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Plano Municipal de Saide de Sete de Setembro — 2022 a 2025

1 Apresentacao

Planejar consiste em uma importante tarefa de gestdo e administracdo, que esta
relacionada com a preparacdo, organizacdo e estruturacdo de um determinado objetivo. E
essencial na tomada de decisGes e execucdo dessas mesmas tarefas.

Este Plano Municipal de Salde é o instrumento central de planejamento para
definicdo e implementacdo de todas as iniciativas no &mbito da satde da esfera municipal de gestédo
do SUS, para o periodo de quatro anos, explicitando os compromissos do governo para o setor
saude e refletindo, a partir da analise situacional, as necessidades de salde da populacdo e as
peculiaridades proprias do municipio de Sete de Setembro.

Este Plano parte dos pressupostos estabelecidos pelo Ministério da Saude,
considerando o planejamento ascendente e integrado, definindo a construcdo das diretrizes,
objetivos e metas para o periodo. Constitui responsabilidade a ser desenvolvida de forma continua,
respeitando os resultados das pactuacdes entre os gestores nas Comissdes Intergestores Regionais
(CIR), Bipartite (CIB) e Tripartite (CIT).

Norteia a elaboragdo do planejamento e orcamento do governo no tocante a salde,
respeitando os prazos para elaboracdo do PPA, da LDO e da LOA conforme disposto na Lei
Organica do Municipio, garantindo compatibilizacdo entre os instrumentos de planejamento da
saude (Plano Municipal de Salde, respectivas Programacdes Anuais de Saude e Relatorios de
Gestdo), de maneira transparente, incentivando a participacdo da comunidade e promovendo o
monitoramento, a avaliacdo e a integracdo da gestdo do SUS.

A transparéncia e a visibilidade sdo asseguradas mediante incentivo a participacédo
popular durante o processo de elaboracdo e discussdao do Plano de Saude, considerando as
diretrizes definidas pelo Conselho e Conferéncia Municipal de Salde, sendo submetido a
apreciacdo e aprovacdo do Conselho Municipal de Sadde, disponibilizado em meio eletrénico no
DIGISUS, modulo Planejamento, disponivel no endereco eletrénico:
<https://digisusgmp.saude.gov.br/> e no site da Prefeitura Municpal de Sete de Setembro, atraves
do endereco eletronico: <https://www.setedesetembro.rs.gov.br/site/conteudos/2131-saude-e-
assistencia-social>.
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Unidade da Federacao

Rio Grande do Sul

Municipio Sete de Setembro

Razdo Social Secretaria Municipal da Salde e Assisencia Social de Sete
de Setembro

CNPJ 01.612.776/0001-25 (Prefeitura Municipal)

Endereco da Secretaria da Saude

Rua Edmundo Grassel, 1132
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Telefone 55 3614-2316 e 55 3614-2207
E-mail saude@pmsetedesetembro.com.br
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Ana Paula Tiburski

Data da Posse

02/05/2019

Periodo deste plano

2022 a 2025
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3 Histéria

Em 1942, foi construida e inaugurada a primeira escola da localidade, exatamente
no dia Sete de Setembro. O fundador Henrique Shildt, era muito patriota e em funcéo disso,
solicitou que fosse dado a Vila o nome de Sete de Setembro em homenagem a pétria.

3.1 Formacéo Administrativa

Distrito criado com a denominacédo de Sete de Setembro, pela Lei Municipal n.° 47,
de 30-12-1955, subordinado ao municipio de Santo Angelo. Pela Lei Estadual n.° 3.699, de 31-01-
1959, o distrito de Sete de Setembro foi transferido do municipio de Santo Angelo, para constituir
0 novo municipio de Guarani das MissGes. Em divisdo territorial datada de 1-V11-1960, o distrito
de Sete de Setembro, figura no municipio de Guarani das Miss@es.

Assim  permanecendo em  divisdo territorial datada de  1993.
Elevado a categoria de municipio com a denominacao de Sete de Setembro, pela Lei Estadual n.°
10.659, de 28-12-1995, desmembrado do municipio de Guarani das Missdes. Sede no antigo
distrito de Sete de Setembro. Constituido do distrito sede. Instalado em 01-01-1997.
Em divisdo territorial datada de 2001, o municipio é constituido do distrito sede.
Assim permanecendo em divisao territorial datada de 20009.
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4 Justificativa

O Plano Municipal de Salude de Sete de Setembro - RS tem a finalidade de detalhar
as acOes a serem desenvolvidas na area de saude municipal, no periodo de 2022 a 2025.

Através do que reza a Constituicao Federal de 1988, nos direitos constitucionais da
saude, assim expressa: “Saude ¢ um direito de todos e um dever do Estado”, a administragdo
municipal deseja viabilizar o SUS Municipal atendendo aos principios basicos do sistema, ou seja,
ofertando servigos de qualidade com universalidade, integralidade, eqiidade e construindo a
politica municipal de saude, a partir da participacao de toda a comunidade.

E importante lembrar que a implantacio de politicas publicas de satde passa por
um constante desafio, que perpassam os principios do SUS: Universalidade, Gratuidade, Equidade
e Integralidade.

As acles e servicos da Atencao Basica a Saude precisam acontecer desenvolvendo-
se e constituindo-se na porta de entrada do sistema para toda a populacéo, resolvendo parte cada
vez maior dos seus problemas de salde e assegurando para 0s problemas mais complexos, 0
atendimento nos servicos de média e alta complexidade, os quais precisam ser assumidos
definitivamente pela esfera estadual e nacional, ndo onerando mais o orcamento municipal.

O novo paradigma a ser repensado é que precisamos repensar um novo modelo
assistencial. Um modelo que prioriza a atencdo bésica, a prevencdo, a acao qualificada da equipe
de salde, os agentes comunitarios de salde, profissionais da equipe de ESF, agente de vigilancia
em saude, grupos de salde, investimento na unidade basica de satde, na formacdo de uma rede de
saude que ofereca qualidade de vida, integralidade, eqlidade, gratuidade, resolutividade, acesso e
humanizacao.

Assim sendo, este Plano Municipal de Saide deseja ser um instrumento de gestéo
a Secretaria Municipal de Saude, a fim de que se consolide na esfera municipal a gestdo do SUS e
que todos possam efetivamente, participar deste processo de construcdo coletiva, ndo estatico, mas
flexivel e sempre levando em conta o perfil epidemiolégico da comunidade.

Pg. 7
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Objetivo Geral

Definir a politica municipal de saude do Municipio de Sete de Setembro - RS, a

partir dos principios do SUS, envolvendo a comunidade e a equipe de satde na formulacéo de
programas e estratégias que visem melhorar a salude e a qualidade de vida da populacdo do
municipio.

5.1 Objetivos Especificos

v

Organizar as acBes administrativas da Secretaria Municipal de Saude a fim de atingir os
objetivos propostos com economia de energia, tempo e recursos;

Racionalizar acdes para o desenvolvimento de um trabalho harmonioso e de qualidade;

Incentivar os profissionais, funcionarios, gestores da area da salde, a organizarem e
desenvolverem campanhas, projetos-atividades e acdes permanentes e transformadoras de
acordo com a realidade local,

Adequar a organizacdo do sistema Unico de saude — SUS, as mudancas sociais decorrentes
dos avancos tecnolégicos e cientificos que impdem novas formas de pensar, agir e de se
relacionar;

Buscar a consolidacéo e o desenvolvimento do atendimento as a¢des bésicas de saude, atraves
de servicos qualificados, visando a satisfacdo do usuario do SUS e a solucdo dos problemas
de saude existentes no Municipio de Sete de Setembro — RS;

Contemplar as acdes preconizadas pelo SUS, nas diversas areas de atuacdo da salde
municipal, mediante o qual seré efetuado 0 acompanhamento dos Relatérios de Gestéo;

Efetivar o Plano Municipal de Saude precisa ser o eixo norteador de todas as a¢cdes no ambito
municipal e contemplar todo o contexto de acdo da Secretaria na esfera global do SUS.
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6 Analise Situacional

Esta andlise situacional consiste em um processo que visa a identificacdo,
formulagdo e priorizacdo dos problemas, na realidade do Municipio, sendo que, no &mbito do
planejamento em saude, entende-se como problema uma situacao que se afasta negativamente de
um estado desejado.

A identificagdo dos problemas serd feita com base em indicadores que, gerados de
forma regular e manejados em um sistema dinamico, sdo instrumentos valiosos para a gestdo e
avaliacdo, destinando-se a produzir evidéncia sobre a situacao sanitéria e suas tendéncias, como
base pratica para identificar as condi¢des de salde da populacdo, fatores determinantes e
condicionantes de salde e situacdo da gestdo em salde, além de estratificar o risco epidemiolégico
e identificar areas criticas, constituindo-se, assim, insumo para o estabelecimentode politicas e
prioridades mais ajustadas as necessidades de saude.

6.1 Panorama Demografico

Sete de Setembro possui grande riqueza cultural e histérica, com costumes e
tradicGes marcantes de diversas etnias que formam sua populacdo de aproximadamente 2.124
habitantes. Entre elas, alem4, italiana, sueca e russa, com predominancia da polonesa. Com um
imenso potencial turistico, 0 municipio tem na religiosidade o marco forte desde o inicio da
colonizagdo. Por sua beleza natural, Sete de Setembro ¢ conhecido regionalmente como “Berco
das Aguas”. O nome do municipio é em reconhecimento & patria, pois no inicio de setembro
chegaram os primeiros colonizadores; e como o fundador, Henrique Shildt, era muito patriota,
indicou o nome “Sete de Setembro”. Com aproximadamente 2.124 habitantes, a base da economia
é essencialmente agricola, com énfase na producdo de grdos e suinocultura. A data de criagdo do
municipio ocorreu em 22 de outubro de 1995.

6.1.1 Informacdes Populacionais

Tabela: Informac6es Populacionais

Populacdo estimada (estimativa 2021) 1.931 | pessoas
Populacao no ultimo censo (2010) 2.124  pessoas
Populacao residente — Homens Estimativa (2020) 980 pessoas
Populacdo residente — Mulheres Estimativa (2020) 970 | pessoas

Fonte IBGE: disponivel em http://cod.ibge.gov.br/xc9
Fonte Tabnet Datasus: Disponivel em http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?popsvs/cnv/popbr.def

6.1.2 Trabalho e Rendimento

Em 2019, o salario médio mensal era de 3.1 salarios minimos. A propor¢do de
pessoas ocupadas em relacdo a populacdo total era de 11.6%. Na compara¢do com 0S outros
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municipios do estado, ocupava as posi¢cOes 15 de 497 e 429 de 497, respectivamente. Ja na
comparacdo com cidades do pais todo, ficava na posicdo 123 de 5570 e 3047 de 5570,
respectivamente. Considerando domicilios com rendimentos mensais de até meio salario minimo
por pessoa, tinha 40.2% da populacdo nessas condigdes, 0 que o colocava na posicao 28 de 497
dentre as cidades do estado e na posi¢do 2708 de 5570 dentre as cidades do Brasil.

Tabela: Trabalho e Rendimento

Salario médio mensal dos trabalhadores formais [2019] 3,1|salarios minimos
Pessoal ocupado [2019] 229 | pessoas
Populacao ocupada [2019] 11,6 %

Percentual da populagcdo com rendimento nominal mensal per

capita de até 1/2 salario minimo [2010] 40,2| %

Fonte IBGE: disponivel em https://cidades.ibge.gov.br/brasil/rs/sete-de-setembro/panorama

6.1.3 Educacéao

Tabela: Educagéo

Taxa de escolarizacdo de 6 a 14 anos de idade [2010] 99,1 %

IDEB — Anos iniciais do ensino fundamental (Rede publica)

[2019] -

IDEB — Anos finais do ensino fundamental (Rede publica)

[2019] 4,9

Matriculas no ensino fundamental [2020] 193 matriculas
Matriculas no ensino médio [2020] 41| matriculas
Docentes no ensino fundamental [2020] 20| docentes
Docentes no ensino médio [2020] 11 docentes
Numero de estabelecimentos de ensino fundamental [2020] 4 |escolas
NUmero de estabelecimentos de ensino médio [2020] 1|escolas

Fonte IBGE: disponivel em https://cidades.ibge.gov.br/brasil/rs/sete-de-setembro/panorama

6.1.4 Economia

Tabela: Economia.

PIB per capita [2018] 31.626,87 R$
Percentual das receitas oriundas de fontes externas [2015] 75,7 %

indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM)

[2010] 0,683

Total de receitas realizadas [2017] 15.185,75/R$ x 1.000
Total de despesas empenhadas [2017] 11.705,49 R$ x 1.000

Fonte IBGE: disponivel em https://cidades.ibge.gov.br/brasil/rs/sete-de-setembro/panorama
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6.1.5 Territério e Ambiente

Apresenta 22.3% de domicilios com esgotamento sanitario adequado, 59.8% de
domicilios urbanos em vias publicas com arborizacdo e 22.5% de domicilios urbanos em vias
publicas com urbanizacdo adequada (presenca de bueiro, calgcada, pavimentacdo e meio-fio).
Quando comparado com os outros municipios do estado, fica na posi¢do 381 de 497, 390 de 497
e 215 de 497, respectivamente. J& quando comparado a outras cidades do Brasil, sua posi¢do é
3520 de 5570, 3698 de 5570 e 1663 de 5570, respectivamente.

Tabela: Economia.

Area da unidade territorial [2020] 129,238| kmZ
Esgotamento sanitario adequado [2010] 22,3 %
Arborizacao de vias publicas [2010] 59,8 %
Urbanizacéo de vias publicas [2010] 22,5 %
Bioma [2019] Mata Atlantica;
Pampa

Fonte IBGE: disponivel em https://cidades.ibge.gov.br/brasil/rs/sete-de-setembro/panorama

6.1.6 Outros Indicadores

Altitude da Sede: - 273 metros

Latitude 28°07'52" e longitude 54°27'48"

Clima: Subtropical

Temperatura media anual: 20,62 °C

Vias de acesso: BR-392

Limites: Ao norte com o municipio de Girug, ao sul com os municipios de Santo
Angelo, ao leste com os municipios de Girua e Angelo e ao oeste com 0s municipios de Guarani
das MissOes e Senador Salgado Filho.

Regido composta por pequenas e médias propriedades rurais que se caracterizam

pela producéo de soja, trigo, milho, criacdo de suinos, bovinos e producéo de leite. Possui clima
subtropical e uma altitude média de 300 m.

6.1.7 Taxa Bruta de Variacdo Populacional

A Taxa Bruta de Variacdo Populacional verifica a variagdo no quantitativo
populacional, por mil habitantes, na populacdo residente em Sete de Setembro, no periodo
compreendido entre 2000 e 2020. Expressa a intensidade com a qual ocorre variagdo nos
quantitativos totais de populacdo. Este indicador demonstra a evolucéo da populagéo residente no
municipio, conforme dados populacionais disponibilizados pelo Datasus.

Tém influéncia sobre este indicador a dindmica da natalidade, da mortalidade e
Pg. 11
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das migracGes, sendo limitado por imprecisdes relacionadas a coleta de dados demogréaficos e/ou
a metodologia empregada para elaborar estimativas e projecGes populacionais. A utilizagdo do
indicador em projecdes populacionais para anos distantes do censo demografico pode néo refletir
com exatid&o as alteragdes populacionais.

Comentarios

A populagdo do municipio diminuiu em 450 habitantes (-18,75%) no periodo
analisado, caindo de 2.400 no ano 2000 para 1.950 habitantes em 2020, com queda populacional
média de -22,5 habitantes por ano, a uma taxa bruta de variacao populacional média anual de -9,37
para cada 1.000 habitantes (-0,9375%).

A comparacdo da taxa bruta de crescimento populacional média de 2000 a 2020,
realizada entre os dados do municipio, estado e unido, demonstra que 0 municipio de Sete de
Setembro possui um indice de crescimento populacional 159,76% menor que o apresentado pelo
estado do Rio Grande do Sul e 218,89% menor que o registrado no pais.

A analise do indicador permite observar, ainda, um declinio na taxa bruta de
variacdo populacional anual, de -23,96 para cada 1.000 hab/ano, no ano 2000, para -10,15 para
cada 1.000 hab/ano em 2019. Porém, observa-se que ocorrem oscilacbes consideraveis nos dados,
principalmente ocasionadas por corregdes nas projecdes populacionais, realizadas pelo 6rgéao
responsavel (IBGE), grandemente influenciado pelo aumento da distancia temporal em relagédo ao
ualtimo censo populacional realizado.

Dados Estatisticos

Tabela: Resumo da Populacéo Residente, Sete de Setembro, 2000 — 2020.

Populacéo Residente — Sete de Setembro
2000 2020 Variagao
| Habitantes 2.400 1.950 450
Fonte: Datasus. <http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?popsvs/cnv/popbr.def >

Tabela: Taxa Bruta de Variagao Populacional Média, Sete de Setembro, 2000 a 2020.

Variagao Populacional por 1.000 hab/ano
Sete de Rio Grande do Sul Brasil
Setembro
Média Anual (2000 a 2020) -09,37 05,60 11,14

Fonte: Datasus. <http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/projpopbr.def > e
<http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/projpopuf.def>

Tabela: Populacgéo Residente, Variagédo Populacional e Taxa Bruta de Variacdo Populacional
(/1000hab), Sete de Setembro, 2000 a 2019.

Variagao

Ano Populagdo Residente Populacional Indicador
2000 2.379 -57 -23,96
2001 2.322 -24 -10,33
2002 2.298 -28 -12,18
2003 2.270 -58 -25,55
2004 2.212 -32 -14,46
2005 2.180 -31 -14,22
2006 2.149 -18 -8,37
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2007 2.131 26 12,20
2008 2.157 -23 -10,66
2009 2.134 -8 -3,75
2010 2.126 -19 -8,94
2011 2.107 -18 -8,54
2012 2.089 64 30,64
2013 2.153 -11 -5,11
2014 2.142 -10 -4,67
2015 2.132 -9 -4,22
2016 2.123 -9 -4,24
2017 2.114 -124 -58,66
2018 1.990 -20 -10,05
2019 1.970 -20 -10,15
Fonte: Datasus. <http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/poptrs.def>
Tabela: Comparativo da Taxa Bruta de Varia¢do Populacional Anual, 2000 a 2019.

Ano Sete de Setembro Rio Grande do Sul Brasil
2000 -57 12,00 15,23
2001 -24 09,54 13,04
2002 -28 09,86 12,85
2003 -58 09,73 12,62
2004 -32 21,84 28,34
2005 -31 10,90 14,04
2006 -18 10,68 13,73
2007 26 -20,32 01,47
2008 -23 05,42 09,85
2009 -8 -20,17 -03,79
2010 -19 03,66 08,51
2011 -18 03,50 08,30
2012 64 36,53 36,53
2013 -11 03,87 08,64
2014 -10 03,63 08,30
2015 -9 03,43 07,98
2016 -9 03,22 07,50
2017 -124 00,59 04,02
2018 -20 04,20 07,92
2019 -20 04,02 07,65

Fonte: Datasus. http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0206&id=6943&VObj=http://
tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/popt
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6.1.8 Taxa Bruta de Natalidade

NUmero de nascidos vivos, por mil habitantes, na populagéo residente em Sete de
Setembro, no periodo de 2000 a 2019. Expressa a intensidade com a qual a natalidade atua sobre
a variagéo da populacéo residente.

Em conjunto com outros fatores como os fluxos migratérios, a taxa bruta de
natalidade afeta o indice de crescimento populacional, relacionado a reposicdo populacional, e
subsidia o processo de planejamento, gestdo e avaliacdo de politicas relativas a atengdo materno-
infantil, ndo devendo ser avaliado isoladamente.

Comentarios

No municipio, no periodo avaliado, ocorreram 387 nascimentos, uma média de
19,35 nascimentos por ano, variando de 28, no ano 2000, para 19 em 2019 a uma taxa média anual
de 8,93 nascimentos para cada 1.000 habitantes. A analise do indicador permite observar uma
queda na taxa bruta de natalidade anual, de 11,77 no ano 2000, para 9,64 ao ano em 2019.

Observa-se uma oscilacdo mais intensa no indice municipal do que nas instancias
estadual e federal, ao longo dos anos, relacionada ao impacto maior de cada nascimento sobre o
indicador, em funcédo da populagéo reduzida em analise.

A comparagédo da taxa bruta de natalidade média, de 2000 a 2019, realizada entre
os dados do municipio, estado e unido, demonstra que o municipio de Sete de Setembro possui
uma taxa 32,76% menor que a apresentada pelo estado do Rio Grande do Sul e 42,61% menor que
a registrada no pais.

