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APRESENTACAO

A saude é um dos direitos fundamentais do ser humano. Muito mais do
gue a auséncia de doencas, ela pode ser definida como qualidade de vida.
Nossa saude depende de muitas coisas, como, por exemplo, das condi¢cdes
sociais, historicas, econbmicas e ambientais em que vivemos, e de escolhas
gque fazemos no nosso dia-a-dia. Esses fatores influenciam na vida em
sociedade, onde além desses devem ser levados em conta o equilibrio interno.
Nesta perspectiva de relacionar saide com o bem estar fisico e mental, o qual
€ retratado pela Organizagdo Mundial da Saude - OMS, €& onde
desenvolvemos o Sistema Unico de Satide — SUS construindo as razdes que
impliguem em melhoria da qualidade de vida na saude coletiva com a
participacdo de gestores, usuarios e profissionais da area da saude.

A saude no Brasil vem se tornando consistente desde 1988 com a
Constituicio Federal que criou o Sistema Unico de Saude, esse que foi
regulamentado em 1990 com as leis organicas da saude 8.080 e 8.142 com a
finalidade de alterar a situacdo de desigualdade na assisténcia a Saude da
populacao, tornando obrigatoério o atendimento publico a qualquer cidad&o.

O nosso pais criou estratégias para a melhoria da qualidade dos
atendimentos e saude, onde a sua principal articulacdo € a Municipalizacédo a
gual reconhece o municipio como principal responsavel pela salde de sua
populacdo. Municipalizar € transferir para as cidades a responsabilidade e os
recursos necessarios para exercerem plenamente as funces de coordenacao,
negociagao, planejamento, acompanhamento, controle, avaliacdo e auditoria
da saude local, controlando os recursos financeiros, as acées e 0s servigos de
saude prestados em seu territdrio. Assim cada municipio pode oferecer uma
melhor prestacéo de servicos a sua populacao.

E de conhecimento de todos que as demandas de salde séo ilimitadas e
admitimos que o0s recursos sejam limitados. Compete entdo a sociedade e
gestores elegerem prioridades para que se utilize com maxima otimizacdo 0s
recursos financeiros existentes. O nosso municipio de Santo Antbnio das
Missbes esta em expansdo no setor saude onde visamos a ampliagcdo da
Estratégia de Saude da Familia para 100%, atualmente cobrimos cerca de 75%
do territério, porém percebemos a melhora que essa estratégia trouxe para a
saude da nossa populacdo nesse sentido € que estamos visando a sua
ampliacéo e fortalecimento, também contamos com o atendimento da Atencao
Béasica, além de um pronto atendimento, assim cabe a noés profissionais de
saude, gestores, conselho municipal de salde, usuarios praticar o
fortalecimento da atencdo bésica elegendo as nossas prioridades e



trabalharmos visando a promocéao, protecao e recuperacdo da saude pra uma
melhor qualidade de vida.

E preciso que o Plano Municipal de Sautde aponte solucbes exequiveis,
com compromissos assumidos por todos os atores, com normas e regras
claras e que sigam as principais diretrizes de universalidade, equidade e
integralidade, voltadas para a qualificacdo da atencéo, e educacao do usuario,
tanto em relacdo aos seus direitos quanto aos deveres como cidadéo, com a
finalidade de cumprirmos os objetivos e metas tracados e para a utilizagéo
adequada do SUS. Para uma efetiva gestéo participativa é preciso ainda que o
gestor municipal tenha apoio para fazer o que deva ser feito e tome as
decisdes certas no momento certo.



1. INTRODUCAO:

A Secretaria Municipal de Saude de Santo Antdonio das Missfes tem
como missao “cuidar de forma integral da saude do cidadao santo-antoniense,
assegurando seus direitos e respeitando as diversidades” em concordancia
com a Lei Organica da Saude (Lei 8080/90 e 8142/90), que apresenta como
principios e diretrizes a universalidade do acesso aos servicos de saude, a
integralidade da assisténcia e a igualdade da assisténcia a saude.

O Plano Municipal de Saude, além de constituir-se numa exigéncia legal,
€ um instrumento fundamental para a consolidacdo do SUS, visto que, através
dele, busca-se explicitar o caminho a ser seguido pela Secretaria de Saude
para atingir a sua missdo. Assim, ele apresenta a orientacdo politica sobre o
gue fazer no conjunto das organizacGes de saude durante o periodo de quatro
anos, a partir da explicitacdo de diretrizes, objetivos, acdes, indicadores e
metas. Segundo Teixeira (2001), o “Plano € a expressao da responsabilidade
municipal com a saude da populagdo, sendo a sintese de um processo de
decisdo sobre o que fazer para enfrentar um conjunto de problemas”. De
acordo com a Portaria GM 3085/2006, ele também é considerado um
instrumento basico que norteia a definicdo da programacéo anual das acdes e
servigos de saude prestados, assim como da gestédo do SUS.

Para elaboracdo deste, contamos com a participacédo da equipe técnica
e colaboradores da Secretaria Municipal de Saude, juntamente com o CMS
utilizando-se de documentos como a lei 8080/90, 8142/90, portarias
ministeriais, entre tantas outras pesquisas realizadas visando construir com
isso um instrumento flexivel, mas que pudesse dar conta de nossas
necessidades de gestdo em saude.

Além de todo processo de planejamento estratégico, e de elaboracéo,
este instrumento €é encaminhado para apreciacdo, aprovacao e
acompanhamento por parte do Controle Social, representado através do
Conselho Municipal de Saude (CMS) em atividade.

Buscamos através da elaboracdo deste documento, conseguir estruturar
e planejar de forma adequada os passos a serem dados na area da saude em
NOosso municipio, durante os préoximos quatro anos (2022-2025) agindo de
forma a alcangcarmos resultados que sejam considerados satisfatorios, ndo so
por nossa equipe, mas também por toda a populacdo atendida.

Sabemos das dificuldades, que deveremos enfrentar para atingirmos
nossas metas, mas sabemos que juntos e organizados, temos total capacidade
de chegarmos o0 nosso objetivo.



2. JUSTIFICATIVA:

Faz-se necessario planejar e organizar as ac¢des administrativas da
Secretaria Municipal de Saude de Santo Antbnio das Missdes, visando o
melhor aproveitamento dos recursos disponiveis e necessarios, para que 0S
objetivos propostos sejam alcangcados com 0 minimo de custos. Aléem também
de projetar imprescindivelmente o futuro através de um planejamento que
defina metas e estratégias para atingi-las, principalmente ampliando as
responsabilidades do municipio na atengdo béasica no estabelecimento de um
processo de regionalizacdo como estratégia de hierarquizacdo dos servicos de
saude e da busca de maior equidade.

3. OBJETIVOS:

Considerando o inciso XVIIl do art.18 da Lei 8080, que atribui aos
municipios a competéncia de “planejar, organizar, controlar e avaliar as acées
e servigos de saude e gerir e executar os servigos publicos de saude”;

Considerando a Lei N° 8142 de 1990 que determina como requisito
para que 0s municipios recebam recursos provenientes do Fundo Nacional de
Saude que os mesmos devem contar com planos de saude e relatérios de
gestao que permitam o controle da aplicacdo dos recursos federais repassados
pelo Ministério de Saude;

Considerando a Portaria 399-GM, que divulga o Pacto pela Saude, no
gual é definido o Sistema de Planejamento do Sistema Unico de Saude — SUS,
seus objetivos e pontos prioritarios de pactuacao;

Considerando as Portarias N° 3085/GM e N° 3332/GM que
respectivamente regulamenta o referido Sistema de Planejamento do SUS e
aprova orientacdes gerais acerca de seus instrumentos basicos;

Considerando a Portaria 3176/GM, art 2°, que dispde que “O Plano de
saude, as respectivas Programacfes Anuais de Saude e os Relatérios Anuais
de gestdo estdo diretamente relacionados com o exercicio da funcdo gestora
em cada esfera de governo...” e inciso 2°, deste mesmo artigo, que define o
“Plano de Saude como o instrumento que, no SUS, norteia todas as medidas e
iniciativas em cada esfera de gestdo...” apresentamos o Plano Municipal de
Saude 2022/2025.

Na elaboragdo do Plano Municipal de Saude para o quadriénio 2022-
2025, frente aos desafios diagnosticados teremos trés grandes objetivos
definidos para a saude do Municipio de Santo Anténio das Missdes, sendo
promover o Acesso Integral a Saude, promover a Educacdo Permanente nos
Servigcos de Saude, promover a Gestdo Participativa e Controle Social para em
conjunto possamos realizar um trabalho voltado a nossa populacdo visando a
tdo almejada qualidade de vida saudavel.



CAPITULO I

IDENTIFICACAO
MUNICIPIO



1. ESTRUTURA POLITICO-ADMINISTRATIVA

A estrutura Administrativa do Municipio de Santo Antonio das Missbes
pOssui a seguinte constituicao:

Prefeitura Municipal

Municipio: Santo Anténio das Missdes

Endereco: Av. José Nunes de Abreu, 6000.

CEP: 97870-000

Data da Criacdo: 12 de Outubro de 1965

Fone/ Fax: (055) 3367-1450

Site: http://www.santoantoniodasmissoes.rs.gov.br
E-mail: pmsamissoes@ciacom.com.br

Prefeito: Felisberto dos Santos Ferreira

Chefe de Gabinete: Maeli Anger

Secretario de Administracdo: Lauren Simch
Secretério de Infraestrutura: Vineton Oliveira
Secretario de Agricultura e Meio Ambiente: Vagner Silva
Secretéria da Saude: Lauro Barros Boccacio
Secretaria da Educacéo e Cultura: Eliane Ristow
Secretério da Fazenda: Geder Ortiz

Secretaria da Assisténcia Social: Priscila Nunes
Coordenadoria Regional de Saude: 12° CRS

VYV VYV VYV VYV VIV VYV VYV VYV VYV V. .\wVv
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2. CARACTERISTICAS GERAIS

2.1 Apresentacédo e Localizagdo do Municipio

2.1.1 Histérico

O atual Municipio de Santo Antbnio das Missdes pertenceu
anteriormente ao municipio de Sao Borja e chamava-se “Rincdo do lcamaquéa”,
area compreendida entre o Rio Icamaqua e o Rio Piratini. Mais tarde com a
conquista das MissOes, foram divididos em Glebas de terra, premiando Joé&o
Chagas Santos e seus treze companheiros que comecaram a habitar esta area
juntamente com seus concessionarios.

A partir de 1937, se iniciou a construcdo de uma vila, no entao 4° Distrito
de S&o Borja. Em 1940, o povoado recebeu o nome de Vila 13 de Janeiro,
nome dado em referéncia a data em que foi aprovada a proposta de nominacao
na Camara de Séo Borja, no dia 13 de Janeiro de 1888, pelo Vereador Aparicio
Mariense, insurgindo-se contra o 3° Reinado.

Com a evolugdo constante desta comunidade dotada de condi¢cbes
suficientes para uma independéncia Politica, foi levado a efeito, em 29 de
Agosto de 1965, um plebiscito, que resultou no apoio maci¢co da populagao,
manifestando o interesse pela emancipacéo. Decorrente deste ato foi criado o
Municipio de Santo Ant6nio das Missdes sob a Lei n°5059, de 12 de Outubro
de 1965, sendo entdo Governador Sr.lldo Meneghetti.

O nome Santo Antbnio das MissGes € originario de uma estancia
pertencente aos jesuitas, chamada Santo Antdnio, em funcéo da denominagéo
dada ao rio, afluente do Ycamacua. Em Santo Antonio das MissGes predomina
a populacéo de origem luso-brasileira.

Emancipou-se de S&o Borja em 12 de outubro de 1965, com uma area
territorial de 1.714,24 km2, com populacéo total é de 11.210 habitantes, sendo
gue em sua maioria encontra-se na zona urbana. O acesso ao municipio é feito
através da BR 285, distante 565Km de Porto Alegre, seu relevo é levemente
ondulado, possui dois rios em seu territorio, o Piratini e 0 Ycamacua.

Seu principal Recurso de Interesse Patrimonial se encontra no Museu
Municipal Monsenhor Wolski, fundado em 1977, que guarda o segundo maior
acervo de arte barroca missioneira do Brasil, constituindo-se de 69 imagens,
sendo que sua peculiaridade é seu tamanho, quase todas em miniatura.

