ano | de garantir o}
médicas anterior da cumprimento da meta;
realizadas por avaliagao
médicos da
ESF

2.1.16 | Manter ou N° de consultas | Monitorar a organizagao

ampliar o n° de
consultas de
clinica basica

de clinica basica
realizadas em
relacdo ao ano
anterior da
avaliacao

da agenda de trabalho
dos profissionais a fim
de garantir o]
cumprimento da meta;
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2.1.17 | Manter ou N° de consultas | Monitorar a organizacao
ampliar o realizadas em | da agenda de trabalho
numero de relacdo ao ano | dos profissionais a fim
consultas de anterioraoda | de garantir o]
enfermagem avaliacao cumprimento da meta;
realizadas por Monitorar a digitagédo
enfermeiros da permanente da
ESF produtividade no

sistema;

2.1.18 | Manter ou N° de visitas Fiscalizar  junto as
ampliar o domiciliares unidades basicas a
numero de realizadas em | realizacdo de Vvisitas
visitas relacao ao ano | domiciliares médicas a
domiciliares anterior ao da populacéo adscrita;
médicas avaliagédo

2.1.19 | Manter ou N° de visitas Fiscalizar  junto as
ampliar o domiciliares unidades  basicas a
numero de realizadas em | realizacdo de visitas
visitas relacdo ao ano | domiciliares pelo
domiciliares anterior ao da | enfermeiro a populacao
por avaliacao adscrita;
enfermeiros

2.1.20 | Manter ou N° de visitas Fiscalizar  junto as
ampliar o domiciliares unidades basicas a
numero de realizadas em | realizacdo de Vvisitas
visitas relacdo ao ano | domiciliares pelos
domiciliares anterior ao da profissionais técnicos de
por técnicos/ avaliacao enfermagem a
auxiliares de populacéo adscrita;
enfermagem

2.1.21 | Manter ou N° de visitas Fiscalizar  junto as
ampliar o domiciliares unidades basicas a
numero de realizadas em | realizagdo de Vvisitas
visitas por relacdo ao ano | domiciliares pelos

profissionais
ACS

anterior ao da
avaliacao

profissionais ACS a
populacéo adscrita;

Acdes que contemplam 1 ou mais metas

Promocao da Educacdo Permanente, com vistas a qualificagcdo dos profissionais e das praticas em saude na
Atencgao Primaria;
Articulagao intersetorial e interinstitucional, com vistas a ampliar o acesso das populagdes as politicas publicas;

Manutencao de parcerias e estabelecimento de novas, conforme necessidade;

Avaliar anualmente os resultados das a¢des de saude de todos os protocolos, programas e linhas de cuidado
implantadas;
Propiciar reunides de equipe abordando os mais variados temas;
Manter os protocolos municipais vigentes atualizados;

Oferta de lanches (produtos de géneros alimenticios) nas oficinas de socializagao;

Aquisicao de insumos diversos como por exemplo: camisetas, banners, panfletos e demais necessidades de

ordem de custeio para efetivagdo das atividades, a fim de atingir as metas;

Manutencao de veiculos para uso da Coordenacao;
Aquisicao e distribuicdo de materiais técnicos, educativos e de orientacao para profissionais e comunidade;
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DIRETRIZ 03: FORTALECIMENTO DA REDE DE SAUDE BUCAL

OBJETIVO 1: Organizar e Qualificar a Atencado Primaria em Saude no Municipio

Indicador para Acoes 2020 Resulta Recursos
Meta 2020 Monitoramento dos/ Orcamentario
e Avaliagcao da Justific s
Meta ativa
3.1 Subfuncéao
Ampliar a Cobertura Contratagdo de odontdlogos bem 301,128
cobertura populacional | como demais profissionais (ACD) anexo.
populacional estimadas gque comporao a equipe basica
estimada pelas equipes | necessarios para o atendimento
pelas equipes de saude de qualidade;
de saude bucal Garantir a reposicao de
bucal; profissionais que atuam na
atencdo primaria em razao de
aposentadoria e/ou desligamento;
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3.2 Reduzir em | Proporgao de Realizagdo de acbes de
10% 0 exodontias promog¢ao em saude;
percentual de sobre Conscientizagao da populagao
exodontias em | procedimentos sobre os maleficios da
relagdo  aos | restauradores extracéao;
procedimento Controle da doencga carie
S
restauradores