Dados Estatisticos

Tabela: Total de nascimentos, Sete de Setembro, 2000 a 2019.
Nascidos Vivos — Sete de Setembro

Nascimentos |  Média Anual
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Habitantes 387

19,35

Fonte: Datasus <http://www?2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=02>

Tabela: Comparativo da Taxa Bruta de Natalidade Média, 2000 a 2019.
Taxa Bruta de Natalidade por 1.000 hab/ano

Sete de Setembro Rio Grande do Sul Brasil
| Média Anual (2000 a 2019) 8,93 13,28 15,56
Fonte: Datasus <http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=02>
Tabela: Populacao Residente, Nascidos Vivos e Taxa Bruta de Natalidade, 2000 a 2019.
Ano Populacio Residente Nascimentos Indicador
2000 2.379 28 11,77
2001 2.322 32 13,78
2002 2.298 15 6,53
2003 2.270 22 9,69
2004 2.212 20 9,04
2005 2.180 23 10,55
2006 2.149 23 10,70
2007 2.131 23 10,79
2008 2.157 16 7,42
2009 2.134 17 7,97
2010 2.126 19 8,94
2011 2.107 10 4,75
2012 2.089 16 7,66
2013 2.153 12 5,57
2014 2.142 19 8,87
2015 2.132 21 9,85
2016 2.123 18 8,48
2017 2.114 17 8,00
2018 1.990 17 8,54
2019 1.970 19 9,64
Fonte: DATASUS. <http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=02>
Tabela: Comparativo da taxa bruta de natalidade, 2000 a 2019.
Ano Sete de Setembro Rio Grande do Sul Brasil
2000 11,77 17,35 18,89
2001 13,78 15,58 18,07
2002 6,53 14,92 17,52
2003 9,69 14,19 17,18
2004 9,04 14,42 16,90
2005 10,55 13,57 16,48
2006 10,70 12,89 15,77
2007 10,79 12,04 15,27
2008 7,42 12,45 15,48
2009 7,97 12,25 15,05
2010 8,94 12,46 15,00
2011 4,75 12,83 15,14
2012 7,66 12,90 14,98
2013 5,57 12,66 14,44
2014 8,87 12,79 14,69
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2015 9,85 13,19 14,76
2016 8,48 12,53 13,87
2017 8,00 12,50 14,08
2018 8,54 12,36 14,12
2019 9,64 11,83 13,56

Fonte: Datasus <http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=02>
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6.1.9 Taxa Bruta de Mortalidade

A Taxa Bruta de Mortalidade é o indicador que demonstra o nimero total de 6bitos,
por mil habitantes, na populacdo residente em Sete de Setembro, no periodo de 2000 a 2019,
possibilitando o calculo do crescimento vegetativo ou natural da populag&o.

A taxa bruta de mortalidade afeta os indices de crescimento vegetativo, relacionado
a reposicdo populacional, contribuindo para estimar o componente migratorio da variacao
demogréfica.

Comentarios

No municipio, no periodo avaliado, ocorreram 349 0bitos, uma meédia anual de
17,45, variando de 18, no ano 2000, para 27 em 2019, a uma taxa média anual de 08,08 6bitos para
cada 1.000 habitantes. A analise do indicador permite observar um aumento na taxa bruta de
mortalidade anual, principalmente nos dois ultimos anos, 2018 e 2019.

A comparacdo da taxa bruta de mortalidade média, de 2000 a 2019, realizada entre
os dados do municipio, estado e unido, demonstra que o municipio de Sete de Setembro possui
uma taxa 13,32% maior que a apresentada pelo estado do Rio Grande do Sul e, 36,95% maior que
a registrada no pais.

Dados Estatisticos
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Tabela: Total de 6bitos, Sete de Setembro, 2000 — 2019.

Mortalidade — Sete de Setembro

Obitos

Média Anual

Habitantes 349

17,45

Fonte: Datasus <http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=02>

Tabela: Comparativo da Taxa Bruta de Mortalidade Média, 2000 a 2019.

Taxa Bruta de Mortalidade por 1.000

hab/ano
Sete de Setembro Rio Grande do Sul Brasil
| Média Anual (2000 a 2019) 08,08 07,13 05,90
Fonte: Datasus <http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=02>
Tabela: Populagéo Residente, Obitos e Taxa Bruta de Mortalidade, 2000 a 2019.
Ano Populacéo Residente Obitos Indicador
2000 2.379 18 07,57
2001 2.322 19 07,75
2002 2.298 24 10,44
2003 2.270 13 05,73
2004 2.212 21 09,49
2005 2.180 14 06,42
2006 2.149 12 05,58
2007 2.131 21 09,85
2008 2.157 16 07,42
2009 2.134 24 11,25
2010 2.126 19 08,94
2011 2.107 13 06,17
2012 2.089 18 08,62
2013 2.153 18 08,36
2014 2.142 16 07,47
2015 2.132 14 06,57
2016 2.123 11 05,18
2017 2.114 11 05,20
2018 1.990 20 10,05
2019 1.970 27 13,70
Fonte: Datasus <http://www?2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=02>
Tabela: Taxa bruta de mortalidade, 2000 a 2019, por regido.
Ano Sete de Setembro Rio Grande do Sul Brasil
2000 07,57 06,67 05,58
2001 07,75 06,62 05,58
2002 10,44 06,66 05,63
2003 05,73 06,71 05,67
2004 09,49 06,81 05,72
2005 06,42 06,57 05,47
2006 05,58 06,60 05,52
2007 09,85 06,80 05,53
2008 07,42 06,82 05,68
2009 11,25 07,04 05,76
2010 08,94 07,29 05,96
2011 06,17 07,47 06,08
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2012 08,62 07,38 06,09
2013 08,36 07,44 06,02
2014 07,47 07,33 06,05
2015 06,57 07,32 06,18
2016 05,18 07,76 06,35
2017 05,20 07,62 06,32
2018 10,05 07,82 06,32
2019 13,70 07,84 06,42

Fonte: Datasus <http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=02>
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6.1.10 Taxa Bruta de Crescimento Vegetativo

A Taxa Bruta de Crescimento Vegetativo é o indicador que demonstra o saldo da
variagdo populacional ocasionada pelo aumento devido aos nascimentos e pela diminuigdo do
nimero de habitantes causada pelos 6bitos de residentes no Municipio de Sete de Setembro, no
periodo compreendido entre os anos de 2000 e 2019, por mil habitantes.

O crescimento vegetativo afeta a reposicdo populacional, ndo devendo ser avaliado
isoladamente, sendo necessario considerar fatores como os fluxos migratorios, indices de
envelhecimento e outros.

Comentarios

No periodo avaliado houve um aumento de 38 habitantes, na populacdo do
municipio, em funcdo do crescimento vegetativo ou natural, um crescimento populacional médio
de 1,9 novos habitantes por ano, a uma taxa bruta de crescimento vegetativo médio de 0,82 para
cada 1.000 habitantes por ano.

A comparacéo da taxa bruta de crescimento vegetativo, de 2000 a 2019, realizada
entre os dados do municipio, estado e unido, demonstra que 0 municipio de Sete de Setembro
possui uma taxa 86,69% menor que a apresentada pelo estado do Rio Grande do Sul e, 91,52%
menor que a registrada no pais.
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O historico do indicador permite observar um declinio na taxa bruta de crescimento
vegetativo anual, de 04,20 em 2000 para -04,06 em 2020, apresentando oscilacdes ao longo dos
anos, mantendo uma tendencia de queda no indicador ao passar dos anos.

Dados Estatisticos

Tabela: Crescimento Vegetativo da Populagéo, Sete de Setembro, 2000 — 2019.

Crescimento Vegetativo — Sete de Setembro

Variagéo Total

Média Anual

Habitantes

38

1,9

Fonte: Datasus <http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0206&id=6943&VObj=http://
tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/popt> e <http://www?2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?

area=0205>

Tabela: Comparativo da Média da Taxa Bruta de Crescimento Vegetativo, 2000 a 2019.
Taxa Bruta de Crescimento Vegetativo por 1.000 hab/ano

Sete de Setembro

Rio Grande do Sul

Brasil

| Média

Anual (2000 a 2019)

0,82

06,16

09,67

Fonte: Datasus <http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0206&id=6943&VO0bj=http://
tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/popt> e <http://www?2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?

area=0205>

Tabela: Variagdo Populacional, Crescimento Vegetativo e Taxa Bruta de Crescimento Vegetativo, Sete de Setembro,

2000 a 2019.
Ano Populagéo Cresc. Vegetativo Indicador
2000 2.379 10 4,20
2001 2.322 13 5,60
2002 2.298 -9 -3,92
2003 2.270 9 3,96
2004 2.212 -1 -0,45
2005 2.180 9 4,13
2006 2.149 11 5,12
2007 2.131 2 0,94
2008 2.157 0 0,00
2009 2.134 -7 -3,28
2010 2.126 0 0,00
2011 2.107 -3 -1,42
2012 2.089 -2 -0,96
2013 2.153 -6 -2,79
2014 2.142 3 1,40
2015 2.132 7 3,28
2016 2.123 7 3,30
2017 2.114 6 2,84
2018 1.990 -3 -1,51
2019 1.970 -8 -4,06

Fonte: Datasus <http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0206&id=6943&VObj=http://
tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/popt> e <http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?

area=0205>
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Tabela: Taxa Bruta de Crescimento Vegetativo Anual, 2000 a 2019.

Ano Sete de Setembro Rio Grande do Sul Brasil
2000 4,20 10,68 13,31
2001 5,60 08,96 12,49
2002 -3,92 08,26 11,89
2003 3,96 07,48 11,51
2004 -0,45 07,61 11,18
2005 413 07,00 11,01
2006 512 06,29 10,25
2007 0,94 05,24 09,74
2008 0,00 05,63 09,80
2009 -3,28 05,21 09,29
2010 0,00 05,17 09,04
2011 -1,42 05,36 09,06
2012 -0,96 05,52 08,89
2013 -2,79 05,22 08,42
2014 1,40 05,46 08,64
2015 3,28 05,87 08,58
2016 3,30 04,77 07,52
2017 2,84 04,88 07,76
2018 -1,51 04,54 07,80
2019 -4,06 03,99 07,14

Fonte: Datasus <http://www?2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0206&id=6943&VObj=http://
tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/popt> e <http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?
area=0205>

Taxa Bruta de Crescimento Vegetativo Anual
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6.1.11 Taxa Bruta de Migracao

A Taxa Bruta de Migracéo verifica a variagdo no quantitativo populacional, por
mil habitantes, na populagéo residente em Sete de Setembro, no periodo compreendido entre 0s
anos de 2000 e 2019, ocasionada pelo fluxo migratério. Expressa a intensidade com a qual o
componente migratorio interfere nos quantitativos populacionais.
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Tém influéncia sobre este indicador a dindmica da populacéo total, a natalidade e
a mortalidade, sendo limitado por imprecisdes relacionadas a coleta de dados demograficos e/ou
a metodologia empregada para elaborar estimativas e projecfes populacionais, aumentando a
imprecisdo conforme a distancia dos anos censitarios.

Comentarios

No periodo avaliado houve uma reducdo de -467 habitantes na populacdo do
municipio em funcdo do fluxo migratério, uma queda populacional média de -23,35 novos
habitantes por ano, a uma taxa bruta de migracdo média de -10,58 para cada 1.000 habitantes por
ano.

A comparagéo da taxa bruta de migragéo, de 2000 a 2019, realizada entre os dados
do municipio, estado e unido, demonstra que o municipio de Sete de Setembro possui uma taxa
que chega aos 2.922,86% maior que a apresentada pelo estado do Rio Grande do Sul (que apresenta
taxa negativa) e, -819,73% menor que a registrada no pais. Observe-se gque, a nivel nacional, este
célculo é fortemente influenciado pela méa qualidade das informagGes provenientes de registros
de nascimentos e Obitos, ndo fornecendo dados confiaveis, tendendo a ser efetivamente menor do
que o calculado.

Dados Estatisticos

Tabela: Fluxo Migratério, Sete de Setembro, 2000 a 2019.

Fluxo Migratério — Sete de Setembro
Variagdo Total Média Anual
Habitantes -467 -23,35

Fonte: Datasus <http://www?2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0206&id=6943&VObj=http://
tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/popt> e <http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?
area=0205>

Tabela: Comparativo da Média da Taxa Bruta de Fluxo Migratério, 2000 a 2019.
Taxa Bruta de Migracdo por 1.000 hab/ano
Sete de Setembro Rio Grande do Sul Brasil
| Média Anual (2000 a 2019) -10,58 -00,35 01,47
Fonte: Datasus <http://www?2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0206&id=6943&VObj=http://
tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/popt> e <http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?
area=0205>

Tabela: Variagdo Populacional, Fluxo Migratério e Taxa Bruta de Fluxo Migratério, Sete de Setembro, 2000 a 2019.
Ano Populagéo Migrantes Indicador
2000 2.379 -67 -28,16
2001 2.322 -37 -15,93
2002 2.298 -19 -8,27
2003 2.270 -67 -29,52
2004 2.212 -31 -14,01
2005 2.180 -40 -18,35
2006 2.149 -29 -13,49
2007 2.131 24 11,26
2008 2.157 -23 -10,66
2009 2.134 -1 -0,47
2010 2.126 -19 -8,94
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2011 2.107 -15 -7,12
2012 2.089 66 31,59
2013 2.153 -5 -2,32
2014 2.142 -13 -6,07
2015 2.132 -16 -7,50
2016 2.123 -16 -7,54
2017 2.114 -130 -61,49
2018 1.990 -17 -8,54
2019 1.970 -12 -6,09

Fonte: Datasus <http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/ index.php?area=02> e
<http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0206&id=6943&VO0Obj=
http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/popt>

Tabela: Comparativo da Taxa Bruta de Fluxo Migratério, 2000 a 2019.

Ano Sete de Setembro Rio Grande do Sul Brasil
2000 -28,16 01,32 01,92
2001 -15,93 00,59 00,54
2002 -8,27 01,60 00,95
2003 -29,52 02,25 01,11
2004 -14,01 14,22 17,16
2005 -18,35 03,90 03,03
2006 -13,49 04,39 03,49
2007 11,26 -25,56 -08,27
2008 -10,66 -00,21 00,05
2009 -0,47 -25,38 -13,08
2010 -8,94 -01,51 -00,53
2011 -7,12 -01,86 -00,76
2012 31,59 31,01 27,64
2013 -2,32 -01,35 00,21
2014 -6,07 -01,82 -00,34
2015 -7,50 -02,44 -00,60
2016 -7,54 -01,54 -00,01
2017 -61,49 -04,29 -03,74
2018 -8,54 -00,33 00,12
2019 -6,09 00,03 00,52

Fonte: Datasus <http://www?2.datasus.gov.br/DATASUS/ index.php?area=02> e
<http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0206&id=6943&VO0Obj=
http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/popt>
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6.1.12 Esperanca de Vida ao Nascer

O indicador de Esperanca de Vida ao Nascer estima o nimero médio de anos de
vida esperados para um recém-nascido, se for mantido o padrdo de mortalidade existente na
populacao residente, por ano. Representa uma medida sintética, ndo estando afetada pelos efeitos
da estrutura etaria da populacdo, como acontece com a taxa bruta de mortalidade.

E limitado por imprecisdes relacionadas a falhas na declaracio da idade nos
levantamentos estatisticos ou a metodologia empregada para elaborar estimativas e projeces
populacionais na base de dados utilizada para o calculo do indicador. Para o calculo da esperanca
de vida, sdo exigidas informacdes confiaveis de obitos classificados por idade. Ndo ha informacges
disponiveis suficientes para realizar o calculo de séries temporais especificas para 0 municipio de
Sete de Setembro. Dessa forma, serdo utilizados dados mais abrangentes, disponiveis nas fontes
oficiais.

Comentarios

A melhoria das condicGes de vida e de saude da populacéo do estado do Rio Grande
do Sul se reflete no aumento da esperanca de vida ao nascer, indicador que vemapresentando
melhoras para ambos os sexos. As mulheres tém expectativa de vida nitidamente mais elevada,
devido a sobre mortalidade masculina, registrada nas diversas idades. Associado a baixos indices
de natalidade, contribui para o envelhecimento da populagdo e para 0 avanco do estagio de
transicdo demografica, repercutindo no Sistema de Saude, em decorréncia do aumentoda carga das
doencas crénicas ndo transmissiveis, mais frequentes com o aumento da idade da populagéo.

A Esperanga de Vida ao Nascer, registrada para o estado do Rio Grande do Sul e,
consequentemente, a do municipio de Sete de Setembro, encontra-se ligeiramente abaixo da
observada na regido sul e é mais alta que a registrada no Pais, acompanhando a tendéncia de
aumento a cada periodo avaliado. No Brasil, em 2020, o indicador estimado pelo IBGE era de
76,74 anos, engquanto na regido sul era de 78,88 e, no Rio Grande do Sul, era de 78,79,englobando
ambos 0s sexos.
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Atente-se para a observacdo de que hd uma consideravel diferenca entre os
resultados quando realizada a diferenciagéo por sexo, indicando que os homens tém, no Brasil,
uma esperanca de vida ao nascer 6,99 anos inferior as mulheres, niUmero que é muito aproximado
quando a amostra é reduzida a Regido Sul e, também, ao estado do Rio Grande do Sul,
caracterizando a necessidade de implementacdo/manutencdo de politicas especificas para a area
de salde do homem. Por outro lado, cabe observar que esta diferenca vem diminuindo
gradativamente ao longo dos anos.

Estima-se que este indicador sofrera impacto dos 6bitos causados pela pandemia de
COVID-19, retrocedendo em alguns pontos, poréem, ainda ndo ha consenso sobre valores efetivos.

Dados Estatisticos

Tabela: Esperanca de Vida ao Nascer, 1991 a 2020, ambos 0S Sexos.

Regido 1991 1995 2000 2005 2010 2015 2020
Brasil 66,90 68,50 70,40 72,10 73,40 75,50 76,74
Regiéo Sul 70,40 71,50 72,70 74,20 75,50 77,67 78,88
Rio Grande do Sul 71,10 72,00 73,10 74,50 75,70 77,50 78,79

Fonte: 1991 a 2010. Datasus <http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/idb2011/all.htm>

2015. IBGE <http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/tabuadevida/2015/default.shtm> 2020.
IBGE/Diretoria de Pesquisas. Coordenac¢do de Populacao e Indicadores Sociais. Geréncia de

Estudos e Analises da Dindmica Demogréfica: Projecéo da populacdo do Brasil e Unidades da Federagdo por sexo e
idade para o periodo 2010-2060
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Tabela: Esperanca de Vida ao Nascer, 1991 a 2020, sexo masculino.

Regido 1991 1995 2000 2005 2010 2015 2020
Brasil 63,20 64,70 66,70 68,40 69,70 71,90 73,26
Regido Sul 66,70 67,90 69,40 70,80 72,10 74,27 75,55
Rio Grande do Sul 67,10 68,20 69,50 70,90 72,10 74,00 75,44

Fonte: 1991 a 2010. Datasus <http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/idb2011/all.htm>
2015. IBGE <http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/tabuadevida/2015/default.shtm> 2020.
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IBGE/Diretoria de Pesquisas. Coordenac¢do de Populacéo e Indicadores Sociais. Geréncia de
Estudos e Analises da Dinamica Demografica: Proje¢éo da populacdo do Brasil e Unidades da Federacao por sexo e
idade para o periodo 2010-2060.

Tabela: Esperanca de Vida ao Nascer, 1991 a 2020, sexo feminino.

Regido 1991 1995 2000 2005 2010 2015 2020
Brasil 70,90 72,50 74,40 75,90 77,30 79,10 80,25
Regido Sul 74,30 75,20 76,30 77,70 79,00 81,07 82,22
Rio Grande do Sul 75,30 76,10 77,00 78,30 79,50 80,90 82,04

Fonte: 1991 a 2010. Datasus <http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/idb2011/all.htm>

2015. IBGE <http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/tabuadevida/2015/default.shtm> 2020.
IBGE/Diretoria de Pesquisas. Coordenacgdo de Populacéo e Indicadores Sociais. Geréncia de

Estudos e Analises da Dindmica Demograéfica: Projecéo da populacdo do Brasil e Unidades da Federacao por sexo e
idade para o periodo 2010-2060

Tabela: Esperanca de Vida ao Nascer, 1991 a 2020, diferenca entre masculino e feminino.

Regido 1991 1995 2000 2005 2010 2015 2020
Brasil 7,70 7,80 7,70 7,50 7,60 7,20 6,99
Regido Sul 7,60 7,30 6,90 6,90 6,90 6,80 6,67
Rio Grande do Sul 8,20 7,90 7,50 7,40 7,40 6,90 6,60

Fonte: 1991 a 2010. Datasus <http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/idb2011/all.htm>

2015. IBGE <http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/tabuadevida/2015/default.shtm> 2020.
IBGE/Diretoria de Pesquisas. Coordenacao de Populacao e Indicadores Sociais. Geréncia de

Estudos e Analises da Dindmica Demogréfica: Projecéo da populacao do Brasil e Unidades da Federagdo por sexo e
idade para o periodo 2010-2060.

