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“O planejamento tem muito a ver com a ag¢@o, ao contrdrio do que imagina o senso
comum. Planejamento ndo é sé teoria, ideologia ou utopia. Planejamento é
compromisso com a agdo. Planejar é pensar, antecipadamente, a agdo. E uma
alternativa a improvisagdo. ” (PAIM, 2006, p. 770)
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IDENTIFICACAO
Cddigo do Municipio: 1501758
Municipio: Brejo Grande do Araguaia — Para

Populacéo: 7.368

Populacéo Estimada [2020]: 7.368 hab.

Densidade Demografica [2010]: 5,68

hab/km?

Regido de Saude: 11° Centro Regional de Saude — Marabé
Prefeito: Jesualdo Nunes Gomes

Vice-Prefeito: Flavio da Silva Matos

Secretario Municipal de Saude: Benedito Costa Ferreira

Coordenadora da Atencdo Basica: Thais Duarte Pinheiro
Coordenadora da Vigilancia em Saude: Thais Duarte Pinheiro
C.N.P.J: 12.985.215/0001-98

Endereco da Secretaria Municipal de Salde:

Rua, Tancredo Neves, s/n° Bairro: Centro.
CEP: 68.521-000, Brejo Grande do Araguaia — Para Fone: (94) 3337-1104
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Equipe Técnica Responsavel pela Elaboracdo Coordenacéo
Thais Duarte Pinheiro — Enfermeira / Esp. UTl e CC

Coordenadora do departamento de Atencdo Basica Coordenadora Vigilancia em Saude

Membros

Benedito Costa Ferreira — Técnico em Contabilidade e Gerenciamento em Recursos
Humanos, Gestdo Publica.
Secretario de Saude

Monalisa Alencar- Enfermeira
Coordenadora Hospitalar

Marilene da Costa Dias — Auxiliar de Enfermagem
Coordenadora Vigilancia Sanitaria

Raimunda Elaine Aradjo Barreto — Sanitarista
Coordenadora da Vigilancia em Saude do Trabalhador

Mosaniel Gomes Mota — Agente de Saneamento
Coordenador de Endemias

Ronivon Soares Nunes— Técnico de Enfermagem
Operador do DIGISUS

Lilian Oliveira dos Santos — Técnica de Enfermagem
Analista do SIOPS
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1. INTRODUCAO

O Plano Plurianual de Saude do municipio de Brejo Grande do Araguaia de
2021-2022 como instrumento magno da gestdo municipal do Sistema Unico de Saude
(SUS), instituido pela Lei Federal n°. 8.080 de setembro de 1990 e regulamentado pelo
Decreto Presidencial n°.7.508/2011 e pela Lei Complementarn®.141/2012 explicita 0s
compromissos dos entes federal dos para o setor satide num recorte temporal de quatro
anos.

O Plano Municipal de Saude do municipio de Brejo Grande do Araguaia para 0
periodo de 2022 a 2025, com a analise situacional e epidemioldgica, que subsidia os
objetivos, metas e atividades que deverdo nortear as agendas municipais de saude dos
anos seguintes e que serdo elaboradas pelos técnicos de saude do municipio e com as
deliberagdes do Conselho Municipal de Saude.

O compromisso de governo de Brejo Grande do Araguaia com a salde de nossa
populacdo esta em consonancia com as politicas de saude Federal e Estadual, conforme
0s principios e diretrizes dos instrumentos juridico-legais que regulam o funcionamento
do SUS. As diretrizes politicas (universalidade, equidade, integralidade,
descentralizacdo, hierarquizacdo e participacdo popular) estdo contidas na Constituicao
Federal, nas Leis 8.080/90 e 8.142/90, Leis Organicas do Estado e do Municipio e em
outras leis e portarias que regem o Sistema de Salde.

A elaboracdo do Plano Municipal de Saude/PMS 2022-2025 teve inicio em
outubro de 2020, quando a Coordenadora da Atencdo Basica e Vigilancia em Saude e
Apoio Técnico submeteu ao Gabinete da Secretaria de Saude o projeto de construcéo do
instrumento a ser submetido ao Conselho Nacional de Saude (CNS).

O Plano Fundamenta-se em alguns documentos norteadores, entre 0s quais:
Relatorio Final da Conferéncia de Saude; Pacto pela Saude e as politicas, orientacdes e

regulamentag6es subsequentes e Avaliacdo das Programag6es anual.

2. METODOLOGIA

A metodologia adotada contempla um conjunto de recomendacdes, em especial

oriundas do Ministério da Satude mencionado, com destaque para:
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1) A adocdo de trés eixos para a andlise situacional e para a formulacdo de
objetivos, diretrizes e metas, a saber:

a) As condicBes de saude da populacdo e a organizacdo de servigos com
capacidade instalada.

b) Os determinantes e condicionantes de saude, fundamentais para a qualidade de
vida da populacdo, cuja abordagem tem sido objeto de priorizagdo nos contextos

internacional e nacional.
C) A gestdo em salde.

2) A definicdo de objetivos e metas da Programacdo da Saude com o
estabelecimento de metas de impacto e compativeis com o periodo de vigéncia do

instrumento (plurianual);

3) A proposicdo de metas tendo em conta os Indicadores aplicaveis ao seu

monitoramento, com a indicacdo dos PACTOS a serem utilizadas;

4) A operacionalizacdo do Plano mediante programacfes anuais, orientadoras de
adequacOes do PNS, a partir de relatdrios de gestdo, na conformidade dos instrumentos
basicos do Sistema de Planejamento do SUS, estabelecidos pela Portaria n° 3.332/2006;
e fortalecido pela Lei Complementar 141 de 13 de janeiro de 2012 que regulamenta o
83° do Art. 198 da CF sobre a disposicdo de valores minimos a serem aplicado
anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em acdes de servicos

publico de salde.

5) A adocdo de processo dindmico de construcdo, acompanhamento e avaliacdo do
PMS, ajustavel a novas realidades que, nesta concepcdo, deve orientar a elaboracdo do
Plano Plurianual (PPA).

A recomendacdo de que a formulacdo do PPA viabilize a construcdo das linhas
béasicas do Plano Municipal de Saude 2022-2025, as quais subsidiaram a elaboracdo do
Plano Plurianual.

Esse PMS apresenta breve analise situacional do municipio proporcionando

informacOes gerais das condigdes em que vive a populacdo de Brejo Grande do
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Araguaia. Essa situacdo esta refletida na analise da salde da populacdo onde estdo
apresentados os principais indicadores de morbimortalidade.

O municipio esta na modalidade de Gestdo Plena do Sistema, conforme a Norma
Operacional da Assisténcia a Saude n°® 1/ NOAS-SUS 2001, gerindo 0s recursos do
Fundo Municipal de Salde, executando diretamente acdes de salde na atencdo basica,
programas prioritarios, vigilancias epidemioldgica e sanitéria, entre outras, e através de
prestadores de servigos de salde privados principalmente nas acGes de média e alta

complexidade ambulatorial e hospitalar.

3. ANALISE SITUACIONAL DO MUNICIPIO

Brejo Grande do Araguaia originou-se do desmembramento de Sdo Jodo do
Araguaia que surgiu na decada dos anos 50, com o inicio da exploragdo de terras
situadas as margens do Rio Araguaia.

O processo de emancipacdo de Brejo Grande teve inicio na gestdo do entdo
prefeito de Sdo Jodo do Araguaia, Luis Carlos Lopes, por meio dos vereadores Agenor
Miranda de Brito e Severino Gomes Pereira, residentes na Vila Brejo Grande na época,
que lutaram pela emancipacao.

O primeiro morador da localidade foi o Sr. Raimundo Victor que se estabeleceu
em Brejo Grande do Araguaia, no dia 25 de julho de 1958. Por volta de 1959, chegaram
a localidade algumas pessoas vindas de Bela Vista, atual Estado do Tocantins. Essas
pessoas, que eram lideradas pelo Sr. Raimundo Negro, consolidaram a fundacdo de
Brejo Grande, atual Distrito sede.

Em 1960, outras familias chegaram ao local, dando origem a rua principal, atual
Avenida Goias, a Rua Trizidela e & Rua Nova. Na metade da década de 1960, aumentou
o fluxo de pessoas em Brejo Grande do Araguaia, atraidas pela descoberta do garimpo
de Itamerin, localizado a 16 km da sede municipal.

Em 10 de maio de 1988, através da Lei n° 5.448, Brejo Grande do Araguaia foi
elevado a condicdo de Municipio. Sua instalacdo ocorreu em 1° de janeiro de 1989, com
a posse da prefeita Maria Alves dos Santos, eleita em 15 de novembro de 1988. O nome
de Brejo Grande do Araguaia é em homenagem ao igarapé local, que possui aguas frias

e cristalinas e estd em sua maior parte, numa brejaria.
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O municipio € constituido de sua sede, de um distrito, S80 Raimundo do
Araguaia, e das Vilas: Santa Rita, Itamerin, Posto Fiscal, Brejdo, Vila Nova,
Brasispanha e Castanhal. Gentilico: brejo-grandense.

No ano de 1991, segundo a Lei n° 5.689 é desmembrada area do municipio de
Brejo Grande do Araguaia para cria¢cdo do municipio de Palestina do Para. Atualmente é
administrado pelo Prefeito Jesualdo Nunes Gomes — PDT, que estd no seu primeiro
mandato (2021-2024), e tem como Vice-Prefeito Flavio da Silva Matos.