3.3 Aumentar em % dos
10% o | procedimentos Motivar os  profissionais
atendimento clinicos envolvidos através de
clinico realizados palestras motivacionais;
odontolégico Realizar reunides periddicas

para discussao dos
resultados e troca de
informacao entre as ESB;
Realizar reunides mensais
com grupos de riscos,
conforme estratificacdo de
risco;
Aquisicdo de materiais para
realizacao dos procedimentos
clinicos;
Manutencdo e conserto de
equipamentos, com aquisicao
de pecas e afins, bem como
reposicao dos equipamentos
inserviveis;
Integragdo entre os profissionais
das ESF ou equipes basicas com
as ESB;

34 Implementar % de acgdes | Elaborar protocolos especificos de
as agoes da realizadas atendimento;
clinica do Garantir os insumos necessarios
bebé para efetivagao do trabalho;

Disponibilizar escovas dentais
para os usuarios do programa,;
Interagir com a ESF para melhor
acompanhamento precoce dos
Recém nascidos;

3.5 Manter o | Média da acédo | Realizar escovagao dental

percentual de
acao coletiva
de
escovagao
dental
supervisiona
da e
Bochecho
Fluorado

nas escolas

coletiva de
escovagao
dental
supervisionada

supervisionada e Bochecho
Fluorado nas escolas conforme
cronograma semanal da ESB;
Realizar Palestras educativas
para fortalecer a importancia da
prevencdo e do diagnostico
precoce das doencas em saude
bucal,
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3.6 Vincular 100% Todas as Intensificar busca ativa de
das gestantes gestantes faltosas;
e puérperas do | realizam pelo | Melhorar integragdo dentista/ESF
SUS, nas menos 2 com palestras educativas para
acoes de consultas com | prevengao;
saude bucal dentista de Criar protocolo especifico de
sua UBS atendimento a gestantes e
durante o Pré | puérperas em conjunto com a
natal atencao primaria;
Garantir agenda livre para
gestantes na odontologia;
3.7 Intensificar a | Que emtodo | Priorizar os grupos de alto risco

Estratificacao
de Risco em
Saude Bucal
para 100% da
populagao
Isabelense

atendimento
seja realizado
e reavaliado a
Estratificacao

com outras comorbidades
existentes;

Realizar busca ativa dos faltosos;
Priorizar o atendimento dos
pacientes que ja estdo em
tratamento e que seja de alto risco
e que depende de outra

especialidade odontolégica;

DIRETRIZ 4: FORTALECIMENTO DA REDE DE ATENGAO A SAUDE MENTAL

OBJETIVO 1: Qualificar a Rede de Atencdo em Saude Mental do Municipio

Meta 2020 Indicador para Acoes 2020 Resultados/ Recursos
Monitoramento Justificativa | Or¢amentarios
e Avaliagao da
Meta

Manter ou N° de Garantir insumos e

ampliar o n° de atendimentos | profissionais para

atendimentos do em saude atendimento das

ambulatério em mental demandas da Unidade

saude mental realizados no ambulatorial;

ambulatério em
relagdo ao ano

ESF

anterior
4.1.2 | Implementar o % de ESF que | Efetivar o apoio matricial
matriciamento realizam o junto as UBS através de
em 100% das matriciamento | treinamentos,

capacitagbes e  atuar
juntamente na avaliacdo
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de casos de pacientes a
serem encaminhados para
o CAPS;

Organizar os servigos
para a prevencido de
agravos e promogao da
Saude mental na
atencao Primaria;

Tratar o paciente em
saude mental com
responsabilidade
compartilhada na fase
inicial da doenca;

Acodes que contemplam 1 ou mais metas

Promogao de Educagdao Permanente, com vistas a qualificacdo dos profissionais e das praticas em saude

mental;

Promocéo da articulacdo intersetorial e interinstitucional, com vistas a ampliar o acesso das populagdes as

politicas publicas;

Manutencdo de parcerias e estabelecimento de novas,

conforme necessidade,

com

instituicoes

governamentais e ndo governamentais para agées de saude voltadas a populagdo com transtornos mentais;
Avaliar anualmente os resultados das a¢des de saude de todos os protocolos, programas e linhas de cuidado

implantadas;

