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MISSAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
“Promover agdes e servigos para a atencédo integral a Saude da populacgéo,
com qualidade, por meio de acdes individuais e coletivas de promocéo,

prevencao e recuperacao da Saude”

OBJETIVO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

“Oferecer servigos de qualidade atingindo a integralidade da Atencéo Primaria

a Saude com énfase na promogao, prevengao e humanizagao. ”
Missé&o

Realizar acdes de promocéo, protecao e recuperacado da Saude da populacao

do Municipio de Floresta, por meio do Sistema Unico de Satide — SUS.
Viséo
Ser reconhecida como referéncia de servi¢o publico de qualidade pela
populacédo Florestense.

Valores

Equidade, integralidade, trabalho em rede e qualificacdo da assisténcia,
eficiéncia e transparéncia, Compromisso com a qualidade, Etica, Humanizac&o,

Respeito



CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE
Gestéao 2019/2022

O Conselho Municipal de Saude (CMS) é um Orgdo colegiado,
deliberativo e permanente do Sistema Unico de Salde (SUS) em cada esfera de
Governo. Faz parte da estrutura das Secretarias de Saude dos Municipios, dos

Estados e do Governo Federal.

Funciona mensalmente ata que registre suas reunides e infraestrutura
que dé suporte ao seu funcionamento. Representantes do Governo, dos
usuarios, dos profissionais de Saude e dos prestadores de servicos. O CMS de
Floresta foi criando pela Lei Municipal n° 353/1991 e alterada e acrescentada
pela Lei Municipal n°® 1.033/2012.

PARTICIPACAO E CONTROLE SOCIAL

As conferéncias e os Conselhos de Saude sao as instancias colegiadas
para o aprofundamento das discussdes e deliberacbes no ambito da area de
Saude que devem ser implementadas, visando o estabelecimento de condi¢cdes
que assegurem acesso universal e igualitario as acdes e aos servigos para seus

usuarios, garantindo sua promocao, protecao e recuperacao.

A instituicdo dos Conselhos de Saude atende a exigéncia legal
estabelecida para o repasse de recursos financeiros, Estaduais ou Federais, ao
setor Saude. Sua atuacao e variedade de competéncias fazem com que, hoje
em dia, todos os Municipios brasileiros disponham de um Conselho de Saude, e
em parceria efetiva da Promotoria Publica de Saude sdo considerados os 6rgaos
de efetivo Controle Social do Municipio de Floresta.

O Conselho Municipal de Saude de Floresta € composto por 24
(dezesseis) membros titulares, sendo que 50% (cinglenta por cento) de
representantes de usuarios, 25% (vinte e cinco por cento) de representantes de
trabalhadores da area da Saude, e 25% (vinte e cinco por cento) por

representantes da Gestéao Publica.



A participagdo da comunidade, representada efetivamente pelos seus
usuarios do Sistema Unico de Sauide, com pensamento centrado na coletividade,
independentemente de sua ideologia politica e de interesses proprios, fiscaliza,
acompanha as acdes desenvolvidas e sugere alternativas para os problemas

encontrados, bem como participa das discussdes para acoes futuras.

Atuando como mecanismos essencialmente democraticos, atraves
deles, a sociedade se organiza para a efetiva protecdo da Saude como direito
de todos e dever do Estado. A amplitude do campo de atuacédo dos Conselhos

de Saude, além de valiosa, é extensa.
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Trabalhador da Saude (Titular)
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Presidente
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Gestora Municipal
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APRESENTACAO

O Plano Municipal de Saude- PMS é o instrumento de Gestdao mais
importante do Sistema Unico de Saude (SUS), definindo as “intengdes e os
resultados que serédo buscados pela Gestdo” no préximo quadriénio ( 2021 —
2024), ele sera o instrumento que norteia todas as medidas e iniciativas para o
cumprimento dos preceitos do Sistema Unico de Saude (SUS) na esfera
Municipal, foi elaborado conjuntamente pelos técnicos da Secretaria e o0

Conselho Municipal de Saude e esta fundado nas diretrizes nacionais, Estaduais

A metodoldgica utilizada para elaboracdo do PMS, foi a participativa,
onde foi realizada uma analise da situacdo de Saude do Municipio, através da
identificacdo e descricdo dos principais problemas da Saude da populacéo e dos
servicos de Saude, levantadas nas oficinas de trabalho com as equipes de
Saude da Familia, Vigilancia em Salde e demais profissionais da Secretaria de

Saude.

Os resultados aqui apresentado expressa 0s desejos dos profissionais
de Saude, dos técnicos que atuam junto a Gestao e da sociedade representada

pelo Conselho Municipal de Saude.

Entretanto, € necessario reiterar que o Plano apenas demarca um
caminho a ser seguido pela Gestao e representa o inicio de uma nova etapa de
esforcos para concretiza-lo. Para que isso aconteca, a participacdo de todos os
sujeitos interessados na consolidacdo de um SUS ético, igualitario, universal e

de qualidade para todos.
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1. INTRODUCAO

A Prefeitura do Municipio de Floresta apresenta, apds aprovacao do
Conselho Municipal de Saude, a verséo final do Plano Municipal de Saude (PMS)
2022- 2025. O Plano Municipal é instrumento central de planejamento para
definicdo e implementacao das prioridades da gestdo municipal no ambito de
salude para o periodo de quatro anos. Onde explicita 0s compromissos para o
setor a partir da analise da situacédo da Saude no municipio, as necessidades da
populacdo, os objetivo e metas pactuadas na atencdo a Saude para ser
alcancar, as propostas do plano de governo da gestdo municipal, Conferéncia
Municipal de Saude e a implantacdo de programas, projetos prioritarios nos
préximos quatro anos, o que deve refletir as necessidades de saude da
populacao e orientar o gestor na execuc¢ao, monitoramento e avaliagdo da gestao
do SUS.

Nesse sentido, a elaboracdo, a execucdo e 0 monitoramento devem
observar os principios do SUS estabelecidos na Constituicdo Federal de 1988 e
nessas normativas, como a universalidade, integralidade, equidade,
descentralizacdo e participacdo popular. Esses séo principios que devem
sempre guiar a atuacdo da Secretaria Municipal da Saude (SMS), e que foram
diretrizes nesse processo de elaboracgéao.

Tendo em vista esses principios e o diagndstico situacional da Saude, a
SMS realizou seu planejamento estratégico para o periodo 2022-2025,
estabelecendo sua misséo, visdo, seus valores e suas diretrizes. Embora ndo
seja uma exigéncia legal, foi avaliado a necessario vincular o seu processo de
planejamento estratégico a elaboracdo do PMS, o principal instrumento
municipal de salde, com isso surge a oportunidade para pensar sobre as
macroprioridades para o Municipio e a Saude em um momento critico de
enfrentamento a pandemia de COVID-19 e aos desafios remanescentes, e de
redefinicdo e retomada de acdes prioritarias.

A partir dessa definicAo e dos principais problemas e estratégias

levantados durante essa primeira etapa, definiram-se as transformacoes
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pretendidas pela gestdo municipal, traduzidas em diretrizes, objetivos, metas e
indicadores, além das ac6es que serdo previstas nas Programac¢fes Anuais de
Saude (PAS).

A Secretaria reforgca seu compromisso com a participacao social, com a
transparéncia e com a formacdo dos Municipes para um melhor
acompanhamento e fiscalizacdo da atuacdo da Prefeitura. A execucao do Plano
Municipal de Saude 2022-2025 deve ser acompanhada de perto pelos
Municipes, inclusive por meio das instancias de participacéo social. A Secretaria
Municipal da Saude continuara seus esforcos para realizar uma gestao cada vez
mais transparente, com ampla divulgacdo do planejamento em Saude e em
linguagem simples e acessivel a todos e todas. O resultado sera, seguramente,
o aperfeicoamento das politicas publicas em Saude e das entregas realizadas a

populacao.

2. ANALISE DE SITUACAO DE SAUDE

A anadlise da situacdo de Saude é definida como a identificacéo,
descricao, priorizacao e explicacdo dos problemas de Saude da populacao, com

0 objetivo de identificar necessidades sociais e determinar prioridades de acéo.

A identificacdo de problemas e necessidades de salde exige que se
caracterize a populacdo de acordo com variaveis demogréficas,
socioeconbmicas e politicas. Este processo implica a definicdo de quais sao os
problemas e quando, onde e quem se encontra afetado por esses problemas,

subsidiando a definicdo de politicas e prioridades.

Para isso, € necessario conhecer o perfil demogréfico, socioeconémico
e epidemiologico da populagéo para identificar suas necessidades e problemas
de saude, os fatores determinantes e potenciais riscos a saude, de modo a
subsidiar a tomada de decisdo politica e o estabelecimento de prioridades para
atuacao, seja em relacdo a organizacdo da rede de servi¢os de Saude, as agbes

de promocéo e protecdo da salude e prevencao de agravos e doencas, seja para
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a devida articulacéo entre as politicas setoriais visando ao fortalecimento do SUS

no enfrentamento dos principais determinantes do processo saude-doenca.

2.1 . DETERMINANTES E CONDICIONANTES DE SAUDE

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) a Saude é
definida como um estado de completo bem-estar fisico, mental e social, e nédo
apenas a auséncia de doenca ou enfermidade, e o motivo, causa ou o que leva
uma pessoa a uma vida saudavel.

De acordo com a Lei Organica da Saude, os fatores determinante e
condicionantes de salde sdo: a alimentacdo, a moradia, o0 saneamento basico,
0 meio ambiente, o trabalho, a renda, a educacéo, o transporte, o lazer e o0 aceso
aos bens e servicos essenciais para a Saude.

