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GLOSSARIO SIGLAS:

AB Atencao Basica

AIDS Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida

CMS Conselho Municipal de Saude

DCNT Doencas Crdénicas Nao Transmissiveis

ESB Equipe Saude Bucal

ESF Equipe Saude da Familia

IST Infecgdo Sexualmente Transmissivel

LDO Lei Diretrizes Or¢amentarias

LOA Lei Orcamentaria Anual

MIF Mulheres em Idade Fértil

PAS Programag¢ao Anual de Saude

PBF Programa Bolsa Familia

PPA Plano Plurianual

SINAN

SMS Secretaria Municipal de Saude

SuUsS Sistema Unico de Satde

TFD Tratamento Fora Domicilio

UBS Unidade Basica de Saude

VISA Vigilancia Sanitaria

Cédigos SUB-FUNCOES:

Atenc¢ao Basica

305 Vigilancia Epidemiolégica




Introducao

Em cumprimento a legislacdo organizativa do Sistema Unico de
Saude, em especial a Lei Complementar 141/12, a Secretaria Municipal de
Saude vem apresentar a Relatério Anual de Saiide do Municipio de Santa
Rosa de Lima para o exercicio de 2022.

O sistema de planejamento do SUS, concretizado em seus
instrumentos basicos - Plano de Satde, Programacdes Anuais e Relatérios
Anuais de Gestdo - em estreita articulacao e interdependéncia, sao partes
consecutivas e continuas de um mesmo processo e pretende contribuir para
a melhoria e aperfeicoamento da gestao e das agdes e servicos prestados a
populagao.

Sendo assim, o Plano de Salide, expressando politicas e
compromissos sanitdrios, deve orientar-se pelos pactos assumidos, pelos
Relatérios das Conferéncias em Saude, pelas recomendag¢des dos Relatérios
de Gestdao de anos anteriores, além de pautar-se na analise situacional por
eixos orientadores (condi¢cdes de saude da populacdo, determinantes e
condicionantes de saude e gestao em saude), etapa que antecede a
formulacao das diretrizes, objetivos e metas do proprio Plano.

O Plano de Saude é referencial para as Programag¢des Anuais das
acOes e servicos prestados, assim como da gestdao do SUS.

Como parte integrante do processo ciclico de planejamento do SUS,
a Programacdo operacionaliza as intenc¢des expressas no Plano de Saude, em
acOes concretas, a fim de garantir o alcance dos objetivos e do cumprimento
das metas do Plano de Saude.

Os resultados alcangados com a execucao da Programacdao Anual
de Saude sdo parte integrante do Relatério Anual de Gestao assim como
orientam eventuais redirecionamentos para o Plano e para as programacodes
anuais sucessivas.

Deste modo, a Programacdao Anual de Saude e o Relatério Anual
de Gestao representam recortes anuais do Plano de Satude. Todo o processo

de Planejamento no SUS, concretizado em seus instrumentos basicos deve



estar compatibilizado com os instrumentos de planejamento e orcamento do
governo (Plano Plurianual - PPA; Lei de Diretrizes Or¢amentarias - LDO e Lei

Or¢camentaria Anual - LOA)



1. Identificacao

1.1 -Informagodes Territoriais

UF: Sergipe

Municipio: Santa Rosa de Lima
Area: 67,61

Populacao: 3.913

Fonte: IBGE 2019

1.2 - Secretaria de Saude

Nome do Orgio Secretaria Municipal de Santa Rosa de Lima
Numero CNES 6545491
CNP]
Endereco Praca Gonzaga, S/N, Centro
CEP 49640-000
E-mail sms@santarosadelima.se.gov.br
1.3- Informacao da Gestao
Prefeito Luiz Roberto Azevedo Santos Junior

Secretario de Saude
em Exercicio

Luana Ferreira de Menezes

E-mail secretario

luana.ferreira.menezes@gmail.com

Telefone secretario

(79) 9 9600-3568

Fonte: PMF, 2019.