6.1.13 Mortalidade Proporcional por Idade

A Mortalidade Proporcional por Idade demonstra a distribuicdo percentual dos
obitos por faixa etéria, em relacdo ao total de 6bitos, na populagéo residente, por ano, permitindo
a analise do deslocamento da concentracdo de Obitos entre os grupos etarios, sugerindo a
necessidade de estudos sobre as causas da distribuicdo da mortalidade por idade e subsidiando
processos de planejamento, gestdo e avaliacdo de politicas de salde voltadas para grupos etarios
especificos.

O aumento percentual de 6bitos em uma ou mais faixas etarias pode dever-se apenas
a reducdo da frequéncia em outras faixas. Em funcdo do tamanho reduzido da amostra, podem
ocorrer variagdes consideraveis nos percentuais mesmo com pequenas variagdes nos quantitativos
fisicos.

Comentarios
Observa-se um deslocamento da mortalidade proporcional para as faixas etarias
mais altas, como resultado da reducdo da mortalidade nas faixas etarias iniciais e intermediarias,
aléem do aumento da expectativa de vida da populacdo residente no municipio, acompanhando a
tendéncia estadual e nacional.

Dados Estatisticos

Tabela: Mortalidade por idade, obitos de residentes em Sete de Setembro

Faixa Etaria 1996 2000 2005 2010 2014 2019
Menor 1 ano 0 1 0 0 0 0
1 a4 anos 0 0 0 0 0 1
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5a9 anos 0 0 0 0 0 0
10 a 14 anos 0 0 0 0 0 0
15a 19 anos 0 0 0 0 0 0
20 a 29 anos 0 1 0 0 1 0
30 a 39 anos 0 0 0 0 1 1
40 a 49 anos 0 1 2 0 0 3
50 a 59 anos 0 2 2 1 2 6
60 a 69 anos 0 4 2 3 4 6
70 a79 anos 0 1 6 11 5 3
80 anos e mais 0 8 2 4 3 7
Total 0 18 14 19 16 27

Fonte: Datasus <http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?sim/cnv/obt10rs.def>

Tabela: Mortalidade proporcional por idade, ébitos de residentes em Sete de Setembro
Faixa Etaria 1996 2000 2005 2010 2014 2019
Menor 1 ano 0,00% 5,56% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
1 a4anos 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 3,70%
5a9anos 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
10 a 14 anos 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
15 a 19 anos 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
20 a 29 anos 0,00% 5,56% 0,00% 0,00% 6,25% 0,00%
30 a 39 anos 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 6,25% 3,70%
40 a 49 anos 0,00% 5,56% 14,29% 0,00% 0,00% 11,11%
50 a 59 anos 0,00% 11,11% 14,29% 5,26% 12,50% 22,22%
60 a 69 anos 0,00% 22,22% 14,29% 15,79% 25,00% 22,22%
70 a 79 anos 0,00% 5,56% 42,86% 57,89% 31,25% 11,11%
80 anos e mais 0,00% 44,44% 14,29% 21,05% 18,75% 25,93%
Total 0,00% 100,00% | 100,009 | 100,00% | 100,00% | 100,00%

Fonte: Datasus <http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?sim/cnv/obt10rs.def>

Tabela: Mortalidade proporcional por idade, 2019, 6bitos de residentes, comparativo.

Faixa Etaria Sete de Setembro RS Brasil

Menor 1 ano 0,00% 1,60% 2,61%
1 a4 anos 3,70% 0,22% 0,43%
5a9 anos 0,00% 0,16% 0,23%
10 a 14 anos 0,00% 0,20% 0,31%
15a19 anos 0,00% 0,77% 1,24%
20 a 29 anos 0,00% 2,32% 3,62%
30 a 39 anos 3,70% 3,20% 4,44%
40 a 49 anos 11,11% 5,12% 6,59%
50 a 59 anos 22,22% 10,93% 11,52%
60 a 69 anos 22,22% 19,01% 17,54%
70 a 79 anos 11,11% 23,34% 20,89%
80 anos e mais 25,93% 33,05% 30,39%
Total 100,00% 100,00% 100,00%

Fonte: Datasus <http://www?2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0205&id=6937
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Mortalidade Proporcional por Idade em 2019
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6.1.14 Indice de envelhecimento

O Indice de Envelhecimento demonstra o nimero de pessoas de 60 e mais anos de
idade, para cada 100 pessoas menores de 15 anos de idade, na populacdo residente, permitindo
interpretar a razdo entre 0s componentes etarios extremos, representados por idosos e jovens. Os
valores desse indice indicam o estagio de transicdo demografica.

Observa-se que, apesar de ser comum considerar-se para o calculo deste indicador,
como idosas as pessoas de 65 e mais anos, para manter a coeréncia com os demais indicadores e
para atender a politica nacional do idoso (Lei no 8.842, de 4 de janeiro de 1994) utiliza-se aqui 0
parametro de 60 e mais anos.

Este indicador pode ser afetado por imprecisfes da base de dados utilizada para o
calculo do indicador, relacionadas a falhas na declaracdo da idade nos levantamentos estatisticos
ou a metodologia empregada para elaborar estimativas e projecoes populacionais.

Comentarios

Observa-se que enquanto no Brasil, em 2020, existem 68,34 idosos para cada 100
jovens, no estado do Rio Grande do Sul existem 103,27 idosos para cada 100 jovens e, em Sete
de Setembro, sdo 170,99 idosos, com idade de 60 anos ou mais, para cada 100 jovens com idade
inferior a 15 anos.

Os numeros demonstram o elevado indice de envelhecimento da populagédo do
municipio e do estado em relagdo a unido, evidenciando um acelerado processo de transicdo
demogréfica, pela participacao crescente de idosos em relagdo aos jovens, ocasionada pela reducgéo
dos niveis de fecundidade e pelo aumento da esperanca de vida.

A répida transicdo demografica apresenta impactos importantes na salde da
populacdo e repercute no Sistema Unico de Saide/SUS em decorréncia do aumento da carga das
doencas cronicas ndo transmissiveis, mais frequentes com o aumento da idade mediana da
populagéo.
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Dados Estatisticos

Tabela: indice de Envelhecimento da Populag&o, por local, nos anos especificados

2000 2005 2010 2015 2020
Brasil 28,14 34,21 43,37 55,22 68,34
Rio Grande do Sul 39,66 48,49 63,42 83,22 103,27
Sete de Setembro 62,73 85,31 106,84 135,76 170,99

Fonte: 2000 a 2020 — Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE

Indice de Envelhecimento 2000 - 2020
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Tabela: Populacao Residente por ano, segundo faixa etaria, Sete de Setembro, 2000 a 2020.

Faixa Etaria 1 2.000 2.005 2.010 2.015 2.020
0 a4 anos 149 143 111 103 94
5 a9 anos 158 145 130 109 101
10 a 14 anos 227 141 139 118 98
15 a 19 anos 215 175 157 109 91
20 a 29 anos 347 327 259 267 214
30 a 39 anos 362 332 306 246 239
40 a 49 anos 352 357 346 311 294
50 a 59 anos 255 273 314 345 318
60 a 69 anos 200 204 216 232 259
70 a 79 anos 110 127 130 144 156
80 anos e mais 25 35 60 72 86
TOTAL 2.400 2.259 2.168 2.056 1.950

Fonte: 2000 a 2020 - Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE. Disponivel
em: <http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?popsvs/cnv/popbr.def>

6.2 Aspectos Socioecondmicos

6.2.1 Razao de renda

Este indicador expressa o numero de vezes que a renda do quinto superior da
distribuicdo da renda (20% mais ricos) é maior do que a renda do quinto inferior (20% mais pobres)
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na populacéo residente, no ano considerado.

Expressa a concentragdo da renda pessoal, ao comparar 0s estratos extremos de
renda. Quanto mais elevados os valores, maior o desnivel de renda entre grupos populacionais dos
estratos considerados.

Dados Estatisticos

Tabela: Razdo de Renda, 1991 a 2010, por regido.

1991 2000 2010
Brasil 36,29 45,1 33,91
Regido Sul 23,75 24,82 17,22
Rio Grande do Sul 24,43 25,1 18,86
Sete de Setembro | e 16,56 24,00
Fonte: DATASUS. Disponivel em:<http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0206>
Tabela: Razdo de Renda, 1991 a 2010, alguns municipios da Regido.
1991 2000 2010
Santo Angelo 23,46 26,86 17,06
Guarani das Missoes 15,81 18,30 10,06
Senador Salgado Filho | —meeeee 15,32 9,80
Sete de Setembro | - 16,56 24,00

Fonte: DATASUS. Disponivel em:<http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0206>
Comentarios

As tabelas mostram a extensdo da disparidade de renda existente no Brasil. Em
2010, as pessoas situadas nos 20% superiores da distribuicdo da renda (os mais ricos)
apresentavam, em média, rendimentos 33,91 vezes mais elevados do que aqueles situados nos 20%
inferiores (0os mais pobres). Em termos regionais, as disparidades de renda s&o menos acentuadas,
ficando em 17,22 na Regido Sul, e 18,86 no Rio Grande do Sul.

Sete de Setembro ocupa posicéo privilegiada a nivel nacional quanto ao indicador,
apresentando no ano de 2010, um indice de 24,00, sendo que o indice nacional esta 41,29% acima
deste, porém o indice apresentado pela regido sul esta 28,25% abaixo e o indice estadual esta
21,42% abaixo do indice municipal. Porém, é importante notar o aumento de 31,00% registrado
em 2010, passando para 24,00 (ap6s um periodo anterior de estabilidade no valor de 16,56),
enquanto os municipios vizinhos apresentam tendéncia de queda no indicador. Este aumento no
indicador municipal pode estar associado, entre outros fatores, ao fluxo migratorio identificado em
outros indicadores populacionais, pelo aumento da populagéo de baixa renda.

O ultimo censo disponivel, com dados que possibilitam esta analise, é referente ao
ano de 2010.

6.2.2 Taxa de desemprego

Percentual da populacdo residente economicamente ativa que se encontra sem
trabalno na semana de referéncia, no ano considerado. Define-se como Populagéo
Economicamente Ativa (PEA) o contingente de pessoas de 16 e mais anos de idade que esta
trabalhando ou procurando trabalho.
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Dados Estatisticos
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Tabela: Taxa de desemprego, 1991 a 2010, por regiao.

Regido 1991 2000 2010
Brasil 4,9 14,67 7,42
Regido Sul 3,21 114 4,49
Rio Grande do Sul 3,14 11,72 477
Sete de Setembro | - 3,58 1,59
Fonte: DATASUS. Disponivel em:<http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0206>
Tabela: Taxa de desemprego, 1991 a 2010, alguns municipios da regiéo.

Regido 1991 2000 2010
Sete de Setembro | - 3,58 1,59
Santo Angelo 4,04 13,57 5,28
Guarani das Missdes 1,46 6,58 4,50
Senador Salgado Filho | - 1,76 1,71

Fonte: DATASUS. Disponivel em:
<http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/censo/cnv/desemprbr.def>

Comentarios

O alto grau de sucesso das pessoas que desejam trabalhar, e que conseguem
encontrar uma ocupac¢do no mercado de trabalho, resulta na manutencao do poder aquisitivo, na
vinculacédo ao sistema de seguro social e, possivelmente a algum plano de salde de empresa, 0 que
ocasionaria uma diminuicdo da demanda ao Sistema Unico de Sadde. Em contra-partida, o
aumento da demanda por servicos dos planos de satde privados pode ocasionar uma caréncia na
oferta e uma diminuicdo da qualidade dos servicos dos planos privados, com a consequente
migracdo dos usuérios ao servigo publico.

O indicador de 1,59% da populagdo residente, economicamente ativa, que se
encontra sem trabalho, alcancado pelo municipio de Sete de Setembro, em 2010, esta 78,57%
abaixo dos 7,42 alcancados pela Unido, 64,59% abaixo dos 4,49 alcancados pela regido sul e
66,67% abaixo dos 4,77 alcangados pelo estado do Rio Grande do Sul. Ainda, est4 69,89% abaixo
do indice atingido pelo municipio de Santo Angelo, 64,67% abaixo do indice atingido pelo
municipio de Guarani das Missdes e 7,02% abaixo do indice de Senador Salgado Filho.

O ultimo censo disponivel, com dados que possibilitam esta analise, é referente ao
ano de 2010.

6.3 Acesso e Infraestrutura

6.3.1 Atencao basica

A atencdo basica a saude, também denominada atengdo primaria, foi definida pela
Organizacdo Mundial da Saude em 1978 como:
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Atencdo essencial a salde baseada em tecnologia e métodos praticos,
cientificamente comprovados e socialmente aceitaveis, tornados universalmente
acessiveis a individuos e familias na comunidade por meios aceitaveis para eles e
a um custo que tanto a comunidade como o pais possa arcar em cada estagio de
seu desenvolvimento, um espirito de autoconfianca e autodeterminacéo. E parte
integral do sistema de saude do pais, do qual é funcédo central, sendo o enfoque
principal do desenvolvimento social e econémico global da comunidade. E o
primeiro nivel de contato dos individuos, da familia e da comunidade com o sistema
nacional de salde, levando a atengdo a salde o mais proximo possivel do local
onde as pessoas vivem e trabalham, constituindo o primeiro elemento de um
processo de atencao continuada a salde.

No Brasil, a Portaria N° 648 GM/2006, que aprova a Politica Nacional de Atencéo
Basica, estabelecendo a revisdo de diretrizes e normas para a organizacdo da Atencdo Basica para
o0 Programa Saude da Familia (PSF) e o Programa Agentes Comunitarios de Saude (PACS), define
Atencédo Basica como:

Um conjunto de a¢des de salde, no ambito individual e coletivo, que abrangem a
promocdo e a protecdo da salde, a prevencdo de agravos, o diagndstico, o
tratamento, a reabilitacdo e a manutencéo da satde. E desenvolvida por meio do
exercicio de praticas gerenciais e sanitarias democraticas e participativas, sob
forma de trabalho em equipe, dirigidas a populacGes de territérios bem
delimitados, pelas quais assume a responsabilidade sanitaria, considerando a
dinamicidade existente no territério em que vivem essas populagdes. Utiliza
tecnologias de elevada complexidade e baixa densidade, que devem resolver os
problemas de satide de maior frequéncia e relevancia em seu territorio. E o contato
preferencial dos usuarios com os sistemas de satde. Orienta-se pelos principios da
universalidade, da acessibilidade e da coordenagdo do cuidado, do vinculo e
continuidade, da integralidade, da responsabilizacdo, da humanizacédo, da
equidade e da participacao social.

A politica de atencdo basica municipal orienta-se pelos principios da
universalidade, da acessibilidade, do vinculo, da continuidade do cuidado, da integralidade da
atencdo, da responsabilizacdo, da humanizacdo, da equidade e da participacdo social, sendo o
contato preferencial dos usuarios e a principal porta de entrada e centro de comunicagdo com
toda a Rede de Atencéo a Saude, alinhada com a defini¢do do Ministério da Saude.

A Unidade Baésica de Saude instalada no municipio esta localizada no centro da
cidade, desempenhando papel central na garantia de acesso da populacdo a uma atencao a saude
de qualidade. A unidade esta dotada de infraestrutura necessaria ao atendimento dos municepes,
de acordo com as diferentes realidades e necessidades de saude, proprias da populagédo sob sua
responsabilidade, organizadas em relagéo aos outros pontos de atencdo, contribuindo para que a
programacéo dos servicos de saude parta das necessidades de saude dos usuarios, além de adotar
a implantacéo da Estratégia de Satude da Familia em cem por cento do territorio municipal.

A Secretaria Municipal da Salde planeja, apoia, monitora e avalia a atencéo basica
municipal. O Plano Municipal de Saude é utilizado como instrumento norteador para a elaboracéo
de todas as etapas do planejamento. Como ferramenta de apoio, € mantido atualizado o cadastro
dos profissionais, dos servigos e dos estabelecimentos ambulatoriais sob sua gestdo,no sistema
de cadastro naCIonaI V|gente (CNES) Séo estabelecidos mecanlsmos de controle, regulagéo e
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planejamento e programacdo, incluindo a coleta, analise e verificacdo da qualidade e da
consisténcia dos dados nos sistemas nacionais de informac&o, enviados as outras esferas de gestao,
utilizando-os no planejamento e divulgando os resultados obtidos.

O Municipio contribui com o financiamento tripartite da atencao bésica, destinando
recursos proprios para compor 0s montantes necessarios a sua manutencao, atuando ainda, como
corresponsavel, junto ao Ministério da Salde e Secretaria Estadual de Saude, pelo monitoramento
da utilizagdo, realizada em despesas de manutencéo geral das atividades de atengéo basica.

Os repasses dos recursos do Bloco da Atengdo Bésica sdo efetuados em contas
abertas especificamente para este fim, de acordo com as normas gerais de transferéncias de
recursos fundo a fundo do Ministério da Saude, facilitando o acompanhamento pelo Conselho
Municipal de Saude. A prestacdo de contas dos valores recebidos e aplicados no periodo é
realizada no Relatdrio de Gestdo, demonstrando como a aplicacdo dos recursos financeiros resulta
em acdes de saude para a populagdo, incluindo quantitativos mensais e anuais de producdo de
Servigos.

6.3.2 Assisténcia Farmacéutica

A Assisténcia Farmacéutica € o conjunto de acGes voltadas a promocao, protecéo e
recuperacdo da salde tanto individual quanto coletiva, tendo o medicamento como insumo
essencial e visando ao seu acesso e uso racional.

A Lei n° 8.080/1990 abordou o tema da assisténcia farmacéutica ao incluir, no seu
artigo 6°, discusséo sobre as acOes a serem exercidas no SUS, as acGes de assisténcia terapéutica
integral, inclusive farmacéutica. No entanto, a regulamentacdo das politicas que envolvem as
questbes dos medicamentos s ocorreu quase uma década depois, com o lancamento da Politica
Nacional de Medicamentos (PNM), em 1998, e da Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica
(PNAF), em 2004 (BRASIL, 1998; BRASIL, 2004).

No ano de 1998, foi publicada a Politica Nacional de Medicamentos (PNM), por
meio da Portaria GM/MS n. 3916, tendo como finalidades principais: Garantir a necessaria
seguranca, a eficacia e a qualidade dos medicamentos; a promocdo do uso racional dos
medicamentos e 0 acesso da populagdo aqueles medicamentos considerados essenciais.

Entre as diretrizes da PNM sdo consideradas prioridades, a revisdo permanente da
Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais (Rename), a reorientacdo da Assisténcia
Farmacéutica, a promocao do uso racional de medicamentos e a organizacdo das atividades de
Vigilancia Sanitaria de medicamentos. Neste sentido, dois conceitos se tornam importantes:
Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais e Comissao de Farmacia e Terapéutica.

A Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME) é o documento
oficial de referéncia nacional com a listagem dos medicamentos classificados como essenciais,
que sdo aqueles produtos considerados basicos e indispensaveis para atender a maioria dos
problemas de saude da populacdo. A referéncia nacional serve de parametro para os estados e
municipios selecionarem seus medicamentos e tem a finalidade de promover disponibilidade,
acesso, sustentabilidade, qualidade e uso racional.

A Comissdo de Farmacia e Terapéutica (CFT) é uma instancia colegiada, de carater
consultivo e deliberativo, que tem como objetivo selecionar medicamentos essenciais a serem
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utilizados no sistema de satde nos trés niveis de atencao, além de assessorar a gestdo nas questoes
referentes a medicamentos. A composi¢do da CFT varia com a disponibilidade dos recursos
humanos existentes na instituicdo, no entanto, recomenda-se ser composta por médicos,
farmacéuticos, enfermeiros, dentistas, entre outros profissionais de saude.

Dados da Organizagdo Mundial da Saude apontam que a compra de medicamentos
representa um dos principais investimentos para o sistema publico de saude. Neste sentido, a
Politica Municipal de Assisténcia Farmacéutica precisa estar estruturada, organizada e qualificada
com identificacdo dos seus principais problemas e potencialidades de forma a garantir o acesso e
0 uso racional dos medicamentos como insumo essencial a protecdo, a promocao e a recuperacdo
da saude.

6.3.2.1 Financiamento da Assisténcia Farmacéutica

Ao se definir a politica de Assisténcia Farmacéutica e os medicamentos a serem
disponibilizados nos diferentes programas de saude, em qualquer uma das instancias gestoras do
SUS, deverdo ser assegurados os recursos financeiros que viabilizem as ac@es e a sua continuidade.