Compdem o0s pontos turisticos da cidade: Praca da Matriz Antbnio
Vicente do Nascimento, Santuario de Santo Anténio, Monumento de Santo
Antbénio no trevo de acesso a cidade, Prédio da Prefeitura Municipal, a Figueira
— arvore simbolo do municipio e o Parque de Exposi¢ces Lindolfo Jacques.
Destacam-se também as Cercas de Pedras, e a Estancia do Itaroquém
cenarios de acontecimentos histéricos e relevantes na histéria do municipio de
Santo Antonio das Missoes.

O slogan do municipio é “Celeiro da Hospitalidade”, devido a
comunidade Santo-Antoniense ser muito hospitaleira.
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2.1.2 Localizagéo

O Municipio de Santo Antdnio das Missbes esta localizado na regidao
das Missodes, 565 km distante de Porto Alegre,

Estéa situado numa altitude média de 110 metros acima do nivel do mar,
com clima temperado. Habitantes de origem luso-brasileiros, tendo havido nos
ultimos 25 anos a migracdo para os municipios de descendentes de italianos,
aleméaes e poloneses. Integra a populacdo um namero pouco expressivo de
negros e indios. As principais fronteiras séo:

Republica Argentina a 86 km (Sao Tomé)
Republica Uruguaia a 380 km (Rivera)

MAPA COM A LOCALIZAGAO DE SANTO ANTONIO DAS MISSOES

2.1.3 Limites e/ou Divisas

O _municipio de Santo Antdnio das Missdes faz divisa ao Norte com
Sao Nicolau (40 km), ao Sul com Itacurubi (50 km), ao Leste com Sao Luiz
Gonzaga (30Km), Bossoroca (70Km),e ao Oeste com Sdo Borja (86Km),
Garruchos (62Km).

2.1.4 Distancias e Acessos

O municipio de Santo Anténio das Missfes esté ligado a BR 285 (com
pavimentacao asfaltica), a estrada que liga os municipios de S&o Luiz Gonzaga
e Sao Borja. As distancias do municipio com municipios vizinhos e Capitais do
Estado, podem ser assim descritas:
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> Santo Angelo: 116 km

> S&o Luiz Gonzaga: 30 km
> Sao Borja: 86 km

> Porto Alegre: 565 km

2.1.5 Area Fisica

O municipio de Santo Antbnio das Missfes tem uma area total de
1.714,24 kmz, representando 0.6375% do Estado e 0.0202% de todo o territorio
brasileiro.

MAPA DE SANTO ANTONIO DAS MISSOES

Sonto Antonio
dos [MTissdtes

2.1.6 Aspectos Geograficos

O Territério é caracterizado pelo clima subtropical com temperaturas
médias no verao acima dos 20°C e, no inverno atingindo graus negativos. Ha
formacdo de geadas no inverno e os ventos de origem sul/sudoeste, provocam
uma sensacao de frio muito intenso.

O regime de chuvas € bem distribuido com precipitacbes mensais que
chegam a 150 mm, porém h& um déficit hidrico de novembro a fevereiro, ou
seja, em determinados periodos chove em demasia e nos periodos criticos
para diversas culturas agricolas faltam chuvas, ocasionando as estiagens e
secas frequentes, em periodos sucessivos. O que € percebido em toda a
regido das Missdes do Rio Grande do Sul, conforme levantamentos realizados
pela Cooperativa Triticola Regional Santo Angelo Ltda. 6, a COTRISA, e outros
orgaos climatologicos, que definem que a regido das Missdes possui uma
média boa e razoavel em termos de precipitacdo de chuva.

A coberta vegetal do municipio € de 702,79 km? de area campestre e
101,45 km?2 de éarea florestal, que compdem 804,24 kmz2, que correspondem a
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47,03% do territério total do municipio. A formacao herbacea submetida a alta
pressdo antropica (agropecuaria), com reducédo da densidade de cobertura do
solo e presenca de espécies exoticas forrageiras, constituindo uma cobertura
vegetal descontinua e pouco densa.

Dos 1714,24 km? territoriais do municipio localizado no Bioma Pampa,
964,64 km2 encontravam-se desmatados até o ano de 2002. Entre os anos de
2002 e 2008 mais 23,43 km? foram desmatados. A situacéo atual € de 988,07
km2 da éarea total do municipio desmatada, o que resulta em 57,66% do
territdrio comprometido pelo desmatamento.

2.1.7 Aspectos Demograficos

A populacéo residente estimada para o municipio de Santo Anténio das
Missdes é de 11.210 pessoas, sendo que na area urbana residem 6.788
pessoas e na area rural 4.422 pessoas. Esse total de habitantes pode dividi-los
em: Homens 5.579 e mulheres 5.631 (IBGE, 2010).

A densidade demografica do municipio de Santo Anténio das Missdes é
6,55 hab/ Km? (Estimativa IBGE, 2010).

Tabela 01 — Populacdo urbana e rural distribuida por sexo, no municipio de Santo
Antbnio das Missobes.

SETOR MASCULINO FEMININO POPULACAO
(n° Habitantes)
URBANO 3.256 3.532 6.788
RURAL 2.323 2.099 4.422
TOTAL 5579 5631 11.210

Fonte: IBGE, Censo 2010.

Tabela 02 — Distribuicdo da Populacdo por Grupo Etario, no municipio de Santo

Antdnio das Missodes.

GRUPO ETARIO MASCULINO FEMININO TOTAL
0 a4 anos 361 273 634
5a9anos 368 372 740

10 a 19 anos 988 989 1977
20 a 29 anos 689 655 1344
30 a 39 anos 697 750 1447
40 a 49 anos 785 815 1600
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50 a 59 anos 718 708 1426
60 ou mais anos 973 1013 1986
TOTAL 5579 5631

2.1.8 Taxa de Fecundidade

Fonte: IBGE, Censo 2010.

Tabela 03 — taxa de fecundidade no municipio de Santo Anténio das Missoées,

2010.

Mulheres em idade fértil | 3209 2010
(10-49anos)

Proporcdo da populacao | 56,98 % 2010

feminina em idade fértil

2.2 Aspectos Socios — Econdmicos

2.2.1 Atividades Econdmicas

Fonte: IBGE, Censo e Estimativas.

Atualmente a economia de Santo Antbnio das Missdes se baseia

principalmente na prestacdo de servicos, agricultura e pecuaria.

Tabela 04 - Producao agropecudria, Santo Anténio das Missdes, 2006.

Bovinos 149.236 cabecas
Equinos 3.544 cabecas
Ovinos 41.274 cabecas
Suino 2.177 cabecas
Bufalinos 1.097 cabecas
Caprinos 108 cabecas
Aves 6539 cabecas
Leite 6.632 mil litros
Ovos 48 mil dazias
Mel 8.500 Kg

La 110.935 Kg

Arroz em casca

43.428 toneladas
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Aveia em gréo

546 toneladas

Girassol em grao

1.176 toneladas

Milho em gréo

3.000 toneladas

Soja em gréo

62.400 toneladas

Trigo em grao

21.660 toneladas

Cana-de-acucar

2.860 toneladas

Mandioca

3.380 toneladas

2.2.2 Comércio

Fonte: IBGE, Producédo Agricola Municipal 2010.

2.2.2.1 Setor Primério

Como na maioria dos municipios a economia baseia no setor primario.
Basicamente pode-se dizer que economicamente em 12 |lugar encontra-se o
setor de agropecuaria, seguindo do setor de comercio e servicos e por fim e o
menos expressivo € o seguimento de industrias. O comércio é formado por
pequenos e médios comerciantes (lojas, bares, mercados).

Os cultivos que mais se destacam no Municipio sdo: soja, mandioca,
bovinos, alfafa, entre outros. No quadro a seguir serdo apresentados o0s
cultivos locais, quantidade de hectares plantada e a produgéo total.

Tabela 05 — Relacao de produtos e hectares.

PRODUTO AREA (ha) PRODUCAO TOTAL
SOJA 26.000 1.040.000 sacos/ano
TRIGO 12.000 480.000 sacos/ano
MILHO 1.000 50.000 sacos/ano
GIRASSOL 700 23.333 sacos/ano
CANOLA 300 9.000 sacos/ano
MANDIOCA 240 4.800 TON/ano
ALFAFA 40 480 TON/ano
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FRUTICULTURA 3

HORTICULTURA 15

Fonte: IBGE, 2010.

Na pecudria destacam-se os rebanhos: bovinos de corte (150.928) e bovinos
de leite (2.727). Em 2007 o Municipio arrecadou R$ 62.367,00 de reais no
seguimento da agropecuéaria (IBGE, 2010).

2.2.2.2 Setor Secundario

Esse setor ndo apresenta grande significado no Municipio, uma vez que
ndo é expressivo economicamente. Basicamente apresenta empreendimentos
de pequeno porte, destacando-se: agroinddstria, alimentos e metalurgica. Em
2007 o setor secundario significou a arrecadacdo de apenas R$ 7.796 de reais
(IBGE, 2010).

2.2.2.3 Setor de Comércio e Servicos

Este setor alimenta-se da populagéo local, uma vez que é caracterizado
por pequenos comércios. Apresentando os seguintes estabelecimentos: casas
agropecudrias, farmacias, pequenos supermercados, padaria, butiques, entre
outros. De acordo com o IBGE (2010) em 2007 o valor bruto dos servicos foi de
R$ 62.278,00 de reais.

6. SETORES DE SAUDE

A Secretaria Municipal de Saude conta com uma Unidade Basica
Central, trés ESFs e um Pronto Atendimento, uma Unidade do SAMU, seis
Unidades Basicas no interior, na Secretaria funciona 0s servicos
administrativos, os programas e acfes de saude que atende a toda a
comunidade urbana e rural do Municipio. A Secretaria conta com 0s seguintes
funcionarios multidisciplinares: 01 médico pediatra, 01 médico ginecologista, 01
médico psiquiatra, 01 odontdlogo, 02 enfermeiras, 19 agentes comunitarios de
saude do interior, 03 técnicos de enfermagem, 01 Auxiliar de Consultério
Dentério, 01 psicéloga, 01 nutricionista, 01 Fisioterapeuta, 05 Agente de
Controle de Endemias, 01 Farmacéutica, 01 Atendente de Farmécia, 01 Fiscal
Sanitério, 01 Digitadora, 07 Motoristas, 02 Recepcionistas, 02 Funcionarias de
Servigos Gerais.

O Pronto Atendimento funciona 24h, conta com dois médico 20h, e 3
médicos plantonistas, quatro Enfermeiras, 7 técnicos de enfermagem, e
atualmente encontra-se em um prédio alugado.
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A Unidade basica do SAMU tem sua sede integrada préxima ao Pronto
Atendimento; sua equipe € composta por cinco técnicos de enfermagem e
cinco condutores e um coordenador Enfermeiro.

As principais atividades da secretaria sao:

Programa de Controle de Hipertensos, Programa de Controle da
Diabetes, Saude Mental, Grupo de Gestantes, Programa de Controle do
Tabagismo, Programa da Saude Bucal, Programa de Imunizagéo, Programa de
Saude do Trabalhador, Programa de Controle e Combate a Dengue e
Endemias, Programa de Controle da Hanseniase e Tuberculose, Programa de
Controle de Qualidade da Agua, Programa Saude na Escola.

A secretaria tem como atribuicdes bésicas: promocdo, prevencao e
reabilitacdo de saude através de acOes educativas, desenvolverem programas
e atividades comunitarias voltadas para a melhor qualidade de vida e saude da
populagao.

O Municipio possui convénio com o CISMissGes (Consércio
Intermunicipal de Saude das Missdes), e COIS (Consoércio Intermunicipal de
S&o Luiz Gonzaga).

6.1. Referente a Projetos e Programas em Andamentos temos:
Oficinas Terapéuticas;

Controle do Tabagismo;

PMAQ-Programa de Melhoria da Atencao Basica;

Programa Saude na Escola.

vV V V V V

Implantacédo do Nudcleo de Apoio a Atencdo Basica — NAAB e Oficinas
Terapéuticas, esses que Ssao programas para apoio as ESFs
principalmente no campo de saude mental, sendo projetos incentivados
com recursos do Estado;

7. Conselho Municipal de Saude

O Controle Social vem exercendo carater fundamental regulacdo do
SUS principalmente em nivel da atencao basica. Desde a lei n°® 8.142 de 28 de
dezembro de 1990 a que regulamenta a participagdo comunitaria como
fiscalizadora dos servicos de salde, a partir dai 0s municipios tiveram que se
adequar as obrigatoriedades, para que pudessem receber recursos financeiros
deveriam ter um Orgao fiscalizador, sendo esse o Conselho Municipal de
Saude.