1.4 Fundo de Saude

Lei de criagao

Lei

Data de criacao

08/2011

CNPJ

11.427.684./0001-29

Natureza Juridica

Fundo Publico da administracao direta
municipal

Nome do Gestor do Fundo Luana Ferreira de Menezes



mailto:sms@santarosadelima.se.gov.br
mailto:luana.ferreira.menezes@gmail.com

1.5 - Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude 2022-2025

Status do Plano de Saude Aprovado

1.6- Informacodes sobre Regionalizacao

O estado de Sergipe é composto em 07 regionais de satide. O municipio de
Santa Rosa de Lima, pertence a regional de Aracaju que é composta por 08
municipios ( Aracaju, Sdo Cristévao, Itaporanga, Barra dos coqueiros, Divina
Pastora, Riachuelo, Laranjeiras).

POPULACAODE
SERGIPE 2015

2.242.948

Fonte: SMS, 2019.




2. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

2.1. Populacao estimada 2020: 3.923
2.2. Piramide etaria ultimo censo (2010):

Pirémide Etéria - 2010
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Fonte: IBGE, 2010.

A piramide foi elaborada utilizando os dados do censo de 2010, por se tratar
do dado mais fidedigno para apresentar a distribuicao por faixa etaria,
entretanto todos os indicadores que utilizam dados populacionais em suas
formulas de calculo tiveram como fontes de dados as estimativas
populacionais para o respectivo ano.

3- Profissionais de Saude

3.1 - N° Total de trabalhadores da SMS de Santa Rosa de Lima, que
compdem atencao basica 2021.

Cargo Efetivo Contratado

O

Agente comunitario de saude 0

Enfermeiro 01 02




Médico - 04 (sendo 02/ Mais
Médico)

Cirurgiao Dentista 01 02
Atendente de Consultério Dentario 02 -
Técnico de Enfermagem 05 03
Fisioterapeuta - 02
Farmacéutica - 01
Psicologa - 01
Fonoaudidlogo - 01
Nutricionista - 01
Educador Fisico - 01

4- Producao
4.1 Procedimentos de Nivel Médio

Fonte: Esus (Sistema fornecido pelo MS)
Observar-se a evolucdo gradativa em relacdo ao quantitativo de
procedimentos executados no dmbito da atencao primaria do municipio de

Santa Rosa de Lima.

4.2 Visitas Domiciliar Nivel Médio

2021 2022

Agente Comunitario de | 27.092
Saude

Fonte: Esus (Sistema fornecido pelo MS)

4.2 Cadastros

2021 2022
Cadastro domiciliar e 1.479 1.510
territorial
Cadastro individual 4400 4483

Fonte: Esus (Sistema fornecido pelo MS)




4.3 Atendimentos

Individual

2021 2022
Atendimento Individual 9.802 11.518
Atend. Odontolégico 1.539 1.240

Fonte: Esus (Sistema fornecido pelo MS)

4.4 Atendimento Especializado

2018 2019 2020 2021 2022
Atendimento Psiquiatra - - - 261 333
Atendimento ortopedista 76
Atendimento vascular 120
Scan duplex 72
Atendimento de urgéncia 1.560

OBS: o inicio dos atendimentos de ortopedia iniciou no més de outro de 2022.

5- Relatorio de Cadastro

No decorrer dos anos, observa a evolucao da efetividade dos cadastros no
municipio de Santa Rosa de Lima onde a sede obteve o resultado
satisfatéorios chegando atingir mais de 100% de cadastros ativos conforme

relatério do sistema E-gestor AB.

Na zona rural, o quadro mostra a meta alcangada e com

equipes de saude da familia chegam a mais de 100% de cadastros com 4.551

cadastros ativos.

isso as duas




6. Pactuacao Interfederativa

A pactuacgdo de responsabilidades e metas é parte indissociavel do processo
do planejamento em saude. Anualmente, municipios, estados e governo
federal definem e pactuam metas para um conjunto de indicadores. Estas
metas representam as responsabilidades dos gestores, buscando viabilizar o
seu cumprimento e a qualificacao de areas estratégicas para a saude.