Brejo Grande do Araguaia possui uma area de unidade territorial de 1.288,477
km2 e uma densidade demogréfica de 5,68 hab./km? (Figura 1).

Figura 1- Localizagdo do municipio de Brejo Grande do Araguaia.

Fonte: cidades.ibge.gov.br/brasil/pa/brejo-grande-do-araguaia.

A Populagdo segundo IBGE é de 7.368 Habitantes (Figura 2).
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Figura 2- Populagdo do municipio de Brejo Grande do Araguaia.

Populagio no dltimo Populagéo no ultimo censo
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12°

Acessar pagina de ranking

Fonte: cidades.ibge.gov.br/brasil/pa/brejo-grande-do-araguaia/panorama.

Figura 3 — Distribuicdo geogréafica do trabalho e rendimento no
municipio de Brejo Grande do Araguaia.
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I N R
Pessoal ocupado até 1.8 até 2,00 ate 2.2 mais que 2,2
salarios saldrios saldrios saldrios
615 pessoas > minimos minimos minimos minimos

Dado inexistente para este municipio

Fonte: cidades.ibge.gov.br/brasil/pa/brejo-grande-do-araguaia/panorama.
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Figura 4 — Distribuicdo geogréfica do territorio e ambiente do municipio de
Brejo Grande do Araguaia.
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territorial
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Acessar pagina de ranking

Figura 5 — Piramide Etéria da populacdo do municipio de Brejo
Grande do Araguaia.
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3.1 ATIVIDADE ECONOMICA

O comércio é constituido por oferta de produtos e servicos diversificados. Nos

altimos anos, segundo informacBes dos comerciantes, houve um crescimento

11
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significativo do setor comercial no municipio, suprindo as principais necessidades da
sociedade.

O municipio conta também com pequenos produtores rurais, laticinio, associacao
de pescadores e pecuaria. Ha de se considerar a participacdo dos pequenos e médios
proprietarios, bem como a agricultura de subsisténcia das comunidades rurais
estabelecidas nas areas. O poder municipal figura também como um dos principais

geradores de emprego no municipio.

3.2 ASPECTOS GERAIS COM ABRANGENCIA RURAL E URBANA
3.2.1 Agua

O abastecimento publico de agua no municipio esta a cargo de uma autarquia,
que abastece a regido urbana do municipio. Sua captacdo é feita por bomba de recalque,
localizadas em 03 fontes distribuidas nas areas norte, oeste e sul do municipio. Na zona
rural o abastecimento ¢ feito por pocos artesianos, nos igarapés, lago da UHE, a 4gua
ndo é tratada, € clorada, porém ndo florestada. O volume obtido é suficiente para o

abastecimento do municipio e o fornecimento de agua atinge 90%.
3.2.2 Rede de Esgoto

O municipio atende 26% de sua populacdo por rede de esgotos, na Vila
Residencial permanente, na periferia da cidade o esgoto doméstico corre a céu aberto.

Nos Bairros Centrais, a coletas sdo feitas através de fossas septicas.
3.2.3 Coleta de Lixo

A coleta de lixo é realizada pela secretaria de Meio ambiente do proprio municipio,
estima-se que a coleta de lixo cobre 65% do municipio. Quanto ao lixo das construcées
e entulhos residenciais, sdo colocados em cacambas recolhidos e depois despojados
numa vala proxima ao aterro sanitario. Por outro lado, o lixo contaminado é coletado
nas Unidades de Saude, nos Hospitais, Clinicas Dentarias e nas Farméacias 01 vez por

semana por empresa terceirizada.

4. ANALISE SITUACIONAL DA SAUDE DA POPULACAO

12
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4.1 Perfil Epidemioldgico de Mortalidade de residentes

Em 2018 foram registrados 24 Obitos no Sistema de Informacbes sobre
Mortalidade, de ocorréncia e residéncia em Brejo Grande do Araguaia. No ano de 2019
foram registrados 18 mortes, ja em 2020 foram 52 6bitos.

No quadro 1 observa-se o populacdo do municipio de Brejo Grande do
Araguaia, forme dados do Censo realizado no ano de 2010.

Quadro 1 - Populacao do municipio de Brejo Grande do Araguaia segundo a raca.

Popula(;a(?o\?](; l;lotllrg)o Censo Quant, %
Branca 1.419 19,15%
Preta 531 7,28%
Amarela 68 0,93%
Parda 5.262 72,13%
Indigena 37 0,51%
Sem Declaracéo 0 0,00%

Fonte: IBGE, 2010

4.2 Servigos de Assisténcia a Saude no Municipio
4.2.1 Atencdo Primaria em Saude

A atencdo primaria enfatizara os grupos de risco a partir das chamadas linhas
de cuidado, integrando as medidas de protecédo, vigilancia e atencdo voltadas para as
particularidades dos segmentos populacionais especificos ou necessidades individuais,
de modo a permitir a conducdo oportuna dos usuéarios pelas diversas possibilidades de
diagndstica e terapéutica.

A portaria GM 648/2006 dispde sobre a Politica Nacional da Atencdo Basica
prioriza a Estratégia Satde da Familia como instrumento principal para a reorganizacao
da atencdo basica no pais. Esta estratégia orienta a implantacdo de equipes de saude da
familia, propriamente ditas (ESF) e de equipes de agentes comunitarios de salde e
agente de combate a endemias nos estabelecimentos de salude dos municipios (Quadro
2).

13
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Destaca-se que, a atencdo primaria caracteriza-se por um conjunto de acgdes de
satde, no ambito individual e coletivo, que abrange a promocéo e a protecdo da saude, a
prevencdo de agravos, o diagndstico, o tratamento, a reabilitacdo, a reducdo de danos e a
manutengdo da salde com o objetivo de desenvolver uma atencdo integral que impacte
na situacdo de salde e autonomia das pessoas e nos determinantes e condicionantes de
salde das coletividades.

E desenvolvida por meio do exercicio de praticas de cuidado e gestéo,
democraéticas e participativas, sob forma de trabalho em equipe, dirigidas a populac6es
de territérios definidos, pelas quais assume a responsabilidade sanitaria, considerando a
dinamicidade existente no territorio em que vivem essas populacdes. Utiliza tecnologias
de cuidado complexas e variadas que devem auxiliar no manejo das demandas e
necessidades de salde de maior frequéncia e relevancia em seu territorio, observando
critérios de risco, vulnerabilidade, resiliéncia e o imperativo ético de que toda demanda,
necessidade de satde ou sofrimento deve ser acolhida.

Visto isso, acrescenta-se que a Atencdo Primaria € desenvolvida com o mais alto
grau de descentralizacdo e capilaridade, ocorrendo no local mais préximo da vida das
pessoas. Ela deve ser o contato preferencial dos usuéarios, a principal porta de entrada e
centro de comunicacdo com toda a Rede de Atencdo a Saude. Por isso, € fundamental
que ela se oriente pelos principios da universalidade, da acessibilidade, do vinculo, da
continuidade do cuidado, da integralidade da atencdo, da responsabilizacdo, da

humanizacao, da equidade e da participacéo social.

Quadro 2- Programas de Salde implantados no municipio de Brejo Grande do
Araguaia.

Programas existentes no Municipio Base de Célculo
1. Programa de Agentes Comunitarios de Salde
Numero de Agentes 21
2. Programa de Saude da Familia*
Numero de Equipes 04
3. Programa Saude Bucal*
Numero de Equipes 04
4. Agente de Combate a Endemias 03

14
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4.2.2 Atencdo a Saude em Média e Alta Complexidade.

O acesso aos servicos de Saude de Média e Alta Complexidade ambulatorial e
hospitalar (MAC) no municipio se d& a partir do sistema regulador Sistema Nacional
de Regulagdo - SISREG, através de mddulos que permitem desde insercdo da oferta até
a solicitacdo, pela rede bésica, de consultas, exames e procedimentos na média e alta
complexidade, bem como a regulacdo de leitos hospitalares, objetivando maior
organizacdo e controle do fluxo de acesso aos servicos de saude, otimizacdo na
utilizagdo dos recursos assistenciais e visando a humanizagéo no atendimento.

O Hospital Municipal de Brejo Grande do Araguaia encontra-se com uma
equipe de 19 (Doze) Tecnicos de Enfermagem, 1 (um) Medico Clinico Geral, 3
Enfermeiras, 1 (um) Fisioterapeuta, 1 (uma) Farmacéutica Bioquimica, 1 (um) Técnico
de Raio — X, entre outros. O Mesmo ainda busca melhoras, tanto no atendimento,
quanto na estrutura fisica, para sempre melhor atender os pacientes.

O Municipio ainda conta com Consorcio Publico Intermunicipal de Saude do
Araguaia Tocantins (CISAT) foi criado em 1999 — 2000, pelos municipios que compde
0 112 Centro Regional de saude, para descentralizar a gestdo de servicos ambulatoriais
de média complexidade para os municipios e oferece atendimentos nas areas de maior
necessidade como e maior dificuldade de acesso do paciente por ndo existéncia destes
no municipio, como por exemplo, a disponibilizacdo de exames de broncoscopia,
endoscopia, colonoscopia, eletroencefalograma, ultrassonografia.