Os Conselhos sédo oOrgaos colegiados de carater permanente e
deliberativo com fungbes de formular estratégias, controlar e fiscalizar a
execucdo das politicas publicas, inclusive nos aspectos econdémicos e
financeiros. (MS, 1990). Sua composicado deve ser parietaria, sendo 50% de
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usuarios do SUS, 25 % profissionais e salude e 25% prestadores de servico e
governo municipal.

O Conselho Municipal de Saude — CMS de Santo Antdnio das Missbes
foi criado em 15 de Abril de 1991, pela Lei Municipal n°650/91, sua sede é na
Secretaria Municipal de Saude.

A Secretaria Municipal de Saude conta com a colaboracao, participacéo
e fiscalizacdo do Conselho, em todas as atividades desenvolvidas no
municipio. Estas sdo amplamente discutidas pelos conselheiros, observando o
beneficio ou carater das mesmas para a populacdo. Os conselheiros fazem
uma efetiva fiscalizacdo dos servicos de saude, executam agdes na tentativa
de sanar os problemas.

O Conselho Municipal de Saude — CMS é constituido por Plenério, Mesa
Diretora, Secretaria Executiva, Assessoria Técnica, Comissdes Especiais e
Comissdo de Fiscalizacdo. Os membros da Mesa Diretora (que devera ser
parietaria), inclusive seu Presidente, sédo eleitos entre os Conselheiros Titulares
gue compdem o Plenario do Conselho Municipal de Saude — CMS mediante
voto direto, para um periodo de 02 (dois) anos;

No municipio a composi¢ao da-se por:

| — Governo Municipal e dos Prestadores de Servi¢co Publico — 18%:
a) 01 (um) representante da Secretaria Municipal de Saude;
b) 01 (um) representante do Conselho Tutelar.
c) 01 (um) representante da Secretaria Municipal de Educacéo e Cultura;
d) 01 (um) representante da Secretaria Municipal de Assisténcia Social;

Il — Profissionais de Saude — 25%:
a) 01 (um) representante da categoria profissional de Enfermagem;
b) 01 (um) representante da categoria profissional de Odontologia;
c) 01 (um) representante da categoria profissional de Medicina;
d) 01 (um) representante da categoria profissional de Farmécia;
e) 01 (um) representante da categoria profissional de Psicologia;
f) 01 (um) representante da categoria profissional de Fisioterapia;
g) 01 (um) representante da categoria profissional da Nutricao.

[l = Usuérios — 50%:

a) 01 (um) representante da Associacdo Comunitaria do Bairro Jardim dos
Pampas;

b) 01 (um) representante da Associacdo Comunitaria do Bairro Boa
Esperanca;

c) 01 (um) representante da Associacdo Comunitaria do Bairro do Daer;

d) 01 (um) representante da Associacdo Comunitaria do Bairro Sao Jorge;

e) 01 (um) representante da Associacdo Comunitaria do Canto Alto;
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f) 01 (um) representante da Associacdo Comunitaria do Bairro Santa
Catarina;

g) 01 (um) representante do Sindicato dos Trabalhadores Rurais;

h) 01 (um) representante do Sindicato Rural,

i) 01 (um) representante do Sindicato dos Servidores Municipais;

j) 01 (um) representante da Associacdo Comercial e Industrial;

k) 01 (um) representante da APAE

[) 01 (um) representante dos Clubes de Maes;

m) 01 (um) representante da Pastoral da Crianca

n) 01 (um) representante do Lar do ldoso.

IV — Prestadores de Servigcos de Saude — 7%:
a) 01 (um) representante de Laboratoérios de Analises Clinicas;
b) 01 (um) representante da Emater — ASCAR.

Ainda com relacdo ao Conselho Municipal de Saude o governo da
coletividade do municipio prevé a realizacédo de Qualificacdo do Controle Social
para melhor o desenvolvimento de a¢cfes de formacéo dos agentes sociais que
acompanham e contribuem para a implementacdo das politicas publicas de
saude, em paralelo a construcdo metodologica de processos de intervencdo
em saude.

8. Conferéncia Municipal de Saude

As conferéncias de Saude sao espacos destinados a analisar os
avancos e retrocessos do SUS e a propor diretrizes para a formulacdo das
politicas de saude.

Art. 1° - O Sistema Unico de Salude — SUS de que a trata da Lei n°8.080
de 19 de setembro de 1990, contara, em cada esfera de governo, sem prejuizo
das funcdes do Poder Legislativo, com as seguintes instancias colegiadas:

| - a Conferéncia de Saude, e
Il - o Conselho de Saude.

8 1° - A Conferéncia de Saude reunir-se-4 cada 4 anos com a
representacao dos varios segmentos sociais, para avaliar a situacdo de saude
e propor as diretrizes para a formulacdo da politica de saude nos niveis
correspondentes, convocada pelo Poder Executivo ou, extraordinariamente, por
este ou pelo Conselho de Saude”. (MS, 1990).

Mais que um instrumento legal de participacdo popular, a Conferéncia
significa o compromisso do gestor publico com as mudancas do sistema de
saude neste momento € quando se escolhe o0s representantes municipais —
delegados para a participacdo da Conferéncia Estadual, visando mais tarde a
participacdo na Conferéncia Nacional.

‘A Conferéncia Municipal de Saude é um espaco democratico de
construgao de politica da saude, segundo a lei 8142/90 que:” Dispde sobre a
participacdo da comunidade na gestdo do Sistema Unico de Saude — SUS e
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sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da
saude e da outras providéncias.

Garantir o cumprimento do direito Constitucional a Saude, dando
assisténcia as pessoas por intermédio de acbes basicas; assegurando a
equidade na atencdo promovendo servicos de qualidade e humanizados, e
realizacdo de atividades preventivas. Construindo assim uma gestao voltada
para o social, pactuada entre todos os niveis, sendo esses de relevancia na
promocao da melhoria das condicfes de saude e vida dos usuarios, provendo
acOes de cidadania e participacdo da comunidade.

9. Educacao Permanente em Saude

Desde 2009 o Ministério da Saude-MS vem implantando a Politica de
Educacdo Permanente em Saude a qual deve considerar as especificidades
regionais, a superacdo das desigualdades regionais, as necessidades de
formacdo e desenvolvimento para o trabalho em salude e a capacidade ja
instalada de oferta institucional de acdes formais de educacéo na saude.

A Politica Nacional de Educagédo Permanente em Saude é uma proposta
de acao estratégica que visa a transformar e a qualificar a atencdo a saude, os
processos formativos, as préaticas de saude e pedagdgicas, além de incentivar
a organizacdo das acdes e dos servicos. A implantacao dessa politica implica o
trabalho articulado entre o sistema de salde e as instituicbes de ensino,
colocando em evidéncia a formacdo e o desenvolvimento para o SUS, na
perspectiva da educagao permanente.

Nesse contexto € que a Secretaria de Saude vem investindo na
capacitacdo dos seus profissionais para que realizem uma abordagem
humaniza e qualificada através principalmente do acolhimento, com isso ja
estamos instituindo o Nucleo Municipal de Educacdo em Saude Coletiva, nesta
trajetéria em que a equipe que assumiu esse compromisso se prop6s a
enfrentar o protagonismo dessa acao através da educacdo e da humanizacéo.
Buscam-se avancos na construgdo de praticas que realizem conexdes com 0s
diversos atores, gestores, trabalhadores, usudrios, instituicbes de ensino e
movimentos sociais.

Consideramos uma vitdria em ter concretizado a formacao do NUMESC,
sabemos que se trata de um processo lento e que ainda temos muito o que
fazer, contudo sentimo-nos encorajados para enfrentar os desafios buscando
uma melhoria para o setor da saude.
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Capitulo Il



SITUACAO DE
SAUDE DA
POPULACAO

11. Vigilancia Epidemiologica

O conceito de Vigilancia Epidemioldgica, promulgada na Lei 8080/90 é
definido como: “Um conjunto de agdes que proporciona o conhecimento, a
deteccdo ou prevencdo de qualquer mudanca nos fatores determinantes e
condicionantes de saude individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar
e adotar as medidas de prevencgao e controle das doencas ou agravos [...]”

A Vigilancia Epidemioldgica disponibiliza informac¢des atualizadas sobre
a ocorréncia de doencas e agravos, bem como dos seus fatores condicionantes
em uma area geografica ou populagdo determinada para a execucdo de acdes
de controle e prevengao.

E desenvolvido conforme calendario do Ministério da Saude, em
conjunto com a SES procurando atingir as metas propostas e pactuadas
conforme as PPIs. As doencas de notificagdo compulséria sdo investigadas e
notificadas conforme programas pré-estabelecidos.

11.1 Combate a Endemias

O artigo 11 da Lei 11.350, de 5 de outubro de 2006 criou, no Quadro de
Pessoal da Fundacdo Nacional de Saude - FUNASA, Quadro Suplementar de
Combate as Endemias, com fins de promover, no ambito do SUS, acles
complementares de vigilancia epidemioldgica e combate a endemias, conforme
competéncia da direcdo nacional do mesmo SUS; nos termos do inciso
VI e paragrafo Unico do art. 16 da Lei no 8.080, de 19 de setembro de 1990.

Ao Quadro Suplementar de Combate as Endemias aplica-se, no que
couber, além do disposto nesta Lei, o disposto na Lei n° 9.962, de 22/02//2000,
gue disciplina o regime de emprego publico do pessoal da Administracdo
federal direta, autarquica e fundacional, cumprindo-se jornada de trabalho de
guarenta horas semanais.

O municipio conta com aproximadamente 3.600 imdéveis, sendo que
guatro agentes de campo realizam as visitas domiciliares e sdo responsaveis
em desenvolver acdes que auxiliem na prevencdo de doencas endémicas
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como dengue, zika e chikungunya. Sao realizadas seis ciclos de visitagdo no
ano, com o objetivo de orientar e verificar através de coletas de larvas o nivel
de infestacdo do municipio e controlar a proliferacdo do mosquito Aedes
Aegypti vetor transmissor.

Quanto ao combate da Doenca de Chagas séo feitas visitas periédicas
as localidades do interior do municipio a fim do acompanhamento da situacéo
deste. Estas visitas ocorrem a cada 30 dias e seus resultados também sé&o
encaminhados a 12° Coordenadoria Regional de Saude, sendo o municipio
considerado infestado recebe verbas para auxiliar na atividade dos agentes de
campo e para aquisicdo de material necessério ao desenvolvimento do trabalho
de combate, todas as atividades da vigilancia ambiental sdo realizadas sob o
plano de acBes da secretaria estadual de saude, repassados anualmente pela
122 CRS ao Coordenador da equipe Municipal.

11.2 Sdo funcdes da Vigilancia Epidemiolégica:

v' Coleta de dados;
Processamento de dados coletados;
Andlise e interpretacdo dos dados processados;
Recomendacao das medidas de controle apropriadas;
Promocao das acfes de controle indicadas;

Avaliacdo da eficécia e efetividade das medidas adotadas;

A N N NN

Divulgacéo de informacgdes pertinentes.

11.3 Nucleo de Vigilancia das Doencas e Agravos Nao Transmissiveis

E o registro sistemético e organizado, em formulario proprio, dos casos
onde se conhece o (a) vitimizado (a), suspeita-se ou se tem a confirmacao de
situacdo de violéncia, independente de ser conhecido ou nao o(s)/a(s)
responséavel(eis) pelo(s) ato(s) violento(s).

Os servicos de Saude tém a obrigatoriedade de notificar a violéncia
contra a (Lei Federal n° 10.778/03) e contra a (Lei Federal n°. 10.741/03 -
Estatuto do Idoso), o que permite também desencadear acdes de intervencao.

11.4 Nucleo de Vigilancia das Doencgas Transmissiveis

v' Programa Estadual de Controle da Tuberculose — esta integrado na
rede de Servicos de Satde. E desenvolvido por intermédio de um
programa unificado, executado em conjunto pelas esferas federal,
estadual e municipal. Esta subordinado a uma politica de programacéo
das suas ag¢Bes com padrdes técnicos e assistenciais bem definidos,
garantindo desde a distribuicdo gratuita de medicamentos e outros
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iNsumos necessarios até acdes preventivas e de controle do agravo. Isto
permite o acesso universal da populacéao as suas acgoes.

v' Programa Estadual de Controle da Hanseniase — O Programa de
Controle da Hanseniase (PNCH) estabeleceu diretrizes operacionais
para a execucdo de diferentes acdes, articuladas e integradas, que
pudessem em todas as frentes de trabalho propiciar as pessoas que
adoecem sejam atendidas nas suas necessidades e direitos.

v Influenza A(HIN1) — E uma doenca respiratoria aguda (gripe), causada
pelo virus A (H1N1). Este novo subtipo do virus da influenza é
transmitido de pessoa a pessoa principalmente por meio do espirro ou
tosse e de contato com secrec¢des respiratérias de pessoas infectadas.