O municipio realiza no inicio do ano a pactuac¢ao Interfederativa em oficina
realizada pela Secretaria Estadual de Saude. A mesma foi encaminhada para
apreciacao do conselho Municipal de Saude. Das metas pactuadas no ano de
2022 o municipio teve 16 metas alcancadas das 20 pactuadas. Deste modo,
Santa Rosa de Lima alcangou 80% das metas pactuadas no ano de 2021.
Desse modo os resultando mostram que a evolucdo do municipio é notéria

frente ao cuidado na ateng¢ao basica.
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Indicadores de Saiude - Pacto Interfederativo 20017 - 2021
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7- Assisténcia Farmacéutica

A assisténcia farmacéutica ja faz uso do sistema de informatizagao HORUS n
gestdo da farmacia onde todas as medicagdes sao dispensadas direta no
sistema, fazendo com isso um maior controle na dispensacdo de medicacao.
A atencao farmacéutica no ano de 2022 realizou aquisicdo de medicacao
através do consércio aderido pelo municipio Consércio Intermunicipal do
Vale do Sao Francisco ( CONIVALES), onde possibilitou ampliar o rol de
medicacdo que antes era ofertada na farmacia basica do municipio. No ano
de 2021 a farmacia do municipio contava com mais 80% das medicacées da
relagio do RENAME 2021.

As compras sao realizadas através de compra programada, proporcionando
dessa forma uma gestao qualificada, economia e pontualidade na entrega

das medicacgdes.

12 compra R$ 55.388,58
22 compra R$29.985,92
32 compra R$ 21.517,15
Extra Compra R$ 4.870,12

No ano de 2022, conforme anexo, a gestao investiu em medicacoes injetaveis
para a ampliacdao dos servigos dentro da Unidade de Saiide Maria Fontes
Santos onde passou a realizar atendimentos de urgéncia e funcionando aos

finais de semanas.




8- Atencao Basica

8.1- Micronutrientes

Administracao de vitamina A

A deficiéncia de vitamina A é considerada uma das mais importantes
deficiéncias nutricionais dos paises em desenvolvimento e afeta milhdes de
criancas em todo o mundo. Os bebés e criancas tém maior necessidade de
vitamina A para compensar seu rapido crescimento e ajuda-los a combater
infeccdes. No Brasil, o Programa Nacional de Suplementacdao de Vitamina A
foi instituido por meio da Portaria n? 729, de 13 de maio de 2005, cujo
objetivo é reduzir e controlar a deficiéncia nutricional de vitamina A em
criancas de 6 a 59 meses de idade.
Em 2012, o programa foi expandido para o centro-sul do pais e todos os
Distritos Sanitarios Especiais Indigenas. Atualmente, mais de 3.000
municipios participam do programa e aqueles que ainda ndao fazem parte
podem solicitar adesao a Coordenacao-Geral de Alimentagao e Nutricdao no
final de cada ano.

No municipio de Santa Rosa de Lima, a agdo vem sendo desempenhada
pelos Agentes Comunitarios de Saude, onde é administrado na residéncia da
crianca de acordo com a idade.

No ano de 2022, foi atingido com as criangas de 6 a 11 meses 68,33%, ja
com as criang¢as de 12 a 59 meses foi atingido 99,47% chegando a um
resultado ‘positivo. Porém precisa ainda melhor o resultado das criancas de

6 a 11 meses com um trabalho de conscientizagcdo junto as maes dessas



8.1.1 Suplementacdao em Gestante

Acido Félico e Sulfato Ferroso

Gestantes Cobertura
suplementadas

Janeiro 15 46,88%
Fevereiro 18 56,25%
Marc¢o 25 78,13%
Abril 24 75%
Maio 25 78,13%
Junho 23 71,88%
Julho 23 71,88%
Agosto 21 65,63%
Setembro 24 75%
Outubro 16 50%
Novembro 20 62,50%
Dezembro 0 0,0%

8.2 Previne Brasil




O Programa Previne Brasil foi instituido pela portaria n22.979, de 12 de

novembro de 2019, como o novo modelo de financiamento e traz como regra

os indicadores determinado pelo Ministério da Saude.

O municipio de Santa Rosa de Lima, realiza o pagamento de acordo com a lei

municipal e de acordo com o repasse do MS. De acordo com os dados do

préprio MS o municipio vem desempenhando um trabalho com resultados

satisfatéorio, porém, necessitando um melhor empenho em relacdo ao

indicador de saude da mulher, tendo em vista que o ano de 2021 foi

acometido pela pandemia e varios procedimentos tiveram que ser suspenso,

o resultado precisa ser melhor no ano de 2022.