Oferecem também o0s exames na cardiologia como ecocardiograma,
eletrocardiograma e ergometria. Sdo ofertados os servigos de fisioterapia, coleta de
material para exames, ambulatério de pequenas cirurgias e consultas medicas
especializadas.

O atendimento em urgéncia/emergéncia a nivel hospitalar, conta com cinco
Ambulancias como apoio as demandas encontradas no municipio e Zona Rural, sempre
acompanhado pelo Técnico e Motorista, e em casos mais graves o Enfermeiro e
Medico.

4.2.3 VIGILANCIA EM SAUDE

*Vigildncia Sanitaria
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A Vigilancia Sanitaria tem como proposta trabalhar com prevencéo e fiscalizacéo
de estabelecimentos, com o intuito de melhoria a salde e visando diminuir os riscos de
danos a satde da populacéo.

Abaixo segue dados existentes no Municipio referente ao ano de 2020.

AcBes de Baixo Risco NO Estgbelt_emmentos L|ce_n(;as de METAS

Estabelecimentos Fiscalizados e Funcionament 2022(%)
Inspecionados o Fornecidas .
em 2020 em 2020

Supermercado,/Merc 23 64 06 100%

earias/Armazéns

Panificadora 02 64 02 100%

Restaurante 06 64 03 100%

Sorveteria/lanchone te 15 64 03 100%

Bar 30 64 08 100%

Acougue 10 64 04 100%

Saldo de Beleza/ Barbearia 11 33 ) 100%

Hotel/ Motel 03 64 - 100%

TornAeaFjora/Of|C|na ) i i 100%

mecanica

Lava jato - - - 100%

Creche 02 64 02 100%

Coleta da agua para analise 1 16 i 100%

D|§tr|bU|dora de 4gua 03 64 02 100%

Mineral

Campanha de

Controle do - - - 100%

Caramujo

Atendimento a Denuncias

em:Habitac6esuni

emultifamiliares, terrenos .

baldios e outras de baixo 0 ) ) 100%

risco _ _

Estabelecimento de Ensino 12 64 12 100%

Depositos de Ferro Velho ) i i 100%

Criadouros de

animaisem Zona Urbana - - - 100%

Postos Combustiveis e

lubrificantes 02 20 02 100%

Estacdorodoviaria - - - 100%

16




*

*
Qj '.* PREFEITURA MUNICIPAL DE BREJO GRANDE DO ARAGUAIA
NJ SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

GOVERNO MUNICIPAL - 2021/2024

BREJO GRANDE DO ARAGUAIA SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS

Vivendo um Novo Tempo

ACOES DE MEDIO RISCO

Hospitais/Clinicas 13 400 13 100%

Drogarias 14 430 13 100%

ACOES DE ALTO RISCO

Sistema de Coleta,
disposicéo e

- - - 0,
Tratamento de residuos 100%

Foram estabelecidas como prioridades de acdo da Vigilancia Sanitaria:

« Realizar Inspe¢do Sanitaria nos estabelecimentos;

*Realizar investigacdo de surtos relacionados a alimentos;

« Identificar riscos e situacdes de riscos relacionados a produtos e servicos sujeitos a
controle sanitario existentes no municipio;

*Realizar agdes de informagao, educagdo e comunicacdo em Vigilancia Sanitaria;
*Atender e acolher notificagdes, denuncias e reclamacdes relacionadas ao risco em
Vigilancia Sanitaria;

* Realizar avaliacdo de projetos arquiteténicos de estabelecimentos sujeitos ao controle
sanitario.

« Realizar treinamentos mensamente para que sempre estejam atualizados;

« Contratacao de Agentes para que possa funcionar devidamente correto.

Ja o Sistema de Informacdo de Vigilancia da Qualidade da Agua para
Consumo Humano (SISAGUA) foi concebido para ser uma das ferramentas utilizadas
no desenvolvimento das acdes do VIGIAGUA. O Sistema tem como objetivo geral
coletar, transmitir e disseminar dados gerados rotineiramente de forma a produzir
informacBes necessarias a pratica da vigilancia da qualidade da agua para consumo
humano, por parte das secretarias municipais e estaduais de satde, em cumprimento a
Portaria MS no. 518/2004.

Atualmente o municipio se encontra capacitado para a realizacdo das coletas
de &gua para ser enviadas para analise e para a movimentacdo do sistema operacional
federal, as amostras sdo enviados para a cidade de Maraba, onde sdo analisadas, de

acordo com a pactuacao.
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* Relatério de Avalia¢io das Atividades do Centro Regional de Saide -
PRODUTIVIDADE DAS ACOESDE VIGILANCIA SANITARIA DE
ALIMENTOSREGIONAL: CRS - SESPA-Maraba.

MES/ ANO: 12/2020.

20

VISA Regional;

N° ACOES PROGRAMADAS | REALIZADAS

01 | Inspecio realizada para licenciamento 198 1.415
do estabelecimento;

02 | Inspecdo realizada — andamento de 0 0
processos;

03 | Inspecéo realizada em estabelecimentos 132 569
na area de alimentos pelos municipios;

04 | Inspecdo realizada em Servicos de 53 982
Saude pelos Municipios na Unidade de
Alimentacédo e Nutricdo (UAN);

05 | Reinspegéo; 199 2.597

06 | Emissao de Relatorio Técnico; 12 12

07 | Emissao de Licenca de Funcionamento; 198 52

08 | Auto de Infracao; 0 0

09 | Coleta e Monitoramento de 0 0

Produtos Alimenticios pela

VISA Regional,

10 | Coleta e Monitoramento de 0 0

Produtos Alimenticios pela

VISA do municipio;

11 | Auto de Apreensao 44 28

12 | Auto de Inutilizacao; 0 0
Inspecdo realizada em parceria por 0 0

13 | melo de dendncia, requisicoes e
notificacées (MPF, MPE, PROCON,
DECON, etc.).

14 | Inspe¢do em Industria de Palmito em 0 0
Conserva,

15 Inspecdo em Industria de Envase de 0 0
Agua Mineral,

16 Inspecdo em Industria de Envase de 0 0
Agua Adicionada de Sais;

17 Capacitacbes dos técnicos da 0 0

VISA Regional,

18 Capacitacbes da Regional para o0s 5 5
municipios em VISA;

19 | CapacitacOes para o setor regulado; 5 5
Participacdo em Eventos da 5 5
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Participacao em Eventos da VISA do 5 5

21 municipio;

Fonte: vigilancia sanitaria/BGA.

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

O Sistema Unico de Sadde, além de incorporar o SNVE, amplia o seu conceito
e, dentro da nova légica de reorganizacdo do sistema, prevé a descentralizacdo das
responsabilidades e integralidade da prestacédo de servicos.

A Vigilancia é um elemento fundamental ao sucesso de todo sistema de
saude focado em resultados que se preste ao controle de determinantes, riscos e danos a
salde da populacdo. Ao trazer uma visdo mais integral do processo saude-doenca, a
Vigilancia em Saude amplia a concepcdo de saude, com efetiva integracdo com a
atencdo primaria, possibilita a mudanca na légica do modelo de atencéo curativo (com
énfase na doenca), para um modelo de atencdo integral a saude.

Devemos focar na promocéo e vigilancia em saide com especial atengdo ao
combate a dengue, hanseniase, tuberculose, maléria, influenza e Covid-19, elaborando
plano de capacitacdo frequente dos ACS, Auxiliares e Técnicos de Enfermagem,
Enfermeiros e demais servidores, nossa meta sera a prevencdo e combate, reduzindo a
incidéncia e prevaléncia das doencas mais endémicas na regido.

Tendo em vista o enfoque que a Vigilancia impde, entre outros fatores, nota-
se a necessidade de desenvolvimento de estratégias. Nota-se também a necessidade do
enfoque de trabalho e a educacdo permanente dos profissionais do Municipio, contudo a

readequacao das estruturas organizacionais dos setores nos proximos anos.

« DADOS EPIDEMIOLOGICOS

NotificacOes realizadas 2018 2019 2020
Hanseniase 05 01 03
Tuberculose 01 - 02
Malaria 0 0 0
Dengue 16 03 05
Leshmaniose tegumentar 05 - 01
Leshimaniose visceral 01 - -
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| Atendimento antirabico | 13 | 11 | 05 |
Fonte: Sinan/local.

Casos de Doenga Diarréica Aguda por semana Epidemioldgica
Ano 2020
Plano de Tratamento
Plano A Plano B Plano C Total
80 81 55 216

Relativo as doencas imunopreveniveis devera ser assegurado a cobertura
vacinal adequada e o resultado obtido no controle ou reducdo das doencas. A
homogeneidade na cobertura com as vacinas constantes nos calendarios de vacinagao
(da crianca, do adolescente, do adulto e do idoso) sera uma questdo essencial no
Municipio de Brejo Grande do Araguaia, visando o0 aumento significativo das

coberturas.

e COBERTURAS VACINAIS

IMUNO COBERTURA
2020
BCG 36,56%
FEBRE AMARELA 93,55
HEPATITE B 116,13%
TETRA VIRAL 74,19
ROTAVIRUS 112,90%
TRIPLICE VIRAL 97,85
MENINGOCOCO C 122,58%
POLIOMIELITE 101,08%
COBERTURA TOTAL: 100%

e VIGILANCIA EM SAUDE DO TRABALHADOR- VISAT

Tem como objeto o processo saude-doenca na relagdo com o trabalho no qual se
articulam o individual e o coletivo, o biolégico e o social, o técnico e o politico, o
particular e o geral.