12. AcOes de Saude Desenvolvidas

12.1 Atencéo Basica

No municipio existe cobertura de 84% de Estratégia de Saude da
Familia e 100% de Estratégia de Agentes Comunitarios de Saude, contudo as
demais areas que sdo no centro da cidade — 7,15% da populacdo que ndo tem
cobertura da Estratégia de saude da familia também recebem o atendimento da
Atencdo Basica, juntamente com os 16,00% do interior esta populacdo é
acolhida no pronto atendimento municipal durante 40 horas semanais, sendo
gue desta forma € garantido acesso facilitado da populacdo a saude e o
atendimento humanizado, haja vista que existem trés equipes de ESF
(cobertura de 84,00%), o pronto atendimento — atencdo basica e urgéncias, a
saude bucal tem atendimento de 20h em cada ESF e 30h na Unidade de
Saude Central, esta unidade também contempla o atendimento pediatrico por
20 horas semanais.

A unidade de saude encontra-se em estruturas inadequadas, onde uma
ESF a area é pequena, a outra funciona em residéncia alugada como também
€ alugado o pronto atendimento, a unidade central passou por reformas para
melhor abrigar os seu profissionais. Para tanto, visando melhorar o
atendimento estd previsto a ampliacdo da unidade pequena e construcdo de
uma sede para a ESF e outra para o pronto atendimento.

A Atencdo Bésica do Municipio estd passando por uma série de
adequacdes, todas visando as necessidades do nosso usuario, satisfazer a sua
busca e atende-lo de uma forma humanizada e eficaz. Aléem das areas basicas
de vigilancia epidemioldgica e sanitaria, materno infantil, promocé&o, protecéo e
recuperacdo da saude em todo o desenvolvimento da vida dos seres humanos,
tanto individuais ou em grupos.
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12.2 Estratégia Saude da Familia

A Estratégia Saude da Familia (ESF) e o Programa do Agente
Comunitario de Saude (PACS) tem como objetivo promover mudancas no
modelo de atencdo a saude no Brasil. E desenvolvido por uma equipe
multiprofissional, com dedicacdo exclusiva, sendo responsaveis pela saude de

um numero determinado de familias de uma area geografica determinada.

Baseados nos principios do SUS da universalidade, equidade e
integralidade da assisténcia em saude, os programas de PACS e ESF buscam
nao so a recuperacédo do individuo, mas principalmente a promoc¢ao da saude e
prevencéo de danos.

Implantado em junho de 2004 a ESF 1 Jones Pereira foi a alavanca para
a prioridade dessa estratégia no municipio onde naquele momento a cobertura
ficou em torno de 28% da populacdo, sendo que ja ha alguns anos atras ja
havia a cobertura de 37% da populacdo por Agentes Comunitarios de Saude
no meio rural através do PACS. Em 2005 foi inaugurada a segunda ESF — VO
Matilde, assim ampliamos a cobertura, a qual esta hoje em 84,00% ESF e
16,00% EACS, essa equipe € composta por uma enfermeira coordenadora e
08 agentes de saude.

O atendimento é prestado nas sedes das unidades, nas escolas ou nas
residéncias das familias, com isso, esses profissionais e a populacao
acompanhada, criam vinculos de co-responsabilidade, o que facilita a
identificacdo e o atendimento dos problemas de saude da comunidade.

s

O médico é responsavel pelo atendimento geral aos moradores nas
areas de saude da mulher, pré-natal, pediatria e atendimentos clinicos
priorizando as acBes de saude: Hipertensdo, Diabetes, Tuberculose,
Hanseniase e DST/AIDS. O enfermeiro supervisiona 0s agentes comunitarios e
realizam consultas de enfermagem individuais, em grupos, atividades
educativas e também nas areas de saude da mulher com a realizacdo de
exames e pré-natal, como também do puerpério e puericultura e outros
procedimentos técnicos assistenciais. O Técnico/Auxiliar de enfermagem
realiza curativos, nebulizacbes, vacinas e outros procedimentos. O agente
comunitario que mora na propria area cadastra todos os moradores,
desenvolve agdes educativas em conjunto com a equipe e busca fazer visitas
domiciliares mensais as familias cadastradas.

12.2.1 Programa de Agentes Comunitarios de Saude

O Programa de Agentes Comunitarios - PACS tem uma cobertura de
39% no interior do municipio além dos 53,70% que sao 0s agentes
comunitarios de saude - ACS que fazem parte das ESFs, ao todo sdo 31 ACS,
sendo 19 atuantes no interior e 12 na cidade. Cada agente atua em sua micro
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area com orientagdo, promoc¢do da saude e prevencao de agravos, bem como,
participacdo em prevencao coletiva e reunides mensal com a coordenacao.

12.3 Humanizagéao e Acolhimento

O cenério do Sistema Unico de Salde — SUS necessita de mudancas,
para isso, estamos construindo a Politica Nacional de Humanizagdo — PNH e
gestao no Sistema Unico de Saude Humaniza SUS.

Por humanizagdo entendemos a valorizagdo dos diferentes sujeitos
implicados no processo de producdo de saude: usuarios, trabalhadores e
gestores. Os valores que norteiam esta politica sdo a autonomia e o
protagonismo dos sujeitos, a co-responsabilidade entre eles, o estabelecimento
de vinculos solidarios e a participagdo coletiva no processo de gestéao.
Queremos um SUS humanizado. Entendemos que essa tarefa nos convoca a
todos: gestores, trabalhadores e usuarios. Queremos um SUS em todas as
suas instancias, programas e projetos comprometidos com a humanizacao.
Queremos um SUS fortalecido em seu processo de pactuacdo democratica e
coletiva. Enfim, queremos um SUS de todos e para todos. Queremos um SUS
humanizado! (MS, 2006).

O municipio de Santo Anténio das Missbes jA vem instituindo essa
politica nos seus atendimentos nos estabelecimentos de saude, buscando
através do Humaniza SUS ouvir os profissionais de saude buscar melhorias
para 0 desenvolvimento dos seus servi¢os, além da busca incessante para a
melhoria do atendimento ao usuario, tendo como seu principal “trunfo” o
acolhimento.

O acolhimento busca através da escuta priorizar as necessidades do
usuario para que assim haja uma melhor resolutividade nos nossos servicos.
Vimos ao longo do tempo identificando os nés criticos da nossa saude, e ja
com isso estamos conseguindo implantar novos projetos e programas, esses
gue visam a melhora do atendimento a nossa populacdo, principalmente
através de um atendimento humanizado.

12.4 Salude Mental

A Politica Nacional de Saude Mental, apoiada na lei 10.216/02, busca
consolidar um modelo de atencdo a salude mental aberto e de base
comunitaria. Isto é, que garante a livre circulacdo das pessoas com transtornos
mentais pelos servicos, comunidade e cidade, e oferece cuidados com base
nos recursos que a comunidade oferece. Este modelo conta com uma rede de

servigos e equipamentos variados.

A SMS ja faz o atendimento ambulatorial dos pacientes encaminhados
da atencdo basica para tratamento psiquiatrico e psicolégico, temos um
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profissional médico psiquiatra que vem até 0 municipio e presta esse
atendimento clinico especializado, e também a psicologa que da suporte a
esses pacientes e aos demais que possam ter algum transtorno mental ou
emocional, contudo a nossa demanda ainda é grande e temos dificuldade para
suprir as necessidades dos nossos usuarios.

Com isso, levando em consideracdo a nossa populacdo em torno de 12
mil habitantes e principalmente o nosso alto indice de encaminhamentos para
ambientes de tratamento de salude mental é que nos dispusemos a realizar
alguns projetos em saude mental, visando um melhor suporte e
acompanhamento desses pacientes, além de uma melhoria na qualidade de
vida dos nossos usuarios, que buscam principalmente além de tratar da
doenca, melhorar a sua saude tanto fisica quanto mental.

Percebemos que esse € o0 ponto de partida, fazer através da
participacdo social, com que o ator principal tome conta da sua vida, conosco
dando o devido apoio nos espacos de discussdao, onde essa terapia
comunitaria possa auxiliar as pessoas a sairem do anonimato da doenca e
passarem para 0 protagonismo da salde, incentivando cada pessoa a
fortalecer os seus vinculos.

Contudo estamos com o mesmo olhar do governo do Estado do Rio
Grande do Sul, que busca acima de tudo um trabalho em conjunto com todas
as areas, visando a promoc¢ao da saude na perspectiva da educacado popular,
sendo cada pessoa vista como protagonista da sua vida, onde nés equipe de
saude, nos tornaremos co-responsaveis por esse trabalho de autonomia e auto
ajuda visando uma melhor inser¢cdo da populagdo tanto através de projetos
terapéuticos singulares como em grupos para um possivel trabalho e/ou
geracao de renda.

12.5 Saude da mulher

A politica municipal de Atencdo a Saude da Mulher contempla com o
atendimento médico e de enfermagem e reflete o compromisso com a
implementacéo de acdes de salde que contribuam para a garantia dos direitos
humanos das mulheres e reduzam a morbimortalidade.

As acles direcionadas a saude da mulher incorporam num acesso ao
atendimento integral visando a promocao da saude, através da prevencao do
cancer de colo uterino e de mamas, melhoria da atencdo obstétrica,
planejamento familiar, humanizacdo do atendimento, combate a violéncia
domeéstica e sexual.

12.5.1 Cancer de mama
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.E a causa mais frequente de morte por cancer nas mulheres, embora
existam meios de deteccdo precoce que apresentam boa eficiéncia. Como néo
se pode reduzir a incidéncia do cancer de mama, assim investimos na
divulgacédo sobre a gravidade dessa doenca, no sentido de sensibilizar as
mulheres para realizagdo do auto-exame, exame clinico e mamografia.

12.5.2 Cancer de colo de Utero

Devido a gravidade e sendo um importante problema de Saude Publica
no Brasil, sdo necessarias medidas de controle que permitem a reducdo da
mortalidade através do tratamento de lesdes pré-malignas, pelo diagnéstico
precoce da doenca, utilizando-se para isso, um exame simples e de baixo
custo, que € o citopatologico de colo uterino.

O exame é realizado pelo enfermeiro em todas as Unidades de salde do
municipio, atendendo todas as mulheres com 18 anos ou mais de idade, e
aguelas com iniciacdo sexual precoce. E fazendo busca ativa das mulheres
através dos Agentes Comunitarios de Saude

12.5.3 Programa de atencédo a gestante

Com assisténcia médica no Pré-Natal, assisténcia do enfermeiro e o
acompanhamento com visitas dos ACS sob supervisdo do profissional
enfermeiro, atende as gestantes, garantindo uma qualidade de vida antes,
durante e pés-parto. Considerando a gestacdo uma fase integrante da vida da
crianga e determinante da formacdo da gestacdo, e também a preparagédo da
mulher para ser mae e atender as necessidades da crianca permitindo-lhe uma
vida saudavel.

7

Toda mulher é orientada que ao engravidar procure o atendimento
médico para realizacdo de quatro a sete consultas de pré-natal, bem como que
faca todas as vacinas necessarias, sendo oferecido pelo Municipio exames de
ecografia obstétrica para acompanhamento da evolucdo do feto e exames
laboratoriais (ABO Rh, VDRL, Urina, Glicemia, Hb, Ht, HIV, Hbs Ag, IgM ). Com
essas medidas procura-se evitar a gravidez de alto risco, levando-se a
gestacao a termo.

12.6 Saude do Trabalhador

A Saude do Trabalhador constitui uma area da Saude Publica que tem
como objeto de estudo e intervencao as relagdes entre o trabalho e a saude.
Seus objetivos prioritarios sdo a promo¢do e a protecdo do trabalhador,
traduzida nas acgbes de vigilancia dos riscos presentes nos ambientes e
condicbes de trabalho, bem como a vigilancia dos agravos (acidentes e
doencas) decorrentes. Preocupa-se também com a organizacdo e prestacao
dos servicos assistenciais aos trabalhadores vitimados com agravos
decorrentes do trabalho, compreendendo procedimentos de diagndstico,
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tratamento, notificacdo e reabilitacdo de forma integrada e regionalizada no
SUS.