Propiciar reunides de equipe abordando os mais variados temas;
Manter os protocolos municipais vigentes atualizados;

Oferta de lanche (produtos de géneros alimenticios) nas oficinas de socializagdo ou treinamentos;

Aquisicdo de insumos diversos como por exemplo: camisetas, banners, panfletos e demais necessidades de
ordem de custeio para efetivagdo das atividades, a fim de atingir as metas;
Aquisicao de equipamentos permanentes, mobiliarios e afins para estruturagdo dos CAPS;

Locacgéao de veiculos;

Aquisicao e distribuicdo de materiais técnicos, educativos e de orientagao para profissionais e comunidade;
Aquisicao de medicamentos especificos;

DIRETRIZ 5: FORTALECIMENTO DA POLITICA MUNICIPAL DE ATENGAO A SAUDE DO HOMEM

OBJETIVO 1: Qualificar a oferta de servigos prestados a populagdo masculina

Meta 2020 Indicador para Acgodes 2020 Resultado/ Recursos
Monitoramento Justificativa | Orgamentarios
e Avaliacao da
Meta
5.1.1 | Manter ou N° de Viabilizar atendimentos Subfuncao 301
ampliar as atendimentos | médicos e de enfermagem em anexo.
acdes de realizados horarios ou dias diferenciados
promocao e através das unidades de
prevencao a saude do municipio;
saude do Capacitagcdes e treinamentos
homem pelas equipes da ESF;
Manter atendimentos de rotina
com solicitagao de exames;
5.1.2 | Manter ou N° de exames | Ampliar a oferta de exames
ampliar a oferta ofertados laboratoriais e diagnéstico por
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de exames a
populagéo do
sexo masculino

imagem a serem
disponibilizados ao homem;
Organizar o0s servigos para
tratamento oportuno ou
intervencdo de cancer de
préstata e outros agravos do
aparelho geniturinario;

5.1.3 | Estimular a % de homens | Estimular a captagdo do
participacao de inseridos homem visando agregar
100% dos valores familiares;
homens no Estabelecer parceria com a
processo de pré- Coordenagdao do Programa
natal, parto, Saude do Trabalhador a fim de
puerpério e sensibilizar as empresas na
crescimento/ liberacdo dos homens que
desenvolvimento participarao das agdes
da criancga relativas ao processo;

5.1.4 | Realizar 100% % de acdes Promover o dia D;

das acbes de
mobilizagdo em

realizadas

Divulgar o evento em
empresas, midias, durante

saude do 0S meses;

homem nos Aquisicao de insumos
meses de (camisetas, banners, faixas,
agosto e folders, etc.), a fim de
novembro viabilizar a realizagdo das

agodes;

Incrementar a oferta de
exames especificos a saude
do homem;

Acoes que contemplam 1 ou mais metas

Promogao de Educacédo Permanente, com vistas a qualificagdo dos profissionais e das praticas em saude do
homem;

Aquisicao e distribuicdo de materiais técnicos, educativos e de orientagao para profissionais e comunidade;
Promocado da articulagdo intrasetorial e interinstitucional, com vistas a ampliar o acesso da populacao
masculina as politicas publicas;

Manutencdo de parcerias e estabelecimento de novas, conforme necessidade, com instituicdes
governamentais e ndo governamentais;

Avaliar anualmente os resultados das a¢des de saude de todos os protocolos, programas e linhas de cuidado
implantadas;

Propiciar reunides de equipe abordando temas sobre atendimento a saude do homem, protocolo de
atendimento municipal etc.

Manter os protocolos municipais vigentes atualizados.