Com base nessa concepcdo, a vigilancia em saude do trabalhador amplia e

redimensiona a avaliacdo das condi¢des de salde do trabalhador para aléem das praticas
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e dos propdsitos da medicina do trabalho (especialidade médica) e da salde ocupacional
(foco nos ambientes de trabalho).

No municipio a equipe da vigilancia é composta por um coordenador, um
técnico de enfermagem, uma enfermeira e um técnico administrativo.

A saude do trabalhador no SUS esta definida como “conjunto de atividades que
se destina, através das acGes de vigilancia epidemioldgica e vigilancia sanitaria, a
promocao, protecdo, recuperacao e reabilitacdo da saude dos trabalhadores submetidos
aos riscos e agravos advindos das condigdes de trabalho” (Lei n. 8080/1990 art. 6° §3°).

A atuacdo da Visat € ampla e relne um conjunto de a¢oes:
« Promover a integragdo interna entre setores e equipes as RAS-SUS, especialmente
com a Atencdo Basica em Saude;
« Realizar a andlise do perfil produtivo e da situacdo de satde dos trabalhadores;
« Estruturar a Renast no contexto da RAS-SUS, prevendo a¢des de saude do trabalhador
na ABS, em urgéncia e em emergéncia assim como na atencdo especializada
(ambulatorial e hospitalar);
« Fortalecer e ampliar a articulacdo intersetorial;
« Estimular a participacdo da comunidade, dos trabalhadores e do controle social;
« Capacitar as equipes de saude;

* Apoiar o desenvolvimento de estudos e de pesquisas.

5. DIAGNOSTICO DOS SERVICOS DE SAUDE
5.1 RECURSOS HUMANOS

VINCULO EMPREGATICIO
Tipo Total
ESTATUTARIO
CONTRATO POR PRAZO DETERMINADO 36
CARGO COMISSIONADO 02
MAIS MEDICOS BRASIL 02
MEDICOS 03

5.2 PARTICIPACAO POPULAR E CONTROLE SOCIAL
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O Conselho reune-se mensalmente no local onde funciona o Conselho
Municipal de Saude, em reunides ordinarias tendo como responsabilidade discutir as
questBes de saude no municipio, avaliar os gastos em saude, a qualidade da assisténcia
prestada e a avaliagdo e acompanhamento do Fundo Municipal de Salde.

Uma estratégia importante para a operacionalizacdo dessas serd a mobilizacdo
da sociedade para a discussdao do direito a salde e da defesa do SUS. Para tanto é
necessario prover infraestrutura adequada ao Conselho Municipal, assim como de
formacdo, comunicacédo e informacdo em relacdo a sua organizacdo, funcionamento e
gestdo. Neste sentido a participacdo no Programa de Inclusdo Digital, podera
possibilitar aos conselheiros de saude a apropriacdo de informacdes e a aquisicdo de
habilidades para o exercicio do controle social.

Tera seguimento as estratégias de: capacitacdo e educagdo permanente para
conselheiros; criacdo e monitoramento da acdo e funcionamento do Conselho, garantido
pela Secretaria Municipal de Saude e controle social.

A educacdo permanente para o0s conselheiros atuantes nas instancias de
controle social devera ser executada atraves de processos pedagOgicos para o
desenvolvimento dos sujeitos sociais, o direito a saude, os principios e diretrizes do
SUS e a cidadania.

Contudo, visando o aperfeicoamento da participacdo social serd realizada a

Conferéncia Municipal de Saude.

Composicdo do Conselho Municipal de Saude:

CONSELHEIROS ~

Membros Titulares Membros Suplentes REPRESENTAGAG
1.Geluzimar 1. Elienton dos Santos Sindicato dos Trabalhadores da
Memoria Liberato. Medeiros. Saude (SINTESP-PA)
2. Olivia de 2. Maria do Carmo Silva de
oliveira Almeida. Sousa.
3. Gerligia Lima 3. Lucélia Santana da Silva.
Moreira.
1. Maria Aparecida 1. Leiete Alves de Oliveira | Associacdo Colonia dos Pescadores- Séo
Gomes Raimundo.
1.Juscelino Araujo 1. Wisley Carvalho de Hospital Municipal de Brejo Grande do
Santana (Presidente) Jesus Lopes Araguaia
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1. Lidio Santos Oliveira
2. Maria Clarinda

1. Antonio José Coelho
Coutinho.

APPAC Il - Associagdo dos Pequenos
Produtores Rurais

Maximiano 2. Ana de Oliveira Santos
1. Silvandira Martins 1. Maria José Ferreira de Pastoral da Crianca
Pereira. Sousa.

2. Maria Damiana
Pereira da Silva.

2. Maria Amélia Soledade.

1. Wisley Carvalho de
Jesus Lopes.

1. Ednem Rodrigues de
Sousa

Sindicato dos Trabalhadores da Educacao
(SINTEP-PA)

1. Larissa Alencar de

1. Ronivon Soares Nunes

Representante da Secretaria de Satde

Oliveira Ribeiro.

Benedito Costa Ferreira Secretario Municipal de Saude

5.3 PROGRAMAS ESPECIAIS

As areas programaticas e trabalhos especificos, acOes e trabalho em Educacéo
em Saude tém sido organizadas no Municipio, mas baseado em critérios técnicos para
atender prioridades ou por serem especificos a determinado grupo da populacdo ou
localidade, tem-se como proposta de melhoria para os proximos anos intensificando o
trabalho destes.

Alguns desses programas propostos propiciam a organizacdo das acdes com
objetivo de alcancar metas ou indicadores estabelecidos no Pacto pela Vida como por
exemplos: Programa de Prevencdo de Cancer de Colo de Utero e de Mama, Salude do
Idoso, Controle de Hipertensdo e Diabetes, Programa de Controle das DSTs, HIV e
AIDS, Programa de Controle de Dengue, Programa de Pré-natal e Programa Saude

Escola, Tabagismo, entre outros.

« ACOES EM SAUDE PROPOSTAS:

e Campanha de coleta de exames de citopatologicos na Zona Rural (Acéo
Mulher);

e Promocdo das Préaticas Corporais, da Atividade Fisica e do lazer nas Escolas.

e Promocdo e Avaliacdo de Saude Bucal e aplicacdo topica de fluor

e Direito sexual e reprodutivo e prevencédo de IST/AIDS

e Verificacdo da situagéo vacinal
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e Prevencdo ao uso de élcool, tabaco, crack e outras drogas.
e Ac0es de combate a0 mosquito Aedesaegypti;
e Intensificacdo de imunizacdo na Zona Rural;
e Implantacdo de grupo de apoio aos idosos;
e Implantacdo do Grupo de atendimento de Hipertensos e Diabéticos;
e Fortalecimento do ANDI (Campanha de vacinagdo de Vitamina a
suplementacdo de Ferro e acompanhamento da Bolsa Familia e SISVAN);

e Grupos de Tabagismo na Sede e Zona Rural.

5.4 GESTAO DA SAUDE
5.4.1 INSTRUMENTOS DE PLANEJAMENTO, CONTROLE E AVALIACAO.

O municipio utiliza os instrumentos de planejamento conforme a Portaria
Ministerial n® 3332, de 28 de dezembro de 2006. Esse Plano Municipal de Saude tem
vigéncia 2021 — 2025 e tem seu detalhamento e acompanhamento pelas Programacdes
Anuais de Saude e dos Relatorios Anuais de Gestdo.

E utilizado também como instrumento de planejamento o Plano Plurianual (PPA

20xx — 20xx). Além desse instrumento formal sdo desenvolvidos processos de
planejamento setoriais especificos para determinados programas de atencao a saude.
A descentralizacdo das acOes de planejamento deve atingir a base da rede de atencao a
salde. Ja existe planejado o processo de construcdo da gestdo local da saude com a
utilizacdo de dados desconcentrados com definicdo de prioridade e atuacdo
diferenciadas de acordo com a realidade local.

O estabelecimento das diretrizes ¢ dado pela Conferéncia Municipal de Saude
que ¢é realizada a cada dois anos a partir de pré-conferéncias por segmentos constituintes
desse conselho.

Os indicadores para avaliacdo do impacto das a¢des na saude da populacdo sao
os estabelecidos pelo Ministério da Saude e sdo acompanhados semestralmente pela
equipe de gestdo composta por diretores, assessores e técnicos das respectivas areas. O
resultado dessas avaliacOes e propostas para intervengcdo compde a programacao anual

de salde correspondente.
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5.4.2 FINANCIAMENTO

O financiamento para o Sistema Unico de Salde é de responsabilidade das trés
esferas de gestdo — Unido, Estados e Municipios. O Fundo de Salde esta previsto na
Constituicdo Federal Artigos 34, 35, 156, 160,167 e 198 e Emenda Constituicdo n°
29/2000.