12.6.1 Vigilancia em Saude

Segundo a Lei 8.080, a Saude tem como fatores determinantes e
condicionantes, entre outros, a alimentacdo, a moradia, o meio ambiente, o
trabalho, a renda, a educacado, o transporte, o lazer, 0 acesso aos bens e
servigos essenciais. Diz respeito também a saude as acdes que, por forca do
disposto no artigo anterior, se destinam a garantir as pessoas a coletividade de
condicOes de bem-estar fisico, mental e social.

Assim, desenvolve-se o0 conceito de Vigilancia em Saude, entendido
tanto como modelo de atencdo, como proposta de gestdo de préticas
sanitarias. Na concepcdo abrangente da Vigilancia em Saude, o objeto das
acOes sao 0s agravos, os riscos e os fatores determinantes e condicionantes
da saude. A forma de organizacdo deste modelo privilegia a construcdo de
politicas publicas, a atuacdo intersetorial, assim como as intervengdes
particulares e integradas de promocao, prevencao e recuperacdo, em torno de
problemas e grupos populacionais especificos, tendo por base para ao
planejamento das acdes as andlises de situacbes nas areas geograficas
municipais. Estrategicamente, a Vigilancia em Saude é um dos pilares de
sustentacéo do principio da integralidade da atencéo.

Desta forma, avaliada do ponto de vista tecnoldgico e operacional, a
acdo de Vigilancia em Saude pode ser entendida como a prética da integracéo
intrainstitucional entre as Vigilancias Epidemioldgica, Sanitaria, Ambiental e
Saude do Trabalhador; da analise da situacdo de saude de grupos
populacionais; da identificacdo e gerenciamento dos riscos dos diversos
ambientes do convivio humano; do planejamento em salude com enfoque
estratégico-situacional; da organizacdo tecnologica do trabalho em saude,
estruturada por préticas articuladas de prevencédo de doencas e agravos, bem
como de promogdo, recuperacdo e reabilitacio da saude de grupos
populacionais, em suas dimensodes coletiva e individual.

A proposta de Vigilancia em Saude transcende o0s espacos
institucionalizados do sistema de servicos de saude, se expande a outros
setores e Orgaos de acao governamental e ndo governamental, e envolve uma
complexa interagdo de entidades representativas dos interesses e diversos
grupos sociais.

Em sintese, a Vigilancia em Salde apresenta as seguintes
caracteristicas basicas: intervencdo sobre problemas de saude-danos, riscos
e/ou determinantes; énfase em problemas que requerem atencdo e
acompanhamento continuos; articulacdo de a¢des promocionais, de protecdo e
de prevencao; atuacao intersetorial; acbes sobre territorio; intervencdo sob
forma de operacgoes.

Diretriz 7, segundo o Plano Nacional de Saude: Reducéo dos riscos e agravos
a saude da populacao, por meio das acdes de promocao e vigilancia em saude.
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Diretriz 11: Contribuicdo a adequada formacgdo, alocacdo, qualificacao,
valorizacdo e democratizacdo das relacdes de trabalho dos trabalhadores do
SUS.

12.7 Vigilancias Sanitéaria

A Lei 8080/90 ao organizar o SUS, no art. 6°81° consagra a seguinte
definicao: “Entende-se por Vigilancia Sanitaria um conjunto de a¢Bes capazes
de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude ou de intervir nos problemas
sanitérios decorrentes do meio ambiente, da producéo e circulagdo de bens e
da prestagao de servigos de interesse da saude”.

E desenvolvida a Vigilancia Sanitaria através de coleta e andlise de
agua, orientacdo quanto a cuidados de alimentos e quanto da necessidade,
coleta de alimentos para analises e pesquisa de contaminacdo dos mesmos,
sendo notificado o aparecimento de surtos de infeccao intestinal e necessidade
de internacdo. E desenvolvido ainda acBes sobre o ambiente com vistas a
protecdo da saude e o controle de riscos ambientais que potencialmente
podem ocasionar doencgas e agravos a saude.

Séo fiscalizados os estabelecimentos de nosso municipio para o controle
de alimentos quanto a sua refrigeragcédo, acondicionamento e armazenamento;
também quanto a higiene e aparecimento de animais que possam vir a
prejudicar a saude da populacao.

O setor de vigilancia sanitaria contribui ainda para fazer valer o Cédigo
de Posturas Municipal no que diz respeito a saude publica e na prevencdo de
futuros problemas originarios da desinformacéo a respeito de como proceder.

Cabe a Vigilancia Sanitaria a Inspecéo e a Emissdo de Alvaras de novos
estabelecimentos, assim como 0 monitoramento dos ja expedidos. Os servi¢cos
séo realizados por 01 (um) Fiscal Sanitario efetivo com 40 horas semanais.

12.7.1 Acdes estratégicas executadas pelo municipio:

o Implantacdo de Redes de Esgotos, visando eliminar o esgoto a céu
aberto, reduzindo e eliminando os focos de vetores e outros riscos a
saude publica;

o Executar campanhas de conscientizacdo e educacdo para a populacao a
respeito da separacao e reciclagem do lixo;

o Implantacédo de Politica de Saneamento Basico, minimizando as doencas
ocasionadas pelas mas condi¢des de higiene e saneamento basico;

o Inspecionar os estabelecimentos e orientar os comerciantes durante as
acOes de fiscalizagéo;

o Implantacdo de planos de cooperagdo para capacitacdo em vigilancia
sanitéria, que constituem uma estratégia para sistematizar as condicoes,

mecanismos e diretrizes de apoio da para capacitacdo dos profissionais a
atuarem na area de vigilancia Sanitaria;
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o Atender as diversas demandas dos cidaddos com agilidade, presteza e
gualidade da informacédo, por meio da articulacdo com as diversas areas
constituem as &reas da saude;

o Sistematizar, confeccionar e reproduzir folders e cartilhas para as acdes
educativas;

e Adequar infraestrutura da Vigilancia Sanitaria e Ambiental para apoiar o
desenvolvimento de suas acOes, Vviabilizando a regularidade do
fornecimento dos insumos necessarios ao desenvolvimento dessas ac¢oes;

o Estabelecer contato e realizar reunides periédicas com orgaos da
prefeitura responséaveis pela melhoria da infraestrutura urbana (pontos de
agua, instalacdes sanitarias).

12.8 Vigilancia Alimentar Nutricional

A Vigilancia Nutricional € um instrumento que serve para acompanhar e
avaliar programas sociais relacionados a alimentacdo e nutricdo, e tem como
publico alvo, todas as fases do ciclo de vida (criancas, adolescentes, adultos,
idosos e gestantes) Sdo de responsabilidade da vigilancia nutricional os
programas de Suplementagdo de Ferro, o Sistema de Vigilancia Alimentar e
Nutricional (SISVAN), o Bolsa Familia na Saude; o Atendimento Ambulatorial e
Educacdo em Saude na ESF.

Vigilancia Alimentar Nutricional para determinacdo do Estado Nutricional
de Gestantes, acompanhando o desenvolvimento gestacional nas diversas
idades gestacionais.

A Vigilancia Nutricional conta hoje com o apoio da Secretaria Municipal
de Saude para melhora dos indices de acompanhamento da condicionalidade
da saude, jA& que ambas dependem do bom acompanhamento das familias
beneficiarias, para o recebimento do indice de Gestdo Descentralizada (IGD),
gue é o instrumento que serve para avaliar e apoiar o trabalho da gestéo
municipal no Programa, com base nesse desempenho é repassado um valor
financeiro ao municipio.

O SISVAN é um instrumento para obtencdo de dados de monitoramento
do Estado Nutricional e do Consumo Alimentar das pessoas que freqientam a
Unidade Basica do SUS. No municipio sdo acompanhadas pelo SISVAN
criancas de 0 a 6 anos e 11 meses de idades e gestantes.

O acompanhamento € realizado na unidade de salude, e tem como
principais colaboradores, a pastoral da saude, os agentes comunitarios de
saude monitoram o crescimento e desenvolvimento das criancas através da
pesagem, que é realizada 1 vez por més.

12.8.1 Programa de Suplementacéao e Ferro
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Tem por objetivo reduzir a prevaléncia de Anemia por Deficiéncia de
Ferro em criancas de 6 a 18 meses, gestantes e mulheres no pés-parto, em
todo o Pais. O cadastro das criancas, gestantes e mulheres no pés-parto que
devem ser suplementadas € realizado na unidade de saude e a distribuigéo &
feita pela farmacia basica, localizada na secretaria municipal de saude.

12.9 Atendimentos Hospitalar

O municipio ndo possui Hospital, presta Assisténcia Médica no Pronto
Atendimento (PA) e nas Unidades Basicas de Saude. No PA apresta-se
atendimento médico aos usuarios do centro da cidade e da Zona Rural, em
situacdo de busca espontanea e urgéncia e emergéncia, seu funcionamento é
de 24h, tendo como coordenador um Enfermeiro, dispée de dois médico que
atende 20h cada e trés médicos plantonistas, 4 enfermeiras e 7 Técnicos de
Enfermagem.

Havendo a necessidade de internagdo 0s pacientes serao
encaminhados ao Hospital de Caridade de Séo Luiz Gonzaga, as internacdes
séo realizadas nas clinicas:

v" Clinica médica;
v Clinica cirargica;
v" Clinica Obstétrica;

Quando nao ha resolutividade no Hospital de Sdo Luiz, e havendo a
necessidade de alguma especialidade os pacientes sdo encaminhados para
outros Hospitais de referéncias.

Os laudos sdo autorizados pelo médico da SMS aos pacientes; as
autorizacdes de internacdo hospitalar sao realizadas pela Secretaria Municipal
de Saulde; ja as internacfes realizadas em outros hospitais depois de
autorizadas pela Secretaria sdo autorizadas pela 122 CRS — Coordenadoria
Regional de Saude de Santo Angelo.

12.10 SAMU (Servico de Atencao Movel as urgéncias)

O sistema de urgéncia conta também com o SAMU (Servico de Atencao
Moével as urgéncias) que faz parte da Politica Nacional de Atencdo as
Urgéncias, fruto do trabalho conjunto entre o Ministério da Saude e Conselho
Nacional de Saude, sua sede esté integrada ao Pronto Atendimento Municipal.

O SAMU de Santo Antbnio das Missdes foi implantado em Novembro de
2010 com uma ambulancia de suporte basico, coordenado pelo Enfermeiro,
sua equipe é composta por 6 Técnicos de Enfermagem e 6 condutores,
objetivando qualificar ainda mais o socorro as urgéncias. Durante o periodo em

gue o SAMU vem atuando temos buscado integrar a atencdo as urgéncias a
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todos 0s servicos existentes no municipio, para maior qualificacdo do
atendimento.

Objetiva-se com o SAMU manter a qualidade de prestacédo de servicos
em urgéncia, emergéncia e trauma (atendimento pré-hospitalar). Presta
atendimento de urgéncia também na &rea psiquiatrica, ginecologica e
obstétrica tendo como foco principal o atendimento ao trauma e a emergéncia
clinica.

12.11 Programa Saude Bucal

No municipio temos trés equipes de saude Bucal implantada, 1 no ESF
Jonas Pereira Rua Ori Reis Dorneles N° 3704, e a outra na ESF V6 Matilde
Rua Florduarte José Marques N°7040, e a UBS do centro Rua Waldemar
Balbé 3995. Que prestam servigos odontoldgicos de baixa complexidade.

Essas unidades realizam atendimentos individuais de educacdo em
saude bucal, coletivos envolvendo grupos de gestantes, Hipertensos e
Diabéticos. Através de palestras nas comunidades e escolas, campanhas de
prevencéo de cancer bucal, folders informativos.

Nas unidades também sdo realizadas atendimentos a pacientes
especiais da entidade local (APAE) conforme a possibilidade e complexidade
do procedimento.

Também é realizado no municipio juntamente com as campanhas de
vacinas, escovacfes supervisionadas e orientacdes de prevencdo bucal feitos
pelo Cirurgido Dentista e ASB.

12.12 Cartao Sistema Unico de Saude

O CNS - Cartdo Nacional de Saude é uma iniciativa do Ministério da
Saude, a nivel Federal, que consiste na identificacdo dos usuarios SUS e de
seus domicilios de residéncia, permitindo apdés a informatizacdo do sistema,
uma maior eficiéncia na realizacédo das acdes de natureza individual e coletiva
desenvolvidas nas areas de abrangéncia dos servi¢os de saude.