IBGE 280650

Municipio: SANTAROSA DE LIMA- SE
Quadrimestre: 2022 03

Dados Preliminares:

Mostrar ¥ registros por pagina

INE Sigla = Pré-Natal (6 consultas) ~  Pre-Natal Sifilis e HIV)

100178004 | eSF 40% 60%

00178012 | e5F 67% 100%

{

Exibindo de 1 a2 de 2 registros

Gestantes Saude Bucal

100%

83%

Cobertura Citopatologico

Procurar:

Cobertura Polio e Penta Hipertensao (PA Aferida)
90%

80 %

b

Anterior Proximo






Rol de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores 2022.

| Objetivo 1.1 Utilizacdo de mecanismos que propiciem a ampliacdo do acesso a Atencéo Bésica.

acompanhamento pré-natal,
de acordo com o desenho
regional da Rede Cegonha.

-Capacitar os ACS das
Unidades de ESF quanto a
busca ativa dessas gestantes,
bem como da importancia do
acompanhamento da gestacao

METAS INDICADORES AC}OES RECURSOS Setor Sub funcéo
Responsavel
Ampliar em 20% o n° de | Atendimentos de | - Manutencéao das ESF Coordenacdo | 301
atendimentos pelas equipes | pessoas adscritas as | -Prover as ESF as condicoes de Atencéo
de ESF ESF adequadas ao pleno Basica
funcionamento.
Acompanhar as | Cobertura de | -Aperfeicoamento dos Coordenagdo | 301
condicionalidades do | acompanhamento das | atendimentos de ESF, e outras de Atencéo
Programa Bolsa Familia de | condicionalidades  do | agdes de Atengdo Basica. Basica
pelo menos 85% dos | PBF igual ou superior a | -Acompanhar os beneficiarios
cadastrados. 85%. quanto aos pré- requisitos da
salde;
-Fazer cumprir as politicas de
intersetorialidade.
Vincular as mulheres ao | 68%  de - mulheres | -Realizar grupos de gestantes Coordenacdo | 301
local de ocorréncia do | vinculadas ao local de | nas UBS com enfoque na de Atencéo
parto, durante 0 | ocorréncia do parto assisténcia ao Pré-natal e parto; Basica




por meio do pré-natal

Aumentar a cobertura Cobertura populacional | - Busca ativa - Coordenagéo | 301
populacional estimada pelas | estimada para as - atividades extra muro de Atencéo
equipes de Saude Bucal equipes basicas de Basica
100% satde bucal de 100%
Aumentar o n° de Aumentar em 10% o n° | - Manutencdo do atendimento Coordenacdo | 301
procedimentos em de procedimentos em odontolégico em  atengdo de Atencéo
prevencao em saude bucal prevencao basica e prevencdo em salde Basica

bucal.

- Assegurar proviséo de

material e equipamentos.
Reduzir o percentual de NUmero de exodontia Ac0es educativas focada na - Coordenagdo | 301
exodontia em relacdo aos realizada. prevencao de Atencéo
procedimentos preventivos Basica
e curativos
Aderir ao programa de NUmero de pacientes Realizar o credenciamento; Federal / | Coordenagdo | 301
LRPD do Ministério da com alteracéo na arcada | Organizar cronograma de Préprio de Atencéo
Saude dentaria. levantamento da demanda; Basica

Iniciar o processo licitatério;




METAS INDICADORES | ACOES RECURSOS Setor Sub funcéo
Responsavel

Implantacdo de servico de | N° de pacientes | - Implantacdo do servico Coordenacdo de | 301

referéncia para tratamento | acometidos  pela | de referéncia no controle Atencdo Basica

no controle de Diabete DCNT de Diabetes Mellitus.

Mellitus.

- Manutencdo do servigo
de referéncia no controle
do diabetes Mellitus.

- Acompanhar 85% dos
pacientes DM.

- Realizar exame do pé
diabético em 85% dos
pacientes DM néo
insulinizados.

- Realizar exame do pé
diabético com ITB em
100% dos  diabéticos
insulinizados.

- Criagdo de grupos
especificos para DM com
encontros quinzenais.

Ampliar a razdo de | Realizagéo de | Pleitear maior numero de Coordenagéo de | 301
exames de mamografia em | exames ano. | marcacgéo de Atencdo Basica




mulheres de 50 a 69 anos
de idade.

Atingir 50% das
mulheres de 50 a
69 anos.

mamaografia.

- Realizacdo de busca
ativa dessas mulheres
pelo ACS e Enfermeira
responsavel.