Para acompanhamento da gestdo financeira foi criado pelo Ministério da Salde
o relatério do Sistema de InformacGes sobre Or¢amentos Pablicos em Saude — SIOPS
que demonstra a despesa por categoria (corrente e capital), o investimento dos trés
niveis de governo, Unido, Estado e Municipio na Saude, o percentual do investimento
do municipio de acordo com a EC29 e os valores arcados anualmente.

O financiamento federal de custeio para 2008 estd constituido em “Blocos de

Recursos” e sua transferéncia ocorre através de repasse “fundo a fundo”, ou seja, do
Fundo Nacional de Satide para o Fundo Municipal de Satde. Os “Blocos de Recursos”
para o custeio SUS sdo 0s seguintes: Atencdo Basica, Atencdo de Média e Alta
Complexidade, Vigilancia em Salde, Gestdo do SUS e Assisténcia Farmacéutica.
O financiamento da atencdo basica é de responsabilidade das trés esferas de gestdo do
SUS, sendo que os recursos federais compordo o Bloco Financeiro da Atencdo Bésica
dividido em dois sub-blocos: Piso da Atengdo Basica, Piso da Atencdo Béasica Variavel
e Pabinho e PMAQ, Saude Bucal (Fonte de Recurso 32495).

Os recursos do Piso de Atencdo Basica (PAB) sdo utilizados ao custeio de
acOes de atencdo basica a salde e o Piso da Atencdo Basica Variavel (PAB Variavel)
sdo recursos financeiros utilizados para o custeio de estratégias especificas
desenvolvidas no ambito da Saude da Familia, Agentes Comunitarios de Saude e Saude

Bucal.

5.4.3 GESTAO DO TRABALHO

O Processo de trabalho em saude tem como finalidade a prestacdo, com
qualidade, do cuidado a populacdo. Dentre os elementos que compdem o processo de
trabalho em salde, o trabalhador pode ser considerado como um dos principais. Esse

sujeito deve estar consciente de sua prética para, coletivamente, propor intervencdes que
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possibilitem o desenvolvimento de estratégias de suporte a propria equipe de saide do
SUS, de modo a considerar seu processo de trabalho, a organizagéo e as condigdes de
trabalho e a situacdo de salde, criando espacos que permitam intervencdes e melhorias

no ambiente e das relagdes de trabalho.

« Logistica e Patriménio

TIPO DE QUANTIDADE LOCALIZAQAO
UNIDADE
ASSISTENCIAL
Unidade de Saude da Familia 04 01 Zona Urbana/03 Zona
Rural
Posto de Saude 05 Zona Rural
Hospital Municipal com 25 01 Zona Urbana
leitos
Laboratdrio de Analises 02 Zona Urbana
Clinicas
Consultério Odontoldgico 04 01 Zona Urbana/03 Zona
Rural
Laboratdrio de Raio X 01 01 Zona Urbana

Unidade de Apoio Diagnostico | Z. Urbana Z.Rural |Publica |Conveniada
Laboratorio de Endemias 01 - 01 -
Laboratorio de Andlises Clinicas 01 - 01 01
Servico de Radiologia 01 - 01 -
Servicos de Ultrassonografia - - 01
Servicos de Mamografia - - 01
Servicos de Fisioterapia 01 - 01 01

5.4.4 ASSISTENCIA FARMACEUTICA

A Assisténcia Farmacéutica na Autarquia Municipal de Saude esta organizada
de acordo com a Politica Nacional de Medicamentos e a Politica Nacional de

Assisténcia Farmacéutica que constituem elementos fundamentais para a efetiva
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implementacdo das acOes capazes de promover 0 acesso aos medicamentos essenciais e

a melhoria das condi¢des de assisténcia a satde da populacéo.

O ciclo da assisténcia farmacéutica é composto pela selecdo, programacao,
aquisicdo, armazenamento e conservacéo, distribuicdo e dispensacdo de medicamentos.
Esse ciclo esta estruturado e hierarquizado e tem como prioridades e metas a revisdo
permanente da RENAME, a promocao do uso racional de medicamentos e elaboracéo
de procedimentos operacionais sistematizados que subsidiem principalmente o0s
processos de compra.

A assisténcia farmacéutica visa garantir o acesso da populacdo aos

medicamentos e servigos farmacéuticos de que necessita, com a promogdo do uso
seguro e racional desses servigos.
Inicialmente, destaca-se o esforco a ser empreendido com vistas a reduzir o gasto da
populacdo com remédios, adotando-se, para tanto, estratégias como a ampliacao da rede
de farmécias basica, bem como a estruturacdo das unidades dispensadoras de acordo
coma RDC n° 44/2009.

5.4.5 INFORMAGCOES EM SAUDE E INFORMATICA

O sistema de informacdo em saude vem sendo desenvolvido com objetivo de
subsidiar as diferentes estruturas da salde para o planejamento local. Contando com
uma importante estrutura de informatica, os aplicativos do Ministério da Saude como
SISAB, SISLOGLAB, SIM, SINASC, SINAN, SIA-SIH SUS, E-SUS, PNTN,
CADWEB, SISPNCD, SISCAN, SIVEP-GRIPE, SIVEP-DDA, além outras fontes
estatisticas oficiais vem sendo utilizados na elaboracdo de um sistema de informacdes
sensivel e acessivel no sentido de serem desagregados por territorio de facil
compreensdo possibilitando a analise dos indicadores pelos diversos trabalhadores
envolvidos no processo de trabalho em saude.

Essa organizacao resultou na padronizacdo de indicadores/dados em saude para
0 monitoramento e avaliacdo do nivel de salde da populacdo de determinado territério.
Sdo eles: Sécios demogréficos, Mortalidade, Nascidos vivos, Morbidade e Situagdes de

Alerta. Este Gltimo subgrupo trabalha basicamente com nimeros absolutos de eventos
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adversos, que deveriam ser considerados como “evento sentinela”, ou seja, situagdes
que ndo deveriam ocorrer caso a rede de assisténcia a saude fosse eficaz, o que leva a
necessidade, caso ocorram, de buscar explicagdes em relacdo a possiveis falhas de
cobertura, acesso ou no processo de atencdo a salde, seja no nivel da atencdo bésica,

especializada ou hospitalar.
5.4.6 REGULACAO, AVALIACAO, CONTROLE E AUDITORIA.

As acbes de auditoria, controle e avaliacdo sobre prestadores de servi¢os séo
desenvolvidas pela Diretoria de Auditoria, Controle e Avaliagdo (DACA) que tem como
missao realizar auditoria, controle a avaliacdo no SUS no municipio de Brejo Grande do
Araguaia, contribuindo para qualificacdo da gestdo, visando melhoria da atencdo e do
acesso as agdes e aos servicos de Saude e verificar a adequacéo, a resolubilidade e a
qualidade dos procedimentos e servigos de satde disponibilizados a populacéo;

O processo de construgdo da regulacdo da assisténcia a satde teve implementacéo a
partir da constituicdo da equipe técnica com atuagdo Inter setorial no municipio,
composta por médico, enfermeira e assistente técnico- administrativos que possibilita
assim, avango na garantia do atendimento ao usuario nos diversos pontos de atencédo a

saude de forma oportuna e qualificada.
6. DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES.

A partir das deliberacdes da Reunido Plenaria do Conselho Municipal foram

elaboradas 5 Diretrizes abrangentes para o Plano Municipal de Saude 2022-2025:

1) Redirecionar as acdes e servicos para o desenvolvimento das Redes de Atencdo a
Saude, atendendo as necessidades da comunidade.

2) Estimular as acdes de Vigilancia em Saude para reduzir riscos e agravos e
enfrentamento de situacdes de Saude Publica.

3) Possibilitar resultados mais abrangentes a populacdo por meio do fortalecimento da

gestdo municipal, Estadual e Federal.
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4) Intensificar a gestdo do trabalho e da Educacdo Permanente e o apoio a formagdo dos
profissionais no ambito do SUS.
5) Conduzir o nivel de resposta a emergéncia em saude publica para 0 novo Coronavirus
(COVID-19).

As diretrizes de salde manifestam as linhas de acdo a serem seguidas e
orientam a formulacdo de politica que se concretizam nos objetivos. S8o sinteses, que
explicitam de forma objetiva as prioridades do Plano de Saude.

Cada diretriz tem seus respectivos objetivos, que apresentam a situacéo
desejada, refletindo as situacdes a serem alteradas pela implementacdo de estratégias e
acOes no territorio, permitindo a agregacdo de um conjunto de iniciativas gestoras de
formulacdo coordenada. Para cada objetivo foi estabelecida uma meta e vinculado o
indicador proprio. A meta expressa 0 compromisso para alcancar o objetivo e €
essencial nos processos de monitoramento e avaliagéo.

A realizacdo do objetivo e atingimento da meta se ddo por meio das acdes
pactuadas. Os indicadores obrigatdrios em vigéncia, de 2017-2021, foram definidos pela
Resolucdo n° e, posteriormente , somando XX indicadores dos quais XX se aplicam ao

municipio de Brejo Grande.