O cadastramento teve inicio em Santo Antonio das Miss6es em 2002
através de uma equipe de cadastradores e digitadores. Com um banco de
dados de aproximadamente 3631 cadastros, hoje podemos dizer que contamos
com a totalidade da populagédo cadastrada. Ha um compromisso do Ministério
da Saude em disponibilizar o Cartdo Magnético, bem como equipamentos para
agilizar o atendimento, porém ainda ndo se concretizou e apenas emitimos
cartdes provisorios em papel.
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12.13 Programa Bolsa Familia

7

O Bolsa Familia € um Programa do Ministério do Desenvolvimento
Social e Combate a Fome - MDS que transfere renda diretamente para as
familias como forma de garantir o direito humano a alimentagdo adequada, a
educacao e a saude.

O Bolsa Familia incentiva a educacgdo das criancas e dos adolescentes
do Programa e a melhoria da saude das criancas, das mulheres gravidas e
maes que estdo amamentando.

Secretaria Municipal de Saude participa do Comité Gestor do Programa,
representando a area da saude e realizando o acompanhamento das familias
cadastradas no sistema e alimentando os dados das criancas beneficiadas no
Programa.

A elegibilidade das familias fica a critério do Servigo Social do municipio.
A inclusdo das familias, no Programa, fica a critério do Governo Federal,
através do Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome. O critério
principal para a inclusdo é a renda mensal da familia, e estas sdo selecionadas
de forma automatica pelo Governo Federal.

As familias possuem condicionalidades, que s&o compromissos
assumidos ao municipio, para que os beneficiarios utilizem os servicos de
educacdo, saude e assisténcia social.

A Secretaria Municipal de Saude e Assisténcia Social é responséavel pelo
acompanhamento de saude dos beneficiarios do programa, tendo o
compromisso de realizar as vacinas recomendadas, pesar e medir as criancas
até 6 anos de idade.

12.14 Assisténcia Farmacéutica

Entende-se por Assisténcia Farmacéutica o conjunto de acbes voltadas
a promocdao, protecdo e recuperacdo da saude individual e coletiva, tendo os
medicamentos como insumos essenciais e visando a viabilizacdo do acesso
aos mesmos, assim como de seu uso racional. Envolve a selecéo,
programagao, aquisi¢do, distribuicdo, dispensacédo, garantia da qualidade dos
produtos e servicos, acompanhamento e avaliagdo de sua utilizagdo, na
perspectiva da obtencdo de resultados concretos e da melhoria da qualidade
de vida da populacéo.

Desta forma, a selecdo de medicamentos para a Farméacia Béasica no
municipio de Santo Antbnio das Missdes € baseada na lista da Relacéo
Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME) que o governo federal
disponibiliza aos municipios. A maioria dos medicamentos € adquirida através
do Registro de Precos, onde séo classificados dois fornecedores (primeiro e o
segundo colocado), sendo que quando o primeiro colocado se manifesta n&o
apresentar condicbes de entrega da quantidade necesséria, verifica-se a
disponibilidade do segundo colocado para cada medicamento. E feita uma
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programacéao de quais medicamentos serdo necessarios nos proximos 3 meses
e as quantidades aproximadas dos mesmos, devido ao espaco fisico do
estoque.

O municipio de Santo Antonio das MissBes aposta na descentralizacdo
da assisténcia farmacéutica de forma que realiza reunides mensais com 0s
grupos de hipertensos e diabéticos, no qual a equipe realiza a dispensacao de
medicamentos conforme prescricdo médica.

Atualmente a equipe de trabalho da assisténcia farmacéutica do
municipio compreende as seguintes atividades listadas abaixo:

12.14.1 Dispensacéao de medicamentos basicos:

A farmacia basica do municipio disponibiliza uma relagdo de 183 itens
gue sao dispensados conforme prescricdo médica para tratamento de 30 dias.

12.14.2 Dispensacao de medicamentos especiais/excepcionais

Os medicamentos especiais/excepcionais sdo de responsabilidade do
Estado do Rio Grande do Sul em fornecé-los mediante abertura de processo
administrativo para sua aquisicdo. A documentacdo para abertura dos
processos é encaminhada através da farmacia basica do municipio, bem como
0 recebimento dos medicamentos repassados pelo estado (quando
repassados) e dispensacdo aos respectivos usuarios. O municipio de Santo
Antonio das Missbes possui aproximadamente 344 processos administrativos
protocolados junto a 12° CRS, e encaminha, em média, 20 novos processos
por més. Conta também om 132 processos judiciais, com uma média de 08
processos ao meés.

12.14.3 Servico de almoxarifado

Com relagdo aos materiais médico-hospitalares e medicamentos, a
farmacia através do servico de almoxarifado abastece a todas as Unidades de
Saude da Familia, bem como, o pronto atendimento municipal de Santo
Antbnio das Missdes.

Ainda dentro das suas atuais atribuicbes esta a responsabilidade da
projecdo de aquisicdo de medicamentos da rede basica e materiais médico-
hospitalares, utilizados nas ESF e Pronto Atendimento municipal.

As compras de emergéncia sao feitas por tomadas de preco em trés
farmacias, sendo que devem estar dentro dos limites estabelecidos pela lei
8.666, sendo de R$ 8.000,00 para cada estabelecimento e sua realizacdo é
efetivada ap0s analise pela secretaria de saude referente as reais condigbes da
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possibilidade de aquisicdo de medicamentos que ndo pertencam a lista da
farmacia basica e nem a lista do Estado dos medicamentos
especiais/excepcionais.
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FINANCEIROS

Ampliar agdes de
Saude em
programas

especificos de

» Capacitar as Equipes de Saude da
Familia;

Saljde Mental de Recursos
acordo com os SMS e ESFs | Municipais e
protocolos do Estaduais
Ministério da Saude
+ Articular com outros setores da
comunidade local para promocéo de
atividades voltadas a prevencdo em
N saude; SMS, ESFs,
Promover atividades |. Atuar com Unidades de outras| SMAS e
educativas, em | secretarias presentes na comunidade |  gemais R
atencao primaria a | como CRAS, SMAS e outros; Secretarias ecursos
saude, envolvendo a , orae Municipais
comunidade local |© Promover nas comunidades| Municipais

palestras e exibicdo de videos
educativos.

PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA/AGENTES COMUNITARIOS DE

SAUDE
. x x RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO FINANCEIROS
* Ampliar e adequar as unidades
atuais e construir novas unidades,
Expandir e além de prédio préprio para a ESF 2
Consolidar a e ESF3;
Estratégia de Salde | - Garantir que a ESF seja a
da Familia. estratégia prioritaria da atengéo
basica e orientadora dos sistemas
gi sauolle con_S|der_a.ndo aS | profissionais RECUrSOS
iferencas loco — regionais; das ESFs e Niptmieedl
» Trabalhar com grupos de risco de SMS par
Estaduais

Adotar a Politica
Nacional de
Humanizacao

forma sistematica e continua;

* Garantir que as ESFs atuem de
forma integrada com os outros niveis
do sistema de saude;

« Ampliar as acbes de saude
através: da intersetorialidade, de
praticas integrativas e da educacéo
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popular;

. Garantir a infra-estrutura
necessaria ao funcionamento das
Unidades Bésicas de Saude;

» Desenvolver politica de recursos
humanos que garanta a insercéo,
fixacdo e gualificacéo dos
profissionais;

* Implantar o processo de
monitoramento e avaliacdo da
Atencdo Basica, com vistas a
gualificar os processos assistenciais
da gestao descentralizada,;

* Proporcionar capacitacdo e
treinamento nos profissionais
atuantes na ESF;

. Melhorar o Sistema de
Atendimento/Marcacdo de consultas
e retorno para mostrar exames nas
Unidades de Saude;

. Garantir acolhimento e
atendimento humanizado ao cidadao
nas ESFs;

* Realizar reunides interdisciplinares
e com a comunidade para troca de
informacéo;

* Estimular o protagonismo das
pessoas e dos coletivos através da
participacdo na resolucdo dos
problemas, com busca de autonomia
e responsabilidade;

* Promover a intersetorialidade para
potencializar as ac¢des de vigilancia
em saude.

» Oferecer capacitacdo permanente

Profissionais

Incentivar a aos ACS, frente dificuldades no| de Saide Recursos
quahﬁ;zg;sao dos | desenvolvimento do trabalho. ESF e SMS Municipais
)  Cadastrar as ESFs e aderir
Implantar equipes | programas estaduais e federais que
deapoio | gispse de um suporte profissional Recursos
multiprofissional a para as unidades — NAAB e Oficinas SMS Municipais e
Saude da Familia | Terapeuticas. Estaduais
Elaborar, implantar | * Elaborar os protocolos técnicos;
protocolos técnicos Profissionais Recursos

+ Implementar e divulgar o0s
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assistenciais em protocolos; das ESF e Municipais
consotnanfla com 1, Regular a aderéncia dos SMS
_protocoios € profissionais aos protocolos;
diretrizes nacionais,
estaduais e * Avaliar o uso dos protocolos.
regionais
ACOES DE SAUDE DA MULHER
- x x RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO EINANCEIROS
* Diagndstico de gravidez;
» Cadastramento de gestantes no 1°
trimestre;
* Realizagdo de exames laboratoriais
de rotina;
» Classificacdo de risco gestacional
desde a 12 consulta;
* Acompanhamento de pré-natal de
) baixo risco; RecUrsos
Pré-natal « Consulta do puerpério; Municipal
Controle de puerperio; SMS EstaduZI é
Natalidade » Alimentacdo e analise de Sistemas Federal
de Informac0bes (Sisprenatal); ederal.
 Atividades educativas para
promocdo da saude com Assisténcia
Social;
* Formagéo de grupos de gestantes
com orientacdes;
* Agbes educativas e preventivas de
controle de natalidade em mulheres.
* Rastreamento de cancer de colo de
atero;
_Prevencao de + Coleta de material para exames de Recursos
Cancer de Colo de citopatoldgico; SMS Municipal,
Utero . B . Estadual e
. Allmerltagao dos Sistemas de Federal.
Informacéo.
» Consulta médica /enfermagem;
Planejamento lizach ferénei
Eamiliar Realizagcdo ou _ referéncia  para Recgr.sos
exames laboratoriais; SMS Municipal,
 Garantir a contracepgéo definitiva a Estadual e
Federal.

gquem se enquadrar na legislacéao
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vigente;

. Disponibilizar métodos
contraceptivos (anticoncepcionais
orais e injetaveis, preservativos,
DIU).

ACOES DE SAUDE DA CRIANCA

. ~ ~ RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO FINANCEIROS
* Realizagcdo do esquema vacinal
basico, com busca ativa de faltosos;
. Recursos
. * Realizagdo de campanhas de Municioal
Imunizagao vacinag&o no interior; SMS unicipal,
Al . H Estadual e
. mentagao e acompar~1 amento Federal.
dos Sistemas de Informagdes (S| —
PNI, SI - AlU).
* Assisténcia as IRA;
* Assisténcia as doencas diarréicas;
* Atividades educativas de promocgéao Recursos
Assisténcia as da saude e prevencéo das doencas; SMS Municipal,
doencas prevalentes | . Garantia de acesso a referéncia Estadual e
na infancia hospita|ar; Federal.
* Realizagcdo ou referéncia para
exames laboratoriais.
* Acompanhamento do crescimento
e desenvolvimento;
* Promocéo do aleitamento materno; Recursos
Vigilancia Nutricional | , Realizacdo exames laboratoriais; SMS Municipal,
. o - Estadual e
» Combate as caréncias nutricionais Federal.
Implantagdo e alimentagdo regular
do SISVAN.
* Realizar consultas de Puericultura
a criangas menores de 2 anos;
Puericultura » Orientagbes para a promogao de SMS Federal.

saude e prevencédo de doencas;

» Garantia de acesso hospitalar.
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QUALIFICACAO E HUMANIZACAO NA ATENCAO A SAUDE

ESTRATEGIAS

ACOES

EXECUCAO

RECURSOS
FINANCEIROS

Incentivar, apoiar e
capacitar 0s recursos
humanos.

* Instrumentalizar profissionais de
saude, promovendo reunides,
cursos, capacitacbes, seminarios,
palestras e oficinas sobre diversas
tematicas e areas, que auxiliem na
qualificacdo de sua atuacgao
profissional;

* Implementar programas de
humanizacdo nos servicos como
Humaniza SUS;

» Organizar capacitagéo das Equipes
das Unidades Basicas com
qualificacdo em saude da familia,
com realizacao de curso introdutorio.

SMS

Recursos
Municipais,
Estaduais e

Federais.

Reformar e ampliar
a Unidade Bésica de
Saude.

* Ampliar dependéncias da unidade
de saude conforme planejamento e
interesse da equipe (Secretaria da
saude).