Oferecimento de | N°® de pacientes | - Manutengao e Gestor do SUS | 302
transporte para pacientes | atendidos. ampliacdo dos servicos
em tratamento. de transporte de

pacientes em tratamento.

- Criag&o do sistema para

marcagdo do transporte

para pacientes e

acompanhantes.
Oferecimento de | N° de pacientes | - Manutengéo e Gestor do SUS | 302
atendimentos para | atendidos. aprimoramento do
tratamento Fora  do servico de TFD e
Domicilio — TFD. aprimoramento do

Servico.
Aquisicdo de 01 nova Ambulancia -Reaparelhamento do Gestor do SUS | 302
Ambulancia. adquirida servicgo de transporte

Sanitéario
Aquisicgéo de 02 carros 02 carros | - Reaparelhamento do Gestor SUS 301
para atencéo basica adquiridos servigo de transporte
Promover capacitagdes Populacéo - Acdo sobre o SUS; Coordenacdo de | 301
para a populagdo com Capacitada - Consumo alto de Atencdo Basica
informacdes sobre 0 SUS Medicacao;

- 0 que houver
necessidade




Objetivo 2.1 — Ampliar a razdo de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame citolégico a cada ano.

METAS INDICADORES AQOES RECURSOS Setor Sub
Responsavel | funcéo

Atendimento de 80% das Mulheres -Manutencdo dos servigos de - Coordenagéo de | 301
mulheres no servico de atendidas/ano Planejamento Familiar e Saude Atencdo Basica
salde da mulher e da Mulher.
planejamento familiar.

-Trabalhar junto aos Orgaos

para regulamentar

procedimentos de laqueadura.
Ampliar a razdo de | Realizacdo de | - Pleitear maior nUmero de Coordenacéo de | 301
exames de mamografia em | exames ano. | marcacao de mamografia. Atencdo Basica
mulheres de 50 a 69 anos | Atingir 50% das
de idade mulheres de 50 a

69 anos.

Ampliar o ndmero de | Realizacdo de 760 | - Estipular metas mensais para Coordenacgéo de | 301
exames citolégicos em | exames citologicos | que cada UBS colete o material Atencdo Basica

mulheres com idade entre
25 e 64 anos de idade.

em mulheres entre
25 e 64 anos de
idade

para 0 exame.

-Promover mutir@es para a
realizacdo do exame.

Objetivo 2.2 — Organizar a Rede de Atencao a Saude Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolubilidade.




METAS INDICADORES ACOES RECURSOS Setor Sub funcéo
Responséavel

Aumentar o percentual de 68% de partos normais -Fazer campanhas Coordenagéo de | 301
parto normal para 68% educativas para populacéo Atencdo Basica

e profissionais da area de

salde;

-Criagéo de grupo de

gestantes com encontros

quinzenais
Garantir as gestantes do Minimo sete consultas de | - Fazer campanha - Coordenacéo de | 301
Municipio a realizacao de pré-natal; educativa a populagéo; Atencdo Basica
pelo menos sete consultas de -Grupo de gestantes para
pré-natal. tirada de davidas.
Aumentar 0 acesso ao teste Testes de sifilis - Ampliar a oferta de Coordenagéo de | 301

rapido de sifilis nas gestantes
usuarias do SUS municipal,
segundo o protocolo de pré-
natal proposto pela Rede
Cegonha.

realizados por gestante.

testes;

- Realizar trabalho de
conscientizacdo junto a
populacéo;

- Enfatizar junto as
equipes de Salde da
Familia a importancia da
atividade educativa;

Atencdo Bésica

Garantir pré natal
odontologico de pelo menos
80% das gestantes

Numero de gestantes;

Enfatizar junto as equipes
de Saude da Familia a
importancia da atividade
educativa;




- Realizar busca ativa das

gestantes;
Reduzir para 0 a incidéncia de | O (zero) caso novo de - Melhorar a qualidade do Coord. 305
sifilis congénita em menores | sifilis congénita em pré-natal. Epidemiologia
de 1 ano de idade menores de 1ano de - Realizar o teste,

idade.