O financiamento da Assisténcia Farmacéutica é de responsabilidade das trés esferas
de gestdo do SUS e pactuado na Comissao Intergestores Tripartite (CIT). Conforme estabelecido
na Portaria GM/MS n. 204/2007, os recursos federais sdo repassados na forma de blocos de
financiamento, entre os quais o Bloco de Financiamento da Assisténcia Farmacéutica, que é
constituido por trés componentes: Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica; Componente
Estratégico da Assisténcia Farmacéutica; e Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica. Nesse bloco sdo estabelecidos os recursos para garantir o custeio e o fornecimento
dos medicamentos e insumos essenciais destinados ao atendimento dos usuérios, conforme
especificidade de cada um dos Componentes.

O Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica (CBAF) destina-se a aquisi¢ao
de medicamentos e insumos relacionados a agravos e programas de saude especificos, no ambito
da atencdo primaria em saude. O financiamento do Componente Basico da Assisténcia
Farmacéutica é tripartite (Unido, estados e municipios). O usuario podera acessar os medicamentos
do CBAF via farméacias publicas pertencentes a Secretaria Municipal de Saude onde reside.

O Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica (CESAF) engloba um
conjunto de medicamentos utilizados para o tratamento de patologias contempladas em programas
especificos do Ministério da Salde para controle de doengas e agravos com potencial impacto
endémico. Os documentos norteadores do CESAF sdo definidos de acordo com o escopo dos
programas. O financiamento destes medicamentos é de responsabilidade da Unido.

O Componente Especializado compreende o grupo de medicamentos direcionados
ao tratamento medicamentoso de doengas raras, de baixa prevaléncia ou de uso cronico prolongado
com alto custo unitario, cujas linhas de cuidado estdo definidas em Protocolos Clinicos e Diretrizes
Terapéuticas (PCDT) publicados pelo Ministério da Saude. O financiamento deste componente €
de responsabilidade Ministério da Salude (co-financiamento e aquisi¢do de parte do elenco) e
Secretaria Estadual de Saude (aquisicéo e distribuicédo) e dispensacao.

6.3.2.2 Ciclo da Assisténcia Farmacéutica:

Assisténcia Farmacéutica se trata de um conjunto de acdes que envolve a pesquisa,
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0 desenvolvimento e a producdo de medicamentos e insumos, bem como a sua selecao,
programacéo, aquisicdo, distribuigéo, dispensacgéo, garantia de qualidade dos produtos e servicos,
acompanhamento e avaliacao de sua utilizacao, na perspectiva da obtencao de resultados concretos
e da melhoria da qualidade de vida da populacdo (BRASIL, 2004). As etapas do ciclo da
Assisténcia Farmacéutica sdo: selecdo, programacao, aquisicdo, armazenamento, distribuicdo e
dispensacédo. Neste ciclo o resultado de uma atividade € o ponto de partida para outra e a auséncia
ou execucdo de forma inadequada de uma delas, acaba impedindo o correto funcionamento de todo

o ciclo.

Fonte: Correr, Cassyano Januario, Otuki, Michel Fleith, & Soler, Orenzio. (2011). Assisténcia
farmacéutica integrada ao processo de cuidado em salde: gestéo clinica do medicamento. Revista
Pan-Amazbnica de Salde, 2(3), 41-49.

6.3.2.3 Diagnostico da Assisténcia Farmacéutica Municipal:

Em Sete de Setembro, a Assisténcia Farmacéutica vinculada ao Sistema Unico de
Salde esta estruturada em uma Farmacia, localizada na Secretaria Municipal de Saude e
Assisténcia Social, com horario de funcionamento de segunda a sexta-feira, das 8 horas as 12 horas
e das 13 horas e 30 minutos as 17 horas e 30 minutos. Possui uma farmacéutica (40 horas semanais)
em todo o horario de funcionamento.

A estrutura fisica é adequada para atender todas as necessidades para a
execucdo do servico. Possui uma area de dispensacdo com possibilidade de atendimento reservado,
mobiliario adequado, computador e impressora, armarios com chaves para guarda de
medicamentos que constam na portaria 344/98. Existe sistema informatizado préprio para o
controle de entradas e saidas dos medicamentos.

Para a andlise da situacdo do municipio de Sete de Setembro foi utilizada a
metodologia de identificacdo de problemas, a partir da analise do Ciclo da Assisténcia
Farmacéutica e de suas etapas como parametro. A partir dos problemas identificados foi feita uma
selecdo de prioridades e foram estabelecidas estratégias de enfrentamento para cada uma delas.

Referente a etapa de selecdo, foram encontrados alguns pontos criticos: ndo possuli
Comissdo de Farmécia e Terapéutica (CFT) e Rela¢do Municipal de Medicamentos (REMUME),
baseando-se na RENAME para a selecdo de medicamentos para atender a populacéo.

A etapa de programacéo é feita semestralmente e baseada no historico de consumo
da populacdo, da sazonalidade e da presenca de eventos atipicos que gerem uma demanda
diferenciada.

A etapa de aquisicdo de medicamentos é realizada através do Consorcio
Intermunicipal de Saude - Cismissdes, com o objetivo de reduzir os custos operacionais do
municipio, bem como garantir precos mais vantajosos que o0s obtidos em compras individuais. No
entanto, esta modalidade de aquisi¢do ndo garante regularidade nas entregas dos medicamentos,
ocasionando diversas faltas de insumos.

Com relagdo ao armazenamento, a secretaria municipal de saude possui um espaco
adequado para armazenar os medicamentos e um sistema informatizado para o registro e controle
de estoque, que possibilita a obtencdo de balancetes, relatérios e gréficos. Porém, para armazenar
os medicamentos termolabeis existe apenas uma geladeira comum com termdmetro digital,
suscetivel as oscilacdes e falta de energia frequentes no municipio.
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A dispensacéo apresenta algumas dificuldades referente ao perfil dos pacientes do
municipio, na grande maioria idosos, polimedicados e em muitos casos analfabetos, dificultando
0 entendimento sobre o0 uso correto dos medicamentos e prejudicando o tratamento.

6.3.2.4 Metas da Assisténcia Farmacéutica Municipal:

Organizar a Comissdo de Farmacia e Terapéutica (CFT), através de Portaria de
instituicdo. Para auxiliar na criagdo de uma CFT, é fundamental a elaboracéo de regimento interno,
onde conste: composicao, atribuices e responsabilidades, duracdo de mandato dos membros,
critérios e controle na participacdo, avaliacdo e funcionamento geral.

Estabelecer a lista oficial de medicamentos bésicos do municipio (REMUME),
baseada nas principais patologias clinicas da populacdo local, a qual deve ser periodicamente
revisada.

Implantar o Programa Farmacia Cuidar + que visa ampliar, qualificar e promover
os servicos farmacéuticos nas Farméacias de Medicamentos Especiais (FME) nos municipios
gauchos. O Programa Farmécia Cuidar+ esté estruturado em trés eixos de implementacao nas FME
e elencados com os seguintes objetivos:

Eixo Estrutura: contribuir para a estruturacdo dos servicos farmacéuticos no SUS,
de modo que estes sejam compativeis com as atividades desenvolvidas na Assisténcia
Farmacéutica, para ampliacdo da capacidade de atendimento, garantia da qualidade do
armazenamento dos medicamentos e melhoria da ambiéncia da farmacia. Neste sentido, pretende-
se adequar o espaco do almoxarifado com novas prateleiras e realizar a aquisicdo de uma camara
fria propria para medicamentos termolébeis.

Eixo Cuidado Farmacéutico: fortalecer as praticas clinicas no ambito da
Assisténcia Farmacéutica visando a resolutividade das a¢des em saude, otimizando os beneficios
e minimizando os riscos relacionados a farmacoterapia.

Eixo Identidade Visual: padronizar a estrutura das Farmacias que aderirem ao
Programa como forma de identificacdo do local que prestara servicos clinicos farmacéuticos ao
cidaddo.

Com relacédo as dificuldades na etapa de dispensacdo, pretende-se desenvolver
estratégias (capacitagdes e grupos educativos) para qualificar o cuidado, garantindo a informacéo
e 0 acompanhamento farmacéutico para uso correto, prevencdo de problemas relacionados aos
medicamentos e melhoria da adesdo ao tratamento.

6.3.3 Urgéncia e Emergéncia

O servico de Urgéncia e Emergéncia tem a finalidade de articular e integrar todos
0s equipamentos de salde, objetivando ampliar e qualificar o acesso humanizado e integral aos
usuarios em situacdo de urgéncia e emergéncia nos servigos, de forma agil e oportuna.

O Servigo tem como objetivo chegar precocemente a vitima apos ter ocorrido um
agravo a sua saude (de natureza clinica, cirdrgica, traumatica, obstétrica, pediatrica, psiquiatrica,
dentre outras) o qual possa levar a sofrimento, sequelas ou mesmo a morte, sendo necessario
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garantir atendimento e/ou transporte adequado para um servico de saude devidamente
hierarquizado e integrado ao SUS, garantindo assistencia 24 horas por dia (regime de sobre-aviso),
de maneira articulada a outros niveis de atencdo para encaminhamentos.

Conta ainda, com o servigo de SAMU, das cidades vizinhas, para atendimentos em
situagdes mais graves, com veiculo destinado ao transporte inter-hospitalar de pacientes com risco
de vida conhecido ou desconhecido, ndo classificado com potencial para intervencdo médica no
local e/ou durante o transporte até o servico de destino.

6.3.4 Vigilancia em Saude

A Vigilancia em Salde reune as atividades da Vigilancia Epidemioldgica,
Vigilancia Ambiental, Vigilancia em Saude do Trabalhador e Vigilancia Sanitaria tendo por
objetivo a observacdo e analise permanentes da situacdo de salde da populacdo, através da
obtencdo de informacdes que permitem o monitoramento do quadro epidemioldgico e subsidiam
a formulacédo, implementacéo e avaliacdo das a¢des de prevencdo e controle de doengas e agravos,
a definicdo de prioridades e a organizacdo dos servicos e acbes de saude, articulando-se em um
conjunto de ac¢Bes destinadas a controlar determinantes de riscos e danos a saude da populacao,
garantindo a integridade da atencdo.

6.3.4.1 Vigilancia Epidemioldgica

Como define a Lei Organica da Saude (Lei 8.080/90), a vigilancia epidemioldgica
¢ “o conjunto de atividades que permite reunir a informacdo indispensavel para conhecer, a
qualquer momento, 0 comportamento ou histéria natural das doencgas, bem como detectar ou prever
alteracdes de seus fatores condicionantes, com o fim de recomendar oportunamente, sobrebases
firmes, as medidas indicadas e eficientes que levem a prevencdo e ao controle de determinadas
doencas”.

Neste sentido, sdo desenvolvidas as atividades inerentes ao setor de Vigilancia
Epidemioldgica, que incluem o controle das doencas de notificagdo compulsdéria, o programa de
DST/AIDS, o programa de eliminacdo da hanseniase, o programa de controle da tuberculose, 0
programa de imunizacdo e o programa de combate ao tabagismo, além de outras atividades
inerentes ao tema.

6.3.4.2 Vigilancia Ambiental

As alteragcbes no meio ambiente interferem diretamente na saude humana e
contribuem para a elevacdo dos custos empregados no tratamento de doencas previsiveis. Assim,
0 gerenciamento dos fatores de risco relacionados a satde que advém dos problemas ambientais €
parte integrante da vigilancia em saude.

A Secretaria Municipal da Saude trabalha com agdes no programa de combate a
dengue, no programa de combate ao simulideo e em outras acdes preventivas na area ambiental.

No Programa de Combate a Dengue, as a¢Oes preventivas sao realizadas atraves de
visitas em Pontos Estratégicos, espalhados pelo municipio, mapeamento dos imdveis e
manutencdo e alimentagédo dos sistemas de informacéo. Além disso, é realizado periodicamente o
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recolhimento de pneus velhos e mutirdo de coleta de materiais acumuladores de agua.

O trabalho preventivo conta ainda com orientacdes e esclarecimentos, além da
realizacdo de palestras organizadas nas escolas e outros locais, onde sdo distribuidos materiais
educativos.

O Programa de combate ao simulideo vem sendo desenvolvido ha alguns anos, com
0 objetivo de reduzir a incidéncia do inseto, reestabelecendo a qualidade de vida das comunidades
atingidas, conscientizando as mesmas em relacdo a gravidade da situacao, bem como, esclarecendo
os problemas ambientais relacionados ao aparecimento do mosquito.

Também sdo realizadas entrevistas com moradores das areas rurais atingidas,
distribuicdo de material explicativo e orientacdo pratica a populagédo para o controle do mosquito.

6.3.4.3 Vigilancia Sanitéria

O setor de Vigilancia Sanitaria realiza um conjunto de acdes capaz de eliminar,
diminuir ou prevenir riscos a saude, tendo como principal objetivo, promover a protecdo da
salde da populacdo por intermédio do controle sanitario da producdo e comercializacdo de
produtos e servicos submetidos a fiscalizacdo, inclusive ambientes, processos, insumos e
tecnologias relacionadas. Além disso, tem a responsabilidade de elaborar, controlar e fiscalizar o
cumprimento de normas e padrfes de interesse sanitario.

Estas acdes se aplicam a medicamentos e correspondentes, cosméticos, alimentos,
saneantes, equipamentos e servicos de assisténcia a saiude. As normas da Vigilancia Sanitaria
também se referem a outras substancias, materiais, servi¢os ou situacées que possam representar
risco a saude coletiva da populacéo.

As atividades realizadas pela Vigilancia Sanitaria Municipal incluem cadastrar,
inspecionar e licenciar todos os estabelecimentos sob vigilancia sanitaria de baixa complexidade
e algumas atividades de média complexidade, conforme definicbes da CIB/RS. Ainda, exerce a
vigilancia da qualidade da agua para consumo humano, investiga e adota as medidas necessarias
para a correcdo de situacdes contrarias a salde publica, investiga surtos e demais atividades
inerentes a Vigilancia Sanitaria.

6.3.4.4 Vigilancia em Saude do Trabalhador

A saude do trabalhador constitui uma area da Salude Publica que tem como objeto
de estudo e intervencdo as relacdes entre o trabalho e a saide. Tem como objetivos a promogéo e
protecdo da satde do trabalhador, por meio do desenvolvimento de agdes de vigilancia dos riscos
presentes nos ambientes e nas condigdes de trabalho, de vigilancia dos agravos a saude do
trabalhador, além da organizacdo e prestacdo da assisténcia aos trabalhadores, compreendendo
procedimentos de diagnostico, tratamento e reabilitacdo de forma integrada, no SUS. Além disso
é, realizado notificagdes e investigacdes de doencas e acidentes relacionados ao trabalho .

A fundamentacdo juridica é regida pelas diretrizes que balizam a propria concepcao
do SUS. A VISAT tem seus principios norteadores estabelecidos na portaria/MS n° 3.120/1998,
na Constituicdo Federal de 1988, no codigo sanitario vigente e em outros documentos legais, como
portarias, resolucdes, decretos e outros similares.
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6.3.5 Unidades Préprias de Atendimento

6.3.5.1 CS SMS Centro de Atendimento Integral Sete de Setembro

Instalado na sede do municipio, é a principal referéncia dos servi¢cos da atencdo
basica em saude municipal, prestando atendimentos basicos e encaminhamento a servigos
especializados a populacgao usuéria.

O Centro de Atendimento conta também, com a Estratégia de Saide da Familia, em
todo o territorio, prestando atendimentos basicos a populacéo da cidade e do interior, nas areas de
clinica médica, enfermagem e odontologia, além de possuir equipe de Agentes Comunitérios de
Saude em cem por cento do territdério municipal.

* Capacidade instalada do CS SMS Centro de Atendimento Integral Sete de

Setembro
ldentificagio =

Narme CHNES CHNFJ
C5 5MS CENTRO DEATEMDIMENTO INTEGREAL SETE DE SET 2259346

Nome Empresarial Maturexa Juridica(Grupo)
PREFEMTURAMUMICIPAL DE SETE DE SETEMBRO ADMIMISTRAGAD PUBLICA

Logradours Nirnareo Comple mento
RUACLEMEMTE WICEMTE BIMIKOWSI] 1132

Bairre Municipic UF
CEMTRD 432057 - SETE DE SETEMBRD RS

CER Telefone DepermdEncia Regional de 5aode
8T9E0-000 (A9)3614-2316 MAMTICA, 12

Tipo de Estabelacimente Subiipe de Estabelecimenta Gestda
CEMTRO DE SAUDEMLIMIDADE BASICA MM IPAL

Direter Clinfeo) Ge re e/ Administrador

MARIA LUISA MAYER

Cadastradoem Atualizacdo na Base Local Ultirna atualizacio Nacional
17032003 24Mer2020 2N 052021
B Horario de funcionamento +
Dia semana Herrd rigr
Data Desativagio Motive Desativagdo
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Atividade =
Atividade Mivelde atancio Gestdo
AMEULATORIAL ATENCAD BASICA MUNICIFAL
AMEULATORIAL MEDIA COMPLEXIDADE MUNICIFAL
Atendimento
Tipo de atedimente T i
AMEL LAT DRIAL 505
DUTROS 505
SADT sUs
Contrate) Convnia

Fassuicantratafcanvenia farmalizada cam o 5U57

MEa

Fluxe de cliantala

OL-ATEMDIMENTD DE DEMANDA ESPONTANEA
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Informacgdes Gerais

Instalagies fisicas para assisténcia

Instalagia Qide | Consulbbrio L ensy Eyuai prad rve rvbons:
¥ AMBULATORIAL
Sarvigos de apoit
Servige Caractaristica
AMEULANCIA FROFPRIC
CENTRAL DE ESTERILIZACAC DE MATERIAIS FPROFPRIC
FARMALCIA, FROFPRIC
LAVANDERIA FROFRIC
Bervigns especializados
Ambulaterial Hospitalar
Cilipe Servign Caracteristica 5US  MEaSUS  SUS N3oSUS
153 ATENCAD PRIMARIA FPROPRIC 51K NAD MNAD MNAD
111 SERVICO OE ATEMCAD AC PACIEMTE COM TUBERCULDSE PROPRIC SIM HAD WAD WA
11z SERVICD DE ATEMCAD AC PRE-NATAL, PARTC E MASCIMENTC FPROPRIC SIM HAD MAD WA
114 SERVICD DE CONTROLE DE TABAGISMD PROPRIC SIM HAD MAD MAD
Lt SERVICD POSTO DE COLETA DE MATERIAIS BICLOGICDS FROPRIC SIM HAD MAD MAD
Bervigns & Classificacio
chdipo
Bervign Classificagdo Terceire CNES
119-001 SERVICCDE COMTROLE DE TABAGISMDC ABCRDAGEM E TRATAMENT D DD FUMANTE MAD MAC
INFORMADC
112-001 SERVICC OE ATEWCAD AD PRE-WATAL, FARTC E ACCOMPANHAMENTC OC PRE-WNATAL OE RISCC HAD NAD
MASCIMENTD HAEBITUAL INFORMADC
144 -00L1 SERVICCPOSTC DE COLETA DE MATERIALS COLETA REALIZADA FORA DA ESTRUTURA MAD MAC
EBIOLOGICDS LAECRAT DRIAL INFORMADC
111-00L1 SERVICCDE ATEMCAD AD FACIENTE COM OIAGMHOSTICD E TRATAMENTC MAD MAD
TUEBERCULOSE INFORMADC
159 - 004 ATEMCAD PRIMARIA ESTRATEGIA DE SALUDE DA FAMILIA MAD MAC
INFORMADC
Dukrons

Miwvelde hierarquia

Tipo de unidade

CEMTRC DE SAUDE/UNIDADE BASICA

Hespital avaliade segundos o NBAH do M5

Turne de aterdime nte

ATEMDIMENTCS NO5 TURNCS DA MAMHA E ATARDE
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Eguipamentos/Rejeitos =

Equipsa rme ok
Equipamento Existente Em Uso 5uUs
Amalgamadar 1 a SIM
Aparalha da Profilaxia of Jato de Eicarbanata 1 a SIM
Caneta deAlta Rotacaa 1 a SIM
Caneta de Baixa Raotacaa 1 a SIM
Camprassar Ddantalagica 1 u] SlIM
Equipa Cdantalagica 1 1 alM
Fatapalimarizadar 1 a SIM

Residuss) Rejeitos
Corleta Selativa de Rajeite

RESIDUCS EICLOGICCS

Informacéo: CNES. Disponivel em:
<http://cnes.datasus.gov.br/pages/estabelecimentos/ficha/samul92/4320572259346>

6.3.5.2 Centro de Especialidades Sete de Setembro

Envolve as atividades realizadas aos usuarios que, por indicacdo médica,
necessitam dos servicos de fisioterapia. Estdo disponiveis equipamentos distribuidos em um amplo
espaco, com area exclusiva para espera e consultorio de avaliacdo. Esta localizado em anexo ao
Centro de Atendimento Integral Sete de Setembro.