Oferta de lanche nas oficinas de socializacédo e ou treinamentos;

Aquisicao de insumos diversos como por exemplo: camisetas, banners, e demais necessidades de ordem de
custeio para efetivagao das atividades, a fim de atingir as metas;

Manutencao de veiculos para uso da Coordenacao;
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DIRETRIZ 6: FORTALECIMENTO DA POLITICA MUNICIPAL DE ATENGAO A SAUDE DO IDOSO

OBJETIVO 1: Implementar a atencdo integral a saude da pessoa idosa

Meta 2020 Indicador para Acodes 2020 Resultado/ Recursos
Monitoramento Justificativa Orcamentarios
e Avaliacao da
Meta
6.1.1 | Reduzir o Taxa de Desenvolvimento de Subfuncao 301

numero de mortalidade estratégias para prevengao anexo.

obitos prematura (de |das doengas e condigdes

prematuros 30 a 69 anos) | prevalentes na populagao

(de 30 a 69 pelo conjunto | idosa;

anos) pelas das DCNT Desenvolvimento de

DCNT estratégias de educacdo em

saude dirigidas a comunidade.
Estimulo a vacinagdo de
idosos conforme
recomendagdes  especificas
para a faixa etaria.

Promocdo da  articulacéo
intersetorial, visando oferecer
seguranga a populacao idosa
e oportunidade de
participagao social

6.1.2 | Implementar a
fiscalizagao de

% Instituicdes
fiscalizadas

Solicitar a Vigilancia em
Saude, realizagdo de visitas
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100% das periddicas com emissdo de

instituicbes de laudos a serem encaminhados

longa a Coordenagdao Municipal,

permanéncia e bem como ao Conselho da

hotéis/pensoes Pessoa ldosa;

que

caracterizam

moradia

através da

VISA

6.1.3 | Manter ou % de acgdes Viabilizar a internagcao

ampliar as realizadas domiciliar dos idosos;

agdes de Realizar palestras a

promocéao e populacéo idosa;

prevencao em Garantir atendimento médico

saude do e de enfermagem aos idosos;

idoso Garantir  atendimento  em
urgéncia e emergéncia a
populacéo idosa;

Acdes que contemplam 1 ou mais metas
Promocao de Educacao Permanente com vistas a qualificacdo dos profissionais e das praticas em saude do
idoso;
Aquisicao e distribuicdo de materiais técnicos, educativos e de orientagao para profissionais e comunidade;
Promocéao da articulacao intrasetorial e interinstitucional, com vistas a ampliar o acesso da populacao idosa as
politicas publicas;
Manutencdo de parcerias e estabelecimento de novas, conforme necessidade, com instituicdes
governamentais e ndo governamentais para agdées de saude voltadas a populacao idosa;
Avaliar anualmente os resultados das a¢des de saude de todos os protocolos, programas e linhas de cuidado
implantadas;
Propiciar reunidées de equipe abordando temas sobre atendimento a saude do idoso, protocolo de atendimento
municipal etc.
Manter os protocolos municipais vigentes atualizados.
Oferta de lanche nas oficinas de socializacido e ou treinamentos;
Aquisicao de insumos diversos como por exemplo: camisetas, banners, e demais necessidades de ordem de
custeio para efetivacao das atividades, a fim de atingir as metas;
Manutencao de veiculos para uso da Coordenacao;
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DIRETRIZ 7: FORTALECIMENTO DAS AGOES DE VIGILANCIA EM DOENGAS CRONICAS NAO

TRANSMISSIVEIS (DCNT)

OBJETIVO 1: Reduzir a morbimortalidade decorrente das DCNT relativas a hipertensao arterial e diabetes
mellitus com énfase em doencgas renais e agravos de 6rgéos alvos

Meta 2020 Indicador para Acoes 2020 Resultado/ Recursos
Monitoramento e Justificativa Orgcamentarios
Avaliacao da
Meta
7.1.1 | Estratificar 80% % de Realizar a estratificacao Subfuncao 301
dos pacientes estratificacao de risco dos anexo.
diabéticos e efetivada hipertensos e diabéticos
hipertensos através dos ACS que
através da ESF compdem as ESF;
Efetivar o}
cadastramento e
atualizacao dos
cadastros
rotineiramente;
7.1.2 | Reduzir o N° de 6bito de 30 | Monitorar a qualidade
numero de a 69 anos por dos servigos prestados

6bitos por DCNT
na populagao de
30 a 69 anos;

DCNT no ano
anterior ao da
avaliacao

visando a diminuicio de
internamentos por
diabetes, acidente
vascular cerebral,
doencas do aparelho
cardiocirculatério e
renais cronicos;
Disponibilizar
atendimento  primario
aos pacientes em toda
a rede municipal de
saude, com oferta de
exames especificos
conforme protocolos do
Ministério da Saude;
Proporcionar educacao
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continuada as equipes
da APS;