- Realizar busca ativa;
Reduzir a mortalidade materna | O (zero) 6bito materno - Melhorar a qualidade do Coord. 305
para 0%. pré-natal Epidemiologia
Investigar 100% dos obitos 100% dos 6bitos de - Manter equipe de Coord. 305
maternos. maternos investigados. investigacao da Epidemiologia

epidemiologia atualizada.
Investigar pelo menos 70% N° de oObitos de mulheres | - Manter equipe de Coord. 305
dos 6bitos em mulheres em em idade fértil (MIF) investigagao da Epidemiologia
idade fértil (MIF) investigados. epidemiologia atualizada.
Investigar 100% dos 6bitos N° de 6bitos Manter equipe de Coord. 305

infantis e fetais

investigacao da
epidemiologia atualizada.

Epidemiologia




Objetivo 3.1 - Melhoria das condigdes de saude do idoso e portadores de doencas cronicas mediante qualificacdo da gestéo e das redes de

idosa.

acima de 60 anos.

- Humanizar os profissionais;

- Realizar propagandas na midia;
- Realizar  trabalho de
conscientizagdo com o grupo de
idosos maiores de 60 anos;

- Realizacéo de busca ativa;

atencdo basica.

atencao.
METAS INDICADORES ACOES RECURSOS Setor Sub
Responsavel | funcao

Reduzir em 2% a taxa de (<70 anos)  pelo | - Atingir cobertura de 100% de Coord. 305
mortalidade prematura (< conjunto das quatro | PSF. Epidemiologia/
70anos) por DCNT. principais DCNTSs atencdo basica.

(doencas do aparelho | - Acompanhar de forma mais

circulatério,  cancer, | efetivas os idosos desse grupo;

diabetes e doengas

respiratorias cronicas).
Garantir cobertura vacinal 90% de cobertura - Atingir cobertura de 100% de Coord. 305
contra gripe para a pessoa vacinal na populacdo | PSF. Epidemiologia/




| Obijetivo 4.1— Fortalecer a promogcéo e a Vigilancia em Saude.

exames anti-HIV em 100%
dos casos novos de
tuberculose.

HIV realizados entre 0s
€asos novos de
tuberculose

médico para a testagem;

- Capacitar equipes de saude
enfatizando sobre o
tratamento e
acompanhamento.

Epidemiologia

METAS INDICADORES AQOES RECURSOS Setor Sub funcéo
Responsavel

Manuteng&o dos servigos de | Cobertura  vacinal ~de | Execucdo dos planos de agéo. Coord. 305
Vigilancia Epidemiologica 95% Epidemiologia
Alcancar 100% de cobertura | Alcangar  100%  de | - Promover a prevengao de Coord. 305
das vacinais adequadas do | cobertura das vacinais | riscos a saude da populacéo. Epidemiologia
calendario basico de | adequadas do calendario
vacinagao da crianga no basico de vacinagcdo da | -Realizacéo da busca ativa;
Municipio. crianca no Municipio.

- Conferencia do cartéo

vacina nas visitas dos ACS e

nas Consultas de puericultura
Encerrar 85% ou mais das Proporcdo de casos de | - Notificar 0s casos suspeitos Coord. 305
doencas compulsérias | doencas de notificacédo Epidemiologia
imediatas registradas no compulsoria imediata | - Solicitar exames para
Sistema de Informacdes | (DNCI), encerradas em | encerramento do caso;
sobre Agravos de Notificacdo | at¢ 60 dias  apos
(Sinan), em ate 60 dias a notificacao. - Acompanhar a evolugdo do
partir da data de notificagéo. caso e encerrar no SINAN.
Garantir a realizacéo de Proporc¢éo de exame anti- | - Garantir o encaminhamento Coord. 305




Aumentar 0 acesso ao teste
rapido de sifilis nas gestantes
usudrias do SUS municipal,
segundo o protocolo de pré-
natal proposto pela Rede
Cegonha.

Testes de sifilis por
gestante.

- Ampliar a oferta de testes na
rede atengdo bésica;

- Realizar trabalho educativo
junto a populacéo;

Implantar no Municipio Implantar o servico Implantar o servigo Coord. 305
servico de notificacdo de Epidemiologia
casos de doencas ou agravos
relacionados ao trabalho.
Garantir a vacinagéo Caes vacinados na -Intensificar as campanhas Coord. 305
antirrabica para 90% dos cdes | campanha de vacinacdo | em todo 0 municipio; Epidemiologia
na campanha. antirrabica canina. - Intensificar Campanhas

educativas;
Realizar visitas domiciliares | Visita de no minimo de -Manter equipe de Agentes de Coord. 305
para controle da dengue no 90% dos iméveis e pelo | Endemias; Epidemiologia
minimo de 90% dos imdveis | menos 04 ciclos de - Aprimorar os registros das
do municipio visitas domiciliares p/ visitas;

controle da dengue. - Melhorar as condicdes de

trabalho;
Manter em zero o nimero 0 (zero) obito por dengue | - Intensificar campanhas de Coord. 305
absoluto de ébitos por combate aos transmissores da Epidemiologia
dengue doenca;