O Centro de Espcialidades compreende também, servicos basicos em odontologia,
prestando atendimento odontoldgico semanal, de segunda a sexta-feira, conforme agendamento
realizado na unidade. Presta ainda, servicos de proteses dentérias, tirando medidas e encaminhando
as mesmas para confeccdo com empresa contratada pelo municipio.

+ Capacidade instalada do Centro de Especialidades Sete de Setembro
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ldentificagdo =

Name CMES CNFJ
CEMTRO DE ESPECIALIDADES SETE DE SETEMBRO 7455542

Nome Empresarial Matureza JuridicaGrupe)
PREFEITLIRAMUMNICIPAL DE SETE DE SETEMBRO ADMINISTRAGAD PUBLICA

Logradoura Mirmero complermento
RUACLEMEMNTE WICEMTE BIMNKIMSIK] 1132 AMEHD

Bairre Muniei pie UF
CEMTRO 4320487 - SETE DE SETEMBRO RS

CEP Telefone Depandéncia Regionalde Sabde
97960-000 (553361 4-2207 RAAMTICA 12

Tipe te Estabelscimants Subrdipe de Estabelecimesnte Gastio
LIMIDADE DE APOID DIAGRHOSE E TERAPIAISADT IS DLIPLA

Diretor Clinfe) Ge rente | Administrador

ALIME SCHWEINBERGER

Cadastrade em Atoalizagdo na Base Local Ultima atualirago Nacional
03f0452014 2710452021 181112021
& Hordrio de funciohamento +
Dia semana Hordrig
Data Desativagdo hordive Desativagdo
Informagtes Gerais =

Servigts aspecializados

Ambulaterial Hospitalar
Codipn Servigo Caracteristica 5U5  NIoSUS  5US N3nSUS

126 SERVICCOE FISIOTERAPIA FROFPRIC SIM MAD NAD MAD

JL-y) SERVICCOE LAECRAT ORI OE PROTESE OENTARIA TERCEIRIZADD SIM MAD HAD HAD

Servigns & Classificacio
codige Servige Classificacio Terceira CMES

126 - 004 SERVICODOE FISIOCTERAPIA  ASSISTEMWCIAFISIOTERAPEUTICA CARDICWASCULARES E PMELUMOFURNCI MAD NAC INFORMADD
126-00L SERVICCDOE FISIOCTERAPIA  ASSISTEMWCIAFISICTERAPEUTICA EM ALTERACDES OESTETRICAS MECN MAD NAC INFORMADD
126- 002 SERVICODOE FISIOCTERAPIA  ASSISTEWCIAFISICTERAPEUTICA EM ALTERACDES OMCOLOGICAS MAD NAC INFORMADD
126-007 SERVICODE FISIOTERAPIA  ASSISTENCIAFISICTERAFEUTICA MAS ALTERACDES EM MEUROLOGIA MAD NAC INFORMADD
126 - 005 SERVICODE FISICTERAPLA  ASSISTEMCIA FISICTERAPEUTICA MAS DISFUNCOES MUSCULD ESQUELET  MAD MAC INFORMADC
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Informagdes Gerais

Serviems especializados

Ambulatarial Hospitalar
chdige Servign Caracteristica 5US  NMN¥aSUS  BUS  NInSUS
126 SERVICO DE FISICTERAPIA PROPRIC 5IM MAD MAD MAD
157 SERVICC OE LAECRAT ORI OE PROTESE DEMTARIA TERCEIRIZADD 51M MAD MAD MAD
Sarvigns a Classificacdio
chdige Sarvign Classificagio Tereaira CMES
126-005 SERVICC OE FISICTERAFIA DIAGHCSTICO CIMETICD FUMCIORNAL HAD MNAC INFORMAD D
157-00L SERYVICC OE LAEDRATORIO OE FROTESE DEMTARIA  LAECRATORIC REGICMAL DE PROTESE DEMTARIA - SIM TETOEZD
157-00L SERVICC OE LAECRATORIC OE PROTESE DEMTARIA  LAECRATCORIC REGICMAL DOE PROTESE DEMTARIA - SIM YTEZR4L
: ' - '
Dutros
Nivelde hierarquia  Tipe de unidade Turnir de ate ndimante
UNIDADE DE AFDIC DIAGNDSE E TERAFIA [SADT ISOLADD) ATEMDOIMEMTOS MOS TURMOS DA MAMHA E ATARDE

Hepital avaliade se gurds o NBAH do MS

NAC

Informacao: CNES. Disponivel em:
<http://cnes.datasus.gov.br/pages/estabelecimentos/ficha/histHabilitacao/4320577455542 >

6.3.5.3 Secretaria Municipal de Saude de Sete de Setembro

Situado em anexo ao Centro de Atendimento Integral de Sete de Setembro, abriga
toda a Area Administrativa e de Planejamento em Satde do municipio. O espaco ainda, comporta
a Central de Regulacdo Municipal de servicos e central de marcagdo, responsavel pelos
agendamentos dos atendimentos regionalizados e préprios.

» Sala de Vacinas

Espaco instalado junto ao Centro de Atendimento Integral e a Secretaria Municipal
de Saude, com organizacdo e equipamentos adequados para realiza¢do da vacinacdo, atende nos
turnos da manha e tarde de segundas a sextas-feiras para aplicagdo de vacinas de rotina e
campanha, tendo alguns horarios diferenciados para vacinas especificas, como as para imunizacgao
da COVID-19, devido a peculiarides destes imunizantes.

* Teleagendamento
Funciona junto a Central de Regulacdo Municipal, recebendo agendamentos de
consultas eletivas por telefone. O usuério pode ligar para marcar sua consulta com clinico geral,

enfermeiro, nutricionista e dentista através dos nimeros disponiveis na Regulacéo.

 Capacidade instalada da Secretaria Municipal de Saude de Sete de Setembro
Pg. 43




Plano Municipal de Saide de Sete de Setembro — 2022 a 2025

ldentificagdo

Mome

SECRETARIAMUMNICIPAL DE SALUDE DE SETE DE SETEMBRC

Nerne Ermpresacial

PREFEMTURAMUMICIPAL DE SETE DE SETEMBRD

LMES LHEI
F518478 -
Maturera JuridicalGrupe)

ADMINISTRACAD PUBLICA

Lagradours Mirmere Comple manbe
RUAEDMUMNDO GRASSEL 1245

Bairre Municipio IF
CEMTRO 432057 - SETE DE SETEMBRD RS

ER Telefons D pra etk v Regional de Sa ke
47960-000 (55)3614-2207 MANTICA

Tipe de Estabelacimento Subdipe da Extabelecimeante Gestio
CEMTRAL DE GESTAC EM SAUDE SECRETARIARUIMIC LI CIPAL

Dirator Clinteo) Ga rente | Adrainistrador

ANAFPALILATIBURSK]
Cadastradeem Atualizagdo na Base Lotal (itirma atualizagdo Nacional
12/0652010 3000552019 2EM 052021
ﬁ Horario de funcionamento -+
Dia sermana Hardrie
Data Desativagio Motive Desativagio
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Informagoes Gerais

Sarvigos expecialirados

Ambulaterial Hospitalar
Chdige Servign Caracteristica 5US MEn SUS 5us N¥n SUS
141 SERVICO DE VIGILANCIA EM SALDE PROPRIC SIM NAD NAC HALD
Servigos e Classificagdo
codige Servige Classificaglo Terceirs CMES
141 - 003 SERVICC DE VIGILANCIA EM SAUDE VIGILANCIA AMBIENTAL NAC MAD INFORMADD
141-001 SERVICO DEVIGILANCIAEM SALDE VIGILAMCIA EFIDEMICLOGICA NAD NAD INFORMADD
141 - 002 SERVICC DE VIGILANCIA EM SAUDE VIGILANCIA SANITARIA NAC MAD INFORMADD
Outras
Mivelde hierarquia Tipe de unidade Turnt de atendime nte
CENTRAL DE GESTAD EM SALDE ATEMDIMENT DS MOS TURNDS Dia MANHA E A TARDE

Hoespital avaliade se zundo o NBAH do MS

MNAC

Informacao: CNES. Disponivel em: <http://cnes.datasus.gov.br/pages/estabelecimentos/ficha/profissionais-
ativos/4320576518478>

6.3.6 Prestadores de Servigcos Contratados e Conveniados

Dadas as deficiéncias na relacdo de procedimentos disponiveis e, também, nas
quantidades disponibilizadas no processo de regionaliza¢do, 0 municipio age no sentido de atender
as demandas da comunidade, contratando empresas para prestar servicos especializados na rede
prépria de atendimento, investindo recursos municipais na ampliacdo da oferta de atendimento e
na busca da cobertura das demandas locais.

Ainda, possui contrato com um laboratério para realizacdo de exames conveniados
ao SUS, atraves de contratualizacéo definida no processo de implantacéo do Pacto de Gestdo, com
utilizacdo de recursos federais do teto de média e alta complexidade ambulatoriale hospitalar —
MAC.

Também estéo relacionados os prestadores de servigos continuos de suporte, que,
apesar de ndo reverterem em entrega de servigos diretos a comunidade, sdo necessarios a
manutenc¢do do funcionamento geral e geram custos, demandando controle e gestao.

Tabela: Relacdo de contratos/convénios, prestadores de servicos complementares.

Fornecedor Tipo NUmero | Ano | Licitagédo Objeto Resumido
UNIMED MISSOES / RS - COOPER DE| Contrato de 1 2021 Prestacéo de servicos de consultas médicas especializadas
ASSIST A SAUDE LTDA Servicos e servigos de apoio ao diagnéstico e tratamentos ndo

existentes na cidade de Sete de Setembro. a serem
prestados as pessoas encaminhadas pela Secretaria
Municipal de Satde e Assisténcia Social.

COMERCIO DE COMBUSTIVEIS Contratos de 2 2021 Aquisicéo de gasolina com entrega continua conforme a
OLCZEWSKI LTDA Fornecimento demanda para abastecimento da frota municipal de
de Bens veiculos.
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PIETRA DOS SANTOS HARTMANN &/ Contrato de 3 2021 Prestacéo de servigos profissionais atinentes ao
CIALTDA - ME Servicos acolhimento institucional do idoso.
ASSOCIACAO HOSPITALAR SANTA | Contrato de 8 2021 | 003/2021 |Prestacdo de servigos de assisténcia médico-hospitalar em
TERESA Servicos regime de internac&o e atendimento de Plantdo médico aos
beneficiarios do Municipio de Sete de Setembro.
ASSOCIACAQO HOSP CARIDADE Contrato de 9 2021 | 004/2021 |Contratagdo de servicos de assisténcia médico-
SANTO ANGELO Servicos hospitalar, em regime de atendimento de urgéncia e
emergéncia 24 horas, Usuarios aos servicos de saude de
Sete de Setembro.
MECANICA BORDIGNON LTDA - ME| Contrato de 12 2021 Contratacdo de empresa para prestacdo de servigo de mdo
Servicos de obra mecanica. Rota a manutencéo da frota municipal
de veiculos e maquinas.
MABELE COMERCIO DE VEICULOS | Contratos de 13 2021 Aquisicdo de Ambulancia tipo "C", Furgéo, para compor a
EIRELI - EPP Fornecimento frota da Secretaria Municipal de Satde do Municipio de
de Bens Sete de Setembro / RS, conforme especificado na Ata de
Registro de Pregos n° 069/2020 e Edital do Pregéo
Eletrdnico n° 015/2020, do Consdrcio Intermunicipal.
PRECISAO TRATAMENTO DE AGUA | Contrato de 29 2021 | 957/2021 |Prestagdo de servicos de fornecimentos de insumos e
LTDA - ME Servigos equipamentos suficientes e adequados para o tratamento
das &guas, em comodato, em quantidades suficientes para a
garantia da desinfecgdo e tratamento da &gua de 06 (seis)
estacOes de captacdo de agua.
ARL SOLUCOES AMBIENTAIS LTDA |Contrato de 28 2021 | 915/2021 |Servigos de coleta, transporte e destino final de residuos de
- EPP Servigos servigo de saude dos grupos "A". "B" e "E" gerados pela
Secretaria Municipal de Saude e Assisténcia Social.
NICOLA VEICULOS LTDA Contratos de 30 2021 Aquisicéo de veiculo novo, quilémetro zero, para o uso da
Fornecimento Secretaria Municipal de Sadde e Assisténcia Social.
de Bens
COOPERATIVA DE TRABALHO Contrato de 35 2021 Contratagdo de empresa especializada, com fornecimento
RECICLANDO PELA VIDA LTDA Servicos de materiais, médo de obra e equipamentos, para realizar
servicos de coleta convencional, coleta seletiva, triagem,
transhordo, transporte e destinacéo final de residuos
s6lidos domiciliares urbanos e rurais.
ABASE SISTEMAS E SOLUCOES Contrato de 40 2021 Contratacdo de empresa para gestdo de um conjunto de
LTDA. Servicos madulos / sistemas integrados de Gestdo Publica
especializada na area de informética. contemplando
implantacéo. treinamento e locacdo (com manutengao.
suporte técnico. consultoria técnica e assessor
FABIOLA MARIA HENZ GIOVELLI Contrato de 51 2021 | 1607/2021 |Contratagdo de empresa especializada na prestacédo de
Servicos servicos de diagnose

Fonte: Portal da Transparencia Sete de Setembro. Disponivel em:
<http://transparencia.abase.com.br/contratos/MEEbBg!cbK4=?husca=&an0=2021&entidade=0&numero=>

e também:

<http://transparencia.abase.com.br/licitacoessMEEbBg!chK4=?modalidade=&status=0&mes=&ano=2021&finalida

de=&numero-licitacao=>

6.3.7 Assisténcia Hospitalar

6.3.7.1 Associacdo Hospitalar Santa Tereza — Guarani das Missdes

O municipio mantém o contrato 008/2021 com a Associacao Hospital Santa Tereza
de Guarani das Missdes, com o objetivo de prestar servigos hospitalares e técnicos profissionais,
através do Sistema Unico de Saude (SUS), a serem prestados aos usuarios, que serdo distribuidos
por niveis de complexidade e de acordo com as normas do SUS.

Os servicos englobam atendimento para a populacdo propria e municipios vizinhos,
como Sete de Setembro, executando os servigos exclusivamente na sede do Hospital, admitida
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transferéncia conforme complexidade, a hospitais de referencia na regiao.

E compromisso do Associacdo Hospital Santa Tereza prestar assisténcia médica em
nivel hospitalar e/ou ambulatorial, na area da satde, mediante autorizacdo prévia da Secretaria
Municipal da Salde de Sete de Setembro, bem como a demanda direta nos casos de
urgéncia/emergéncia, de forma igualitaria, aos usuarios do SUS, durante as 24 horas do dia,
conforme capacidade instalada, devidamente cadastrada e atualizada no Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (CNES).

6.3.7.2 Associacdo Hospital de Caridade de Santo Angelo

O municipio mantém o contrato 009/2021 com a Associacdo Hospital de Caridade
de Santo Angelo, com o objetivo de prestar servicos hospitalares e técnicos profissionais, através
do Sistema Unico de Saude (SUS), a serem prestados aos usuarios, que serdo distribuidos por
niveis de complexidade e de acordo com as normas do SUS.

Os servicos englobam atendimento para a populacéo propria de Sete de Setembro e
referenciada dos municipios da regido que vierem a ser inseridos na pactuacdo de referéncias,
executando o0s servicos exclusivamente na sede do Hospital, admitida transferéncia conforme
complexidade, sob responsabilidade do mesmo.

E compromisso do Hospital de Caridade de Santo Angelo prestar assisténcia médica
em nivel hospitalar e/ou ambulatorial, na area da satde, mediante contato da Secretaria Municipal
da Saude, bem como a demanda direta nos casos de urgéncia/emergéncia, de forma igualitéria, aos
usuarios do SUS, durante as 24 horas do dia, em complementacdo aos servicos prestados pela
UBS, conforme capacidade instalada, devidamente cadastrada e atualizada no Cadastro Nacional
de Estabelecimentos de Saude (CNES).

6.3.7.3 Financiamento dos Servicos Hospitalares

A Secretaria Municipal da Salde paga mensalmente, ao Hospital de Caridade de
Santo Angelo, conforme contrato firmado, o valor de R$ 7.876,94(sete mil, oitocentos e setenta e
seis reais e noventa e quatro centavos), pelos servicos médicos, em regime de sobreaviso, para o
atendimento, em caso de necessidade definida pelo médico PLANTONISTA do Pronto
Atendimento, para as especialidades médicas e servicos como Anestesiologia, Banco de Sangue,
Cardiologia Clinica, Cirurgia Geral, Cirurgia Vascular, Ginecologia/Obstetricia, Laboratdrio,
Pediatria Clinica, Plantonista Clinico, Servigos de Imagem (RX, Tomografia, USG),
Traumato/Ortopedia, UTI Adulto, UTI Neonatal, Neurologia Clinica e outros.

Ja a Sociedade Hospitalar Santa Tereza de Guarani das Missdes, os valores
repassados conforme contrato firmado, séo os seguintes apresentados na tabela abaixo:
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SERVICOS

VALOR II

Incisdo/sutura, drenagem, retirada de corpo
estranho, gesso em emergéncia/exceto eletivos
(mais servigos médicos por procedimento)

| R$ 83,00 (por procedimento)
' R$116,00 (servigos médicos por procedimento)

Sala de observagao/ambulatorial

Anestesia

[ RS 123,00 (por paciente)
R$ 45,00 (por procedimento)
R$ 1.120,00 (por procedimento)

Internacbes excedentes

as 7 h/segunda.) + Plantdao Médico (segunda até
sexta-feira das18 horas as 7 horas do dia
seguinte)

Plantdo Médico (final de semana das 7 h/sabado | R$ 5.678,00 (por més)

R$ Valor Enfermaria gasto (conf. Relagéo)

Plantdo laboratorial (final de semana das
7h/sabado as 7h/segunda)

Exames laboratoriais em ambulatério

Transfusdo de sangue em baixas hospitalares
excedentes.

Eletrocardiograma

R$ 357,00 (por més)

Valor por exames conforme tabela Anexo |

R$ 270,00 (por unidade)

R$ 57,00 (por procedimento)

| Ecografias excedentes

R$ 100,00 (por procedimento)

| Servigos de Enfermagem Plantdo (finais de

R$ 284,00 (Por més)

[ semana) )
Servicos de Enfermagem (Transferéncia de
pacientes para outros Hospitais)

R$ 153,00 (por transferéncia)

Tabela: Site Prefeitura Municipal de Sete de Setembro. Disponivel em:
<https://www.setedesetembro.rs.gov.br/site/contratos/22354-contrato-n-82021---associacao-hospitalar-santa-teresa>

6.4 Dados Epidemioldgicos

Conforme descrito no Plano Nacional de Satde 2020-2023, o Brasil tem vivenciado
nas Ultimas décadas um processo de mudanca do perfil de adoecimento e morte da populacdo, com
queda acentuada da mortalidade por doengas transmissiveis, da mortalidade de menores de cinco
anos e reducdo significativa das causas evitaveis de morte, 0 que impactou positivamente no
aumento da expectativa de vida. Em compensacao, observa-se um aumento das doencas crénicas
ndo transmissiveis, como diabetes, doencas cardiovasculares, cancer, entre outras, e das mortes
por violéncia, como os acidentes de transito, situagdes para as quais 0 municipio de Sete de

Setembro ndo é excessao.

6.4.1 Morbidade Hospitalar

A morbidade serve para mostrar 0 comportamento das doencas e dos agravos a
saude na populacdo em determinados intervalos de tempo.

6.4.1.1 Por Capitulo da CID-10

Estdo relacionados todos os atendimentos hospitalares prestados a moradores de
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Sete de Setembro, independentemente da localidade onde tenha ocorrido a internacao hospitalar.

Tabela: Internagbes SUS de Residentes em Sete de Setembro, por Capitulo da CID-10, por ano do processamento.