SMS

Recursos
Municipais,
Estaduais e

Federais.

Esclarecer qual é 0
trabalho da
Secretaria Municipal
de Saude e o que é 0
Sistema Unico de
Saude - SUS

* Proporcionar a todos os
funcionarios uma capacitagdo e
explanacdo do que € o Sistema
Unico de Saude, visando com isso
um trabalho conjunto onde todos
trabalhem e falem a mesma
verdade;

* Promover capacitagdao continua
para os profissionais visando de uma
maneira geral o atendimento o
usuario e apoés direcionar por areas;

* Envolver os profissionais a se
identificarem nos seus setores,
fazendo com que o trabalho seja
mais proveitoso e eficaz.

SMS e
NUMESC

Recursos
Municipais.

Tornar o atendimento
ao usuario e as
relacoes
interpessoais sejam

* Proporcionar ambientes de
discussao entre todos 0S
profissionais da SMS para abordar
uma melhor forma de atendimento —
mais humanizada;

SMS e
NUMESC

Recursos
Municipais.
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mais humanistas.

* Realizar reunides peridodicas com
toda a equipe de saude, em especial
a enfermagem que é a profissdo do
cuidado, a fim de que exponham
seus anseios para uma melhor
resolutividade dos problemas
encontrados.

CONTROLE DA TUBERCULOSE

. ~ x RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO FINANCEIROS
va d -~ . . Recursos
Buscaativade . |dentificagdo de Sintomaticos (SR). Municipal
casos ACS e SMS '
Estadual e
Federal.
Diagnéstico clinico | * Exame clinico de SR e ,\F;ec!”.sof
de casos Comunicantes. SMS unicipal,
Estadual e
Federal.
* Duas baciloscopias de escarro
Acesso a exames | para todos 0s pacientes sintomaticos RecUrsos
para diagnostico e | respiratérios; Munici
_ . unicipal,
controle: laboratorial o SMS
L * Uso de exame radiolégico em Estadual e
e radioldgico e
casos especificos. Federal.
+ Alimentagdo e analise dos
Sistemas de Informacé&o (Sinan); RecUrsos
Cadastramento dos . TR .
ortadores * Registro de dgdos |nd|V|d_ua|s do SMS Municipal,
P tratamento no Livro de Registro de Estadual e
Casos e na ficha de TS do paciente. Federal.
*Utilizagao dos esquemas
padronizados pelo MS de eficacia
comprovada para cada tipo de caso;
Tratamento dos | . Tratamento supervisionado dos
C?leg S casos BK+; Recursos
+(Supervisionado) e | * Tratamento auto administrativo dos SMS Municipal,
BK — Estadual e
BK — (Auto casos :
Federal.

administrativo)

* Fornecimento dos medicamentos

* Educacao e aconselhamento dos
pacientes;
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» Atendimento as intercorréncias;
» Busca de faltosos.

* Vacinacéao - BCG;

Medid o - Recursos
edidas « Quimioprofilaxia; Municipal
Preventivas . . ACS e SMS '
« Acdes educativas. Estaadua: e
ederal.
ELIMINACAO DA HANSENIASE
. ~ x RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO EINANCEIROS
Busca ativa de * Identificagdo de Sintomaticos; N
casos * Dermatoldgicos entre usuarios. SMS Municipal
* Exame de Sintomaticos;
. . - » Dermatolégicos e Comunicantes de
Diagnéstico Clinico e a o
casos de classificacdo clinica dos Recurso
de casos S SMS T
casos (multibacilares e Municipal,
paucibacilares).
Cadastramento dos | .Alimentag&o e andlise dos Sistemas Recurso
portadores de Informagcao. SMS Municipal
* Acompanhamento ambulatorial e
domiciliar;
Tratamento * Avaliagao dermato-neurologica; RECUTSOS
- u
Supervisionado dos | . Fornecimento de medicamentos; SMS Municipal e
casos
* Curativos; Estadual
» Atendimento de Intercorréncias.
* Avaliagdo e classificacdo das
Controle das incapacidades fisicas;
incafrga_cidades - Tratamento de incapacidades; SMS
isicas
* Atividades educativas.
* Divulgagéo de sinais e sintomas;
Medidas ~ . :
) * Prevencdo de incapacidades Recurso
Preventivas - SMS .
fisicas. Municipal
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CONTROLE DE DIABETES MELITTUS

. ~ ~ RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO EINANCEIROS
* Investigagdo em usuarios com
Diagnostico de fatores de risco; Recursos
casos + Diagndstico clinico. SMS Municipais
Cadastramento dos | *Alimentac&o e analise dos Sistemas
portadores de Informacao (HIPERDIA). SMS nﬁfﬁlg;ﬁs
Busca ativa de * Avaliar pacientes em consultas. SMS Recursos
casos Municipais
* Acompanhamento ambulatorial e
domiciliar;
Tratamento dos * Fornecimento de medicamentos; I\Fﬂiﬁﬁtjcrisz?
casos * Orientagcdo Terapéutica em SMS Esta dugl é
diabetes; Federal
* Curativos.
o _ . Recursos
Monitoramento dos | * Realizacdo de exames (glicemia Municipal,
niveis de glicose. | capilar) pela Unidade de Satde. Estadual e
Federal.
. Realizagéo ou referéncia
_ _ laboratorial para apoio de RecUrsos
Dlgé]r;g?rt]lcﬁcgr%?sce diagnostico de complicacdes; SMS Municipal e
plicac * Realizacao de ECG. Estadual
+ 1° atendimento as complicacdes
Primeiro agudas e outras intercorréncias; RecUrsos
atendimento de - SMS L
A Acompanhamento domiciliar. Municipais
urgéncia
Encaminhamento de
Casos graves para | . Agendamento do atendimento. Recursos
outro nivel de Municipal
complexidade P
» Acbes educativas para controle de
condicGes de risco (obesidade, vida
_ sedentaria; dieta, atividade fisica);
Medidas o ) Recur
Preventivas «  Atividades gducatlvas para SMS ecurso
prevencdo de cuidados com pés, Municipal

orientacdo nutricional, cessagao do
tabagismo e alcoolismo, controle da
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P.A. e das dislipidemias;

+ Acgbes educativas para auto
aplicacdo de insulina com formagéo
de grupos de diabéticos.

CONTROLE DE HIPERTENSAO ARTERIAL

. ~ ~ RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO FINANCEIROS
Diagndstico de * Investigacdo em usudarios com
fatores de risco;
casos Recurso
* Diagnéstico clinico. SMS Municipal
Cadastramento dos | *Alimentacdo e analise dos Sistemas SMS Recursos
portadores de Informagéo (HIPERDIA). Municipais
* Acompanhamento ambulatorial e Recursos
Tratamento dos | gomiciliar: Municipal,
casos ) . SMS
* Fornecimento de medicamentos; Estadual e
* Orientagao Terapéutica Federal.
* Realizagdo de exames laboratorial R
Diagnéstico precoce | para apoio de diagnéstico de ec.u.rsols
de complicagdes | complicacdes; SMS M;;';(Iizle
* Realizacado de ECG.
Encaminhamento de
. R
Cazﬂfrc?rr?i\\//if é);lra * Agendamento do atendimento SMS Mle;lijéispoasl
complexidade
» Acbes educativas para controle de
condi¢cdes de risco (obesidade, vida
Medidas sedentaria; dieta, atividade fisica); ReCUrsos
Preventivas  Atividades educativas para SMS Municipal

orientacdo nutricional, cessacédo do
tabagismo e alcoolismo, controle da
PA e das dislipidemias;
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SAUDE BUCAL

ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO | RECURSOS
FINANCEIROS
. Procedimentos preventivos
Prevencéo de coletivos e individuais;
problemas + Levantamento epidemioldgico
odontoldgicos, (CPOD);
prioritariamente na E ~ -
. . scovagao supervisionada e Recursos
populacdo de 0 a 14 : . _ SMS e
evidenciacéo de placa (M);
anos e gestantes. ¢ P M) Municipais
* Bochechos com fluor (escovas);
* Educacdo em saude bucal
(palestras).
Tratamento dos
problemas
odontoldgicos, « Consulta e outros procedimentos
prioritariamente na | individuais curativos. SMS Recursos
populacéo de 0 a 14 Municipais
anos e gestantes.
_ + Consultas previamente agendadas
Atendimento e atendimentos de urgéncia n&o RecUrsos
odontologico | agendada (dor). SMS Municipais
curativo e urgéncias
» Controle de teor de fluor na agua
de abastecimento;
Prevencéao da carie * Orientagdo a gestantes; Recursos
dentaria e de * Orientacao a populacao; SMS Municipal e
fluorose dental Federal

* Identificagdo e encaminhamento de
pacientes com fluorose.
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Programa de
Odontologia para
Bebés

* Realizar trabalho Educativo com a
populacdo sobre cérie dentéria a
partir da mae e da familia;

* Promover a integragcdo da equipe
de saude local com a equipe de
Agentes Comunitarios e também a
Pastoral da Saude;

» Garantir da aplicagdo do projeto
pelos Agentes Comunitarios nos
lares;

 Realizar trabalhos educativos junto
as maes usando métodos
preventivos durante a gestacdo e
apos o0 hascimento;

 Encaminhar para atendimento
curativo (emergencial), (primario e
secundario), sempre que necessario,
dentro dos recursos disponiveis no
Municipio;

 Treinar os pais, através dos
sistema de capacitacdo para a
realizacdo de medidas educativas e
preventivas a nivel caseiro.

SMS

Recursos
Municipal e
Federal

Projeto Saude Bucal

- SESC

» Desenvolver acbes educativas de
preservacgao, protecao e
recuperacdo da Saude bucal,
através da educacdo preventiva em
saude bucal;

* Realizar campanhas, palestras,
projetos e oficinas, com finalidade
reforcar praticas educativas para
desenvolver a saude bucal e
aquisicdo de posturas saudaveis,
tendo como publico alvo: as criancas
em idade escolar de 12 a 5 series.

SMS

Recursos
Municipais e
Estaduais e

Federais

SAUDE DO IDOSO

ESTRATEGIAS

\ ACOES

| EXECUCAO |

RECURSOS
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FINANCEIROS

* Possibilitar aos idosos o0
fortalecimento dos lacos familiares e
comunitarios, a fim de estimular a
convivéncia familiar e social dos

mesmaos;

. Relacionar as dificuldades

enfrentadas pelos idosos no

municipio, referente a sua
acessibilidade, a fim de buscar o

acesso dos mesmos a politicas que

Oferecer atengdo | visem a melhora no atendimento; Recursos
integral a populacéo SMS Municipal,
idosa do municipio | * Estimular o resgate da auto-estima Estadual e
e das condicdes fisicas e mentais Federal.
dos idosos, através de atividades
culturais, fisicas e de integracao;
. Promover a autonomia,
independéncia e autocuidado dos
idosos;
* Incentivar a participagao social;
» Facilitar o acesso aos servigos
prestado pela entidade, voltado para
o idoso.
SAUDE DO HOMEM
. ~ % RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO FINANCEIROS
» Sensibilizar os usuarios para
Implantar a Politica prevencao . DST/ HlV{H.TLV £ Recursos
Municipal de neoplasias (prostata e pénis) atraves Municipal
Atencéo a Saude ao de ages educativas; SMS Estadual e
Homem * Criar acbes de promogado e Federal.

prevencdo a saude do homem;

51




. Promover campanhas de
sensibilizacdo a adesdo dos homens
as unidades de saude.

SAUDE MENTAL

. ~ . RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO EINANCEIROS
Ampliar acdes de
Saude em
programas + Capacitar o Nucleo de Apoio a Recursos
especificos de Atencéo Basica — Saude Mental; NAAB Municipais e
Saude Mental de ’ )
acordo com os Estaduais
protocolos do
Ministério da Saude
Articular e formar a | © Realizar o mapeamento da rede de
rede de atenco a atendimento em saude mental; recures
satde mental com |* Criar um grupo condutor para que| SMS e ESFs .
base nas linhas do |Possa dar apoio aos profissionais da Municipal
cuidado atencdo basica e dos demais programas
de saude mental.
» Criar grupos de apoio e trabalho
Melhorar a qualidade | interativo para a melhora da cogni¢cao
do atendimento e | cOmportamental do ser humano;
tambem fortalecer os |« Prestar através de terapias
vinculos da equipe | comunitarias apoio Inter setorial de
de Atengdo Basica e | forma mais abrangente a coletividade Recursos
Comunidade além |da comunidade; SMS e ESFs Municipais e
de prestar o suporte Estaduais

para 0s

enfrentamentos das
probleméticas de

saude e do dia a dia.