Para a Comissdo Nacional de Determinantes Sociais da Saude, os
determinantes sociais s&o:o0s fatores sociais, econdmicos, culturais,
étnicos/raciais, psicologicos e comportamentais que influenciam a ocorréncia de
problemas de salude e seus fatores de risco na populacao.

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) classifica os determinantes
sociais da saude como: condicBes em que as pessoas hascem, crescem, vivem,
trabalham e envelhecem, incluindo o sistema de saude. Tais circunstancias
moduladas pela distribuicdo de renda, poder e recursos em nivel global, nacional
e local séo influenciadas por decisfes politicas.

Os determinantes sociais sdo 0s responsaveis pelas diferencas injustas
e evitaveis entre pessoas e paises. Percebemos que a salude é um processo
social e os aspectos sociais e as decisdes politicas interferem nas condicdes de

vida e na Saude das populagdes, além de “favorecer’ o adoecimento.
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2.2. ORGANIZACAO E ESTRUTURA DA SECRETARIA

A Secretaria Municipal de Saude possui: trés UBS (Rubens Antdnio
Baqueta, Antonio Mansano, Pref, Humberto Munhoz), a Sede da Secretaria de
Saude, um Hospital 24h, um Clinica de Fisioterapia, Vigilancia em Saude
(Vigilancia Epidemioldgica, Ambiental e Sanitaria) e as seguintes Especialidades
Médicas: Ginecologista, Pediatra e Psiquiatra.

Possui ainda uma base descentralizada do SAMU e participa do
Consorcio Intermunicipal de Saude do Setentrido Paranaense (CISAMUSEP).

No geral as atividades realizadas pelo sistema de Saude de Floresta do
qual pertencem prestadores publicos, filantropicos, privados, trabalhadores

concursados, contratados e terceirizados.

2.3. ASPECTOS DEMOGRAFICOS E SOCIOECONOMICOS

O Municipio de Floresta € integrante da Micro-Regidao 09 - Norte Novo
de Maringa, abrange uma area territorial de 162,007 quilémetros quadrados,

junto a margem direita do Rio lvai. Faz parte do Terceiro Planalto Paranaense.

Sua riqueza consiste na fertiidade de excepcional terra roxa
englobando-se 7.200 alqueires paulista, distribuidos nas Glebas: Caxias,

Pinglim e Taquarugu.

Substituindo a lavoura de café que nos trouxe a colonizacdo e
povoamento de nosso Municipio, temos a area agricola mecanizada, trazendo a
ampliacdo das propriedades, diminuindo a mao-de-obra e levando o trabalhador

rural as cidades mais proximas (éxodo rural).

Pertence a sub-bacia do Rio Ivai, localizando-se a margem direita do
mesmo. Uma rica rede hidrografica: o Corrego Taquarugu, Ribeirdo Caxias,
Corrego Haiti, Cérrego Yucatan, Cérrego Jaci, Ribeirdo Floriano, Ribeirdo
Pinguim e Cérrego Guanaco, entre outros de menor importancia. Sendo todos

estes afluentes da margem direita do Rio Ivai.



Com uma estrutura geologica pertencente a Era Mesozoica do Periodo
Cretaceo, onde ha uma area recoberta por derrames vulcanicos, denominado
Basalto que constitui o0 Grupo Sao Bento. Derivado desse derrame, o Norte do
Parana tem o privilégio da qualidade dos solos, que foi fator preponderante da
sua ocupacao, eles se apresentam profundos, bem desenvolvidos e com grande
fertilidade.

Populacédo censitaria segundo tipo de domicilio e sexo, Segundo Censo
2010 (IBGE) Urbano 5.470; Rural 461 TOTAL: 5.931, Populacdo estimada
2015 6.467 (FONTE: IBGE - Censo Demogréfico).

Caracteristicas Fisicas: posicdo geografica informacdo: Altitude
(metros) 392 Latitude 23 © 35 ' 56 " S, Longitude 52 °© 04 ' 52 " W; aspecto
econdbmico, Participacdo no PIB Municipal: Agropecuaria: 31,44%; Industria:
2,73%; Servigcos: 65,83%; Produto Interno Bruto: US$: 12.500.380,88; % PIB
per capita: US$: 2.680,76; % Populacdo Economicamente Ativa: 2.567 hab.

Esses dados foram do ultimo senso em 2010, mas no sistema da Saude

temos cadastrados mais de 15 mil habitantes.

Piramide Etaria - 2010
100 ou mais
85a99
90 a 94
85a89
80a 84
75a79
70a74
65 a 69
60 a 64
55a59
50 a 54
45a49
40 a 44
35a39
30a34
25a29
20a24
15a19
10a14
5a9
Oad

(]

HOMENS MULHERES
BRASIL

Figura 1- Piramide Etaria Comparativa, Fonte: IBGE: Censo 2010
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poras
—romers wumeres romens woneres | romers [waeres

0 a4 anos 150 133 289470 279936 5638154 5444151
5a9anos 204 184 300883 377500 7623749 7344867
10 a 14 anos 234 205 463552 445519 3724960 2.440.940
15a 19 anos 243 260 469.762 458.869 8558497 5.431.641
20 a 24 anos 273 265 451739 449593 83629807 8614531
25 a 29 anos 253 244 436675 443557 8460631 8.643.096
30 a 34 anos 219 252 410438 4259389 7717365 3.026.554
35 a 39 anos 211 202 384351 403.019 6766.450 7121722
40 a 44 anos 196 237 372379 3942609 6320374 6683585
45 a 49 anos 208 221 336461 363723 5691791 6141128
50 a 54 anos 183 208 282641 309977 4834828 53052311
55 a 59 anos 156 138 231.993 256.686 3.902.183 4373673
60 a 64 anos 107 121 180.838 201.289 3.040.897 3.467.956
65 a 69 anos a0 105 133729 151451 2223953 2616.639
70 a 74 anos 70 63 99314 114342 1667289 2074165
75 a 79 anos 58 52 64121 80272 1.090.455 1.472.860
20 a 24 anos 24 34 36.887 50561 663580 993311
85 a B0 anos 13 11 15588 23876 310739 508702
90 a 94 anos ] 2 4.945 8998 114961 211.589
95 a 99 anos o 3 1.273 2538 31.528 66.804
Mais de 100 anos 0 1 313 620 7.245 16.987

Tabela 1 — NGmero absoluto de populagéo por faixa etaria, Fonte: IBGE, censo 2010.

O saneamento basico, 100% dos domicilios urbano de Floresta estdo
ligados a rede de 4gua tratada pela Sanepar, quanto a coleta de lixo, 100% dos
domicilios urbano contam com este servico. A coleta de lixo reciclavel é feito uma
vez na semana e o Municipio disponibiliza embalagens para a populacdo
armazenar de maneira correta dos residuos. A cobertura de energia elétrica nos
domicilios é de 99,2% (SIAB Ficha A— 2014).

A economia predominante na regido é a agricultura, tendo como
principais culturas soja, trigo e milho, PIB per capita [2019] 28.288,66 R$.

No tocante ao indice de Desenvolvimento Humano (IDH), o municipio

ocupa a 672 posicdo em relacdo aos demais municipios paranaenses e 8762
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posicdo em relacdo aos municipios brasileiros (0,736), com uma renda per capita
média de R$ 516,67 (IBGE — Censo 2010).

2.4. DADOS EPIDEMIOLOGICOS
2.4.1. Taxa de Natalidade

No ano de 2021 tivemos 109 nascidos vivos no Municipio de Floresta,
destes 21 partos via vaginal e 88 partos cesarias, nos ultimos dez anos tivemos
um aumento de 50% dos nascidos vivos.

2.4.2. Mortalidade Infantil e Materna

O Histérico de mortalidade infantii do Municipio de Floresta esta

demonstrado na tabela 2 abaixo:

ANO NUMERO DE OBITO EM MENOR DE 1 ANO
2010 1

2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020
2021

RINOINIOIN|IFPINWO|O

Tabela 2: 6bitos em menores de 1 ano. Fonte: sim e SINASC de 2010 a 2021

Todas as unidades de Saude em Floresta promovem assisténcia pré-
natal e o hospital de referéncia para parto, segundo a Rede Mae-paranaense ¢é
0 Hospital Universitario de Maringa.

Dados do Sistema de Informacdo de Nascidos Vivos (SINASC)
mostraram que em 2021, 82% das gestantes realizaram 7 consultas ou mais de
pré-natal. Este percentual pode indicar garantia de acessibilidade ao pré-natal

na assisténcia publica a Saude.
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2.4.3. Mortalidade geral, por causas e por sexo

Em 2010 tivemos o total de 50 6bitos sendo 16 mulheres e 34 homes,
2021 tivemos o total de 78 Obitos sendo 36 mulheres e 42 Homens um aumento
de 50%.

As doencas do aparelho circulatorio tém sido a primeira causa de
mortes na populagdo de Floresta ha varios anos, tendéncia verificada em todo
o pais. O infarto agudo do miocardio em 2021 foi responsavel 20 das causas de
morte.

As neoplasias atualmente sdo a segunda causa de mortes no Municipio,
13 casos das mortes foram decorrentes de alguma neoplasia.

Covid 19 em 2020 a 2021 foi total de 18 casos.

2.4.4. Dengue

No ano de 2021, com 61 notificacdes, das quais 3 casos foram
confirmados por critério laboratorial e Clinico Epidemiol6gico. N&do tivemos
nenhuma morte por decorréncia de complicagdes.

Nos levantamentos de indice de infestacdo predial realizados neste
periodo, constatamos que os principais criadouros foram, via de regra, residuos
sélidos (lixo reciclavel) e vasos no interior das residéncias, indicando que a
adocdo de uma politica de saneamento que inclua a Educacado ambiental, o

envolvimento da sociedade, sdo fundamentais.