Capitulo CID-10 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | Total %
1X. Doengas do aparelho circulatério 17 42 25 35 32 40 27 30 22 270 17,32%
X. Doengas do aparelho respiratorio 33 | 32 34 24 20 28 51 13 20 255 16,36%
XI. Doengas do aparelho digestivo 23 | 53 22 12 31 31 33 25 13 243 15,59%
II. Neoplasias (tumores) 17 | 13 9 16 15 15 27 12 10 134 8,60%
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 17 9 13 10 10 12 16 8 16 111 7,12%
1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 5 7 7 17 10 6 7 16 18 93 5,97%
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 13 12 11 10 13 3 6 14 2 84 5,39%
XV. Gravidez parto e puerpério 2 6 6 8 8 12 14 4 10 70 4,49%
Xll1.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 5 8 6 6 10 13 4 9 3 64 4,11%
V. Transtornos mentais e comportamentais 1 1 7 8 8 11 16 8 3 63 4,04%
III. Doengas sangue Orgdos hemat e transt imunitar 0 2 1 7 6 7 7 6 8 44 2,82%
1V. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 5 5 5 6 1 1 5 5 3 36 2,31%
V1. Doengas do sistema nervoso 3 1 2 0 5 6 8 6 1 32 2,05%
XI1. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 3 4 3 2 0 0 2 0 1 15 0,96%
VII. Doengas do olho e anexos 0 3 2 0 0 1 2 1 0 9 0,58%
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 1 1 1 2 0 2 0 1 9 0,58%
VI11.Doengas do ouvido e da ap6fise mastéide 0 0 0 0 0 4 3 1 0 8 0,51%
XXI. Contatos com servicos de saude 0 0 0 0 0 2 4 1 1 8 0,51%
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdémicas 1 2 2 0 0 2 0 0 0 7 0,45%
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 0 0 0 0 0 0 4 0 0 4 0,26%
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
Total 146 | 201 | 156 | 162 | 171 | 194 | 238 | 159 | 132 | 1559 100%

Fonte: Datasus. <http://tabnet.datasus.gov.br>. Acesso em novembro de 2021. Dados até setembro de 2021.
Notas do DATASUS: Situacéo da base de dados nacional, dos Gltimos 12 meses, sujeita a retificacGes.

6.4.1.2 Por Faixa Etariae CID 10

Tabela: Internacdes SUS de residentes em Sete de Setembro, por Capitulo da CID-10 e faixa etaria no ano de 2021.

Menor| 124 [ 529 l0a14 15219 P02 29 B0 239 0249 $02a59 40269 J0a 79 0 anos Total
Capitulo CID-10 lano | anos | anos | anos | anos | anos | anos | anos | anos | anos |anos |e mais g
1X. Doengas do aparelho circulatério 0 0 0 0 0 0 0 0 2 5 5 10 22 I 16,67%
X. Doengas do aparelho respiratério 0 2 1 0 0 0 2 0 4 1 7 3 20 15,15%
1. Algumas doengas infecciosas e parasitérias 0 0 0 0 0 4 1 2 3 6 2 0 18 13,64%
XIX. Les6es enven e alg out conseq causas externas 0 0 1 0 0 3 1 3 2 2 1 3 16 12,12%
XI. Doencas do aparelho digestivo 0 1 1 1 1 1 1 0 2 2 3 0 13 9,85%
1. Neoplasias (tumores) 0 0 0 0 0 0 0 0 1 3 6 0 10 7,58%
XV. Gravidez parto e puerpério 0 0 0 0 1 3 3 3 0 0 0 0 10 7,58%
I1I. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 6 8 6,06%
V. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 3 I 2,27%
V. Transtornos mentais e comportamentais 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 3 I 2,27%
Xll1.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 3 2,27%
XI1. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 2 1,52%
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 1,52%
V1. Doencas do sistema nervoso 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0,76%
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0,76%
VII. Doengas do olho e anexos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
VIlI.Doengas do ouvido e da ap6fise mastéide 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
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XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%

XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%

XXI. Contatos com servigos de salide 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
Total 1 4 3 1 2 1 10 11 17 22 26 24 132 100%

Fonte: Datasus. <http://tabnet.datasus.gov.br>. Acesso em novembro de 2021. Dados até setembro de 2021. Notas

do DATASUS: Situacado da base de dados nacional, dos dltimos 12 meses, sujeita a retificagdes.
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6.4.2 Mortalidade

Tabela: Obitos de residentes em Sete de Setembro por Capitulo da CID-10.

Capitulo CID-10 2000 (2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 (2010 [ 2011 [ 2012 {2013 ( 2014 | 2015 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | Total %
1X. Doengas do aparelho circulatério 6 7 11 8 12 6 7 8 5 14 | 10 4 7 4 5 2 7 4 7 9 143 40,97%
11. Neoplasias (tumores) 4 3 3 3 3 2 3 3 1 3 3 2 3 4 2 4 0 4 3 5 58 16,62%
X. Doengas do aparelho respiratério 3 3 4 1 0 2 0 3 0 1 4 1 0 6 2 1 1 1 4 1 38 10,89%
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 2 1 1 0 2 3 2 3 1 1 0 1 2 2 3 1 0 0 0 4 29 8,31%
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 0 2 0 0 3 0 0 0 4 0 2 2 3 1 1 1 2 0 1 1 23 6,59%
XI1. Doengas do aparelho digestivo 0 0 2 1 0 0 0 3 1 2 0 0 0 1 0 2 0 0 1 3 16 4,58%
1V. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 2 1 0 1 1 2 11 3,15%
V1. Doengas do sistema nervoso 0 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 2 0 0 2 0 0 2 2 11 3,15%
V. Transtornos mentais e comportamentais 1 0 1 0 1 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 6 1,72%
1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 4 1,15%
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 4 1,15%
XI11.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0,57%
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 2 0,57%
111. Doengas sangue érgdos hemat e transt imunitar 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0,29%
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0,29%
\VI1. Doengas do olho e anexos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
VI111.Doengas do ouvido e da apéfise mastoide 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
e 18 (19 (24 | 13 | 21 | 14 | 12 | 21 | 16 | 24 | 19| 13 | 18 [ 18 [ 16 | 14| 11 | 11 | 20 | 27 0 100%

Fonte: Ministério da Saude — MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informac6es sobre Mortalidade — SIM. Verificado em novembro de 2021.
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Tabela: Obitos de residentes em Sete de Setembro por faixa etaria.

Faixa Etaria 2000|2001(2002|2003(2004 [2005{2006 | 2007 {2008 |2009(2010 {2011 2012 |2013|2014|2015|2016|2017|2018(2019| Total %
80 anos e mais 8 5 7 4 7 2 0 7 5 6 4 5 2 5 3 6 4 6 12 |7 105 45,26%
70 a 79 anos 1 7 9 3 7 6 | 3 4 4 8 1 |1 9 6 5 4 | 3 2 2 3 98 42,24%
60 a 69 anos 4 1 2 2 3 2 |3 3 2 8 3 3 4 3 4 2 |1 2 3 6 61 26,29%
50 a 59 anos 2 2 2 2 3 2 |3 5 4 |0 1 4 1 2 2 1|1 1 3 6 47 20,26%
40 a 49 anos 1 4 1 1 1 2 |2 0 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 3 18 7,76%
20 a 29 anos 1 0 0 0 0 0 0 2 0 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 8 3,45%
30 a 39 anos 0 0 3 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 7 3,02%
Menor 1 ano 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 3 1,29%
1 a4 anos 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 0,86%
15 a 19 anos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
10 a 14 anos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
5a9anos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
Total 18 | 19 | 24 | 13 | 21 | 14 |12 |21 |16 |24 [19 |13 |18 18 | 16 | 14 11| 11| 20| 27 349 150%

Fonte: Ministério da Satde — MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informacdes sobre Mortalidade — SIM. Verificado em novembro de 2021.
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6.5 Enfrentamento a pandemia de COVID-19

No contexto da emergéncia internacional de satde publica, relacionada a pandemia
de COVID-19, a Secretaria Municipal da Saude vem desenvolvendo trabalho integrado as acdes
em nivel nacional e estadual, buscando atender a populagdo do municipio em todas as areas de sua
competéncia, além de prover o registro e a oferta de informacdes detalhadas, diariamente.

Destaca-se, neste periodo, o inicio da campanha de vacinacdo, a qual tem sido dada

a devida prioridade e para a qual erstdo sendo direcionados 0S recursos necessarios ao seu
desenvolvimento, com a velocidade e eficiéncia que a situacdo exige.

6.5.1 Dados de Vacinagao

Tabela: Vacinagdo COVID-19, visdo geral.

~ .
- o -
%%. PREFEITURA VACINACAO COVID-19 ¢ -: Atualizacdo: 26/11/2021
o4
u DE SETE DE SETEMBRO SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SMS
APLICADAS - 12 DOSE POPULACAO APUICADAS - 2¢ DOSE  POPULACAD DOSE UNICA 2% DOSE + REFORCO POPULAGCAD
98,90% 82,34% 100,00 80,20% pigspisiing
' ! < y 100,00% 82,74% 91,89% 20,71%
DOSES RECEBIDAS POPULACAD 10 DOSES RECEBIDAS PORRACAO DOSES RECEBIDAS POPRACKO DOSES ::c:amu POPU:LACAO
1640 DOSE 1580 IMUNIZADA 50 IMUNIZADA 444 IMUNIZADA
6 4 0 25/10/2021 18
Idosos e ILPy 16 16 0 17 10/11/2021 18
*40505 acima de 95 anos 4 < 0 1 23/11/2021 18
< loeos com 30594 snes » o 0 12 >
Idosos com 85 a B9 anos 20 18 0 n
Idosos com 80 a 84 anos 4a a 0 a1 Ultimas Recebidas - 2¢ Dose
Idosos com 75 a 79 anos n 73 0 56 03/11/2021 -24
ldosos com 70 a 74 anos 98 38 0 100 18/11/2021 36
Idosos com 65 a 69 anos 120 120 0 9 23/11/2021 18
Idosos com 60 a 64 anos 162 166 0 0
Profissionais de Seguranca 5 - 0 0
Fase - Comorbidades w 0 5
Fase |l - Comorbidades S8 58 0 0 25/06/2021 10
Fase IIl - Comorbidades 34 34 1 0 06/07/2021 40
Pessoas com Defic. Permanent 22 2 0 0
Profisionais de Educacdo P P 0 0
Trab, Limp. Urb. E Caminh 18 18 0 0
Pessoas com 59 2 18 anos 696 704 49 0
Adolesc. 12 a 17 anos ¢/ comorb 14 12 0 0 10/11/2021 48
Adolesc. 17 a 12 anos s/ comorb 66 2 0 0 18/11/2021 114
Imunossuprimidos 0 0 0 16 23/11/2021 12

Fonte:

disponivel em <https://vacina.saude.rs.gov.br/>. Dados disponiveis em nov/2021.

6.5.2 Situacao atual dos Casos

Doses aplicadas: Controles internos da Secretaria de Salde de Sete de Setembro. Doses recebidas: SES-RS,
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Tabela: Resumo geral da situagdo dos pacientes de COVID-19.

Sete/d

COMO PREVENIR O CONTAGIO

Boletim
COVID-19
26/11/2021

Fonte: Controles internos da Secretaria de Saude de Sete de Setembro. Dados disponiveis em nov/2021.

6.6 Gestdao em Saude

A Secretaria Municipal da Salde é a instancia gestora municipal do Sistema Unico
de Salde — SUS, instituida através da Lei Municipal n.° 02/97 de 10 de janeiro de 1997, tendo por
objetivos primordiais as atividades de promocao, protecdo e recuperacdo da saude da populacdo
residente no municipio, promovendo atividades de regulamentacdo, fiscalizacdo e controle das
acOes e dos servicos de salde, realizando a articulacdo entre o conjunto das varias instituicdes dos
trés niveis de governo e do setor privado contratado e conveniado, para que interajam para um fim
comum, de tal forma que todos sigam 0s mesmos principios e as mesmas normas do servigo
publico, atuando para que os principios da universalizagdo, da equidade, da integralidade, da
descentralizacdo, do comando Unico e da participacdo popular, definidos na Constituicdo, sejam
devidamente aplicados.

6.6.1 Participagdo Social

6.6.1.1 Conselho Municipal de Saude

O Conselho Municipal de Saude foi criado através da Lei n° 052/97 e seu
funcionamento foi disciplinado pela mesma lei no dia 18 de novembro de 1997.

Atualmente, € formado por 8 membros titulares e respectivos suplentes, composto
por 4 representantes dos usuarios, 2 representantes dos profissionais de salde e 2 representantes
do governo e prestadores de servigos.
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O Conselho Municipal de Saude possui regimento interno, definindo sua
organizacdo e funcionamento, sendo que realiza suas reunides ordinérias mensalmente e
extraordinarias sempre que houver a necessidade.

6.6.1.2 Conferéncia Municipal de Saude

Convocada pelo Poder Executivo, ou extraordinariamente por este ou pelo
Conselho Municipal de Salde, conforme mencionado na Lei no. 8.142/90, a Conferéncia
Municipal de Saude se reunira a cada 4 anos, com a representacdo dos varios segmentos sociais,
em tempo adequado ao das politicas de estado, para avaliar a situacao vigente e propor as diretrizes
para a formulacao de politicas publicas de salde, que deverdo compor o plano municipal de satde
e o plano pluri anual (PPA).

Enquanto compromisso da gestdo com a participacao popular, tem por objetivos:

v Avaliar e propor diretrizes da politica para o setor saude, estabelecidas pelo Conselho
Nacional de Saude;

v Discutir temas especificos para propor novas diretrizes locais da politica de saude;

v Eleger delegados para as Conferéncias Estaduais e Nacionais, quando for o caso.

q Vil ===

CONFERENCIA
MUNICIPAL .
DE SAUDE SR
TEMA: DEMOCRACIA E SAUDE

Eixos Temadéticos:
I- Saidde como Direito;
1I- Consolidag@o dos principios do SUS;
1lI- Financiamento Adequado e Suficiente para o SUS.

12 de abril de 2019
Horério: 14 horas
ias do Clube UniGo de Sete de Setembro

Folder: Disponivel em: https://www.setedesetembro.rs.gov.br/site/eventos/1606-viii-conferencia-municipal-de-saude
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6.6.1.3 Audiéncias Publicas

Ocorre a realizacdo de audiéncia publica durante o processo de elaboragdo e
discussdo do plano de satde, conforme esta definido na Lei Complementar 141, de 13 de janeiro
de 2012, no Paragrafo Unico do seu Artigo 31:

“A transparéncia e a visibilidade serdo asseguradas mediante incentivo a participag@o
popular e realizacdo de audiéncias publicas, durante o processo de elaboracao e discussao
do plano de saude.”

Ainda, até o final dos meses de maio, setembro e fevereiro, é realizada audiéncia
publica na casa legislativa para apresentacdo do Relatério Quadrimestral de Gestdo da Salde
Municipal, relativo ao quadrimestre anterior, conforme defini¢do na Lei Complementar 141, de 13
de janeiro de 2012, no Pararagrafo 50. do Artigo 36:

“O gestor do SUS apresentara, até o final dos meses de maio, setembro e fevereiro, em
audiéncia publica na Casa Legislativa do respectivo ente da Federagdo, o Relatorio de
que trata o caput.”

Resultados

Excepcionalmente, para elaboracdo deste Plano Municipal de Salude, em funcédo
da Emergéncia de Salde causada pela pandemia de COVID-19, com o intuito de evitar
aglomeracdo e garantir a seguranca sanitaria, foi realizada consulta publica via internet para coleta
de dados, as quais evidenciam as prioridades da populagéo, sendo elas, detalhadas abaixo.

PROPOSTA
1 — Seguir respeitando e cumprindo as resolugdes do Ministério da Saude e Conselho Municipal de Saude;

2 — Manter e ampliar o programa do “controle de qualidade” da 4gua consumida pela populagdo buscando
atingir toda a rede de abastecimento;

3 —Realizar o Planejamento municipal do saneamento basico;

4 — Garantir e ampliar os investimentos necessarios para satde publica (consultas especializadas, exames
de atencdo basica, média e alta complexidade, cirurgias, fonoaudidlogo(a), fisioterapeuta, psicélogo(a));

5 — Valorizar a participacdo popular no Conselho Municipal de Salde;

6 — Manter o convénio com prestadores de servicos de saude (Hospitais, laboratorios, médicos, etc.)
disponibilizando transporte aos pacientes a fim de que a populagéo receba atendimento especializado e de
qualidade;

7 — Realizar a renovacao constante da frota de veiculos;

8 — Assegurar o servico de PLANTAO 24 HORAS com Hospital de referencia e motorista para os casos
de urgéncia e emergéncia;

9 — Seguir executando campanhas constantes de imunizacdo (vacinacdo) em todo o municipio;

10 — Garantir e ampliar os programas de atencdo especial a saide da mulher, do homem, da crianca, do
adolescente e portadores de doencas cronicas (diabéticos, hipertensos, doentes mentais, entre outros);
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11 — Manter o ESF (Estratégia de Saude da Familia) e o Programa de Agentes Comunitarios de Salde;

12 — Manter e ampliar os itens ofertados pela Farmécia Bésica a toda populacéo;

13 — Assegurar o fornecimento de medicamentos aos idosos especialmente 0s de uso continuo, assim como
proteses, érteses e outros recursos relativos ao tratamento, habilitacdo ou reabilitacao;

14 — Garantir 0 acesso do idoso aos Servigos de Assisténcia a Salde, através do acompanhamento
diferenciado, facilitando o acesso do idoso ao servico publico, tal como a realizacdo de exames e a retirada
de medicamentos;

15 — Continuar promovendo campanhas de prevencdo ao Tabagismo, Alcoolismo, Drogas, e palestras de
orientagéo sobre sexualidade aos adolescentes bem como demais temas pertinentes;

16 — Garantir a continuidade do programa Primeira Infancia Melhor;

6.6.2 Planejamento

A Secretaria Municipal da Sadde tem seu planejamento pautado pelo ciclo
determinado pela legislacdo, englobando o Plano Municipal de Saude, o Plano Plurianual, a
Programacdo Anual de Saude, a Lei de Diretrizes Or¢camentarias, a Lei do Orcamento Anual e 0s
Relatérios Quadrimestrais e Anuais de Gestéo.

Para a realizacdo do planejamento da salde municipal, busca a integracdo entre as
diversas ferramentas, atentando para o cumprimento dos prazos e para a ordem de realizacdo dos
processos, buscando a integracdo entre os diversos setores da Secretaria e 0 Gestor, além da
participacdo social, através do Conselho Municipal de Salde, da Conferéncia Municipal de Saude
e da realizacdo de Audiéncias Publicas.

6.6.3 Descentralizacédo e Regionalizacéo

Estabelecida a partir da Constituicdo de 1988, a descentralizacdo da gestdo e das
politicas de satde é um dos principios organizativos do SUS. A partir de 2011, com o Decreto
7.508, ficou estabelecido um novo modelo para a descentralizacdo, definindo a organizagdo em
niveis de complexidade, através da constituicdo de regides de saude.

Neste contexto, o municipio de Sete de Setembro pertence a CIR Macro-
Missioneira que abrange 0s 78 municipios das areas da 92, 122 142e 172 Coordenadoria Regional
de Saude do Rio Grande do Sul. Esta macrorregido foi dividida em 4 regiGes de saude, sendo que
Sete de Setembro pertence a regido 11 — Sete Povos das Missfes — composta por 24 municipios.

A cada regido de salde corresponde uma Comissao Intergestora Regional - CIR
cujas reunides sdo realizadas com periodicidade mensal, onde o municipio discute, juntamente
com os demais municipios da regido e com o Estado, as suas necessidades de salde, as referéncias
e o financiamento das agdes de saude, como forma de atender ao pressuposto constitucional da
gestdo compartilhada do SUS, conjugando esforgos para o alcance de objetivos comuns em relagéo
aos cidadaos, buscando o0 amparo nas suas responsabilidades, perante a cooperacao da Unido e do
Estado como promotores da equidade orcamentéria regional, para equilibrar as desigualdades
existentes.
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Em consonancia com a regionalizacdo, na rede hierarquizada de atendimento em
média e alta complexidade, os municipios de referéncia para Sete de Setembro encaminhar
procedimentos sao:

ljui — Cardiologia (Adulto, Aritmia, Cardiopatia Isquemica, Insuficiencia
Cardiaca), Cirurgia (Cardiaca Adulto), Oncologia (Braquiterapia, Cirurgia Cabeca e Pescoco,
Radioterapia, Hematologia Adulto, Cirurgia Torécica), Otorrinolaringologia (Adulto e Pediatrica),
Reabilitacdo (Auditiva Adulto, Auditiva Pediatrica, Fisica, Intelectual, Visual), Urologia Adulto
— litotripsia, Ecocardiografia Transtoracica, Holter 24 Horas, Teste de Esforco/Teste Ergomeétrico,
Cateterismo Cardiaco (Cineangiocoronariografia), Cintilografia.

