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Introducéo

O Plano Municipal de Saiude (PMS) é o instrumento central de
planejamento para definigcdo e implementac&o de todas as iniciativas no &mbito da satde
para o periodo de quatro anos. Nele, apresentam-se 0s compromissos do governo para 0
setor da saude.

A partir de uma analise situacional das necessidades de satude da populacéo
e das especificidades intramunicipais, 0 PMS estabelece diretrizes, objetivos e metas de
médio prazo que orientam as acdes que serdo executadas nas Programacdes Anuais de
Saude (PAS).

O Plano Municipal de Saude é elaborado no primeiro ano de cada de
gestdo. Sua execucdo inicia-se a partir do segundo ano da gestdo em que foi elaborado e
finaliza-se no primeiro ano da gestdo subsequente. A estrutura administrativa responsavel
pela gestdo da assisténcia a salde € a Secretaria Municipal de Satde. A Politica Municipal
de Saude tem como objetivo promover o cumprimento do direito constitucional a salde,
visando a reducdo do risco de agravos, bem como promover 0 acesso universal e
igualitario, assegurando a equidade na atencdo, diminuindo as desigualdades e
promovendo servicos de qualidade.

A Politica Municipal de Saude tem como acdes estratégicas a manutencédo
da oferta de servicos na Atencdo Primaria a Salde na logica da Estratégia da Saude da
Familia; a consténcia da equipe multiprofissional na APS; a continuidade da Atencéo a
Saude Bucal; e demais atendimentos na Unidade Basica de Salde Sofia Saldanha
Silveira.

O plano inicia-se com a andlise da situacao de salde, abrangendo aspectos
relacionados ao perfil demogréfico, socioecondémico e mobimortalidade da populagéo
vilanovense, seguido da descricdo, organizacao e funcionamento da gestdo municipal do
SUS. Com base nisso, sdo indicados as diretrizes, objetivos, metas, indicadores e agoes.
As intencdes expressas no PMS se materializardo por meio da PAS e seu monitoramento
e avalicdo estardo expressos nos Relatdrio Detalhados do Quadrimestre Anterior (RDQA)
e no Relatério Anual de Gestdo (RAG); todos estes instrumentos serdo avaliados e
deliberados pelo Conselho Municipal de Salde.

Caracterizacdo do Municipio — Histdrico

Entre os anos de 1913 e 1914, o primeiro tenente Raimundo Sampaio foi
incumbido da artiangulacéo (medicéo) da regido centro-sul do Estado, mais propriamente
das encostas da Serra do Mar, nas nascentes do Arroio Cambai. O terreno apresentava
uma série de dificuldades devido ao prolongamento de coxilhas sucessivas, da mesma
altura, impedindo a visibilidade para o lancamento de visadas além de 18 km. Foi quando
o tenente valeu-se de que, em linguagem topogréfica, é chamada de vértice, levantando
junto a Ramada que foi construido - dai ter ficado 0 nome - uma torre de ferro com 10
metros de altura, com campos de Julio Costa, divisa com a propriedade da vilva Firmina
Costa, no lugar conhecido desde antigamente por Cerca de Pedras, no atual municipio
de Vila Nova do Sul.

Este marco esta no alto de uma coxilha, a mais alta do lugar, na rota 459
metros acima do nivel do mar, de cima tem-se uma visdo ampla e abrangente em todas as
direcdes, de onde fizera ligagcdes. Talvez seja essa torre a Unica existente no RS
constituindo hoje um monumento em homenagem a Carta Geral. A Vila Nova originou-



se de um aglomerado de casas, na bifurcacdo das estradas de Sdo Gabriel, Sdo Sepé e
Cacapava do Sul, tomando impulso vertinoso com a passagem da BR-290, que trouxe
grande progresso a essa localidade.

Nos primordios foi chamada de S&o Jodo Velho, sendo elevada a categoria
de vila do municipio de Sdo Sepé em 1916, com 0 nome de Vila Nova. O nome da cidade
deve-se ao fato de ser uma cidade panorémica, que se ergue majestosa, coOmo uma
princesa das planuras, altaneira, denominante e bela. Capitdo Jodo Vicente da Silveira,
figura expoente dos primordios da Vila Nova, distinguindo-se pelo seu ardoso empenho
na evolucdo do primeiro ndcleo populacional que surgira. Homem de bem, preocupou-se
desde o inicio com a formulacdo social do vilarejo, tornando-se uma pessoa influente e
bem vista, no desenvolvimento da nascente comunidade. Para Vila Nova foi de uma
participacdo eficiente e efetiva, doando-se desde o principio, a pequena comunidade, a
qual emprestou uma dedicacao inestimavel pela vida a fora. Uma figura histérica que
merece ser lembrado como um homem benemérito, pelo tanto que se doou a seu povo e
a sua terra. Um distrito de Vila Nova do Sul guarda no tempo a famosa Cerca de Pedras,
cuja origem remonta a época jesuitica, atribuida ao morubixaba Sepé Tiaraju. No ano de
1929, o padre Mario Deluy, o Dr. Manuel Macedo e outros, estiveram no local para fazer
uma investigacdo sobre a origem das velhas cercas, que ainda desafiam a curiosidade de
todos.