INDICADORES PACTUADOS: SERIE HISTORICA DOS RESULTADOS

ALCANCADOS.
INDICADORES 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021
1-Cobertura de acompanhamento das condicionalidades do
programa bolsa familia 0,75| 0,78 | 0,80 | 0,80 | 0,85
2-Cobertura populacional estimada de satde bucal na atencao
basica 0,47 | 0,42 0,65/ 1,00| 0,68

3- Média da acdo coletiva de escovacdo dental supervisionada. - -
1,00 | 1,05 | 1,32

4-Cobertura populacional estimada pelas equipes de atencao

basica. 0,89 | 090 | 1,00 | 1,00 | 1,00
5 - Proporcao de internacdes por condicdes sensiveis & atencao

basica (ICSAB) 049 | 048 | 0,47 | 0,93 | 0,47
6- Razdo de procedimentos ambulatoriais de média

complexidade e a populagéo residente 100| 1,10 | 1,20 | 1,00 | 1,00
7 - Razdo de procedimentos ambulatoriais de alta -
complexidade e a populacéo residente 0,40 | 0,41 | 0,42 | 0,03
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8 - N° de leitos hospitalares do SUS por mil habitantes
0,03 | 0,03 | 0,03 | 0,03 | 0,03

9 -Doador por milhdo no Paré - - - - -

10 -Percentual de municipios com sistema Horus implantado - - - - -
ou enviando o conjunto de dados por meio de webservice.

11 -Razdo de exames citopatolégicos do colo do Gtero em
mulheres de 25 a 64 anos e a populacdo residente de| 0,40 | 0,40 | 0,40 | 0,01 | 0,35
determinado local e a populacdo da mesma faixa etaria

12 -Razéo de exames de mamografia de rastreamento
realizados em mulheres de 50 a 69 anos e a popula¢do| 0,20 | 0,20 | 0,10 | 0,01 | 0,11
residente de determinado local e a populagdo da mesma faixa
etaria

13 -Acdes de matriciamento realizadas por CAPS com equipes - - - - -
da atencdo basica

14 -Proporgdo de gravidez na adolescéncia entre as faixas

etarias de 10 a 19 anos. 0,25 025 | 0,25 | 0,17 | 0,10
15 -Proporgédo de nascidos vivos de mdes com 7 ou mais
consultas de pré-natal. 0,80 | 082 | 085 | 0,51 | 0,80

16 - Proporcéo de acesso hospitalar dos 6bitos por acidente
0,20 0,19 | 0,19 |-

17 - Proporgdo de dbitos nas internacdes por infarto agudo
domiocardio (IAM) 0,10 | 0,50 | 0,40 |-

18 - Proporcéo de registro de 0bitos com causa basica definida
095| 096 | 0,97 | 0,81 | 0,98

19 -Proporcdo de parto normal no SUS e na salde

complementar 0,75| 0,75 | 0,75 | 0,78 | 0,65
20 -Cobertura do Servico de Atendimento Movel de Urgéncia - - - - -
(SAMU - 192).

21 -Taxa de mortalidade infantil 1,00 - - - -

22 -NUmero de dbitos maternos em determinado periodo e - - - - -
local de residéncia

23 - Proporc¢do de Obitos de mulheres em idade fértil (10 a 49)
investigados 0,90 | 0,90 | 0,90 - 190,00

24 - Proporcdo de 6bitos maternos em determinado periodo e - - - - -
local de residéncia

25 - Numero de unidades de satude com servigo de notificacéo

de violéncia doméstica, sexual e outras violéncias 3,00 | 3,00 | 3,00 | 3,00 | 3,00
26 - Numero de casos novos de sifilis congénita em < 1 ano de - - - - -
idade

27 - Numero de Obitos prematuros (30 a 69 anos) pelo - - -
conjunto das quatro principais doencas crbnicas ndo| 2,00 0,05

transmissiveis
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28 -Proporcao de vacinas selecionadas do calendario nacional
de vacinacdo para criangas < 2 anos com cobertura vacinal| 0,75 | 0,75 | 0,75 | 1,00 | 1,00
preconizada

29 - Proporcdo de cura de casos novos de tuberculose

pulmonar com confirmagéo laboratorial 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
30 - Proporgédo de exame anti- HIV realizados entre os casos

novos de tuberculose 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
31 - Propor¢do de municipios com casos de doencas ou -

agravos, relacionados ao trabalho, notificados 0,20 | 0,20 | 0,40 | 0,40

32 - Numero de casos novos de aids em < 5 anos - - - -

33 - Proporcdo de cura de casos novos de hanseniase

diagnosticados nos anos das coortes. 0,88 | 0,85 | 0,90 | 0,50 | 1,00
34 - Proporgdo de contatos examinados de casos novos de
hanseniase. 0,85 0,90 | 0,95 | 1,00 | 1,00

35 - Numero de casos autoctones de malaria - - - -

36 - Numero absoluto de Obitos por dengue. - - - -

37 - Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de
cobertura de imoveis visitados para controle vetorial da dengue | 6,00 | 6,00 | 6,00 | 0,57 | 0,60

38 - Proporc¢éo de analises realizadas em amostra de agua para
consumo humano, quanto aos parametros coliformes totais, | 0,50 | 0,50 | 0,50 | 0,07 | 0,50
cloro residual livre e turbidez

39 - Proporgdo do preenchimento do campo “ocupagdo” nas
notificacGes de agravos relacionados ao trabalho 09| 0,9 | 0,95 | 1,00 | 1,00

40 - Percentual de municipios que realizam no minimo seis
grupos de acbes de vigilancia sanitaria consideradas| 0,86 | 0,90 | 0,95 | 0,71 | 0,75
necessarias a todos 0s municipios no ano.

41 -Proporcao de casos de doencas de notificacdo compulsoria

imediata (DNCI) encerradas em 60 dias apds a notificacao 0,60 | 0,65 | 0,65 | 1,00 | 1,00
42 -Proporcdo de acBes de educacdo permanente
implementadas e/ou realizadas 1,50 | 2,00 | 2,50 | 3,00 | 3,00

43 - Proporcdo de novas vagas ou de novos programas de - - -
residéncia em saude

44 - Numero de pontos de Telessaude Brasil Redes - - - -
implantados

45 - NUmero de mesas ou espacos formais municipais e
estaduais de negociacdo permanentes do SUS, implantados| 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
e/ou mantidos em funcionamento

46 - Planos de salde enviados aos conselhos de saude - - -
1,00

47 - Proporcdo de entes com pelo menos uma alimentacéo por - -
ano no banco de precos em saude - - -

48 - Proporcao de municipios com ouvidoria implantada - - - -
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49 - Componente do Sistema Nacional de Auditora (SNA) - -
estruturado.
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Diretrizes do Plano Municipal de Saude, respectivos Objetivos, Metas e Indicadores para o periodo de 2022 a 2025 conforme aprovacéo
na reunido Ordinaria do Conselho Municipal de Saude n° , realizada em xxxxx de 2021, conforme consta na Resolug@o n° xxx/2021
CMS.

PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022- 2025

DIRETRIZ N° 1- Redirecionar as agoes e servicos para o desenvolvimento das Redes de Atencéo a Saude, atendendo as necessidades da
comunidade.

DIRETRIZ N° 2- Estimular as aces de Vigilancia em Saude para reduzir riscos e agravos e enfrentamento de situagdes de Saude
Publica.

DIRETRIZ N° 3- Possibilitar resultados mais abrangentes a populacédo por meio do fortalecimento da gestdo municipal, Estadual e
Federal.

DIRETRIZ N° 4- Intensificar a gestdo do trabalho e da Educac@o Permanente e o apoio a formacao dos profissionais no ambito do SUS.

DIRETRIZ N° 5- Conduzir o nivel de resposta a emergéncia em saude publica para o novo Coronavirus (COVID-19)
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DIRETRIZ N° 1- Redirecionar as ac0es e servicos para o desenvolvimento das Redes de Atencdo a Saude, atendendo as necessidades da
comunidade.
OBJETIVO N° 1.1 - Fortalecer as a¢fes da Atencdo Primaria em Saude de acordo com as necessidades da realidade local.
Meta Unid.
Plano | Medida
N° Descricdo da Meta Indicador para monitoramento e Indicador (Linha Base) (2022- Meta Prevista
avaliacdo da meta 2025)
Valor | Ano Unid. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Medida
1.1. | Manter a cobertura populacional | Cobertura populacional estimada | 100 | 2020 % 100 % 100 | 100 | 100 | 100
1 | estimada pelas equipes de Atencdo | pelas equipes de Atencdo Bésica
Bésica
1.1 | Manter a cobertura populacional | Cobertura populacional estimada de | 100 | 2020 % 100 % 100 | 100 | 100 | 100
2 | estimada de satde bucal na Atencdo | salde bucal na Atencdo Béasica
Bésica
11 | Manter em, no minimo, 90% a | Cobertura de acompanhamento das | 80 2020 % 90 % 90 90 90 90
3 | cobertura de acompanhamento das | condicionalidades de Saude do
condicionalidades de Salde do | Programa Bolsa Familia (PBF)
Programa Bolsa Familia (PBF)
1.1. | Reduzir as internacGes de pessoas com | Proporcdo de internacbes de pessoas 2020 | Proporcd 4 - 1 1 1 1
4 | 60 anos ou mais por causas sensiveis | com 60 anos ou mais por causas 0
na Atencdo Primaria em Saude sensiveis a Aten¢do Primaria
OBJETIVO N° 1.2 - Promover a atenc¢ao integral a saide da mulher
Meta Unid.
N° Descricéo da Meta Indicador para monitoramento e Indicador (Linha Base) Plano | Medida
avaliacdo da meta (2022- Meta Prevista
2025)
Valor | Ano Unid. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Medida
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12. | Ampliar a razdo de exames | Razdo de exames citopatolégicos do | 0,10 | 2020 | Razéo 60 Razdo | 0,45 | 0,50 | 055 |0,60
1 | citopatolégicos do colo do Gtero na | colo do Gtero em mulheres de 25 a 64
populacéo-alvo anos na populacdo residente de
determinado local e a populagdo da
mesma faixa etéria
1.2 | Ampliar a razdo de mamografias | Raz&o de exames de mamografia de | 0,10 | 2020 | Razéo 50 Razéo | 0,30 |0,35 | 0,40 | 0,40
.2 | realizadas na populagéo-alvo rastreamento realizados em mulheres
de 50 a 69 anos e a populacdo
residente de determinado local e a
populacdo da mesma faixa etaria
1.2. | Ampliar o percentual de gestantes com | Proporcdo de nascidos vivos de mdes | 0,51 | 2020 | % 85 % 0,70 | 0,75 | 0,80 |0,85
3 | pelo menos 7 consultas pré-natal | com 7 ou mais consultas de pré-natal.
realizadas