* Realizar apoio matricial as equipes
de atencdo basica para O
desempenho das suas atividades
com vistas principalmente ao
melhoramento do acesso e da
qualidade dos servigos.

MANUTENCAO DE CONVENIO COM HOSPITAL SANTO ANGELO/SAO

LUIZ GONZAGA
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RECURSOS

pacientes do
Sistema Unico de
Saude.

médico.

ESTRATEGIAS AGOES EXECUCAO | i\ ANCEIROS
Manutencéo de
Corr(ljveor;::oiop;la;r? » Compra de cirurgias e eletivas;
pratﬂidade no ) Compra de exames
gtendimento 3 radiodiagnosticos; SMS Recursos
+ Compra dos servicos de plantdo Municipal

MANUTENCAO DE CONVENIO LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS E

PATOLOGICAS

. ~ . RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO EINANCEIROS
Manutencdo de convénio
para proporcionar + Compra de exames SMS Recursos
gratuidade no laboratoriais. Municipal,
atendimento a pacientes Estadual.
da Atencdo Basica.
MANUTENGAO DE CONVENIO CISMISSOES
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO | RECURSOS
FINANCEIROS
Manutencdo de convénio para | « Compra de servigos de SMS Recurso
proporcionar gratuidade no consultas, exames basicos Municipal
atendimento da Atencao e de média complexidade.
Bésica

MANUTENCAO DE OUTROS CONVENIOS PARA CONSULTAS E EXAMES
DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE
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RECURSOS

ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO FINANCEIROS
Realizaco de » Agendamento de exames; SMS Recursos
exames * Transporte de pacientes junto as Municipal
clinicas. Estadual
SAUDE DO TRABALHADOR
. ~ x RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO EINANCEIROS
Ampliar os
programas de + Através de palestras educativas
prevencio em para os profissionais da salde e SMS Recursos
satde do outras formas de divulgagao. Mummpalle
trabalhador Estadua
* Educacado permanente de gestores
das equipes dos niveis de atencgéo
em saude visando a continuidade
dos cuidados, com a equipe
multidisciplinar buscando sempre a
Qualificacio de promocdo da saude. Com os
gestores processos de formacgao, RECUrsos
permanecerd como prioridade a SMS Municipal e
democratizacdo das relacbes de Estadual

trabalho e valorizacéo dos

trabalhadores do SUS.

DESENVOLVIMENTO DE RECURSOS HUMANOS NA AREA DE SAUDE

. ~ . RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO FINANCEIROS
Proporcionar aos * Financiamento ou custeio de
funcionarios da SMS especializacdo em  saude
condl_(;_oeSNpara publlc_fil; o SMS Recurso
qualificacéo e Reunides  periodicas para -
Municipal

especializacéo
profissional.

avaliacao das ag0Oes realizadas
na Secretaria.

PROGRAMA DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA BASICA
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ESTRATEGIAS

ACOES

EXECUCAO

RECURSOS

FINANCEIROS
* |dentificacdo de usuarios de
Proporcionar a medicamentos controlados;
populagao o * Reviséo da lista da RENAME com
fornecimento dos | as atualizacoes; RECUISOS
medicamentos . Distribuicéo gratuita de SMS Municipal
constantes na lista | medicamentos, sob  prescricao Esta duzl é
da Atencado Basica | médico-odontoldgica; Federal
(conforme RENAME | » Realizacdo da compra programada
e suas atualizacdes) | de medicamentos.
* Implantar um controle efetivo das
Reduzir os custos | acOes judiciais;
dos cofres * Garantir a revisdo anual da RECUISOS
municipais com a | listagem dos medicamentos SMS Municipal
dispensacéao de padronizados; Esta dugl é
medicamentos por | ¢ Assessoria juridica para Eederal
acao judicial acompanhamento e analise das
acoOes judiciais.
~ * Reunides com grupos de usuarios
Promover ac¢des de . :
. . de uso cronico de medicamentos
incentivo ao uso o :
. e/ou com dificuldades no manejo
racional de o . SMS
. diario dos medicamentos. Recursos
medicamentos, de . ~ -
Implantar grupos de discusséo Municipal
acordo com as :
L . mensal em todas as unidades de
diretrizes nacionais. i
saude
- * Implantar reunides periddicas;
Revisdo semestral | | Revisdo semestral da relacéo e SMS
dos medicamentos ) ¢ Recursos
) demanda de consumo; -
padronizados. Municipal
CAMPANHAS DE PREVENCAO DE DOENCAS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO F:T\licNUCRESHgCS)S
* Realizagdo de reunides com as
comunidades do interior e sede do
municipio para divulgacdo de saude
Conscientizar a preventiva; SMS Recursos
populagdo quanto @ | . Confecgdo e distribuigio  de ACS Municipal,
prevencado de material educativo para prevengdo Estadual e
doencas. Federal

dos mais diversos agravos a saude;
* Palestras Educativas nas Escolas.

55




QUALIFICACAO E CONTROLE SOCIAL

. ~ ~ RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO FINANCEIROS
Promover * Oportunizar capacitagdes aos
qualificacdo dos conselheiros de saude;
Conselheiros * Realizagcdo e participagdo em SMS l\?fr?i%?sgl
Municipais de Saude | conferéncias. P

PROGRAMA MUNICIPAL DE ATENCAO A PACIENTES COM DOENCAS

RESPIRATORIAS

. x x RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO FINANCEIROS
* Desenvolver e estruturar o
Implantar programa | Pregrama,
municipal de atengédo |  Orientagdes quanto a prevengéo
a pacientes com de problemas respiratorios.
doengas respiratorias. | Avaliacdo do tratamento; SMS Recurso
Municipal
. , * Acompanhamento do uso correto
Reduzir o numero de d .
a medicacao;
agravos de doencas
respiratorias. * Avaliacdo pulmonar permanente
dos pacientes.
VIGILANCIA SANITARIA
VIGILANCIA AMBIENTAL
3 ~ - RECURSOS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO
FINANCEIROS
* Fomentar acbes educativas que
levem a mudanca de
comportamentos em relacdo ao
Campanha meio ambiente; ReCUISos
par * Conscientizagcdo dos moradores do SMS Municipal e
educativas e . S
municipio por meio dos seis ciclos Federal
de visitas domiciliares realizadas
pelos agentes de campo da SMS;.
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Preservacéo das
aguas e matas
ciliares

* Recomposicao de matas ciliares
nas areas rurais do municipio,
conforme exigéncias previstas nos
Cddigos Florestais;

» Com base no Programa de Fontes
Naturais  Protegidas, visar a
preservacao das aguas disponiveis,
por meio de atividades informativas,
como palestras e reunibes com as
comunidades;

* Recuperar a area degrada pelo
Lixdo Municipal, visando reduzir os
riscos de contaminacdo do subsolo
e dos mananciais.

SMS

Recursos
Municipal e
Federal

Controle e combate
as Zoonoses e
vetores

* Manter vigilancia ambiental;
* Monitoramento da raiva;

* Controle de vetor da dengue e
chagas;

» Desenvolver acdes educativas;

+ Orientacdo e campanhas de
conscientizagdo quanto a prevencao
as doencas transmitidas por vetores
e zoonoses.

SMS
MS
FUNASA

Recursos
Municipal e
Federal

Preservacgao da
agua potavel

. Procurar promover um
armazenamento de agua das
chuvas em comunidades/vilas do
interior do municipio, estimulando
seu uso em limpeza das casas,
banho de animais e afins;

* Reduzir os riscos de contaminacéao
de fontes naturais por produtos
quimicos, lixo, etc; bem como,
recuperar as nascentes.

SMS

Conservacao
ambiental-matas

 Estimular o florestamento e
reflorestamento através de trabalho
envolvendo escolas regionais, com
possibilidade da estruturacdo dos
viveiros para socializar mudas
nativas entre o0os alunos e
comunidades; organizacdo  de
hortas municipais que desenvolva
prioritariamente  espécies nativas
para utiizacdo em aulas de
Ciéncias, até como incentivo para a
educacéo pratica;

57




* Informar e incentivar a utilizacao
de plantas recuperadoras para
conservacao de solos degradados e
com problemas de fertilidade; devido
as dificuldades para controlar a
erosao e reduzir os problemas da
sanilinizacéo, encharcamento,
poluicdo e perda da fertilidade do
solo, o que foi abordado na
Conferéncia das Nacbes Unidas
sobre 0 Meio Ambiente e
Desenvolvimento, atraves do
documento Agenda 21;

* Monitorar e controlar de forma
eficaz os agentes causadores de
efeitos nocivos ao Meio Ambiente.

Conservacao
ambiental -
reciclagem

» Estudar a hipétese de criacdo de
uma cooperativa de reciclagem,
considerando a situagcao informal e
precaria de muitos catadores do
municipio, o] que interfere
diretamente na saude publica devido
a falta de alocacdo para o lixo
recolhido; alem de, possibilitar
condicbes de trabalho para uma
parcela da populacdo e melhorando
sua qualidade de vida.

SMS

Educacao ambiental

* Buscar fontes para um programa
de educagao ambiental permanente,
visto que somente uma forte agéo
de informacdo, educacédo e
reeducacdo sobre as praticas e
procedimentos adequados em
relacdo ao ambiente, com acobes
preventivas e conservacionistas, de
forma regular e permanente,
poder&o incidir para a superagao de
graves problemas ambientais. « A
fim de conscientizar a populacéo,
através de campanhas
permanentes, sobre a importancia
da preservacao do Meio Ambiente.

SMS

PREVENCAO E CONTROLE DO TABAGISMO




ESTRATEGIAS/

ACOES

EXECUCAO

RECURSOS

METAS FINANCEIROS
* Ampliar e estruturar o servigo de
atendimento a tabagistas;
. Garantir  os insumos e
medicamentos necessarios  ao
atendimento; o
Prevengdo e « Capacitar um maior nimero de Prog:ASéogals Recursos
controle do profissionais  para realizar 0 Municipal,
. tendimento: ESFs Estadual e
Tabagismo atendaimento,
) o o Federal.
» Promover discussoes inter setoriais
dos agravos prioritarios;
* Incluir o tema nas metas das
escolas.
PROGRAMA DE ATIVIDADES FiSICAS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO | RECURSOS
FINANCEIROS
» Realizagdo de atividades fisicas a
comunidade.
Implantar um o N B SMS RECUISO
Programa de * Realizagdo de atividades fisicas L
. . . Municipal
Atividades Fisicas |com grupos de jovens e grupos de
gestantes.
ESTRATEGIAS PARA O ALCANCE DAS METAS
ESTRATEGIAS ACOES EXECUCAO | RECURSOS
FINANCEIROS
Campanhas;
Planejamento;
Para alcancar o pleno | Acompanhamento periédico ou
vérias agbes serdo | Consultas; SMS Municipal
o ) . . . Estadual e
Ut|I|ZadaS, tals como: Agoes educa’“vas; Federal

Visitas domiciliares;
Agendamento e cadastramento;
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Reunides;
Divulgagéo;
Encaminhamentos;
Qualificagao.
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Avaliacéao

A cada trimestre a equipe da SMS e o CMS reunir-se-80 para realizar a
avaliacao através do Relatério de Gestao Municipal de Saude.

Revisdo do Plano Municipal de Saude

O Plano Municipal de Saude sera revisado anualmente pela equipe da
Secretaria Municipal de Saude e Conselho Municipal de Saude.

Homologacao pelo Excelentissimo Sr. Prefeito Municipal

Santo Antbnio das Missdes, Dezembro de 2021.
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CONSIDERACOES FINAIS

7

Pela legislacdo, o Plano Municipal € o instrumento que integra a
formulagdo dos Planos Estaduais e Nacional e serve de base a elaboracdo da
Programacao Anual e do Relatério de Gestdo do Municipio que conformara o
Relatério Estadual e Nacional. Este encadeamento visa a construcdo da rede
regionalizada e hierarquizada dos servigos, para possibilitar a efetivacdo da
gestdo em cada nivel e a avaliacdo de desempenho do Sistema, em busca de
unificagao.

Sendo assim, o Plano Municipal de Saude conforma um instrumento
fundamental ndo s6 para a gestdo do sistema dos municipios, porém,
igualmente, no ambito estadual e federal, pois é a partir dele que se planeja a
atencao a saude no Pais e se tem condi¢cdes de avaliar a gestdo nos diferentes
niveis, possibilitando atender aos objetivos de criacdo do SUS como
compromisso nacional dos diversos atores envolvidos neste processo.
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