O nome de origem veio da reestruturacdo do antigo povoado de S&o Jodo
Velho surgindo uma Vila Nova do Sul.

Em 1992 a Lei 9.610, de vinte de marco, criou 0 municipio de Vila Nova
do Sul e, em trés de outubro do decorrente ano foi realizada a primeira eleicdo municipal.
Sendo que, em primeiro de janeiro de 1993 assumiu a primeira administragdo municipal
de Vila Nova do Sul.

O municipio de Vila Nova do Sul faz parte da mesorregido Centro
Ocidental Rio-Grandense, Microrregido de Santa Maria. A area geografica total é de
508.278 km2. Os municipios limitrofes sdo: Lavras do Sul, Santa Margarida do Sul, Séo
Gabriel e Sdo Sepé. Sendo que possui sete distritos: Buriti; Cambai; Laranjeiras; Passo
dos Leites; Passo do Rocha; Potreiros e Trés Passos.
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A BR290 atravessa toda a &rea urbana do municipio de Vila Nova do Sul.
Sendo que o mesmo estd a uma distancia de 280km da capital do estado, 120km do
municipio de Santa Maria e 63km do hospital de referéncia em Sao Sepe.



Panorama demograéfico e Caracteristicas da Populagao

Conforme o ultimo Censo do IBGE, Vila Nova do Sul, em 2022
apresentava 3.863 habitantes, com densidade demogréafica de 7,6 hab./Km?
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Fonte: IBGECidades

Com base na piramide etaria de 2022, observa-se um claro processo de
envelhecimento populacional. A faixa etaria predominante da populacéo € entre 55 a 59
anos, e 27,10% da populacdo ja se encontra acima dos 60 anos. A base da piramide é
estreita refletindo a baixa taxa de natalidade - com uma média de apenas 26 nascimentos
anual, nos altimos 05 anos — e indicando um crescimento populacional reduzido. Esse
cenario aponta para uma transicao demografica avancada, com implicac@es significativas
para as politicas publicas.

No que se refere a distribuicdo por raca/cor, conforme dados do e-SUS
PEC em maio de 2025, 85,05% da populagdo do municipio de Vila Nova do Sul se auto
declara branca, 7,57% parda e 7,27% preta, 0 que vem de encontro com a realidade
estadual e embora no municipio tenha populacdo remanescente de Quilombos esse
percentual é baixo.

Determinantes e Condicionantes do Processo Saude-Doenga

Informacg6es Sociodemogréaficas — Situacdo no mercado de trabalho

Descricao Quantidade
Empregador 18
Assalariado com carteira de trabalho 488
Assalariado sem carteira de trabalho 137
Autdénomo com previdéncia social 235
Autdnimo sem previdéncia social 141
Aposentado / Pensionista 939
Desempregado 102
N&o Trabalha 478
Servidor Publico / Militar 158
Outro 617

Fonte: e-SUS PEC, em maio de2025



Na tabela abaixo se verifica informagdes sobre o Produto Interno Bruto do
Municipio e Rendimentos, em 2021.
PIB — Produto Interno Bruto no Municipio

PIB a pregos correntes 195.941,26
Impostos sobre produtos liquidos de subsidios a precos correntes 9.807,63
PIB per Capita 45.844,94
Valor adicionado bruto a pregos correntes 186.133,63

e Agropecuéria 97.359,59

e Industria 22.737,60

e Servicos — exclusive administracdo, defesa, educacéo e salde publicas e | 34.996,50

seguridade social
e Administracdo, defesa, educacédo e satde publicas e seguridade social 31.039,93
Fonte: IBGE (https://www.ibge.gov.br/estatisticas/economicas/contas-nacionais/9088-produto-interno-bruto-dos-

municipios.html?t=pib-por-municipio&c=4323457)

Considerando os dois quadros acima, percebe-se que o PIB Total do
municipio em 2021 foi de R$ 195.941,26 com um PIB per Capita de R$ 45.844,94, o que
é relativamente elevado para municipios de pequeno porte. O Setor agropecuario foi o
mais relevante (R$ 97.359,59) respondendo mais de 50% do valor adicionado bruto,
seguido pela industria e pelos servicos. A administracdo Publica teve um peso
consideravel, com R$ 31.039,39, indicando a importancia do setor publico na economia
local.