2.4.5. Tuberculose

As acdes, nas trés esferas de governo, ttm como meta diagnosticar pelo
menos 95% dos casos esperados e curar 85% dos casos diagnosticados de
acordo com o preconizado pelo o Programa Nacional de Controle da
Tuberculose- PNCT.

Em Floresta no ano de 2021, intensificamos a busca ativa dos
sintomaticos respiratérios, porém diagnosticamos apenas 1 paciente

apresentando a doencga o qual obteve-se cura.



18

2.4.6. Hanseniase

Em Floresta em nao houve casos novos nos Ultimos anos.

2.4.7. Imunizacao

Quanto a cobertura vacinal no ano de 2021, segue tabela abaixo:

VACINA COBERTURA | META
BCG 62,3 | 90%
Rotavirus 86,07 | 90%
Pneumo 87,7 | 90%
Meningo C 90,98 | 90%
Penta 80,33 | 90%
Febre amarela 82,25 | 90%
Poliomelite 80,33 | 90%
Covid 19 110,00 | 90%

Tabela 3. vacinas obrigatorias pelo MS.

3. ATENCAO A SAUDE

3.1. MODELO ASSISTENCIAL

A busca de um modelo assistencial que esteja orientado para a
integralidade e as necessidades ampliadas de Saude, em sintonia com o0s
principios do SUS e que supere os problemas decorrentes da hegemonia do
paradigma da biomedicina € um dos grandes desafios do sistema de Saude
Brasileiro na atualidade. Este cenario esta fortemente refletido nas productes

académicas, nas politicas, conferéncias e congressos nacionais e internacionais.

Identificam-se  avangos positivos na consolidagdo da ESF,
principalmente com relagcdo a ampliagcdo do acesso, dos cuidados domiciliares,
da atencdo a Saude da Mulher e da Crianca, especialmente no pré-natal de baixo
risco e puericultura e no cuidado especial com idosos e com as doencas
cronicas. Contudo, identifica-se, também, a significativa influéncia do modelo
biomédico hegemdnico nas préticas assistenciais e que apesar de existirem

propostas e politicas estruturantes de um modelo que rompa com o paradigma
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biomédico, as dificuldades para sua implementacdo s&o significativas. As
perspectivas teodricas e politicas de implementacdo de um novo modelo
assistencial, no Brasil, sdo desafios que necessitam ser assimilados no cotidiano
dos servicos de Saude, pelos profissionais/equipes de Saude, pelos usuarios e

suas instancias de controle social e pelos gestores da Saude.

Uns dos principais responsaveis por esta pratica sdo 0s proprios
profissionais de Saude que acabam ndo incorporando o0 conceito de prevencéo
para evitar determinados acontecimentos pois a prevencao esta relacionada aos
esforcos feitos para tentar diminuir o desenvolvimento de doencas, bem como

suas gravidades.

3.2. ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

A Atencéo Primaria em Saude é conhecida como a "porta de entrada"
dos usuérios nos sistemas de Saude, ou seja, € o atendimento inicial. Seu
objetivo é orientar sobre a prevencédo de doencgas, solucionar os possiveis casos
de agravos e direcionar 0os mais graves para niveis de atendimento superiores
em complexidade. A Atencdo Basica funciona, portanto, como um filtro capaz de
organizar o fluxo dos servi¢cos nas redes de Saude, dos mais simples aos mais

complexos.

A Atencao Priméria a Saude (APS) € o primeiro nivel de Atencdo em
Saude e se caracteriza por um conjunto de acdes de Saude, no ambito individual
e coletivo, que abrange a promocao e a protecdo da Saude, a prevencao de
agravos, o diagndstico, o tratamento, a reabilitacdo, a reducédo de danos e a
manutencao da salde com o objetivo de desenvolver uma atencao integral que
impacte positivamente na situagdo de saude das coletividades. Trata-se da
principal porta de entrada do SUS e do centro de comunica¢cdo com toda a Rede
de Atencao dos SUS, devendo se orientar pelos principios da universalidade, da
acessibilidade, da continuidade do cuidado, da integralidade da atencéo, da
responsabilizacdo, da humanizacdo e da equidade. Isso significa dizer que a
APS funciona como um filtro capaz de organizar o fluxo dos servi¢cos nas redes

de saude, dos mais simples aos mais complexos.
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No Brasil, a Atencédo Primaria é desenvolvida com o mais alto grau de
descentralizacdo e capilaridade, ocorrendo no local mais préximo da vida das
pessoas. Ha diversas estratégias governamentais relacionadas, sendo uma
delas a Estratégia de Saude da Familia (ESF), que leva servigos
multidisciplinares as comunidades por meio das Unidades de Saude da Familia
(USF), por exemplo. Consultas, exames, vacinas, radiografias e outros
procedimentos séo disponibilizados aos usuarios nas USF. Onde envolve outras

iniciativas também, como o Programa Saude na Hora e o Médicos pelo Brasil,

nas Academias de Saude. Entre o conjunto de iniciativas da Secretaria de
Atencdo Primaria a Saude (Saps) para cuidar da populacdo no ambiente em que
vive estdo o Programa Saude na Hora, o Médicos pelo Brasil , 0 Previne Brasil e

a Estratégia Saude da Familia, entre outros programas, acfes e estratégias.

O Municipio de Floresta conseguiu evoluir nestes anos para uma
atencao basica resolutiva e que tenha a capacidade de coordenar o cuidado, as
equipes tém adotado o planejamento estratégico e a Vigilancia em Saude como
rotina de suas praticas diarias. Porém, necessita-se ainda promover reflexdes e
mudanca no processo de trabalho de alguns profissionais para que 0s mesmos
adotem estas ferramentas de gestéo tdo importantes para o alcance das metas

pactuadas pelo municipio.

Foram desenvolvidos trabalhos de combate a dengue, pois, sofremos
com uma epidemia da doenca em 2013, o que exigiu um esfor¢o das unidades,
da Vigilancia Sanitaria, Ambiental e Epidemiolégica com objetivo de controlar
estas doencas na populacédo, bem como seu vetor no ambiente.

A rede Basica de Saude de Floresta conta hoje com 3 Unidades Basica
de Saude (UBS) sendo 2 Unidade Saude da Familia (ESF) e 1 Equipe de Atencao
Primaria (EAP), atingindo uma cobertura de 100% da populagado e no préximo
ano dara inicio a construcao da 4° UBS no Jardim Pinheiros.

As ESF tém na Equipes Agentes Comunitarios da Saude, Auxiliar de
Enfermagem, Enfermeira e Médico. Contamos ainda com 1 equipe de saude bucal

vinculada a uma das equipes ESF.


http://aps.saude.gov.br/ape/saudehora
http://aps.saude.gov.br/noticia/6716
http://aps.saude.gov.br/ape/saudehora
http://aps.saude.gov.br/noticia/6716
http://aps.saude.gov.br/gestor/financiamento
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Seguindo as normas da Vigilancia Sanitaria, houve melhoria na estrutura
fisica da Unidade Basica de Saude Antonio Mansano onde ira ter Sala de Vacina

e Farmacia Basica, e a reabertura da UBS Prefeito Humberto Munhoz.

3.3. SAUDE BUCAL

A pessoas estdo dando uma maior importancia e a valorizacado das
acOes de promocdao e prevencao em Saude Bucal, levando a um aumento da
demanda aos atendimentos odontolégicos com foi necesséario a contratacao de
mais uma Médica Odontdloga que faz os atendimentos em horarios estendido
até as 20:30h para os trabalhadores.

As gestantes no momento em que abre o Pré Natal ja passam pela
primeira consulta onde € avalia a necessidade de tratamento odontoldgico e as
recomendacdes quanto a importancia do acompanhamento durante a gestacao.

Em 2020 e 2021 com a suspenséao das aulas por causa da Pandemia
néo foi possivel realizar as atividades coletivas fora da unidade (escolas, CMEI
e instituicBes das areas de abrangéncia), o que acarretou em um maior namero
de carie nas criancas, mas com a volta as aulas estdo sendo retomadas de

acordo com que o MS autorizar.

3.4. SAUDE MENTAL

O Municipio de Floresta conta com 2 Psicélogas que sao responsaveis
pelo atendimento Clinico e Saude Mental, exclusivas para os atendimentos dos
pacientes de 12 anos ou mais, (idade inferior sdo as Psicélogas das Escolas), e
estd sendo construida a Clinica de Psicologia no Municipio em parceria com o
Colégio IAP o que serad muito bom pois com a Pandemia houve um aumento nos
casos de problemas Psicologias e Psiquiatricas.

O Municipio ainda possui uma Médica Psiquiatra que atende 1 vez na
semana as consultas encaminhas pelos Médicos ou pelas Enfermeiras da ESF
e EAP.
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3.5. URGENCIA/ EMERGENCIA

O Hospital Municipal Santa Maria passou por reforma e foi restivado em
2020, onde fica responsavel pelos atendimentos de urgéncia/emergéncia
24horas, e 0s casos de médica e alta complexidade, sdo encaminhados para
hospitais de referéncia via Central de Leitos.

O Hospital tem 24 leitos e 2 Centros Cirurgicos que estd aguardando a
liberacdo da licenca Sanitaria da 15° RS de Maringa para dar inicio as cirurgias

de média e baixa complexidade do Municipio de Floresta e outras Cidades.