Santo Angelo — Cirurgia (Bariatrica, Geral Adulto), Dermatologia Geral,
Infectologia (Adulto, Pediatrica, HIV Adulto, HIV Pediatrica), Nefrologia Adulto, Pediétrica,
Oftalmologia (Geral Adulto, Pediatrica, Glaucoma), Oncologia (Cirurgia da Mama, Clinica e
Quimioterapia, Cirurgia Gastrointestinal, Gineco, Tumores da Pele, Urologia), Ortopedia (Adulto,
Mé&o Adulto, Ombro, Quadril, Coluna Adulto, Joelho, Pé, Pediatrica), Otorrinolaringologia
(Adulto e Pediatrica), Pré-natal Alto Risco, Teste da Orelhinha, Audiometria Tnal Limiar,
Imitanciometria e Audiometria VVocal, Bera Diagndstico, Bera Limiares Auditivos, Berra Triagem
e Ecografia, Vectoeletronistagmografia, Densitometria Ossea, Tomografia Computadorizada,
Ressonancia Magnética.

Sao Borja — Cirurgia Vascular Adulto, Ginecologia Geral.

Santa Rosa — Neurocirurgia (Adulto, Coluna Adulto, Pediatrica), Neurologia
(Adulto, Pediétrica).

Porto Xavier — Urologia Adulto.

Passo Fundo — Neurologia Endovascular, Oncologia Pediatrica, Implante de CDI
com Ressincronizador cardiaco.

Lajeado — Atendimentos para Fissuras Labiopalatais.

Ressalta-se que o municipio fica sujeito as cotas disponibilizadas pelos municipios
de referéncia, que geralmente ndo atendem a demanda pelos servicos, a exemplo das cirurgias de
alta complexidade em traumatologia, entre outras referéncias na mesma condicéo.

Na definicdo do teto financeiro da média e alta complexidade hospitalar e
ambulatorial — MAC, relativa & municipalizacdo da gestdo hospitalar do SUS, ocorrida em julho/
agosto de 2011, foi definido, de acordo com parametros do Ministério da Saude, um quantitativo
de internagdes a ser disponibilizado pelo Municipio de Sete de Setembro a seus residentes, de 13
internagcdes mensais, em seus hospitais de referencia.

6.6.4 Financiamento

Quanto ao financiamento, a Secretaria Municipal da Saude atua conciliando a
capacidade financeira limitada com as crescentes necessidades de oferta de servigos, buscando o
equilibrio entre o sistema de salde desejado e 0s meios disponiveis para sua efetivacdo, num
esforgo continuo para garantir o orcamento publico adequado.
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O Fundo Municipal de Saude (FMS) é o instrumento legal, de natureza contabil,
orcamentaria e financeira, destinado a gerir com racionalidade e transparéncia a totalidade dos
recursos da satde do municipio. Compde-se de Lei de Criacéo e regulamentacdes (Lei Municipal
N° 067 de 10.02.98), Plano de Contas Contabil, Elenco de contas correntes em seu nome,
complementado pela especificacdo do tipo e origem do recurso, utilizando o CNPJ
12.102.427/0001-80, do proprio FMS.

E inserido na lei do orcamento como unidade orcamentéria independente e tem
sua operacdo comprovada por balancetes, relatérios financeiros mensais e balangos anuais
especificos, obedecendo, na execucdo de suas atividades, as mesmas leis, normas e procedimentos
comuns & administracdo publica, tais como as leis federais 4.320/64 e 8.666/93 e suas alteragdes e
Lei complementar n® 101/2000 — Lei de Responsabilidade Fiscal, além de leis e normas municipais
complementares.

Para evitar o acréscimo de custos com estruturas administrativas as atividades do
FMS fazem uso de estruturas compartilhadas com os demais 6rgéos da Administracdo Municipal,
como contabilidade, tesouraria e setor de licitacao.

Ficam a cargo exclusivo da Secretaria Municipal da Saude o planejamento,
administracdo, controle e avaliacdo dos recursos financeiros da saude, assegurando a autonomia
do gestor e facilitando o controle social e a programacéo da aplicacdo dos recursos financeiros
em consonancia com o Plano Municipal de Saude.

6.6.4.1 Recursos Financeiros do Fundo Municipal de Saude

No financiamento da salude municipal, a analise da propor¢do entre recursos
federais, estaduais e municipais demonstra que, apesar de ter havido uma melhora na distribuicdo
de recursos das demais esferas de governo, o municipio ainda arca com a maior parcela das
despesas. O aumento na participacdo das esferas estadual e federal se deve, em parte, a assinatura
do Pacto de Gestdo, em 2011, quando 0 municipio passou a receber e a gerenciar 0s recursos da
média e alta complexidade ambulatorial e hospitalar - MAC, sendo estes utilizados na aquisicao
de exames laboratoriais e nos contratos com os Hospitais de Guarani das Misses e Santo Angelo,
demonstrando-se insuficientes para arcar com estas despesas.

Dados Estatisticos

Tabela: Total de Transferéncias para a Saude.
Ano Federal Estadual Municipal Total

2011 R$ 24151546 | 15,06% R$ 99.423,89 | 6,20% R$1.262.980,48 | 78,74% | R$1.603.919,83
2012 R$ 325.286,20 | 16,62% R$ 188.326,71 | 9,62% R$ 1.443.479,37 | 73,76% | R$1.957.092,28
2013 R$ 465.480,40 | 19,34% R$ 390.286,45 | 16,21% | R$1.551.587,55 | 64,45% | R$2.407.354,40
2014 R$ 438.763,70 | 17,60% R$ 335.897,69 | 13,47% | R$1.718.98590 | 68,93% | R$2.493.647,29
2015 R$ 334.870,65 | 13,98% R$ 234.174,62 | 9,78% R$1.825.503,29 | 76,24% | R$ 2.394.548,56
2016 R$ 361.929,31 | 12,13% R$ 331.781,78 | 11,12% | R$2.289.841,55 | 76,75% | R$2.983.552,64
2017 R$ 348.953,35 | 13,49% R$ 190.223,22 | 7,36% R$2.046.667,94 | 79,15% | R$ 2.585.844,51
2018 R$ 694.531,19 | 23,19% R$ 406.721,17 | 13,58% | R$1.894.081,66 | 63,23% | R$2.995.334,02
2019 R$ 562.730,37 | 17,45% R$ 429.528,00 | 13,32% | R$2.232.914,91 | 69,23% | R$3.225.173,28
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2020 R$ 519.177,60 17,29% R$ 486.257,40 | 16,19% R$ 1.997.869,42 | 66,52% R$ 3.003.304,42

2021 * R$ 306.733,22 17,96% R$ 225.560,11 | 13,21% R$ 1.175.155,03 | 68,83% R$ 1.707.448,36

Fontes: SIOPS <http://siops.datasus.gov.br/consleirespfiscal.php> * Dados até junho/2021. Dados disponiveis em
nov/2021.

Transferéncias para a Saude - Esfera X Ano

R$3.500.000,00

R$3.000.000,00

R$2.500.000,00
R$2.000.000,00
R$1.500.000,00
R$1.000.000,00

R$500.000,00

RS-
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

M Federal M Estadual Municipal

Fonte: Controles internos da Secretaria de Saude de Sete de Setembro de dados obtidos do SIOPS, disponivel em
nov/2021.

6.6.4.2 Recursos Proprios Aplicados em Saude

Este indicador permite acompanhar a variacéo da aplicacéo de recursos proprios em
acles e servicos publicos de satude — ASPS, no periodo compreendido entre os anos de 2013 e
2021, durante o qual a despesa minima em ASPS, em vigor, foi de 15% das receitas provenientes
de impostos, conforme estabelecido na Emenda Constitucional No. 29, de 13 de setembro de
2.000 e regulamentacéo dada pela Lei Complementar Federal No. 141, de 13 de janeiro de 2012.

Dados Estatisticos

Tabela: Despesa com recursos préprios em ASPS, por ano.

Ano Valor Minimo Valor Gasto Diferenca

2013 R$ 1.264.332,89 R$ 1.551.587,55 R$ 287.254,66 19,64%
2014 R$ 1.313.537,29 R$ 1.718.985,90 R$ 405.448,61 20,94%
2015 R$ 1.382.091,07 R$ 1.825.503,29 R$ 443.412,22 21,13%
2016 R$ 1.487.695,05 R$ 2.289.841,55 R$ 802.146,50 23,08%
2017 R$ 1.466.191,78 R$ 2.046.667,94 R$ 580.476,16 20,93%
2018 R$ 1.712.415,46 R$ 1.894.081,66 R$ 181.666,20 17,70%
2019 R$ 1.991.592,38 R$ 2.232.914,91 R$ 241.322,53 17,93%
2020 R$ 1.836.330,79 R$ 1.997.869,42 R$ 161.538,63 16,27%
2021 R$ 986.231,49 R$ 1.175.155,03 R$ 188.923,54 15,70%
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Fontes: SIOPS <http://siops.datasus.gov.br/consleirespfiscal.php> * Dados até junho/2021. Dados disponiveis em
nov/2021.

Despesas com Agoes e Servigos Publicos de Saude - Recursos
Préprios Municipais

R$2.500.000,00

R$2.000.000,00

R$1.500.000,00

R$1.000.000,00

R$500.000,00
RS-

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

H Valor Minimo ® Diferenca

Fonte: Controles internos da Secretaria de Saude de Sete de Setembro de dados obtidos do SIOPS, disponivel em
nov/2021.

Tabela: Percentual de recursos prdprios aplicados em ASPS, por ano.

Ano Minimo Aplicado Diferenca
2011 15,00% 18,42% 3,42%
2012 15,00% 20,68% 5,68%
2013 15,00% 19,64% 4,64%
2014 15,00% 20,94% 5,94%
2015 15,00% 21,13% 6,13%
2016 15,00% 23,08% 8,08%
2017 15,00% 20,93% 5,93%
2018 15,00% 17,70% 2,70%
2019 15,00% 17,93% 2,93%
2020 15,00% 16,27% 1,27%
2021 15,00% 15,70% 0,70%

Fontes: SIOPS <http://siops.datasus.gov.br/consleirespfiscal.php> * Dados até junho/2021. Dados disponiveis em
nov/2021.

Comentarios

A Secretaria Municipal da Saude vem mantendo a despesa superior ao minimo
exigido, conforme se verifica, tendo chegado ao méximo de 23,08% em 2016. A partir dai, 0
percentual vem oscilando e diminuindo, demonstrando a preocupagdo em maximizar a oferta de
servigos sem aumentar descontroladamente a despesa publica com salde.

6.6.5 Gestdo do Trabalho em Saude
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O quadro funcional da Secretaria Municipal da Satde encontra-se inserido no Plano
de Carreira, Cargos e Salarios geral da Administracdo Municipal, aplicado ao quadro geral de
servidores, ndo havendo instrumento especifico para os trabalhadores do SUS.

A equipe que compde o quadro funcional da Secretaria Municipal da Saude é

composta por 46 servidores, em novembro de 2021, distribuidos por grupos funcionais e regimes
previdenciarios.

6.6.5.1 Grupo de Atividades Administrativas

Tabela: Profissionais por Grupo de Atividades Administrativas e Regime Previdenciario.

Denominacao da Categoria Pngéﬂg Ré%irrgf Total
AwpdliaAdministrative 92 09 82
Fiscal 01 00 01

Total 01 00 01
Fonte: Prefeitura Municipal de Sete de Setembro. Setor de Recursos Humanos.
6.6.5.2 Grupo de Atividades Profissionais
Tabela: Profissionais por Grupo de Atividades Administrativas e Regime Previdenciario.

Denominacao da Categoria RegimeProprio | RegimeGeral Total
Odontologo 02 00 02
Médico 01 00 01
Enfermeiro 01 01 02
Assistente Social 02 00 02
Técnico em Enfermagem 02 02 04

o4 00 o1

Psicélogo 02 00 02
Farmacéutico 02 00 02
Nutricionista 01 00 01
Fisioterapeuta 01 00 01
Total 14 03 17

Fonte: Prefeitura Municipal de Sete de Setembro. Setor de Recursos Humanos.

6.6.5.3 Grupo de Obras Publicas e Servicos
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Tabela: Profissionais por Grupo de Atividades Administrativas e Regime Previdenciario.

Denominacéo da Categoria Pngmg RGe%Ln;;e Total
Auxiliar de Enfermagem 01 00 01
Motorista 05 00 05
Servente 02 00 02
Agente Comunitario de Saide 06 00 06
Agente de Combate as Endemias 01 00 01
Visitador do PIM 05 00 05
Auxiliar de Consultdrio Dentario 01 00 01
Monitor Social 01 00 01
Total 22 00 22
Fonte: Prefeitura Municipal de Sete de Setembro. Setor de Recursos Humanos.
6.6.5.4 Grupo de Cargos em Comisséo e Funcdes Gratificadas
Tabela: Profissionais por Grupo de Atividades Administrativas e Regime Previdenciario.
Denominacao da Categoria RegimeProprio | RegimeGeral Total
Chefe de Nucleo 00 02 02
Chefe de Equipe 00 01 01
Chefe de Turma 00 02 02
Diretor de Tréansito 01 00 01
Secretario Municipal 01 00 01
Total 02 04 06

Fonte: Prefeitura Municipal de Sete de Setembro. Setor de Recursos Humanos.
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Distribuicao de Servidores por Grupos

Funcionais
Grupo de Cargos Grupo de

em Comissdo e Atividades

. Fti:rgoeds " Administrativas
ratificadas 2%

13%

Grupo de Obras

Publicas e Grupo de
Servicos Atividades
48% Profissionais
= Grupo de Atividades Administrativas 37%

= Grupo de Atividades Profissionais
= Grupo de Obras Publicas e Servigos

= Grupo de Cargos em Comissao e Fung¢des Gratificadas

Distribuicao de Servidores por Regime

Regime Geral
15%

Regime Proéprio
85%

= Regime Préprio = Regime Geral

Comentarios

A Secretaria Municipal da Satde possui 46 servidores em seu quadro funcional,
distribuidos entre as funcdes operacionais e administrativas, com énfase para os vinculos efetivos.

Os cargos do grupo de Obras Publicas e Servigos (48%) e Atividades Profissionais
(37%), diretamente ligados ao atendimento da populacdo, ocupam ambos (85%) da méo de obra
da Secretaria, enquanto os cargos de Comissdo e Funcdo Gratificada (13%) e Atividades
Administrativas (2%) ocupam os 15% restantes. A area da gestdo possui 07 servidores com cargos
relacionados a chefia, assessoria e coordenagdo e fungdes administrativas em geral. A area de
atendimento a populacdo conta com 39 servidores.

Quanto aos vinculos empregaticios, 85% dos servidores da SecretariaMunicipal da
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Saude possuem vinculo efetivo (Regime Préprio) e 15% ocupam cargos nao efetivos, como
contratos temporarios, cargos em comissao ou contratos emergenciais (Regime Geral).

O Plano de Carreira, 0 Quadro de Cargos e as Tabelas de Vencimentos dos
Servidores do Municipio de Sete de Setembro em vigor (Lei Municipal n°® 789/2011, de
26/12/2011) foi criado em 2011 e vem sofrendo acréscimos de cargos conforme as necessidades
da administragdo, contendo previsdo de promocdes por tempo de servigo, além das atribuicoes e
requisitos de preenchimento dos cargos.

6.6.6 Educacdo em Saude

Em parceria com outras secretarias municipais, comunidades, empresas da regido,
a Secretaria Municipal da Saude participa de atividades de educacdo em salde, desta forma,
buscando minimizar as deficiéncias detectadas no cotidiano de trabalho, permitindo o
aperfeicoamento profissional de seus servidores e gestores e a permanente reorganizagédo de seus
servigos, buscando cumprir com suas responsabilidades no que se refere a educacdo em saude, em
consonancia com as diretrizes estabelecidas no Pacto pela Salde.

Comentarios

Apesar da participacdo de servidores em eventos relacionados a educago em saude,
observa-se que ndo existe um processo formal de educacdo em salde instituido ou, ainda,
mecanismos de cooperacao técnica e/ou articulagdo com instituicdes de ensino, de servi¢cos ou de
participacdo social, especificos para a area da educacdo em salde.

6.6.6.1 Informacdo em Saude

A Secretaria Municipal da Salde mantém controle sobre todas as agdes
desenvolvidas, seja através dos sistemas desenvolvidos pelo Departamento de Informatica do SUS
(DATASUS) (www.datasus.gov.br), ou sistemas proprios de controle, além de fichas, formulérios
e outros documentos necessarios ao registro, acompanhamento e andlise de informacdes,
utilizando-se dos meios disponiveis para divulgacédo de informacdes a comunidade, como o site da
Prefeitura Municipal na Internet <www.setedesetembro.rs.gov.br> e o sistema de apoio ao
Relatdrio de Gestao <digisusgmp.saude.gov.br>.

6.6.6.2 Sistema Informatizado de Gestao em Saude

A Secretaria Municipal da Saude utiliza em todo o seu territério o Prontuario
Eletrénico do Cidad&o (PEC): para agendar consultas e registrar as informacdes sobre o
atendimento do paciente na UBS, sistema integrado de gestdo para manutencdo dos cadastros de
usuarios dos servicos de satde municipal, permitindo registro e pesquisa de todos os atendimentos
prestados, fornecendo, ainda, os meios para consultar os dados referentes aos atendimentos,
servindo como base para o processamento da produgdomensal a ser encaminhada ao DATASUS e
para emissdo de relatorios estatisticos.



http://www.carlosbarbosa.rs.gov.br/
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o Sistema de Informacdo em Saude para a Atencdo Bésica (SISAB), que é nacional, e 0 e-SUS
AB, que € utilizado nas UBSs. Dessa maneira, eles permitem manter um registro individualizado
dos atendimentos de cada cidaddo, identificado pelo Cartdo Nacional de Salde.

6.6.6.3 Sistemas de Informacdes Obrigatorios

A Secretaria Municipal da Saide mantém o processamento obrigatorio dos dados
atraves dos sistemas desenvolvidos pelo Datasus (6rgao responsavel pelo desenvolvimento de
sistemas do Ministério da Salude) e pela Procergs (6rgdo responsavel pelo desenvolvimento de
sistemas da Secretaria Estadual da Saude), responsabilizando pela coleta e processamento, sempre
que possivel, os setores envolvidos na execugdo das atividades inerentes aos dados a serem
fornecidos.

Existem sistemas instalados em diversos setores, com diversas funcdes especificas,
entre eles, Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES), Boletim de
Producdo Ambulatorial (BPAMag), Mddulo Autorizador de AIH (Internagdes Hospitalares),
Sistema de Informacdo de Atendimento Ambulatorial (SIA), Transmissor Datasus, Prontuario
Eletronico (e-SUS), Gerenciamento de Usuarios com Deficiéncia (GUD), Sistema de Marca¢édo
de Consultas e Procedimentos (GERCON), Cadastro Nacional de Usuarios do Sistema Unico de
Saude (CADSUS WEB), Modulo Planejamento (DIGISUS GESTOR), Ouvidoria (OUVIDOR
SUS), Sistema de Informacéo em Saude para a Atencdo Basica (SISAB), SIGTAP (Tabela SUS),
Sistema de Cadastro e Permissdo de Acesso (SCPA), Gerenciador de Ambiente Laboratorial
(GAL), Sistema De Acompanhamento De Producdo Sisnet/Sinan (SAPSS), Sistema para
solicitacdo e controle de estoque dos Testes Rapidos de HIV, Sifilis e Hepatites Virais para
Atencdo Basica (Rede Cegonha e Populacdo Geral), Hospitais, SAE e CTA (SISLOG),
Distribuicdo De Teste Antigenos (DTA), Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo
(SINAN), Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imunizac6es (SIPNI), Sistema de
Notificacdo do Ministério da Saude (E-SUS VE-NOTIFICA), Sistema Informatizado de
Vigilancia Epidemiol6gica de Doencas Diarreicas Agudas (SIVEP-DDA), Gripe - NotificacGes de
Sindromes Respiratdrias Agudas Graves (SIVEP), Sistema de Informacdo de Insumos (SIES),
Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imunizagdes (SI-PNI), Administracdo de
Medicamentos (AME), entre outros, também de uso administrativo da Secretaria de Sadde, como
Ponto Secullum 4 (Ponto Digital dos Servidores), SALUTAR (Farmacia, Atendimento e Frotas),
Solicitagdo de Compras, Diarias e Adiantamento, e outros.

Comentarios

Apesar do esforgco em manter a alimentagdo dos bancos de dados obrigatorios,
através dos sistemas fornecidos pelo Ministério da Saude (MS), é percebida uma dificuldade em
obter informacdes consistentes a partir de todos esses bancos de dados.

Isto ocorre, em parte, pela politica adotada pelo MS quanto aos sistemas de
informacdo, que sdo desenvolvidos em diversas linguagens diferentes e ndo possuem integracéo,
mantendo as informagBes compartimentadas em cada uma das dezenas de &reas de coleta.