OBJETIVO N° 1.3 Readequacdo da estrutura fisica, equipamentos e material permanente dos servicos da Secretaria Municipal de Saude

Meta Unid.
N° Descricéo da Meta Indicador para monitoramento e Indicador (Linha Base) | Plano Medida
avaliacdo da meta (2022- Meta Prevista
2025
Valor | Ano Unid. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Medida
1.3 | Recuperar, reformar, ampliar ou | NUmero de imoéveis da SMS |0 2020 | Valor 3 Valor |0 1 1 1
.1 | construir imdveis dos servicos da | readequados, recuperados, absoluto absoluto
Secretaria Municipal de Saude (SMS) | reformados, ampliados ou
construidos
1.3 | Suprir o0s servicos da SMS com | Valor investido na aquisicdo de | - 2020 | Moeda | 20 mil | Moeda |5 5 5 5
.2 | equipamentos e materiais permanentes | equipamentos e materiais
permanentes (em reais)
1.3 | Adquirir veiculos para os servigos da | Numero de veiculos adquiridos - 2020 | N° 1 N° 0 0 1 0
3 | SMS absoluto absoluto
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OBJETIVO N° 1.4 - Qualificar as Redes de Atencdo em Saude

Indicador (Linha Base)

N° Descricdo da Meta Indicador para monitoramento e Meta Unid.
avaliacéo da meta Plano Medida
(2022- Meta Prevista
2025
Valor | Ano Unid. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Medida
1.4 | Ampliar o nimero de servicos de | NUmero de novos servicos de saude | - 2020 | N° 4 N° 1 1 1 1
.1 | saude disponibilizados | disponibilizados absoluto absoluto
(contratualizagdo/ampliacdo) (contratualizagdo/ampliagéo)
1.4 | Ampliar a oferta de exames de imagem | Numero de tipos exames de imagem | - 2020 | N° 4 N° 1 1 1 1
2 com oferta ampliada absoluto absoluto
1.4 | Ampliar a oferta de consultas de | NUumero de especialidades com | - 2020 | N° 4 N° 1 1 1 1
.3 | profissionais de nivel superior | ampliacdo de oferta de consultas absoluto absoluto
(especialidades)

DIRETRIZ N° 2- Estimular as a¢des de Vigilancia em Saude para reduzir riscos e agravos e enfrentamento de situacdes de Salde Publica

OBJETIVO 2.1 - Proteger a saude

Indicador (Linha Base) Meta

N° Descricéo da Meta Indicador para monitoramento e Plano Unid. Meta Prevista
avaliacdo da meta (2022- | Medida
2025
Valor | Ano Unid. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Medida
2.1 | Manter a investigacdo de 100% dos | Proporcdo de Obitos investigados de | 0,90 | 2020 | % 100 % 100 | 100 | 100 | 100
.1 | 6bitos de mulheres em idade fértil (10 | mulheres em idade fértil.
a 49 anos).

2.1 | Alcangar 100% de registro de ébitos | Proporgdo de registro de obitos com | 0,81 | 2020 | % 100 % 100 100 100 100
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.2 | com causa bdsica definida. causa basica definida
2.1 | Manter maior ou igual a 85% a | Proporgdo de vacinas selecionadas do | 100 | 2020 | % 100 % 100 | 100 |100 | 100
.3 | cobertura de vacinas selecionadas do | calendario nacional de vacinacdo
Calendario Nacional de Vacinagdo | para criancas < 2 anos com cobertura
para criangas menores de dois anos de | vacinal preconizada
idade.
OBJETIVO 2.2 - Proteger a sade por meio da vigilancia ambiental
Indicador (Linha Base) Meta Unid.
N° Descricdo da Meta Indicador para monitoramento e Plano | Medida Meta Prevista
avaliacdo da meta (2022-
2025
Valor | Ano Unid. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Medida
2.2 | Manter em 85% ou mais as andlises | Propor¢do de analises realizadas em | 0,07 | 2020 | % 85 % 85 85 85 85
.1 | quanto aos parametros coliformes | amostras de &gua para consumo
totais, cloro residual livre e turbidez | humano quanto aos parédmetros
em amostras de agua para consumo | coliformes totais, cloro residual livre
humano analisadas. e turbidez
2.2 | Atingir o namero de ciclos minimo de | Propor¢do de cobertura de imoveis | 0,57 | 2020 | Proporca | 80% Proporc | 80 80 80 80
.2 | 80% de cobertura de iméveis visitados | visitados para controle vetorial das 0 ao
para controle vetorial das arboviroses | arboviroses
OBJETIVO N° 2.3 - Proteger a satude por meio da vigilancia epidemiolégica
Indicador (Linha Base) Meta Unid. Meta Prevista
N° Descricéo da Meta Indicador para monitoramento e Plano | Medida
avaliacdo da meta (2022-
2025
Valor | Ano Unid. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Medida
2.3 | Monitorar os casos de doencas de | Propor¢do de casos de doencas de | 100 | 2020 | % 100 % 100 | 100 | 100 | 100
.1 | notificagdo compulsoria. notificacdo compulséria imediata
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(DNCI) encerradas em 60 dias apés a
notificacao.
2.3 | Manter igual ou superior a 90% a | Proporgéo de cura de casos novos de | 0,50 | 2020 | % 100 % 100 | 100 |100 | 100
.2 | proporc¢do de cura dos casos novos de | hanseniase diagnosticados nos anos
hanseniase diagnosticados nos anos | das coortes.
das coortes
2.3 | Manter em 100 % a proporgédo de | Proporgéo de contatos | 100 | 2020 | % 100 % 100 | 100 | 100 | 100
3 | contatos examinados de casos | examinados de casos novos de
novos de hanseniase. hanseniase.
2.3 | Manter em 0 o0 Umero de casos novos | Numero de casos novos de AIDS em | 0 2020 | Numero |0 Namero | 0 0 0 0
4 | de AIDS em menores de 5 anos. menores de 5 anos absoluto absoluto
2.3. | Manter a proporgdo de preenchimento | Proporgdo de preenchimento do | 100 | 2020 | % 100 100 | 100 | 100 | 100
5 | do campo "ocupacdo™ igual ou maior | campo ocupacido nas notificages de %
que 95%. agravos relacionados ao trabalho.
2.3. | Notificar, investigar, monitorar e | Percentual de casos suspeitos ou | - 2020 | % 100 % 100 | 100 | 100 | 100
6 | encerrar as notificages de casos | confirmados informados nos sistemas
suspeitos e confirmados de COVID- | vigentes.
19, nos sistemas vigentes.

DIRETRIZ N° 3- Possibilitar resultados mais abrangentes a populacéo por meio do fortalecimento da gestdo municipal, Estadual e Federal.