-Intensificar campanhas

educativas;

-manter 0 nimero adequado

de ACE para a realizagéo das

acoes
Aumentar para 95% a 95% de cura de casos - Capacitar os profissionais Coord. 305

proporcao de cura nas coortes
de casos novos de
hanseniase no Municipio.

novos de hanseniase
diagnosticados nos anos
das coortes

de salde da rede,
principalmente enfermeiros e
agentes para garantir adesao

Epidemiologia




ao tratamento.

Garantir exames de 80% dos | % de contatos Garantir a consulta do Coord. 305
contatos intradomiciliares intradomiciliares de paciente e seus contatos. Epidemiologia
de casos novos de casos novos de
hanseniase. hanseniase
examinados.
Garantir exames de 1.000 1000 exames realizados | - Realizar 0s exames; Coord. 305
municipes para busca ativa -Fazer busca ativa dos casos Epidemiologia
da esquistossomose positivados;
- Consulta médica;
- distribuicdo da medicacao;
Execucdo de todas as agdes | Agdes executadas - Reestruturar a Vigilancia VISA 304
de vigilancia Sanitaria no Sanitéria;
Municipio - Capacitar os servidores da
area;
- Aquisicéo de 01 medidor de
cloro Multiparametro
Atender 100% das denuncias | AcOes executadas - Oferta de transporte para VISA 304
atender as denuncias;
Realizar 100% das coletas de | Coleta de 4gua nos Oferta de transporte para VISA 304

agua

pontos especificos

realizagdo das coletas




\ Objetivo 5.1 — Investir em qualificacao e fixacdo de profissionais para o SUS. \

METAS INDICADORES ACOES Setor Sub funcéo
Responséavel
Implementacdo de agdes de acao de educacdo Implementar as acbes de Gestor do SUS | 122
educacédo permanente p/ permanente educacédo permanente.
qualificacdo das redes de Atencdo. | implementada e/ou
realizadas.

Objetivo 6.1 — Fortalecer os vinculos do cidadéo, conselheiros de Saude, liderancas de movimentos sociais, agentes comunitarios de Saude, agentes de
combate a endemias, educadores populares com o SUS.

METAS INDICADORES ACOES Setor Sub fungéo
Responsavel
Manter a Secretaria Unidade - Disponibilizar espaco fisico; Gestor do 122
Executiva do Conselho administrativa - Alocar um servidor para Municipio
aberta; prestar 0 servigo
Incentivar a participagdo 1/3conselheiros -Incentivar a participacdo dos Gestor do 122
dos conselheiros e delegados inscritos em Conselheiros Municipio
do Municipio em Conferéncias Conferéncias Estadual
Estadual e Nacional participacdo e | e/ou Nacional
pelo menos 1/3 dos conselheiros




Capacitar todos os Conselheiros
Municipais de Saude

Capacitar todos 0s
conselheiros

- Promover  cursos  de
Capacitacdo;

Gestor do
Municipio

122

\ Objetivo 7.1 — Qualificagdo de instrumentos de execuc¢do direta, com geracao de ganhos de produtividade e eficiéncia para o SUS.

METAS INDICADORES AQOES Setor Sub funcéo
Responsavel

Manutencdo e aprimoramento das | -Equipe  de  gestdo | -Formacéo de equipes de gestéo Gestordo | 122
atividades de Gestdo da Secretaria | formada; com corpo técnico; SUS
Municipal de Saude -coordenadorias -Aprovacdo de lei que garanta as

instituidas; coordenagdes  dos  diversos

-100% dos instrumentos | setores;

de gestdo em dia; -Formagcé&o de equipes

-Central de Regulagdo | multidisciplinar para avaliacao

regulando os das metas mensais;

procedimentos. -Capacitacéo de servidores da

area de gestao;

Implantacdo e manutencao 01 unidade - Implantacao de sistema de Gestordo | 122
do Almoxarifado da Saude controle. SUS
Implantacdo da Ouvidoria - Proceder a implantagdo da Gabinetedo | 125
Municipal ouvidoria; Prefeito




Objetivo 8.1 — Ampliar a implantacdo do Sistema Nacional de Gestéo da Assisténcia Farmacéutica (Horus) como estratégia de qualificacdo da gestdo da
Assisténcia Farmacéutica no SUS.