3.6. ASSISTENCIA FARMACEUTICA

O Municipio de Floresta possui uma Central de Abastecimento
Farmacéutico (CAF) localizada nas dependéncias do Hospital Municipal, mas
que serd remanejada em um local préprio no préximo ano melhorando assim as
Boas Praticas de Armazenamento e Dispensacao de Medicamentos.

O Municipio possui 1 Farmécia Basica localizada na Unidade Basica de
Saude Rubens Anténio Baqueta que em breve ira sair das dependéncias da UBS
para um local mais apropriado com mais espaco para que os Farmacéuticos
possam dar toda Atencdo Farmacéutica os pacientes. O Municipio também
estara reativando a Farmacia da UBS Anténio Mansano, o que facilitara para os
pacientes em pegar o medicamento no final da consultar.

Floresta tem 4 Farmacéuticos ambas presente durante 8 horas diarias
de funcionamento e uma auxiliar de Farmacia, divididos na Farmacia Béasica e
no Hospital Municipal.

Foi implantado um sistema de informatizacdo possibilitando melhor
controle da Assisténcia Farmacéutica nas diferentes etapas de seu ciclo
(selecao, programacéo, aquisicdo, armazenamento, distribuicéo e dispensacgao).

A programacéo leva em consideragédo dados epidemioldgicos, dados de

estoque, de consumo historico, ofertas de servicos e recursos
financeiros.

A aquisicao é realizada pelo Consorcio Parana Saude ou por meio de

processos licitatorios realizados em parceria com o setor de compras e

licitacdo da Prefeitura Municipal, com base na lei 8666/93.
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A Relacdo Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) é
selecionada baseando-se na Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais
(RENAME) e considerando o perfil epidemiolégico do municipio, os programas
existentes e a oferta de servicos. Atualmente, a REMUME €& composta por
medicamentos considerados essenciais, isto €, capazes de solucionar a maioria
dos problemas de saude da populagdo mediante terapia medicamentosa eficaz,
segura e de menor custo.

Foram criados e implantados os Procedimentos Operacionais Padréao
(POP) estabelecendo rotinas que auxiliam a aquisicéo, recebimento, distribuicéo
e armazenamento de produtos farmacéuticos e material médico-hospitalar;
manejo e destinagcédo final de produtos farmacéuticos; procedimentos para o
registro diario da temperatura e umidade ambiente; a fim de que a

Dispensacao de medicamentos seja realizada de forma responséavel.

As Farmécias Basicas séo equipadas com refrigerador, o que possibilita
a dispensagéo de insulina e medicamentos excepcionais descentralizados da
152 Regional de Saude.

Para a demanda de medicamentos ndo padronizados os pacientes sdo
encaminhados para a secretaria de Saude e Assisténcia Social, na qual passam
por processo de avaliagdo do risco social para Andlise e Liberacao de

Medicamentos Especiais.

4. VIGILANCIA EM SAUDE

A Vigilancia em Saude esta organizada em quatro eixos: Epidemiologia,
Vigilancia Ambiental, Vigilancia Sanitaria e Saude do Trabalhador.

A Vigilancia Sanitéria e Vigilancia Ambiental tem trabalhado com metas
estabelecidas em programacdes anuais e pautado as acdes educativas em sua
rotina, rompendo com o modelo essencialmente fiscalizador - educagcao em
Salde para os servidores tem se intensificado, mas ainda se mostra timida
diante da necessidade de Educacao permanente e capacitacdo em muitas areas
de atuacao especifica e no que tange a sociedade ainda € incipiente.
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O atual sistema de cadastro de regulados (empresas, estabelecimentos,
profissionais autbnomos) se apresenta desatualizado frente aos avangos na area
de informatizag&o, ndo permitindo conhecer o real universo de atuagéo.

As acdes fiscalizatorias sédo norteadas por instrumentos legais das trés
esferas governamentais (municipal, estadual e federal).

Uma politica de Saude do Trabalhador devera esta sendo implantada
pelo municipio, com a parceria da esfera estadual.

As ac0Oes da Vigilancia Epidemioldgica sdo norteadas pelos sistemas de
informacdes de mortalidade (SIM), nascidos vivos (SINASC), agravos e doencas
transmissiveis (SINAN). O novo desafio esta em pautar as doencas e agravos
nao transmissiveis e seus fatores de risco e de protecao.

A Vigilancia em Saude tem trabalhado de forma integrada entre seus
segmentos com a Atencdo Primaria (Atencdo Basica), Secundaria (Hospital

Municipal), além de investir na intersetorialidade.

4.1. PROMOCAO, DETERMINANTES E CONDICIONANTES DE SAUDE

O Municipio em parceria com CRAS e as Escolas tem buscado promover
a adocdo de habitos saudaveis na populacdo: boa alimentacdo, pratica de
atividades fisicas, hidro ginastica, diminuicdo do uso de cigarros, prevenc¢ao dos
acidentes e violéncia e do uso de alcool e outras drogas, palestras realizadas
com os adolescentes, trabalho realizado em Equipe Multiprofissional.

O Municipio tem 8 Academias da Terceira Idade (ATI) que sdo pouco
frequentadas a maior parte por adultos e idosos, 0 Municipio possui também 3

Campinhos de futebol para incentivar o esporte das criancas e adolescentes.
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5. GESTAO EM SAUDE

5.1. FINANCIAMENTO

O obijetivo principal do Plano Municipal de Saude 2021/2024 e do Plano
Pluri Anual (PPA), é: “Efetivar a atengdo basica no Municipio como espaco
prioritario de organizacdo do SUS e investir nas acfes de promocao em Saude”.
Neste sentido, a Secretaria Municipal de Saude aplicou maior parte dos recursos

préprios na atencao basica.

O Municipio em 2021 aplicou 35,25% de sua receita em Saude tabela 4.

RECEITAS DE IMPOSTOS APLICADOS NA SAUDE

100%
90% -
80% -

Aplicado 8.904.104,97

UReceitaTotal  25.260.437,21
| % Aplicado 35,25 %

Tabela 4. Percentual de receitas aplicadas na Saude em 2021
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Percentual de aplicacdo em acfes e servigos publicos de Salde sobre
a receita de impostos liquida e transferéncias constitucionais e legais tabela 5 e
6.

ANO 2019 2020 2021
DESPESA 6.657.468,70 6.738.918,68 8.904.104,97
RECEITA 19.416.339,56 20121748,95 25.260.437,21

PERCENTUAL 34,29% 33,49% 35,25%

Tabela 5. Percentual de aplicagcdes em agdes e servi¢os Publicos de Saude.

PERCENTUAL APLICADO EM SAUDE

35,50% 35,25%

35,00%

34,50% 34,29%

34,00% -

33,49%

33,50% -

33,00% -

32,50% -

2019 2020 2021
Tabela 6. Percentual de aplicacdes em acdes e servigos Publicos de Salde.

5.2. INFRA-ESTRUTURA E PLANEJAMENTO

De 2017 a 2021 foram adquiridos com recursos: 3 Gol, 1 Voyage, 1 Spin,
1 Ambulancia, 2 Ambulancias pequenas, 1 Onibus. Esses carros s&o utilizados
para transporte dos usuarios do SUS do Municipio e para as Equipes da Saude
do Municipio.

Em 2020 foi concluida a reforma do Hospital Municipal Santa Maria; em
2021 iniciou Reforma da UBS Prefeito Humberto Munhoz que esta prevista para
ser finalizada no primeiro trimestre de 2022, dando inicio a Reforma e ampliagéo
da UBS Antdnio Mansano onde tera Farmécia Basica e Sala de Vacina.

Os planejamentos sao centralizados pelas equipes de Coordenadores

em Saude e Gestao.
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PRIORIDADE

AGCOES PROGRAMADAS PARA 2022-

1.
SAUDE DA
MULHER, CRIANGA
E ADOLESCENTE-

REDUGAO DA
MORTALIDADE
MATERNA E
INFANTIL

2025

ESTRATEGIAS

METAS

1.1. Programar a assisténcia pré-natal na
Rede de Saude.

1. Captagdo precoce (1° trimestre) das
Gestantes da area;

2. Educagdao em Saude as Gestantes por
meio do grupo;

3. VD/consulta a Puérpera/ RN;

4. Estratificacao de risco dos RN;

5. Consulta Médica e consulta de
Enfermagem, procedimentos de
Enfermagem, atendimento Odontolégico no
primeiro trimestre;

6. Planejamento Familiar;

7. Prevencédo DST/AIDS.

1. Busca ativa nas areas de
abrangéncia das Equipes Estratégia
Saude da Familia (ESF);

2. Realizacdo de Grupos de apoio
com orientacdo em Saude para as
Gestantes do Municipio mensalmente
em parceria com ESF, Equipe de
Saude Bucal,

3. Orientagao durante as consultas de
pré-natal e nos grupos de apoio;
visitas programadas na maternidade
de referéncia;

4. Manter visitas domiciliares para as
Puérperas pelas Equipes de ESF

5. Manter protocolo da Rede Mae
Paranaense;

6. Realizar teste rapido de Gravidez.

N° de Gestantes
cadastradas no
SISPRENATAL:

100% das
cadastradas.
N° de Gestantes
cadastradas no E-
SUS:

100% das
Gestantes
cadastradas.

85% das
Gestantes com
inicio do pré-natal
no 1° trimestre.

95% das
Gestantes com a
Vacina dtp(A)

1.2. Reduzir os indices de Gravidez na
adolescéncia.

1. Atividades desenvolvidas nas Escolas
locais;

2. Acbes de prevencdo de Gravidez na
adolescéncia, DST/AIDS (PSE);

1. Criar grupos de adolescentes na
Escola, com datas agendadas
sistematicamente abordando
diversos temas, entre eles prevencao
de Gravidez na adolescéncia e
doencas sexualmente transmissiveis;

% de Gravidez na
adolescéncia (10 a
19 anos):

<10% das
Gestantes
(E-SUS)




3. Prevencdo ao uso de alcool e outras
drogas;

4. Acdes de Educagao em Saude abordando
diversos temas relacionados (integracgao,
identidade e diversidade, corpo sexualidade,
Familia, drogas, cidadania).