7.1.3 | Manter ou N° de agdes de Realizar campanhas
ampliar as agbes prevencao em junto as ESF e demais
prevengao das DCNT em relacao | parcerias institucionais
Doengas ao ano anterior | para prevengdo em
Crbnicas nao DCNT
Transmissiveis
DCNT

7.1.4 | Realizar 100% % acgdes Organizacdo de feiras
das acgdes que realizadas de saude para detecgao
visam a de casos novos, com
captagao encaminhamento para
precoce de tratamento  adequado
pacientes em tempo oportuno;
portadores de Estimular o]
DCNT desenvolvimento de

acdes de promogao,
prevencdo, diagnostico
e controle das DCNT;

7.1.5 | Reduzir a Taxa de Acompanhamento e
mortalidade por mortalidade por | monitoramento através
doencas do doencgas do da APS de 100% dos
cardiocirculatério | aparelho renal e | pacientes

circulatério diagnosticados e
estratificados;

7.1.6 | Ampliar a N° de pacientes | Incentivar as equipes
adesdo de atendidos em da APS no
pacientes relacdo ao ano desenvolvimento das
atendidos pela anterior acdes do programa de
municipal de combate ao tabagismo;
combate ao Buscar a capacitacao e
tabagismo; atualizacao de

profissionais que atuam
no programa,;
Disponibilizar através
do Estado/Uniao a
dispensacgao de
medicamentos
especificos

Divulgar o programa em
midias locais;
Incentivar as equipes
da APS no
desenvolvimento das
acdes do programa de
combate ao tabagismo;
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Acoes que contemplam 1 ou mais metas

Promocgao de Educagdo Permanente, com vistas a qualificagao dos profissionais e das praticas em saude;
Aquisicao e distribuicdo de materiais técnicos, educativos e de orientagao para profissionais e comunidade;
Promocado da articulagcdo intrasetorial e interinstitucional, com vistas a ampliar o acesso da populagdo as
politicas publicas;

Manutencdo de parcerias e estabelecimento de novas, conforme necessidade, com instituicdes
governamentais e ndo governamentais para agdes de saude voltadas a populagao alvo;

Avaliar anualmente os resultados das agdes de saude de todos os protocolos, programas e linhas de cuidado
implantadas;

Propiciar reunides de equipe abordando temas sobre atendimento as DCNT;

Manter os protocolos municipais vigentes atualizados.

Oferta de lanche nas oficinas de socializacdo ou treinamentos;

Aquisicdo de insumos diversos como por exemplo: camisetas, banners, e demais necessidades de ordem de
custeio para efetivagao das atividades, a fim de atingir as metas;

Manutencao de veiculos para uso da Coordenacéo;

DIRETRIZ 8: FORTALECIMENTO DA POLITICA MUNICIPAL DE VIGILANCIA EM SAUDE

OBJETIVO 1: Analisar a situagao de saude, identificar e controlar determinantes e condicionantes, riscos e
danos a prevencéo e promog¢ao da saude, por meio de a¢des de vigilancia epidemioldgica, vigilancia sanitaria,
vigilancia ambiental, vigildncia da saude do trabalhador e vigilancia laboratorial

Meta 2020 Indicador para Acodes 2020 Resultado/ Recursos
Monitoramento Justificativa | Orgamentarios
e Avaliagao da
Meta
8.1.1 Realizar 100% das Percentual de Orientagdes e Subfuncéao
acgdes de vigilancia acgdes de capacitacdes quanto ao 304,305,128
sanitaria vigilancia preenchimento das anexo.
consideradas sanitaria de agdes nos sistemas;
necessarias no acordo com a Manter o]
municipio legislagdo vigente | monitoramento dos
cadastros de

estabelecimentos
sujeitos a VISA,;
Efetivar a instauragao

de processos
administrativos da
VISA;

Manter as inspegdes
em estabelecimentos
sujeitos a VISA,;

Realizar atividades
educativas para a
populacdo e para o
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setor regulado minimo
de 2 vezes ao ano;
Promover parcerias
com entidades publicas
e privadas para
melhorar as condi¢des
ambientais no
municipio, trabalhando
na prevengao;
Promover treinamentos
e cursos de
capacitagdo continuos
com as equipes da
VISA;