Referente ao mercado de trabalho, a maioria dos trabalhadores tem carteira
assinada. Entretanto, hd um numero significativo de trabalhadores autbnomos sem
previdéncia e também um numero alto de pessoas que ndo trabalham e desempregados.
Esses dois Ultimos sugerem uma precarizagdo das condigdes de trabalho e pretensdo
social, além de representarem desafios sociais e econdmicos. Isto reafirma-se quando
aparecem apenas 18 pessoas como empreendedoras, demonstrando uma grande
dependéncia a administracdo publica e da agropecuaria, com pouca diversificacdo
econdmica.

Segundo dados do IBGE, em 2022, o salario médio mensal dos
trabalhadores formais era de 2,3 salarios minimos. A renda familiar, autodeclarada, dos
moradores do Municipio de Vila Nova do Sul, em maio de 2025: 14 familias recebem ¥4
de salario minimo; 54 familias ¥ salario minimo; 565 familias tém como renda mensal
um salario minimo; 613 familias tém 2 salarios minimos como fonte de recursos; 164
familias declararam que recebem mais de 3 salarios minimos; 26 tem renda de 4 salarios
minimos e 15 declararam que ganham mais de 4 salarios minimos. 477 familias nao
informaram.

Ao consideramos a renda familiar essa situacdo - pouca diversificacdo
econbmica - evidencia-se quando a maior parte das familias vivem com até dois salarios
minimos. 3,53% da populacdo tem renda inferior a %2 salario minimo.

Nesse contexto pesar do PIB per Capita ser considerado razoavel e de uma
economia impulsionada pela agropecuaria o municipio enfrenta desafios importantes na
area social, 0 que impacta nas condi¢des de satde da populagao.


https://www.ibge.gov.br/estatisticas/economicas/contas-nacionais/9088-produto-interno-bruto-dos-municipios.html?t=pib-por-municipio&c=4323457
https://www.ibge.gov.br/estatisticas/economicas/contas-nacionais/9088-produto-interno-bruto-dos-municipios.html?t=pib-por-municipio&c=4323457

Aspectos Educacionais

O municipio conta uma escola de Ensino Infantil da Rede Publica
Municipal; e duas escolas de Ensino Fundamental, sendo uma da Rede Municipal e outra
Estadual e; uma de Ensino Médio da Rede Publica Estadual. Nao possui escola de ensino
privada.

Segundo as informacdes do IBGE no ano de 2010 a Taxa de alfabetizacao
das pessoas de seis a quatorze anos era de 96,1%.

Em 2025, existem 52 matriculas no Ensino Pré-escolar da Rede Publica
Municipal; 523 matriculas no Ensino Fundamental, sendo que 95 na Rede Publica
Estadual e 428 na Rede Publica Municipal; 116 matriculas do ensino médio na Rede
Publica Estadual e; 56 matriculas no EJA (Educacdo de Jovens e Adultos) na Rede
Publica Estadual.

Situacdo de Moradia e Saneamento

Em maio de 2025, conforme dados extraidos do e-SUS PEC o municipio
conta com 964 domicilios localizados na zona rural e 1575 domicilios na zona urbana.

A maioria das familias (1.776) residem em imdveis préprios, enquanto 28
possuem imoveis financiados, 562 familias vivem de aluguel, 20 arrendam iméveis, 113
vivem em imdveis cedidos e 284 ndo informaram a situacdo de posse do imovel.

Quanto ao material predominante nas construgdes das moradias, 1.788
residéncias tém paredes externas de alvenaria com revestimento, 82 alvenaria sem
revestimento, 198 sdo de madeira, 17 utilizam material aproveitado e que 699 familias
nédo informaram.

Com isso percebe-se que a maioria das moradias sdo de boa qualidade, o
que indica condicdes razoaveis de habitacdo. No entanto ha um nimero consideravel de
moradias precérias o que demonstra desigualdades nas condi¢Ges de moradias. A
quantidade de familias que ndo informaram dados importantes (como material de
construgdo e posse do imovel) é alta, o que dificulta um diagndstico mais preciso,
podendo tanto mascarar maiores vulnerabilidades, quanto nos fazer pensar na qualidade
dos dados informados.