2. Formalizar parcerias com demais
departamentos de interesse e afins.

100% dos
adolescentes das
Escolas pactuadas
no PSE.

100% dos
adolescentes
frequentadores da
Obra Assistencial.

1.3. Incentivar o aleitamento materno
exclusivo (AME) até os 6 meses de vida

1. Capacitacdo multiprofissional permanente
dos profissionais da Saude e Educacao;

2. Acbes para sensibilizacdo da comunidade

quanto a importancia do aleitamento
materno;

3. Agbes em sala de espera (videos
educativos);

4. Visitas Domiciliares;

5. Instituir més de agosto para

conscientizagdo do AME.

1. Implantar orientagdes aos pais
sobre AME exclusivo meio de VD e
pré-natal/puerpério;

2. Implantar acées em sala de espera
abordando sobre o tema, em parceria
com estagiarios de cursos de saude,
ESF;

3. Manter Visitas de Puerpério pela
enfermeira da ESF.

Percentual de
aleitamento
materno exclusivo
até os 6 meses:
285%
(E-SUS)

1.4. Reduzir as mortes e internagdes por
baixo peso, doencas respiratorias,
neoplasias na infancia e GECA

1. Agdes aos sintomaticos respiratorios;

2. Agbes para o programa de puericultura da
unidade e outros eventos;

3. Prevencdo do Cancer ocular- teste do
retinoblastoma, teste da orelhinha;

1. Realizar visitas domiciliares pela
Equipe ESF com orientacdo quanto
aos cuidados domiciliares como:
ventilacdo do ambiente, limpeza,
mobiliario, brinquedos de pellcia
(ACS), evitar aglomeragao, uso de
alcool em gel e a mascaras para
evitar a Covid 19;

% de criangas
menores de 1 ano
com Vacina em dia

100%

% de criangas até
2 anos




4. Acbes de vigilancia do Bebé de Risco;

5. Capacitar e orientar professores dos
CEME/'s.sobre a COVID 19;

6. Orientar professores a banhar crianga em
CEMEI's quanto ao banho, em caso de
hipertermia, uma vez que nao pode medicar,
até a chegada dos pais ou responsaveis;

2. Acompanhar mensalmente as
criangcas até 2 anos da area de
abrangéncia da ESF no SISVAN com
avaliacao nutricional,

3. Exame realizado no Hospital de
referéncia para o parto segundo a
Rede Mae Paranaense;

acompanhadas no
SISVAN 65%
% de
acompanhamento
das
condicionalidades
do Programa

7. Acompanhamento nutricional, vacinal, | 4. Os Bebés de risco sé&o Bolsa Familia
avaliacao antropométrica. acompanhados pelo Hospital de 295%
referéncia segundo a Rede Mae
Paranaense e pela equipe ESF
através de visitas domiciliares.
PRIORIDADE ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025 ESTRATETIAS METAS
2.1 Acdes de controle de cancer de colode | 1. Realizar campanhas em datas | % de cobertura de
utero e mamas comemorativas como Margo (Més exames
2, Acbes para ampliacdo da cobertura de | das Mulheres) e Outubro (més rosa), | citopatologicos da
SAUDE DA | exames de prevengao do cancer de colo de | abrindo as unidades de Saude em populagcao
MULHER - utero e de mamas: horario diferenciado para privilegiar o Feminina de 15
CONTROLE DO | 1. Campanhas (2X/ano) no més da mulher e | atendimento as Mulheres em idade | anos ou mais: 0,77

CANCER DO COLO
DE UTERO E DE
MAMA

no outubro rosa;
2. Calendario anual.

fértil;

2. Implantar projeto Saude do
trabalhador, abrindo as Unidades de
Saude mensalmente no periodo
noturno com coleta de exame
preventivo do cancer de colo de utero
e pedidos de mamografia;

3. Priorizar as coletas de exames
preventivos durante a semana, com

(E-SUS)

% de cobertura de
exames de
mamografia nas
Mulheres de 40 a
69 anos:
0,45




horarios previamente agendados nas
unidades de saude e com a
ginecologista;

4. Quando implantado o projeto
Saude do Trabalhador, realizar a
divulgacdo das datas em que a
unidade de Saude ficara aberta no

N° de o6bitos por
cancer de colo de
utero: 0

N° de o6bitos por
cancer de mamas:

periodo noturno nas Redes Sociais 0
(grupos de WhatsApp, pagina do
Municipio).
PRIORIDADE AGCOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025 ESTRATETIAS METAS
3.1 Agdes relacionadas a reducao das | 1. Realizar palestras abordando o | 67% de cadastro
mortes e internagdes por Diabetes e | tema em parceria com outras agdes | dos Diabéticos no
3. Hipertensao Arterial. em Saude realizadas pelo Municipio E-SUS
CONTROLE DO 1. Agbes de Educagédo em Saude; como: Saude da Mulher, Saude do
DIABETES E 2. Agdes de acompanhamento dos | Homem, Saude do Idoso, Saude do | 72% de cadastro
HIPERTENSAO Hipertensos e Diabéticos com estratificacdo | Trabalhador; dos Hipertensos
ARTERIAL de ricos, e realizacdo dos exames | 2. Manter Grupos de Hipertensos e no E-SUS
(hemoglobina  glicada) sempre  que | Diabéticos, com realizagdo de
necessario; palestras educativas como:
3. Grupos de atividade Fisica; alimentacao, atividade fisica,

4. Prevengao tabagismo.

cuidados com medicamento.




PRIORIDADE

ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025

ESTRATETIAS

METAS

4,
SAUDE DO IDOSO

4.1 Agcoes para melhoria das condigoes de Saude da
populagao Idosa.

1. Agdes de capacitacao dos cuidadores de idosos;

2. Vacinagao dos ldosos (Gripe, tétano, febre amarela,
pneumo 23, COVID 19);

3. Acgbes para prevencao de quedas;

4. Acbes programadas para o més do idoso (Setembro);
5. Agbes relacionadas a alimentagao saudavel e atividade
fisica;

6. Realizar estratificagdo do Idoso, seguindo protocolo da
rede do Idoso (IVCF20);

7. Realizar promogéao e qualidade de vida nos Idosos na
Saude da Familia;

8. Recuperar, manter e promover a autonomia e a
independéncia dos individuos Idosos, direcionando
medidas coletivas e individuais de Saude para esse fim,
em consonancia com os principios e diretrizes do SUS;
9. Garantir atencéo integral, integrada a Saude da pessoa
ldosa;

10. Prover recursos capazes de assegurar qualidade da
atencdo a Saude da pessoa ldosa,;

11. Estimular a participagéo e fortalecimento do Controle
Social;

12. Formacao e Educagao permanente dos profissionais
de Saude do SUS na area de Saude da pessoa ldosa;
13. Promover o Envelhecimento Ativo e Saudavel.

1. Implantar “capacitagao
domiciliar’ através da Equipe
ESF, cada profissional em
sua  categoria realizara
orientacdo domiciliar aos
cuidadores dos acamados;

2. Realizagdo de campanhas
de Vacina, busca ativa das
carteiras de vacinagdo em
parceria com as Equipes
ESF;

3. Orientagao sobre
prevencdo de quedas e
atropelamentos em Idosos
nos grupos de Hipertensos e
Diabéticos e em reunides da
32 |dade;

4. Insercdo de ldosos em
todos 0s grupos
programaticos realizados no
Municipio em agbes com o
CRAS e a Saude;

5. Instituir o Més de Setembro
como sendo o Més do Idoso;
6. Programar atividades de
Educacao em Saude contra a
COVID 19;

Cobertura
vacinal da gripe
entre os idosos:

>96%




7. Implantagdo de grupo de
atividade fisica para idosos
com atividades de
alongamento e Hidroginastica
entre outros em parceria com
o CRAS;

8. Segquir protocolo da Rede
do ldoso;

9. Realizar agbes integradas
de combate a violéncia
doméstica e institucional
contra os ldosos;

10. Informar e estimular a
pratica de nutricao
balanceada, Sexo seguro,
imunizagao e habitos de Vida
saudaveis;

11. Realizar acoes
motivadoras ao abandono do
uso de alcool, tabagismo e
sedentarismo, em todos os
niveis de atencao;

12. Promover ag¢des grupais
integradoras com insergéo de
avaliagdo, diagnéstico e
tratamento da Saude Mental
da Pessoa ldosa;




PRIORIDADE ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025 ESTRATETIAS METAS
5.1 Agoes de saude do homem 1. Instituir o Més de Agosto | 35% de exames
1. Acbes para o enfrentamento dos principais | como sendo o “Més do| de PSA para
problemas relacionados ao sexo masculino: cancer de | Homem”, programar atividades | Homens de >40
5 prostata, cancer de pulméo, acidentes e violéncias, | de orientacdo, Educacido e anos.

SAUDE Dd HOMEM

visando a prevengao e garantindo o tratamento;

2. Incluir na Educagédo Permanente dos trabalhadores
do SUS temas ligada a Atencéao Integral a Saude do
Homem;

3. Reorganizar as agdes de Saude, através de uma
proposta inclusiva, na qual os homens considerem os
servigos de Saude também como espagos masculinos
e, por sua vez, os servigos de Saude reconhecam os
homens como sujeitos que necessitem de cuidados.

prevencdo em Saude para
atingir o publico alvo.