OBJETIVO N° 3.1 Auxiliar com a gestdo compartilhada e centralidade no usuario

Indicador (Linha Base) Meta Unid.
N° Descrigdo da Meta Indicador para monitoramento e Plano | Medida
avaliacdo da meta (2022- Meta Prevista
2025
Valor | Ano Unid. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Medida
3.1 | Promover pelo menos uma capacitacdo | Numero de capacitagdes realizadas | - 2020 | Numero | 4 Numero | 1 1 1 1
.1 | por ano, aos Conselheiros de Salde | para Conselheiros de Salde absoluto absoluto
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para o exercicio de seu papel.
3.1 | Promover agdes de educagédo | Proporgdo de agdes de educagédo | 0,30 | 2020 | % 80 % 80 80 80 80
.2 | permanente implementadas e/ou | permanente implementadas e/ou
realizadas realizadas.
DIRETRIZ N° 4- Intensificar a gestdo do trabalho e da Educacdo Permanente e o0 apoio a formacéao dos profissionais no ambito do SUS.
OBJETIVO N° 4.1- Promover a qualificacdo e valorizacdo do trabalhador na rede municipal de saude
Indicador (Linha Base) Meta Unid. Meta Prevista
N° Descricdo da Meta Indicador para monitoramento e Plano | Medida
avaliacdo da meta (2022-
2025
Valor | Ano Unid. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Medida
4.1 | Promover capacitaces de diversos | Nimero de capacitacbes ofertadas | 10 2020 | N° 20 Ne 05 05 05 05
.1 | temas para os trabalhadores da SMS. aos trabalhadores da SMS. Absolut Absolut
0 0
4.1 | Realizar o aperfeicoamento e ou | Namero de capacitacdes ofertadas a | 05 2020 8 Ne 2 2 2 2
.2 | capacitacdo dos profissionais de | profissionais de enfermagem das N° Absolut
enfermagem das unidades de Pronto | unidades de Pronto Atendimento, Absolut 0
Atendimento sobre o processo de | sobre o processo de acolhimento com 0
acolhimento com  avaliagdo e | avaliacdo e classificacdo de risco
classificacdo de risco

DIRETRIZ N° 5- Conduzir o nivel de resposta a emergéncia em saude publica para o novo Coronavirus (COVID-19)

OBJETIVO N° 5.1- Intensificar as acbes de monitoramento

NO

Descrigdo da Meta

Indicador para monitoramento e
avaliacdo da meta

Indicador (Linha Base)

Meta
Plano
(2022-

2025

Unid.
Medida

Meta Prevista
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Valor [ Ano Unid. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Medida
5.1 | Fazer 0 monitoramento de | Todos os casos notificados e - - % 100 % 100 | 100 | 100 | 100
1 | Sintoméaticos e contatos. Realizar | Estabelecer acbes de Vigilancia
testes rapidos para deteccdo de | Epidemioldgica frente a Covid-19
anticorpos para a COVID-19 para | conforme comportamento do quadro
mapeamento epidemioldgico. de pandemia.
5.1 | Alimentacdo dos sistemas oficiais de - - % 100 % 100 | 100 | 100 | 100
.2 | notificagdo no prazo pré-estabelecido. Todos 0s casos notificados
5.1 | Divulgar da situagdo da epidemiologia - - % 100 % 100 | 100 | 100 | 100
.3 | do Novo Coronavirus no municipio, | Todos os casos notificados
por meio de boletins epidemiolégicos
periédicos e atualizados para o
conhecimento e orientacdo  dos
gestores, profissionais de saude e da
populacao.
OBJETIVO N° 5.2 Campanha Municipal de vacinacdo Covid-19
5.2. | Operacionalizar e Intensificar a - - % 95 % 80 85 90 95
1 | Campanha de Vacinacdo contra covid- | Grupos prioritarios e populacéo geral
9 conforme o Plano Nacional de |de acordo com o plano de
Operacionalizacdo da Vacina contra | Imunizacao.
Covid-19 e disponibilizacdo de doses
pelo Ministério da Saude
5.2. | Monitorar o avango da imunizagdo. | Continuamente - - % 100 % 100 | 100 | 100 | 100
2 | Controlar estogque e armazenamento
dos imunizantes.
5.2. | Alimentar os sistemas de informagdo | 100% dos registros langados nos | - - % 100 % 100 | 100 | 100 | 100
3 | mediamente ap6s a imunizacio. sistemas oficiais
5.2. | Realizar a busca ativa das pessoas que | De acordo com o0s intervalos - - % 95 % 80 85 90 95
4 | estio com as doses do imunizante | preconizados de cada imunizante.
atrasadas.
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OBJETIVO N° 5.3 Fiscalizacéo e orientacdo as medidas preventivas ao combate da COVID-19

5.3. | Fiscalizacdo de estabelecimentos com | Estabelecer acfes de Vigilancia - % 100 % -

1 |vista ao cumprimento de decretos | Epidemioldgica frente a Covid-19
referentes a medidas de enfretamento a | conforme comportamento do quadro
covid-19 vigentes. de pandemia.

5.3. | Fiscalizacdo dos estabelecimentos de | Estabelecer acfes de Vigilancia - - % 100 % -
2 | salde com vista as medidas de | Epidemioldgica frente a Covid-19
seguranca de controle de infeccdo e | conforme comportamento do quadro

transmissdo do Coronavirus. de pandemia.

5.3. | Orientacdo  aos  estabelecimentos | Estabelecer acfes de Vigilancia - - % Ampla

3 | comerciais, industriais e a populacio | Epidemioldgica frente a Covid-19 abrang Ampla abrangéncia.
em geral sobre as medidas preventivas | conforme comportamento do quadro éncia.
a covid-19; de pandemia.
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7. MONITORAMENTO E AVALIACAO DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE

A organizacéo de a¢des de monitoramento e avaliagdo nos servigos de saude vem
sendo implementada a partir do estabelecimento de indicadores de salde e de pactos de
compromisso estabelecidos pelo Sistema Unico de Satide.

O acompanhamento e avaliagdo de processos de trabalho sédo desenvolvidos
conforme programacdo dentro das diretorias/coordenagdes e com objetivos especificos
de modo a identificar desvios e possibilitar corregdes/intervengdes.

A avaliacdo de resultados é feita dentro do que é estabelecido nos programas de
atencdo a saude e principalmente a partir dos indicadores de salde pactuados
anualmente conforme portarias ministeriais e orientacbes da Secretaria Estadual de
Salde. Essa avaliagdo conta com dados processados e elaborados para uso local e ou
global conforme o indicador. As reunides sdo realizadas nas unidades de satde durante
0 ano e semestralmente sdo realizadas avaliagfes dos resultados alcangados no
municipio.

A prética da avaliacdo e monitoramento no Sistema Unico de Satde vem sendo
implementada dentro da rotina dos servigcos de forma sistematica incorporando
conhecimento pré-existente, adequando programas as particularidades loco-regional
(11°CRS — Maraba) para se tornar efetivo instrumento de planejamento das acdes de
saude e proporcionando melhor utilizacdo dos recursos financeiros.

Por meio da Programacdo Anual de Satde (PAS) sdo elaboradas as acbes que
serdo realizadas ano a ano, para o alcance dos objetivos e metas aprovados no Plano
Municipal de Salde, previamente aprovado para execucao no periodo de 4 anos.

O processo de monitoramento e avaliacdo do Plano de Saude (PS) possibilita a
identificacdo de problemas durante a execu¢do do mesmo, além do controle de prazos e
tomada de decisdes em tempo oportuno.

Todos os instrumentos de gestdo sdo disponibilizados ao dominio pablico por
meio do site da Prefeitura Municipal de Brejo Grande do Araguaia e sdo anexados ao
sistema do Ministério as Saude, DIGISUS.
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8. ORGANOGRAMA ADMINISTRATIVO DA SECRETARIA

ORGANOGRAMA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE BREJO GRANDE DO ARAGUAIA - PA

Secretaria Municipal de saude

Conselho
Municipal de

Saude

Gabinete do Secretario

I

Regul >
Contrm

e Ger. Contr. Int. e
Quvidoria.
Recepgiao

4[ Recepgio - Protocolo ]

L —  Vigilanciaem  _ —
| Saide Auditoria
— —
{ B f ) -
i | Coordenagio de Regulagio Hospital Municipal Coordenagio de
Coordenagio da Coordenagio de Vigilincia de Saide de Brejo Enfermagem
Atengio Basica TBeMH Epidemiologica Grande do Araguak
\ v \ J \
Controle de Acesso
z pr— | | - X
Coordenagio em Coordenagio de ao Cartdo SUS Coordenagio de
Saude Bucal | § Coordenagio qullja?tiu Recepgéo Laboratorio
\ J Tabagismo Sanitaria
—— L ) Coord.
Coordenagio em —_— [ Tratamento
[ Satde da Mulhere Coordenagio de Fora de . . Coordenagio de
Cranga Coordenagio de i (v Domicilio - TFD. Direior Medico Raio X
r— Programas —
—
Coordenagio em — m Controle e Auditori
ptesipi i Coordenagio de ontrole e oria Diretor Medico Divisio de
Idoso || Imunizagao dos Prpgr amas Técnico Higiens & Linpeza
\— Hospitalares
(r—
Coordenagio de '
[ Saide do Homem Coordenagio de Coordenagio em
7 Vig. Ambiental. L] Saiide do Diretor
= Trabathador Administrativo
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9. CONSIDERACOES FINAIS

O desenvolvimento do conjunto de acdes estabelecidas nesse Plano Municipal
de Saude para o periodo de 2022 a 2025 devera garantir o alcance das metas para a
melhoria da satde da populacéo.

A implementacdo das agdes propostas tem se baseado na necessidade de
compatibilizar as propostas da conferéncia municipal de saude além de outras
conferéncias setoriais, as definicbes das politicas ministeriais e estaduais, demandas
locais, analises técnicas e proposicdes do proprio servico dentro dos limites
orcamentarios e financeiros e a legislagéo vigente.

O resultado final a ser alcancado dependera do conjunto de determinantes da
salde dentro da conjuntura politica e econdmica.

As programacdes anuais de saude deverdo detalhar ajustar e redefinir as acdes
estabelecidas nesse Plano Municipal de Saude buscando o aperfeicoamento do servico
de saude para o alcance das metas com o devido acompanhamento do Conselho
Municipal de Saude.

Ressalta-se que, ap0s a aprovacdo pelo Conselho Municipal de Saude, esse
Plano substituira o Plano Municipal de satde 2018 — 2020, obedecendo a normatizacéo

vigente.
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