METAS INDICADORES ACOES RECURSOS Setor Sub funcéo

Responsavel
Manutencdo ~ do  Sistema | Usuérios atendidos - Manutengdo da Farmacia Farmacia | 303
Nacional de Gestdo da| (unidade) Basica

Assisténcia Farmacéutica —
Hoérus ou SIGAF — Sistema
Integrado de gerenciamento de
Assisténcia Farmacéutica ou
qualquer outro que se fizer
necessario atendimento de
100% dos usuarios.

Ampliar rede de assisténcia Equipamentos e Aquisicao de equipamentos para Gestor do 303
farmacéutica. materiais permanentes | a Farméacia de Santa Rosa de SUS

adquiridos Lima
Ampliagdo do  rol  de | Pacientes beneficiados | Colocar a disposicdo um maior Gestor do 303
medicacdo na farméacia da namero de medicagdo. SUS

atencdo basica em 5%




| Objetivo 9.1 — Estruturar um complexo regulador municipal para consolidagio da garantia do acesso aos servicos de salde.

METAS INDICADORES ACOES RECURSOS Setor Sub funcéo
Responséavel
Realizar estudo de demanda | Lista de espera. Registrar todas as demandas de CPD 303
reprimida de consultas consultas  no  sistema de Gestor do
especializadas e viabilidade regulacdoe/ou Sistema Proprio SUS
econémica para Municipal;
contratualizacg&o. - Elaborar estudo de demanda
reprimida.
| Objetivo 9.2 — Unidade de Reabilitacio \
METAS INDICADORES ACOES RECURSOS Setor Sub funcgéo
Responsavel
Implantacdo de 01 centro de | Demanda do | Adequar espaco ja existente Préprio Gestordo | 303
especialidade voltado para | municipio SUS
tratamento e reabilitacao
Aquisicdo de um veiculo | - Firmar parceria para aquisi¢do; | Préprio / | Gestor do 303
adaptado para transporte de Aquisicdao com recurso préprio. | Federal/Esta | SUS
cadeirantes para a Unidade de Emenda Parlamentar; dual
Reabilitagdo Fisica
Levantamento de material | Necessidade da Elaborar lista de material Proprio / | Gestor do 303
permanente necessario para a | unidade permanente necessario para a Federal SUS

realizacdo de terapias de
fonoaudidlogo, fisioterapeuta e
Terapeuta Ocupacional.

realizacéo de terapias de
fonoaudiologo, fisioterapeuta e
terapeuta ocupacional;

- Encaminhar lista de material




permanente ao Gestor
Municipal.

__25.11-1953 _




Consideracdes Finais e Recomenda¢des para o Proximo Exercicio

O acesso tem sido um ponto fundamental no desenvolvimento da saiide publica do municipio de Santa Rosa de Lima
nos ultimos anos. Para tal, o municipio tem investido grande esfor¢o na expansao e qualificacdo da atencdo basica.

Em 2020, a SMS deu continuidade ao modelo de acompanhamento das Equipes de Saide da atencao primaria, onde
pode fazer o monitoramento das metas de forma mensal.

Esses acontecimentos demonstra a inquietacdo e uma pequena parcela do que os trabalhadores da assisténcia e da
gestao em saude tem feito para promover melhores servicos de saude 4 populacdo do municipio e combater o

coronavirus.
Contudo, ainda ndo se consegue avancar em alguns aspectos que engendraram orientacdes e, por isso devem
permanecer como recomendacgdes para proximas Programacdes de Saude:

- Fortalecer a area meio da SMS;

- Fortalecer as a¢gbes de combate ao mosquito Aedes aegypti; I

- Fortalecer o vinculo das ESF com sua area adstrita; / ™ \ I
- Investir em capacitagoes; Luana Ferreira de Menczes
- Iniciar o programa de Proteses Sncrutan_a}hlumclpal de Saude

b
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