2. Abertura da UBS em horario
diferenciado para realizar
avaliacbes em Saude como:
verificagcdo da PA, Glicemia,
calculo de IMC, solicitacdo de
exames de rotina e vacinacao.
3. Promover, junto a
populagao, acdes de
informacao, Educacdo e
comunicacdo em Saude
visando difundir a Politica
Nacional.




PRIORIDADE ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025 ESTRATETIAS METAS
6.1 AcgoOes relacionadas ao enfrentamento de | 1. Reunides de rede no Aumentar o
violéncias. enfrentamento de violéncias N° de

6.

ATENGAO

INTE-

GRAL AS PESSOAS
EM SITUAGAO OU

RISCO
VIOLENCIAS
ACIDENTES

DE
E

1. Agdes com Escolas, CMEI e outras instituicbes para
discussdo e encaminhamentos de casos de violéncia.

6.2 Agcoes de prevengao de uso de alcool e drogas
junto a populagao.

1. Atividades educativas com adolescentes e outros
grupos, para prevenir comportamentos de risco;

2. Acbes educativas com todas as faixas etarias.

6.3 Acoes de prevengao de acidentes de transito

1. Agbes de e Educagdo, com objetivo de reduzir
atropelamentos na 32 idade e acidentes de transito,
especialmente no Sexo Masculino e Adolescente.

em parceria com a Secretaria
de Educacdo, Assisténcia
Social, Obra de Assisténcia
Social, Associagao 32 Idade e
Conselho Tutelar;

2. Realizar palestras nas
Escolas Estaduais abordando
o tema, com a ESF;

3. Realizar campanha de
prevencao e orientacdo de
atropelamentos e acidentes
de transito, em parceria com
a Policia Militar;

4. Implantar parcerias com
instituicoes de Ensino
Superior;

5. Notificar maus-tratos e
outras violéncias em
conformidade com a
legislagdo em vigor e as
diretrizes da Secretaria de
Vigilancia em Saude;

6. Qualificar profissionais
para o trabalho de prevencgao
da violéncia e promog¢ao da
Saude.

notificacdes de
violéncia. 100%

Realizar
campanhas
Educativas
100%




PRIORIDADE ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025 ESTRATETIAS METAS
7.1 Agoes de Saude Mental. 1. Capacitacdo em Saude 100 % dos
1. Acbes de Educacao permanente aos profissionais | Mental através do | trabalhadores
das UBS em Saude Mental; matriciamento; da unidade
7. 2. Discussdo de casos com a equipe, buscando a | 2. Educagdo coletiva em capacitados.

SAUDE MENTAL | implantagdo da Clinica Ampliada; Escolas, Obras de Assisténcia
3. Acoes relacionadas aos familiares e cuidadores Social Papa Joao XXII, 32 idade
4. Promover  equidade, reconhecendo  os | e funcionarios publico em geral.
determinantes sociais da Saude; 3. Implantar grupos de apoio;
5. Combater estigmas e preconceitos; 4. Apoiar grupos de autoajuda
6. Garantir acesso e qualidade dos servigos, ofertando | (amor exigente);
cuidado integral e assisténcia multiprofissional, sob a | 5. Constru¢do da Clinica de
|6gica interdisciplinar; Psicologia em parceria com o
7. Desenvolver atividades no territorio, que favoreca a | IAP.
inclusao social com vistas a promocéo de autonomia e
ao exercicio da cidadania;
8. Prevenir o consumo e a dependéncia de crack,
alcool e outras drogas.

PRIORIDADE ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025 ESTRATETIAS METAS
8.1 Acoes de Saude Bucal. 1. Priorizar o atendimento dos | Coberturade
8. 1. Agbes para ampliar a cobertura da atengdo em | grupos de risco com agendamento primeiras

SAUDE BUCAL | Salde Bucal & populacdo e aos grupos de risco: | prévio de consultas; Consultas
Gestantes, Diabéticos, Hipertensos e Saude Mental, 2. Realizar a escovacgéo | Odontoldgicas.
2. Acbes para cobertura de agbes coletivas com | supervisionada com aplicagdo de 5%

Criangas;

3. Agdes para ampliar a 12 Consulta Odontoldgica;

4. Agdes de Educacdo em Saude Bucal com a
populagdo em geral;

fluor semanalmente na Escola
Municipal;

3. Implantar  a escovagao
supervisionada mensalmente nos

Média de acdes
coletivas de
escovagao




5. Acbes para reduzir as faltas nos atendimentos
especializados (CEO);

6. Acodes para implantacédo da Clinica do bebé;

7. Realizar diagndstico com a finalidade de obter o perfil
epidemioldgico para o planejamento e a programacéao
em saude bucal na Escola;

8. Acompanhar, apoiar e desenvolver atividades
referentes a saude de bucal com os demais membros da
equipe, buscando aproximar e integrar agbes de Saude
de forma multidisciplinar;

9. Implantacdo de atendimento de Saude Bucal na
Escola.

Centros de Educacdo Infantil do
Municipio;

4. Implantar o projeto Saude do
trabalhador com  atendimento
noturno semanal com consulta
previamente agendada
exclusivamente para
trabalhadores;

5. Realizar avaliagdo odontolégica
na Escola Municipal durante a
realizagao da escovacao
supervisionada, identificando as
criangas com maior indice de carie,
agendadas o) tratamento
Odontolégico;

6. Realizar palestras, teatros, feiras
de saude com a populacdo em
geral, aproveitando espagos como:
reunides da terceira idade, grupo
de adolescente, grupo de Gestante,
reunides do Conselho Municipal de
Saude, em parceria com a ESF;

7. Entregar a guia de liberagao do
agendamento com pelo menos 2
(dois) dias de antecedéncia (CEO);
8. Implantar a clinica do bebé;

9. Implantar nova equipe de saude
bucal (ESB).

dental
supervisionada.
100%




PRIORIDADE ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025 ESTRATETIAS METAS
9.1 Acoes da Atencao Basica. 1. Adquirir computadores e 100% de
1. Melhorar a alimentacdo do Sistema informatizado | impressoras em quantidade | cadastramento
Municipal, SISPRENATAL, SISVAN, SISREG, | suficientes para as UBS para da area de
CNES, E-SUS, SIAB, entre outros; garantindo a | que as ESF realizarem os | Abrangéncia da

9. qualidade do registro das atividades nos sistemas de | cadastros; ESF.
ATENGAO BASICA E | informacdo na Atencéo Basica; 2. Capacitar as ESF para
MEDIA E ALTA 2. Readequacéo da area de abrangéncia e rediviséo | utilizar o] sistema de
COMPLEXIDADE das areas; Informatizagcao Municipal;

3. Implantagdo de Nova Equipe ESF; 3. Construgao de Nova UBS;
4. Implantacao de Novas Equipes ESB; 4. Reforma e/ou ampliagao das
5. Implantagdo de protocolos de Atendimento | UBS;
Farmacéutico em USF; 5. Construgao de Centro de Censo da
6. Implantacdo de protocolos Clinicos/Ambulatorial | atendimento de Fisioterapia; Populacao
de atendimento nas USF; 6. Construcao da Secretaria de acamada no

7. Adscrever os usuarios e desenvolver relagdes de
vinculo e responsabilizagdo entre as Equipes e a
Populagdo adscrito, garantindo a continuidade das
Acbes de Saude e a longitudinalidade do cuidado;

8. Estimular a participagao dos usuarios como forma
de ampliar sua autonomia e capacidade na
construcao do cuidado a sua Saude e das Pessoas e
coletividades do territério, no enfrentamento dos
determinantes e condicionantes de Saude, na
organizacao e orientagdo dos servigos de Saude a
partir de légicas mais centradas no usuario e no
exercicio do Controle Social;

9. Planejar, apoiar, monitorar e avaliar a atencéo
basica;

Saude e da Vigilancia em

Saude (Vigilancia
Epidemiologica, Ambiental,
Sanitaria) e do Conselho

Municipal de Saude;

7. Construcdo do Nucleo de
Bem-estar Animal;

8. Pleitear as novas equipes
ESF e ESB com projetos por
meio da 15% RS;

9. Capacitacao dos
profissionais da USF;
10. Providenciar  suporte

adequado e 4&gil da rede de
internet;

Municipio 1%




10. Divulgar as informagbes e o0s resultados
alcancados pela atengao basica por todos os canais
de comunicacgao inclusive nas redes sociais;

11. Realizar o acolhimento com escuta qualificada,
classificagao de risco, avaliacdo de necessidade de
saude e analise de vulnerabilidade, tendo em vista a
responsabilidade da assisténcia resolutiva a
demanda espontédnea e o primeiro atendimento as
urgéncias;

12. Realizar Atengdo a Saude na Unidade Basica de
Saude, no domicilio, em locais do territério (saldes
comunitarios, Escolas, creches, pragas etc.) e em
outros espagos que comportem a agao planejada;
13. Realizar busca ativa e notificar doencgas e agravos
de notificagdo compulséria e de outros agravos e
situacdes de importancia local,

14. Realizar reunides de equipes a fim de discutir em
conjunto o planejamento e avaliagdo das ac¢des da
equipe, a partir da utilizacdo dos dados disponiveis;
15. Acompanhar e avaliar sistematicamente as agdes
implementadas, visando a readequacgao do processo
de trabalho;
16. Instituir
populacional
providencias.