Tambem sdo percebidas dificuldades na manipulacéo dos diversos bancos dedados
do Ministério da Saude por falta de conhecimento técnico aprofundado, na area de bancos de
dados, pelos profissionais que operam os sistemas, nos diversos setores em que 0S mesmos se
encontram instalados.
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7 Diretrizes, Objetivos e Metas

7.1 Diretriz

Este Plano Municipal de Saude tem por diretrizes manter e aperfeicoar o Sistema
Unico de Salide/SUS municipal para que a populacio tenha acesso integral a acdes e servicos de
qualidade, de forma oportuna, atentando para que os principios da universalizacdo, da equidade,
da integralidade, da descentralizacdo, do comando Unico e da participacdo popular sejam
devidamente aplicados, produzindo, ainda, atividades de regulacdo, fiscalizacdo e controle das
acOes e dos servicos de saude, no setor publico e privado, promovendo a qualidade de vida dos
cidaddos do municipio.

7.2 Objetivos

O alcance da diretriz do Plano Municipal de Saude, no periodo de 2022 a 2025, seré
orientado por objetivos a seguir explicitados e pelo conjunto de metas estabelecidas, alinhados
com as defini¢bes do Plano Nacional de Saude, conforme tabela abaixo:

Ano Programagéo/ano
Base | 2022 | 2023 | 2024 | 2025

OBJETIVO Meta Indicador

Garantir 100% das consultas de
pré-natal, garantir o acesso das
gestantes a no minimo 6 consultas
de pré-natal no decorrer da
gestacdo, sendo a primeira antes
da 202 semana de gestagdo, bem
como a oferta de todos 0s exames
e sorologias necessarias.

Percentual de gestantes
com seis ou mais consultas | 2021 60% | 65% | 70% | 80%
atendidas no pré-natal

Aumentar a adesao a partos

Organizar e normais na rede publica. Reduzir Proporgio de partos
qualificar a rede de a quantidade de cesarianas ’ . 0 0 0 0
aten(;_éo Mz_ﬂerno realizadas sem indicacdo tanto na normalsinltzr?]l;nst;rSaude 2021 ) 24% [ 25% | 20% | 27%
infantil rede publica quanto na rede P
privada.

Manter em 90% vaga aberta na
agenda da equipe de saude bucal
em quantidade proporcional ao
total de gestantes acompanhadas
pelas equipes de satde da familia.
Garantir o acesso das gestantes ao
atendimento\avaliacdo
odontoldgica.

Proporgdo de gestantes
com atendimento 2021 60% | 70% | 80% | 90%
odontoldgico realizado
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Proporc¢do de gestantes
com no minimo 03

P Ultrassonografias 2021 | 85% | 90% | 95% | 100%
Obstétricas no decorrer da i -
= Obstétricas realizadas no
gestacao. x
decorrer da gestagéo.
Proporgdo de
Garantir atendimento domiciliar | atendimentos realizados ao
ao recém-nascido e a puérpera na recém-nascido e a 2021 | 85% | 90% | 95% | 100%
primeira semana de vida. puérpera na primeira
semana de vida.
Reduzir e manter os indices de
gravidez na adolescéncia, a
incidéncia de gravidez na Proporg¢do de gravidez nas
adolescéncia entre as faixas adolescentes (10 a19anos | 2021 0% 0% 0% 0%
etérias 10 a 19 anos, através do de idade).
fortalecimento do Planejamento
Familiar.
Manter Equipe da Estratégia Equipe da Estratégia 0 0 0 0
Satde da Familia Satde da Familia Mantida, | 2021 | 100% | 100% | 100% | 100%
Porcentagem de Cobertura
Atender 100% da populacdo pela | populacional estimada de 0 0 0 0
Fortalecer a APS Equipe de Satde Bucal -ESB. salide basica na atengio 2021 | 100% | 100% | 100% [ 100%
promovendo basica.
acessibilidade e
equidade nas redes | Manter a cobertura populacional x
de atengao 4 satide. | pelos ACS em 100% em todas as | © ercentual depopulacao 15451 110004 | 10006 | 1009 | 100%
micro areas coberta pelos ACS.
Manter a rede de Saude Bucal Numero de Equipes de
com foco especial nos grupos Saude Bucal — ESB 2021 1 1 1 1
prioritérios. implantadas e mantidas.
Raz&o de exames de
mamografia
Intensificar a realizacdo de derastreamento realizados
_mamografla de rastreamento em mulheres de 50~a 69 2021 | 0.729% | 0.72% | 0,729 | 0.72%
bilateral nas mulheres de 50 a 69 anos na populacéo
anos. residente de determinado
local e populagéo da
mesma faixa etaria.
Fortalecimento das
acOes de promocéo e Razdo de exames
prevencéo a salde. citopatoldgicos do colo do
Intensificar a coleta de preventivo | Gtero em mulheres de 25 a
de Cancer de colo uterino nas 64 anos na populacéo 2021 ]0,70%]0,70% ] 0,70% | 0,70%
mulheres de 25 a 64 anos. residente de determinado
local e a populacéo da
mesma faixa etaria.
Acompanhamento das
con@ngloqallde}des de satde dos Percentual de familias 2021 | 97% | 9796 | 979% | 979
usudrios inscritos no Programa acompanhadas
Bolsa Familia.
. Acompanhar os usuarios SUS Proporg&o dados
Fortalecimento de com 0 campo “ocupagdo” cadastrais do usuario SUS
acOes relacionadas . P cupage . - | 2021 95% | 95% | 95% | 95%
. - preenchido nas notificacdes de com 0 campo “ocupacao
aos ciclos a da vida. - h
agravos relacionadas ao trabalho. preenchido.
Reduzir agravos da Reduzir o numero de fumantes Numero de fumantes em 2021 2 2 2 5

salde mental

em tratamento ao tabagismo

tratamento no municipio.

Pg. 68




Plano Municipal de Salde — 2022 a 2025

acompanhadas pela Manter acges preventivas sobre Numero de campanhas
APS uso%e dr% as ilicitas com temas do uso de 2021 5 5 5 5
9 drogas.
Percentual de portadores
Orientar e Reorganizar a aten¢do aos de hipertensdo cadastrados
sistematizar medidas | portadores de Hipertensdo arterial no ESUS AB e 2021 | 70% | 80% | 90% | 100%
de prevencao, sistémica acompanhados pela
detecgdo, controle e equipes ESF
vinculagdo dos
hipertensos e Percentual de portadores
diabéticos inseridos . N de diabetes cadastrados no
na atencéio Regrr?:é‘c'jgg 3 :t[‘;:‘;g:t :SOS ESUS AB e 2021 | 70% | 80% | 90% | 100%
basica. P acompanhados pela equipe
ESF

Ano Programacéo/ano
OBJETIVO Meta Indicador s | o s || oo | 2o
Fortalecer a Atenco Reforma da UBS Reformas e readequacdes | 501 | 409 | 50% | 60% | 70%
Priméria & Sadide de fluxo
qualificando as — - — -
acoes e servicos, Aqmsu;ao_de Equipamentos e Aquisicdo de Material 2021 | 100% | 1009% | 100% | 100%
promovendo Material Permanente. Permanente.
integralidade,
acessibilidade e Aquisicéo de veiculos para a
equidade nas redes | Secretaria de Satide e Assistencia | Aquisigo de Veiculos | 2021 1 1 1 1
de atencdo a saude. Social.
Calendério de vacinagdo
Manutencdo de Camara de para todos 0s usuarios. o o o o
Alcangar em 100% conservagao de vacinas. Demanda de vacinas e 2021 1 100% f 100% | 100% [ 100%
na cobertura do conservagao.
calendario vacinal
Aquisigéo de caixas térmicas com | Conservagéo e transporte o o o o
termametro. de vacinas 2021 | 100% | 100% | 100% | 100%

Ano Programacéo/ano
OBJETIVO Meta Indicador
Base | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
. Atingir os indicadores pactuados NUmero de indicadores
Gerir e controlar | 14 pactuacdo anual (DIGISUS) e | atingidos pela pactuagdo e | 2021 | 100% | 100% | 100% | 100%
programas € agoes a pactuagao do Previne Brasil pelo Previne Brasil
da Secretaria
Municipal de Satde. Garantir equipe minima dos s
Desenvolver e servicos através de contratacOes Rgzlllizczggo c?gé::srsscc)) 2021 | 100% | 100% | 1009% | 100%
implementar acOes temporarias e/ou concurso pu seIeE[]i\F/)o 0 0 0 0
eservicos na publico. )
ql:fl“flcaﬁl}ﬁo da Manter e Ampliar acesso da
gestao, melhorar € | populagdo para atendimento de Valor orgado x valor 0 0 0 0
ampliar 0 acesso. | emergéncia hospitalar e cirurgias executado 2021 | 100% [ 100% | 100% | 100%
eletivas.
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Ano Programacéo/ano
OBJETIVO Meta Indicador
Base | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Proporgéo de cura dos
0 .
Alcancar 100% de contrqle dos NoVos casos de hanseniase 2021 | 100% | 100% | 100% | 100%
novos casos de hanseniase. diagnosticados nos anos
das coortes
Manter em zero a taxa de Incidéncia de sifilis
incidéncia de sifilis congénitaem | congénita em menores de | 2021 0% 0% 0% 0%
menores de um ano de idade. um ano de idade.
Manter em zero a taxa de Taxa de Mortalidade o o o o
Mortalidade Infantil. Infantil 2021 0% 0% 0% 0%
Manter em zero a taxa de Numero de 6bitos 2021 0% 0% 0% 0%
mortalidade materna. maternos.
Propor¢&o de Vacinas i
selecionadas no calendério de Indice de Cobertura
vacinagdo para criangas menores Vacinal do Calendario
de dois anos de idade. Nacional de Vacinagao 2021 | 100% | 100% | 100% | 100%
(Pentavalente, Pneumocdcica 10- | para criangas menores de
Valente, Poliomielite e Triplice dois anos.
Fortaleci 0d Viral.
ortalecimento da =
I Manter em 100% a proporcéao de x
£ %'g”.ar}‘“‘,'a. cura dos casos de tuberculose Propgarlggg r?gv%usra de 2021 | 100% | 100% | 100% | 100%
pidemioldgica pulmonar.
. " Proporgdo de registro de
0,
Registro de 95% de Obitos com | puoc Com causa basica | 2021 | 95% | 95% | 95% | 95%
causa definida. L
definida
Encerrar 100% das investigacoes Alimentagdo das areas
de doepg_as_de nptlflcagao técnicas no sistema do 2021 | 100% | 1009% | 100% | 100%
compulséria imediata (DNCI) estado para encerramento
com até 60 dias apos notificacéo. oportuno
Manter em zero a incidéncia de Numero de casos novos
em criangas menores que 5| 2021 0% 0% 0% 0%
AIDS em menores de 5 anos. anos
. . Unidade de atendimento
Manter atendimento aos pacientes - )
. - mantida até o controle de
suspeitos e confirmados de L . 2021 1 1 1 1
. contaminacéo e riscos de
COVID 19 e suas variantes. . ~ .
infeccdo ao Coronavirus
. . 0 . L
Atl_ng|r~e/ou ampliar em 90% Realizar a vacinagéo na 2021 | 90% | 90% | 90% | 90%
vacinagéo contra o COVID 19. populagéo elegivel
Realizar analises em amostra de
agua para consumo hum_ano com | Pardmetro de agua potavel 2021 | 95% | 950 | 95% | 950
0s parametros para coliformes para consumo
Fortalecimento da totais, cloro residual e turbidez..
Vigilancia em satde
- L 0 ~
ambiental Atingir a 6 agdes anuais de Atm\?ilri Ila%?:ﬁ; ggﬁi?gﬁzs de
vigilancia sanitaria necessarias ao gra e 2021 6 6 6 6
NS necessarias no municipio
controle de vigilancia anual

OBJETIVO

Meta

Indicador

Programacéao/ano
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Ano
Base

2022

2023

2024

2025

Garantir a
dispensacdo dos
medicamentos com
seguranca, eficacia e
qualidade dos
produtos, bem como
a promocéo do uso
racional e o acesso
da populagdo aos
produtos e servigos.

Organizar a Comisséo de
Farmacia e Terapéutica (CFT).

Elabora¢do da Portaria de
instituico da CFT e do
regimento Interno.

2021

Estabelecer a lista oficial de
medicamentos béasicos do
municipio (REMUME).

Realizar a programacéo e
a aquisicdo de
medicamentos baseadas na
REMUME.

2021

Implantar o Programa Farmécia
Cuidar + com melhoria da
estrutura e ambiéncia da farméacia
e fortalecimento das préticas
clinicas no ambito da Assisténcia
Farmacéutica.

Aquisi¢do de novas
prateleiras para o
almoxarifado da farmécia.
Aquisicdo de uma cAmara
fria propria para
medicamentos
termoldbeis.
Capacitacdo dos
profissionais da
Assisténcia Farmacéutica.

2021

Garantir acesso aos
medicamentos basicos aos
usuarios.

Manter estoque suficiente
de medicamentos
pertencentes ao
Componente Basico da
Assisténcia Farmacéutica.

2021

100%

100%

100%

100%

Corresponsabilizar os pacientes
quanto ao tratamento
medicamentoso e sua doenca.

Grupos educativos com
pacientes que fazem uso
continuo de
medicamentos.
Informac@es aos agentes
comunitarios de sadde
para aprimorar as
orientacdes a populagéo.

2021

100%

100%

100%

100%

: Ano Programacédo/ano
OBJETIVO Meta Indicador Base
2022 | 2023 | 2024 | 2025
Ampliar a cobertura vacinal para
0 COVID-19. Seguir as
orientagBes do PNI como diretriz
Custear acdes e municipal para aplicacéo das Ampliar a cobertura
Servigos pgblicos vacinas para o OVID-19. vacinal para o0 COVID-19 2021 1 90% f 90% | 90% | 90%
nos niveis primérios’ Adquirir vacinas de imUniZaQaO
média e alta para 0 COVID-19, quando
complexidade, bem autorizado a compra pelo MS.
como de vigilancia Habilitar as equipes das
em saude e salde vigilancias para melhor
mental para o desempenho e resultados no NUmero de capacitacdes 2021 1 1 1 1
enfretamento e enfrentamento da pandemia
combate da decorrente do COVID-19.
pandemia do Conservar o planejamento e
COVID-19 e seus | monitoramento sistematico para a
desdobramentos. condugéo de normas e rotinas, COE ativo (100%) 2021 L L L L
bem como de assisténcia em
salde para o combate ao COVID-
19.
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Ano Programacéo/ano
OBJETIVO Meta Indicador
Base | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Dar conhecimento aos p
e x orcentagem de
profissionais da rede de atengdo fissionais da rede d
Bésica sobre os Protocolos de protissionais aa rede de
- x atencéo béasica com 2021 | 100% | 100% | 100% | 100%
encaminhamento para a atengéo :
- - o3 conhecimento sobre os
especializada no Sistema Unico Protocolos
de Saude — SUS.
Manter a Central de Regulacéo Central de Regulacéo
- e - 2021 1 1 1 1
implantada no municipio implantada.
Assegurar que a Manter e/ou ampliar e qualificar o
linha de cuidado serv.igo de Psico!ogig para NGmero de
integral seja garantir suporte psicoldgico de horas/profissionais/semana 2021 72 72 72 72
plenamente acordo com as de:'mandas da
articulada com a populagéo.
Atencdo Primdriaa | Ampliar a oferta do Laboratorio | Percentagem de exames
p 0, 0, 0, 0,
Saude e fornecer aos | ge Analises Clinicas Municipal. | realizados a populago. 2021 | 90% | 90% | 90% [ 90%
usudrios do SUS uma
resposta adequada e | \anter a capacidade de ofertade | Manter convénio, para
em tempo oportuno aces e servicos de custeio de exames e 2021 | 90% | 90% | 90% | 90%
de acordo com as especialidades. consultas especializadas
suas necessidades.
Reducdo da fila de espera para Porcentagem da reducio
ressonancias, endoscopias e da filga de espera ¢ 2021 60% | 70% | 80% | 90%
colonoscopias. P
Potencializar o setor de NGmero de atendimentos
Fisioterapia para suprir as realizados na semana 2021 40 45 50 50
demandas locais.
Diminuir I|_sta_ de espera na area Porcentggem da redugdo 2021 | 50% | 60% | 70% | s0%
de especialidades médicas. da fila de espera

: Ano Programacéo/ano
OBJETIVO Meta Indicador
Base | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Proporc¢do de Gestantes
Prevengdo e/ou Manter em 80% ou mais 6 (seis) | com pelo menos 6 (seis)
deteccdo precoce de consultas de pré-natal em consultas pré-natal 2021 | 60% | 65% | 70% | 80%
patologias tanto gestantes do municipio. realizadas, sendo a 12 até a
maternas como 20? semana de gestacao.
fetais, permitindo
um Manter em 95% ou mais as Propor¢do de Gestantes
desenvolvimento gestantes com realizag8o de com realizacdo de exames | 2021 | 60% | 70% | 80% | 95%
sauddvel do bebé e exames para sifilis e HIV. para sifilis e HIV.
deruzindo os riscos
da gestante. Ampliar para 90% ou mais 0s Proporgéo de Gestantes
atendimentos odontoldgicos com atendimento 2021 | 60% | 70% | 80% | 90%
realizados a gestantes. odontoldgico realizado.
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Promover a
melhoria das
condigdes de vida e
saude das mulheres,
mediante a garantia
de direitos
legalmente
constituidos e a
ampliagdo do acesso
A0S meios e servigos
de promogao,
prevencao,
assisténcia e
recuperagao da
salide em todo
territorio.
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Promover e proteger
a saude da crianga e
o aleitamento
materno, mediante
atencdo e cuidados
integrais e
integrados, da
gestagdo aos nove
anos de vida, com
especial atengdo a
primeira infancia e
as populagdes de
maior
vulnerabilidade,
visando a redugao
da morbidade e um
ambiente facilitador
a vida com
condicGes dignas de
existéncia e pleno
desenvolvimento.

Enfrentar e deter,
nos préximos anos,
as doengas cronicas
nao transmissiveis

(DCNT), entre as

quais: acidente
vascular cerebral,
infarto, hipertengao
arterial, cancer,
diabetes e doengas
respiratorias
cronicas.

Ampliar para 80% ou mais a Cobertura de exame
cobertura de exame ; g 2021 | 40% | 55% | 65% | 80%
- P citopatolégico.
citopatolégico.
Ampliar para 95% ou mais a .
- Lo Cobertura vacinal de
cobertura vacinal de poliomielite | ;o ielite inativadae de | 2021 | 92% | 93% | 94% | 95%
inativada e de pentavalente em entavalente
criangas. P '
Ampliar para 90% ou mais a Pencentual de pessoas
afericdo de_ presséo arterial em hlper'tensas com pressao 2021 | 60% | 70% | 80% | 90%
pessoas hipertensas em cada arterial aferida em cada
semestre. semestre.
Ampliar para 90% ou mais as Percentual de diabéticos
solicitagdes de hemoglobina com solicitacdo de 2021 | 60% | 70% | 80% | 90%
glicada em pacientes diabéticos. hemoglobina glicada.
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8 Monitoramento e Avaliacao

A legislagdo do SUS assegura a transparéncia e a visibilidade da gestdo da satde
atraves da ampla divulgacdo das informacGes sobre a situacdo de satde da populagéo e sobre os
servigos disponiveis, constituindo-se o Controle e Avaliacdo em ferramenta para promover
melhorias na gestdo publica e em sua efetividade. Configura-se como funcao estratégica de
planejamento e é inerente a todas as politicas, pois fundamenta a tomada de deciséo e o controle
social sobre os rumos das politicas de saude, induzindo a alocacdo dos recursos disponiveis de
forma adequada e permite a solugdo de possiveis problemas de execucdo das a¢bes e programas.

O monitoramento consiste no acompanhamento continuo das politicas publicas
atraves da coleta e andlise sistematica de dados a fim de verificar se sua execucao esta de acordo
com as metas estabelecidas. Seré realizado através do Relatério Quadrimestral de Gestéo da Salde
Municipal e informara ao Controle Social e ao Poder Legislativo o desenrolar da execucdoda
Programac&o Anual de Satde, bem como a situacao das auditorias realizadas, permitindo a analise
e eventuais intervengdes, em tempo oportuno, para a conducéo de correcdes e revisao dos projetos
estabelecidos.

A avaliacdo constitui um processo complementar, mais amplo que o
monitoramento, referindo-se aos resultados finalisticos das acdes, buscando estabelecer uma
relacdo de causa e efeito, fundamentando-se em determinar a capacidade dos projetos de gerar as
mudancas planejadas.

Como forma de avaliagdo anual do desempenho das metas propostas e do emprego
dos recursos orcados, o Plano Municipal de Salde contard com o Relatério Anual de Gestdo
(RAG), que sera submetido a deliberacdo do Conselho Municipal de Salde. Dessa forma,
explicitard os resultados anuais alcancados com a execu¢do da Programacdo Anual de Saude,
gerando subsidios para orientar eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios.
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