Participar de
treinamentos e cursos
de capacitacao
ofertados pelo Estado
e/ou Uniao;

Realizar  campanhas
educativas em ambito

municipal sobre
diversos fatores
ambientais, que

possam causar riscos e
outros agravos a saude
humana;

Ampliar o quadro de
profissionais da VISA;

8.1.2 | Manter em 100% o Proporgéao de Viabilizar suporte
percentual de anadlise realizadas | laboratorial para
andlises realizadas | em amostras de | analises de agua;
em amostras de agua para Estabelecer parcerias
agua para consumo humano | com a UBS para
consumo humano, quanto aos manter as analises de
quanto aos parametros cloro residual livre das
parametros (coliformes totais, | mostras de agua para
coliformes totais, cloro residual consumo humano;
cloro residual livre livre e turbidez) | Realizar agbes de
e turbidez educagdo permanente

aos coordenadores das
UBS;

Aquisicdo de materiais
permanentes e de
consumo, bem como
equipamentos e
manuteng¢ao de
recursos humanos;

8.1.3 | Criar os planos de Protocolos Elaborar, atualizar e
contingéncia para criados divulgar os planos de

agravos inusitados,
desastres e
eventos

contingéncia e
protocolos de atuacédo
para enfrentamento e
resposta a
emergéncias em saude
publica;
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Articular com as areas
técnicas a elaboragao
dos planos de
contingéncia e
protocolos de atuacéo
em surtos e epidemias;
Capacitar 0s
profissionais da
secretaria municipal de
saude

Realizar 6 ciclos de
visitas domiciliar
atingindo no
minimo 80% de
cobertura dos
imoveis em 4 ciclos

Proporcéo ciclos
de visitas
domiciliares em
80% dos
domicilios

Promover a integracéo
Agente de Combate de
Endemias/ACE e
Agentes Comunitarios
de Saude/ACS
Capacitar as equipes
de controle vetorial;
Monitorar as ag¢des de
indice de infestacao
por aedes aegypti
Manter e/ou ampliar o
quantitativo de ACE
conforme
recomendacoes
vigentes;

8.1.5

Reduzir indices de
infestacao predial
No municipio

Casos de dengue
e indice de
infestacao predial

Realizar agbes em
conjunto com as ESF,
UBS, e hospitais para
diagnostico precoce da

dengue;

Executar acbes de
controle mecéanico,
quimico, biolégico do
mosquito nas
localidades do
municipio;

Ampliar o quadro de
agentes de controle de
endemias;

Manter o centro de

preparacao de
inseticidas do
municipio;

Promover treinamentos
intensivos e continuos
para a equipe dos
agentes comunitarios
de saude;

Realizar  campanhas
educativas para a
populacdo em parceria
com varias entidades
sobre febre amarela,
dengue, leishmaniose,
esquistossomose,
teniase, cisticersose,
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caramujos, entre outros
para conscientizagéo
da mesma;

8.1.6 | Manter ou ampliar | Numero de visitas | Fortalecer as visitas de
o n° de visitas de de vistoria vistoria através dos
vistorias realizadas em fiscais sanitarios;

relagdo ao ano
anterior ao da
avaliacéo

8.1.7 | Manter acima de % de cobertura | Fiscalizar junto a Saae
80% o percentual habitacional e meio ambiente a
de cobertura atendida por rede | cobertura de
habitacional de esgoto tratado | residéncias atendidas
atendida por rede por rede de esgoto
de esgoto tratado tratado

8.1.8 | Manterem 100% o % de Fiscalizar junto a Saae
percentual de abastecimentode | a manutencdo e a
abastecimento de agua tratada qualidade da agua;
agua tratada

8.1.9 | Manterem 100% a % de cobertura | Monitorar junto aos
cobertura habitacional 6rgaos competentes a
habitacional atendida por regularidade de coleta
atendida por coleta coleta de lixo do lixo urbano
de lixo