Politicas Publica para o controle
de cdes e gatos e de outras

11. Aderir a Programas do
Governo Federal elou
Ministério da Saude em prol do
bem comum;

12. Estimular a participacao
popular e o controle social;

13. - Inserir a Estratégia Saude
da Familia em sua rede de
servicos como tatica prioritaria
de organizagdo da atengao
basica;

14. Garantir a estrutura fisica
necessaria para o}
funcionamento das Unidades
Basicas de Saude e para a
execugdo do conjunto de
acdes propostas, podendo
contar com apoio técnico e/ou
financeiro das Secretarias de
Estado da Saude e do
Ministério da Saude;

15. Garantir recursos
materiais, equipamentos e
insumos suficientes para o
funcionamento das Unidades
Basicas de Saude e para a
execugdo do conjunto de
acoes propostas;

16. Organizar o fluxo de
usuarios visando a garantia




das referéncias a servigos e
acdes de saude fora do ambito
da atencgao basica e de acordo
com as necessidades de
saude dos usuarios;

17. Manter atualizado o
cadastro no sistema de
cadastro nacional vigente dos
profissionais, de servigos e de
estabelecimentos
Ambulatoriais, Publicos e
privados;

18. Assegurar o cumprimento
da carga horaria integral de
todos os profissionais que
compbéem as Equipes de
atencao basica, de acordo com
as jornadas de trabalho
especificadas no SCNES e a
modalidade de atencao;

19, Educacao permanente das
ESF;

20. Compartilhar
responsabilidades entre a
Equipe das ESF para
populagdes especificas
prevendo a revisao da pratica
do encaminhamento com base
nos processos de referéncia e
contrarreferéncia, ampliando-a




para um  processo de
compartilhamento de casos e
acompanhamento longitudinal
de responsabilidade das
equipes de atencdo basica,
atuando no fortalecimento de
seus principios e no papel de
coordenacdo do cuidado nas
Redes de Atencao a Saude;
21. Aderir ao PSE e seguir
cronograma e metas por meio
das agdes estipuladas.

9.2 Acoes de média e alta complexidade.

1. Acdes para sensibilizar os usuarios visando reduzir
as perdas de consultas e exames especializados;

2. Capacitacbes que os médicos participaram ou
realizaram para reduzir os encaminhamentos;

3. Capacitagbes meédicas quanto ao uso racional de
antimicrobianos;

4. Agdes de conscientizagdo dos usuarios SUS
quanto ao fluxo de atendimento ambulatorial X
urgéncia /emergéncia;

5. Reativar centro Cirdrgico Hospital Municipal Santa
Maria;

6. Capacitar Médicos quanto ao preenchimento
adequado de AlH;

7. Capacitar Médicos e os demais Funcionarios
quanto ao preenchimento correto do prontuario
eletrénico;

8. Implantacéo e ades&o de protocolos de rotina;

1. Avisar com antecedéncia
sobre o dia e horario da
consulta especializada.

2. Realizar palestras
educativas sobre o tema.

3. Orientar os Médicos quanto
aos protocolos Clinicos de
encaminhamento, para reduzir
encaminhamentos
desnecessarios ou a pedido;
4. Captar recursos financeiros
junto ao Governo Federal e
Estadual,

5. Capacitagdo continuada na
utiizacdo do sistema de
informacgéao rede Hospitalar;

6. Aquisicadto de um Novo
Terreno para ampliacdo do

Fila de espera
das consultas
especializadas:
Manter a fila de
espera em até
90 dias para
consultas e
exames eletivos
e 30 dias para
urgéncia.




9. Manter Consorcio Intermunicipal de Urgéncia e
Emergéncia do Noroeste do Parana, constituido com
base na Lei N° 11.107/2005 cujo objetivo de gerir todo
o servico referente ao SAMU-192.

Hospital  Municipal Santa
Maria;
7. Manter Numero de

profissionais capacitados e
adequado conforme legislagao

vigente;
8. Formar Consorcios
administrativos
intermunicipais.
PRIORIDADE ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025 ESTRATETIAS METAS
10.1 Agoes de atividade Fisica junto a Populagao | 1. Realizar palestras de | 100% acdes do
10. em geral. Educagédo em Saude sobre o| Programa da
PROMOGAO 1. Atividades de orientagcédo sobre atividade fisica a | tema, aproveitando os grupos Saude nas
DETERMINETES E | Populacéo, em todas as faixas etarias; de Adolescente, Gestantes, Escolas do
CONDICIONANTES | 2. Grupos de atividades fisicas formados; em | Hipertensos e Diabéticos, Municipio.

DE SAUDE.

conjunto com o CRAS;

3. Acdes desenvolvidas nas escolas;

4. Assistir as pessoas por intermédio de agdes de
promocao, protecao e recuperagao da Saude;

5. Fiscalizar e inspecionar alimentos, agua e bebidas
para consumo Humano nos Comércios, setor e
Publico e Privado Municipal;

6. Acompanhar, avaliar e divulgar nivel de Saude da
Populacao e das condigdes ambientais.

eventos de Saude (Homem,
Mulher) com a ESF;

2. Implantar grupos de
atividade fisica com todas as
faixas etaria;

3. Retomada da Hidroginastica
para a populacdo da melhor
idade em pareceria com
CRAS;

4. Realizar parceria com as
Escolas do municipio para
promover a pratica de
atividade fisica;




5. Promover a articulacdo da
Politica e dos Planos de
Saude;

6. Planejar, organizar,
controlar e avaliar as acdes e
0s servigos de saude e gerir e
executar os servigos publicos
de Saude;

10.2 Acoes de alimentagao e nutrigao.

1. Atividades de orientagao em alimentagao saudavel
realizadas;

2. Alimentagao do SISVAN Web com os dados de
adultos, adolescentes e idosos, fazendo analise e
acompanhamento;

3. Acbes para reduzir a obesidade na populagao.

4. Acdes desenvolvidas nas Escolas.

1. Realizar orientagdo em
alimentagcdo saudavel em
todos os grupos formados no
municipio pela nutricionista;

2. Alimentar o SISVAN web

com dados de
acompanhamento das
condicionalidades do

programa Bolsa  Familia,
frequentadores dos grupos de
Hiperdia e Gestantes;

3. Realizar grupos de
Reeducacao alimentar a toda
populacdo ESF e PSE;

4. Realizar palestras
educativas sobre o tema a
todas as Criangcas da Rede
Municipal de Educacéo.

88 % de
criancas de 2 a
10 anos com
obesidade.

80% Obesidade
adulto e Infantil.

10.3 Acoes de educacao e de prevengao do
tabagismo, Programa de Controle.

1. Realizar palestras de
Educacao em Saude sobre o
tema, aproveitando os grupos

% de pessoas
que
frequentaram o




1. Acbes de orientacbes para populacdo sobre o
tabagismo;

2. Oficinas de Sensibilizacdo nas Escolas, com
Alunos.

de Adolescente, Gestantes,
Hipertensos e Diabéticos,
eventos de Saude (Homem,
Mulher) em Parceria equipe
ESF;

2. Parceria com as Escolas do
Municipio para realizar
palestras sobre o tema.

grupo de
cessacgao do
tabaco, que
abandonaram o
habito: 50%.

PRIORIDADE ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025 ESTRATETIAS METAS
11.1 Agoes de promocao, protecao e prevengao | 1. Disponibilizar teste rapido e | 100% Detecgao
1. de DST/AIDS a populacao em geral e grupos | convencional para detecgdo do precoce de
CONTROLE DAS | vulneraveis, de forma descentralizada as UBS. Virus HIV, sifilis e Hepatite B e C NovosS casos
DOENCAS 1. Diagnostico precoce; a toda Populagao de risco; através de teste
ENDEMICAS 2. Educacao em Saude; 2. Realizar  palestras  de rapido.

3. Aumentar a disponibilidades de testagem.

Educacdo em Saude sobre o
tema, aproveitando os grupos de
Adolescente, Gestantes,
Hiperdia, eventos de Saude
(Homem, Mulher);

3. Parceria com as Escolas
Estaduais do Municipio para
realizar palestras sobre o tema.
Parceria equipe ESF.

11.2 Agoes para o controle da tuberculose.

1. Acbes para o controle da tuberculose, com
relacdo a identificacdo, captacdo precoce,
acompanhamento e tratamento dos casos e
tratamento dos sintomaticos;

1. Capacitagdo dos agentes
comunitarios de Saude na
identificacdo de  sinais e
sintomas. Para que os mesmos
quando identificar casos

N° de casos de
tuberculose
curados: 100%




2. Aumentar os pedidos de exames de sintomatico
respiratorio.

suspeitos durante as visitas
domiciliares, possa encaminhar
para atendimento de Saude;

2. Disponibilizar exames de teste
rapido molecular, raios-X e teste
rapido HIV para todos os
sintomaticos respiratorios.

3. Disponibilizar exames de
baciloscopia e raios-X para todos
os contatos domiciliares dos
casos confirmados de TB;

4. Realizar Tratamento Oral
Supervisionado pela equipe da
ESF e em parceira com a
Vigilancia Epidemioldgica.

11.3 Acgoes para o Controle da Hanseniase.

1. Agdes para o controle da Hanseniase, com
relacdo a identificacdo, captacdo precoce,
acompanhamento e tratamento dos casos,
tratamento dos sintomaticos e acompanhamento e
avaliagao do grau de incapacidade.

1. Capacitagdo dos agentes
comunitarios de saude na
identificacdo de sinais e
sintomas. Para que 0os mesmos
quando identificar casos
suspeitos durante as visitas
domiciliares, possa encaminhar
para atendimento de Saude;

2. Capacitar profissionais da
Equipe de Fisioterapia para
avaliacao do grau de

incapacidade;
3. Administrar a vacina BCG para
todos os contatos dos casos
confirmados.

N° de casos de
hanseniase
curados: 100%




11.4 Agoes para o controle da Dengue, Zika e | 1. Palestras educativas, teatros Indice de
Chikungunya. em Escolas pelas Equipes ESF | infestacdo do
1. Agdes para redugao da infestagao do mosquito mobilizando as Criancas para mosquito:
2. Monitoramento do n° de casos e dos o6bitos; erradicar focos do mosquito em <1%
3. Integracédo De ACE e ACS; seus quintais, Escolas e
4. Manutengdo periddica dos numeros de | Educagéo Sanitaria;
notificados. 2. Notificacgo em tempo

oportuno, investigagado dos casos

notificados e encaminhamento

das fichas para Vigilancia

Ambiental realizar bloqueio em

tempo habil;

3. Realizar 04 LIRAS.
11.5 Agoes para o controle da Hepatite B. 1. Realizar busca ativa das
1. Vacinagao dos adolescentes. A¢des para ampliar | carteiras de Vacinagdo dos % dos

a cobertura;

2. Vacinagao da populagao de risco;

3. Acbes de orientagdo da populacido sobre a
importancia da vacina e tratamento da doenca;

4. Acgbes para ampliar a Testagem sorolégica da
hepatite B na populacéo;

5. Atualizar legislacao referente a saldes de beleza
(manicure/pedcicure, centro de estética);

6. Teste rapido para idosos.

adolescentes pelas Equipes de
ESF;

2. Realizar campanha de
orientacdo e vacinagdo nos
saldbes de beleza, centro de

estética e manicures do municipio
pela vigilancia epidemioldgica e
sanitaria;

3. Informativos para a populagao
sobre a doenga com panfletos
orientacao;

4. Disponibilizar e realizar teste
rapido para Hepatite B para toda
a populacéo;

adolescentes
com esquema
de vacinacao
contra hepatite
B completa:
90%

% da populacao
de risco com
esquema de

vacinagao
contra hepatite
B completa:
100%




5. Estipular o Més de ABRIL para
realizar acbes voltadas aos
trabalhadores da populacdo de
risco (Saldes de Beleza, Centro
de Estética, Poddlogos e
Profissionais da Saude).

11.6 Agoes para o controle da Influenza.

1. Acdes de Educacido em Saude sobre a prevencao
e tratamento da influenza;

2. Orientar cuidados especificos, conforme
estabelecidos pelo MS, em CEMEI's e Casa de
longa permanéncia de idosos quando 0os mesmos
existirem no Municipio.

1. Orientacao para as Equipes de
ESF sendo estas multiplicadoras
da informagcdo nas Salas de
esperas das unidades, Escolas,
CMEI, Igrejas, Comercio e
Industria com  cartazes e
panfletos para a prevencdo da
influenza;

2. Realizagdo de teatros
Educativos nas Escolas pelas
equipes de ESF;

3. Capacitar / atualizar
profissionais de Saude quando
necessario.

% da populagao
de risco com
esquema de

vacinacao
100%




11.7 Agoes para combate a COVID 19.

1. Conscientizar a populagao quando a necessidade
do uso de mascaras, alcool em gel e manter o
distanciamento e a lavagem das maos, de acordo
com os Decretos Estaduais e Municipais vigentes;
2. Realizar vacinacdo de toda a populacdo de

1. Palestras em  escolas,
divulgacdes de materiais
informativos nas Redes Sociais,
carro de som;

2. Realizar Vacinagao extramuro,
com horario diferenciado com a

acordo com o programa nacional de imunizagao MS.

finalidade de

alcancar toda

populagdo  contemplada do
Municipio.
PRIORIDADE ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025 ESTRATETIAS METAS
12.1 Agdes na area de Saude do Trabalhador. 1. Implantacdo do projeto saude do | 100% fichas de
1. Acbes para sensibilizacdo dos profissionais para | trabalhador com abertura das | notificacdo de
saude do trabalhador; unidades de saude no periodo | acidentes leves
12. 2. Notificagao dos agravos relacionados ao trabalho; | noturno disponibilizando consultas relaciono ao
SAUDE DO 3. Treinamentos com profissionais de saude — NR, | Odontolégica prevengdo voltadas trabalho.
TRABALHADOR acidentes perfurocortantes; para o trabalhador.

4. Acdes educativas e prevencido de acidentes
relacionados ao trabalho (setor: saude, construgéo
civil, agricultura, industrias em Geral) por meio de
palestras, féruns, debates;

5. Agbes de Saude do Trabalhador junto a atencéo
primaria em saude (PORTARIA N° 1.823).

2. Notificar todos os casos de
acidente de trabalho.

3. Capacitar equipes ESF detecgao
e notificacdo de acidentes de
trabalho leve.




4. Estipular més de JUNHO para
realizar agbes voltadas aos
trabalhadores.

5. Manter atendimento ao
trabalhador (ficha de identificagdo de
acidentes leves e  doencgas
ocupacionais);

PRIORIDADE ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025 ESTRATEGIAS METAS
13.1 Agoes da politica de Humanizagao. 1. Realizagcdo de reunides de
13. 1. Agbes para implantagdo dos dispositivos do equipes mensalmente para 100% dos
HUMANIZAGAO Humaniza SUS; discussao do processo de trabalho, | profissionais de

2. Capacitacao de profissionais;
3. Atendimento com classificagdo de risco em todos
os pontos de atencdo a Saude.

humanizagéao da assisténcia
levantando os problemas e apontado

solugdes,
2. Realizacao de oficina
interprofissional para 0s

trabalhadores da saude.
3. Disponibilizar Atendimento com
Psicolégico aos profissionais da
Saude em horario diferenciado
sempre que necessario.

saude treinados
para
atendimento
humanizado
com
classificagao de
risco.




PRIORIDADE

ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025

ESTRATEGIAS

METAS

14.1 Proporcionar Assisténcia Farmacéutica

1. Atengdo Farmacéutica de maneira

71 % total de

14. toda Populagao. individualizada e acompanhamento do atendimento
ASSISTENCIA 1. Promover o acesso da populagao aos perfil Farmacoterapéutico do paciente; | Farmacoterapé
FARMACEUTICA medicamentos contemplados nas politicas 2. Construir uma Farmacia central utico.
publicas e ao cuidado farmacéutico. conforme o preconizado conforme a
2. Implantar a consulta e prescri¢ao farmacéutica. | legislagcéo com Central de
3. Manter atualizada a relagdo Municipal de | abastecimento Farmacéutico (CAF) e
Medicamento (REMUME). Consultério Farmacéutico;
4. Ampliagao da Farmacia Basica com consultorio | 3. Capacitagao/ atualizar 0s
farmacéutico para atendimento individualizado. profissionais envolvidos na Assisténcia
5. Estruturar a Farmacia. Farmacéutica sempre que necessario,
6. Liberacao de recursos para a construcdo da | ou duas vezes ao ano;
farmacia central. 4. Aquisicdo de novos equipamentos
(computadores, impressoras,
geladeiras).
PRIORIDADE ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025 ESTRATEGIAS METAS
15.1. Arrecadar o maior numero de recurso | 1. Adquirir maior numero possiveis de | Administrar os
15. para a Saude. recursos financeiros junto as 3 Esferas recursos
FINANCEIRO 1. Ampliar e garantir o teto financeiro SUS e o | de Governo. orcamentarios e
repasse ao Consorcio Publico de Saude; financeiros

2. Aplicar anualmente no minimo 15 % da receita
do Municipio em Saude.

destinados a
Saude 100%.




PRIORIDADE ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025 ESTRATEGIAS METAS
16.1. Contribuir para a Gestao no ambito dos 1. Semestral e quando se fizer 1. Conforme
16. principios do SUS e otimizar o servigo. necessario. preconizacdes
PLANEJAMENTO, 1. Manter a ouvidoria em funcionamento; do Ministério da
AVALIACAOE 2. Capacitar chefia/coordenador de setor em Saude
CONTROLE. planejamento estratégico para elaboracédo de
programas Muni_cipai~s de Saude. - 3 proporgio
3. Avaliar as realiza¢des das estratégias no decorrer
dos anos e periodicamente.
4. Divulgar as acbes CMS para a ciéncia da
comunidade
PRIORIDADE ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025 ESTRATEGIAS METAS
17.1 Acoes de Gestao do Trabalho. 1. Manter a populacdo informada 1. Garantir a
17. 1. Manter Consorcio Intermunicipal Urgéncia e | sobre as agdes do Conselho através | disponibilidade
GESTAO DO Emergéncia do Noroeste do Parana construido com | das Redes Sociais. de recurso para
TRABALHO base na Lei N° 11.107/2005 cujo o objetivo de gerir manter os
todo o servico referente ao SAMU-192 e os demais Consorcios
ja existentes. 88 %

2. Divulgar as acgdes do Conselho Municipal de
Saude por meio da midia local

3. Orientar a populagao sobre a utilizacdo e as agoes
do Conselho Municipal de Saude.

4. Contribuir para a Gestao no ambito dos
principios do SUS.

2. Manter uma
equipe minima
de profissionais
da Saude

90%




PRIORIDADE

ACOES PROGRAMADAS PARA 2022-2025

ESTRATEGIAS

METAS

18.

PARTICIPACAO E
CONTROLE SOCIAL

18.1 Agoes de participagcao e Controle Social.
1. Contribuir para a Gestao no ambito dos Principios

1. Contribuir para a gestdo no ambito

dos principios do SUS.
do SUS.

1. Garantir por
meio das leis
organicas do
SUS (Lei
8080/90 e Lei
8142/90)
possibilitando a
participacao
popular e o
controle social
NOS Processos
de Gestéo do
SUS.

LIDIANE MARIA BARBOSA
Diretora do Departamento Municipal de Saude

90 %