OBJETIVO 2: Fortalecimento das agdes de zoonoses e bem-estar animal

8.2.1 Executar 100% das | Setor estruturado | Aquisicdo de materiais
acdes previstas permanentes, recursos
para estruturacao humanos,
Departamento de equipamentos,
Zoonoses e Bem- materiais de consumos
Estar Animal e/ou insumos;

8.2.2 | Reduzir a Numero de casos | Agdes educativas para
incidéncia de registrados a populagio através de
acidentes por palestra e campanhas
animais de conscientizacao;
peconhentos Visitas domiciliares e

(escorpides,
aranhas, cobras,
entre outros)

orientacoes;
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8.2.3

Realizar o minimo
de 80% das agdes
integradas de
protecao, defesa e
bem-estar animal e
Zoonoses

Numero de
denudncias
registradas na
ouvidoria

Atuar na elaboragao de
politicas publicas;
Propor e fazer cumprir
normas e padrdes
pertinentes ao
municipio:

Realizar parcerias com
poderes executivo e
legislativo;

Promover  programas
continuos de educagao
especifica para
protegdo e bem-estar
animal;

Orientar e
supervisionar entidades
a respeito de protecao
e bem-estar animal;

8.2.5

Reduzir a
incidéncia de
acidentes por
animais agressores

Numero de casos

Realizar agdes
educativas para a
populacdo através de
palestra e campanhas
de conscientizagdo a
fim de reduzir os
nameros de casos
agressdes e numero de
atendimentos e
consequentemente as
vacinas antirrabicas;
Visitas domiciliares e
orientacoes;

OBJET

IVO 3: Fortalecer as agcbes da saude do trabalhador

8.3.1

Executar o minimo
de 80% das agdes
de Promocéao da
Salde dos
Trabalhadores

% de acdes
realizadas

Realiza eventos anuais
com os trabalhadores
das diversas empresas
do municipio;

Capacitar 0s
profissionais envolvidos
na assisténcia aos
trabalhadores;

Aquisicdo de material

permanente,
equipamentos e
recursos humanos.
Distribuir materiais

técnicos educativos
para profissionais e a
comunidade;
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8.3.2

Encerrar a
investigacao de
pelo menos 90%
dos casos de
acidentes de
trabalho grave,
registrados no
SINAN, em até 60
dias a partir da
data de notificacao

Proporcéao de
casos de
acidentes de
trabalho grave
encerrados em
até 60 dias apos
notificagcao

Retroalimentacdo para
142 RS para
encerramento
oportuno;

Educacdo permanente
para os profissionais da
vigilancia e assisténcia;

8.3.3

Atingir 100% de
preenchimento do
campo “ocupacgao”
nas notificagdes de
agravos

relacionados ao
trabalho

Proporcéao de
preenchimento do
campo ocupacao
nas notificacbes
de agravos
relacionados ao
trabalho

Capacitagao dos
profissionais da rede
municipal de saude;
Fiscalizagao do
preenchimento;

8.3.4

Garantir que 100%
das ESF realizem
acdes em saude
do trabalhador

% de ESF que
realizam  acbes
em saude do
trabalhador

Monitorar
quadrimestralmente as
unidades de saude que
realizam acgdes em
saude do trabalhador

OBJET

IVO 4: Fortalecer as agbes da Vigilancia Epidemioldgica

8.4.1

Investigar 100%
dos 6bitos infantis
e fetais

Proporgéao de
Obitos infantis e
fetais
investigados

Cumprir as  metas
estabelecidas através
das investigagdes no
tempo oportuno
determinado pela
legislagao;

8.4.2

Investigar 100%
dos 6bitos
maternos

Proporgéao de
Obitos maternos
investigados

Cumprir as  metas
estabelecidas através
das investigacbes no
tempo oportuno
determinado pela
legislagao;

8.4.3

Investigar 100%
dos o6bitos em
mulheres em idade
fértil — MIF

Proporcao de
oObitos em
mulheres em
idade fértil (MIF)
investigados

Cumprir as metas
estabelecidas através
das investigagdes no

tempo oportuno
determinado pela
legislagéo
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8.4.4 | Monitorar 80% dos Proporgéo de Realizar encontros com
casos novos de casos novos de | Coord. Da Atencgéo
Sifilis congénita em | sifilis congénita | Primaria em Saude,
menores de 1 ano, em menores de | Coord. Saude da
através do Sistema