Destino do Lixo

Descri¢do Quantidade
Céu Aberto 02
Coletado 1619
Queimado / Enterrado 498
N&o Informado 401

Fonte: e-SUS PEC

A maior parte do lixo, 63,76%, € coletado por uma empresa terceirizada,
que realiza a coleta regular (segundas, quartas e sextas-feiras) e encaminha os residuos
ao CRVR no municipio de Santa Maria. Entretanto um ndmero consideravel de
domicilios descarta lixo queimando ou enterrando (498), pratica comum na zona rural do
municipio.

A distribuicdo de energia elétrica e realizada pela Celetro. Sendo que
apenas 11 domicilios declaram néo ter disponibilidade de energia elétrica.

A distribuicdo de agua no municipio, na area urbana, é feita pela Corsan.
As comunidades de Santa Terezinha, Buriti e Laranjeiras sdo abastecidas por SAA
(Sistema de Abastecimento de Agua) e as outras comunidades por SAC ( Solugio
Alternativa Coletiva) — captacdo de &gua em manancial.



Comportamento e Estilo de Vida

A populacdo de Vila Nova do Sul apresenta prevaléncia significativa de
doencas crénicas como hipertensao (30,16%) e diabetes (9,90%) que estdo associadas a
fatores comportamentais e socioeconémicos. Apresenta percentual ndo muito elevado de
fumantes (8,94%) e consumidores de alcool (1,33%), porem acredita-se que esses
nimeros possam estrar subestimado, considerando que as informagbes sao
autodeclaradas.

Quanto ao acesso a saude apenas 1.066 pessoas (23,14%) dos usuarios
cadastrados no e-SUS PEC, informam possuir plano de satde, mostrando que a maioria
da populacdo depende exclusivamente do SUS.

Referente ao acesso a programas sociais, 0 municipio possui 353 familias
assistidas pelo Bolsa Familia, revelando um indice relevante de vulnerabilidade
socioecondmica, o que pode impactar diretamente na salde da populacéo.

O municipio conta com: Entidades civis organizadas como o Sindicato dos
Trabalhadores Rurais; Conselhos Municipais, Associa¢fes: Associacdo do Passo dos
Leites, Associacdo dos Apicultores, TEA; Entidades Culturais: CTG Sincero Lemes, PTG
Rastro de Carreta, PTG Marco de Ferro, PTG Chico Neves.

Caracteristicas Epidemioldgicas

Morbidade Hospitalar de residentes, segundo capitulo da CID-10.
Mortalidade de residentes, sequndo capitul CID-10

Capitulo CID-10 2020 2021 2022 2023 2024
Capitulo CID-10 2020 2021 2022 2023

|- Algumas doencas infecciosas e parasitarias 25 65 25 14 14

I Algumas doengas infecciosas e parasitarias 2 13 1 1
Il. Neoplasias (tumores) 25 25 35 34 52

Il. Neoplasias (tumores) n 6 ul 9
lll. Doencas sangue 6rgéos hemat e transt imunitar 3 1 5 4

IIl_ Doencas sangue brgdos hemat e transt imunitar
IV. Doencas endbcrinas nutricionais e metabélicas 9 2 2 2 1

IV. Doengas endcrinas nutricionais e metabdlicas. 2 5 2 4
V. Transiornos mentais e comportamentais 1 8 8 3 4

V. Transtornos mentais e comporiamentais 1
V1. Doencas do sistema nervoso 4 2 5 3 2

V1. Deengas do sistema nervoso 3 2 1
VII. Doencas do olho e anexos 1 1 2

VII. Doencas do 0iho & anexos
Vil Doengas do ouvido e da apdfise mastoide 1 1

VIil.Doengas de ouvido e da apdfise mastoide
IX. Doencas do aparelno circulatorio 17 21 45 32 37

IX. Doengas do aparelno circulatdrio 7 9 14 12
X. Doengas do aparelho respiratério 22 12 28 46 39

X Doengas do aparelhg respiratério 3 4 6 3
XI. Doengas do aparelho digestivo 18 15 36 49 42

XI. Deengas do aparelho digestivo 3 2 1
XII. Doengas da pele e do tecido subcuténeo 1 4

XII. Doencas da pele e do tecido subcuténeo
Xl Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 5 3 ] 7

Xl Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1
XIV. Doencas do aparelho geniturindrio 15 14 10 15 7

XIV. Doengas do apareino geniturinario 1 1 1
XV. Gravidez parto e puerpério 15 2 3 32 33

XV. Gravidez parto e puerpério
XW1. Algumas afec originadas no periodo perinatal 2 3 6 5 5

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVII Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 2 2 7 5 .

XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas 1
XVIII_Sint sinais e achad anerm ex clin e laborat 2 2 4 5 2 N

XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 9 3 6
XIX. LesBes enven ¢ alg out conseq causas externas 14 il 9 25 16 .

XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas
XX Causas externas de morbidade & mortalidade .

XX Causas externas de morbidade e mortalidade 2 5 4 4
XXI. Contatos com servigos de salide 3 2 1 .

N XX. Contatos com servicos de saude

CID 10% Revis&o ndo disponivel ou ndo preenchido . .

0A1.Codigos para propbsitos especiais
Total 178 208 251 288 78 Total 3 57 3 1

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVSICGIAS/SIM-TABNET)
Data da consulta: 24/03/2025.

As causas de internacdo do municipio, de acordo com a tabela do item 3.3,
doengas

neste ano de

2024,

tem-se

alternado

entre

neoplasias,

do

aparelho digestivo, respiratorio e circulatorio; e gravidez, parto e puerpério. Ja os dados
de mortalidade (na série histdrica de 2020-2023) alternam-se entre doengas do aparelho
circulatdrio, neoplasias e sint. sinais e achad anorm ec clin e laborat. Muitas destas sdo
em decorréncia de doencas cronicas o que também vem ao encontro dos dados que
demonstram um envelhecimento da populacdo, necessitando de a¢gdes que promovam 0
cuidado com estas patologias, bem como ac¢des de prevencao a salde que alertem para o
diagnostico precoce das neoplasias, no intuito de diminuir o namero de mortalidade por
cancer.



Servicos/Estabelecimentos de Saude (Publicos)

Os servicos de satude do Municipio localizam-se na mesma estrutura fisica
da Secretaria Municipal de Saude os quais sdo a Unidade de Saude da Familia, uma ESF
e, a EAP; a Farmacia Basica Municipal, a Policlinica e a Base do SAMU.

Total de recursos humanos da Secretaria Municipal de Satude/Unidade de
Saude da Familia Sofia Saldanha Silveira, em maio de 2025.

Cargo Quantidade | Carga Descricdo
Horaria
Agente Comunitério de Salde 08 40h Efetivos
Agente de Combate a 02 40h Efetivo, CC
Endemias
Auriculoterapia (fisio) 01 04h Contrato
Auxiliar Administrativo 04 40h Efetivos
Educador Fisico 01 14h Contrato
Enfermeiros 05 40h 02 efetivos, 01 CC, 02CIRC
Estagiario 02 20h Contrato CIEE
Farmacéutico 01 30h Efetivo
Fiscal Sanitario 01 40h Efetivo
Fisioterapeuta 03 30h/10h 01 efetivo, 02 CIRC
Medico Clinico Geral 03 20h Efetivos
Medico ESF (+médicos) 01 40h Contrato
Médico Ginecologista e Obst 01 10h Contrato
Médico Pediatra 01 10h Efetivo
Médico Veterinario 01 40h Efetivo
Motoristas 11 40h Efetivos
Nutricionista 01 08h Contrato
Odontologo 01 33h Efetivo
Psicblogo 03 20h CIRC
Recepcionistas 03 30h/20h CC/02 estagiarios CIEE
Secretaria da Saude 02 40h FG, CC
Servente 04 40h 03 Efetivos, 01 Contrato
Técnico de enfermagem 09 40h 06 efetivos, 03 CIRC
Terapeuta Ocupacional 01 10h CIRC




Atencdo Primaria a Saude

A Atencgdo Basica do municipio conta com uma equipe de Estratégia de
Saude da Familia, 01 Equipe de Atencdo Primaria a Saude e 01 Equipe de Saude Bucal.

A ESF prioriza as a¢des de prevencdo, promocao e recuperacdo da saude
dos municipes, de forma continua e integral, possui todo a area do municipio coberta
pelas ACS/TACS, sendo divido em 09 microareas.

O atendimento € prestado na unidade, por agendamento e/ou demanda
espontanea, por visitas domiciliares e nas comunidades do interior do municipio.

A equipe do ESF é composta por: médico, técnicos de enfermagem,
enfermeiros, agentes comunitarios de satde. Fazendo parte do programa Mais Médicos.
A EAP é composta por médicos, técnicos de enfermagem, enfermeiro (contratado/CIRC).

Considerando o Novo Financiamento da Atencdo Primaria em Salde, a
adesdo a Rede Bem Cuidar, o0 municipio estad adequando os servicos e acles, a fim de
alcancar os indicadores propostos por ambos, assim como oferecer um atendimento de
qualidade a populagéo.

Salde Bucal

No atual cendrio a salde bucal é restrita ao atendimento realizado pelo
odontélogo na UBS, por meio de livre demanda. Considerando os novos indicadores do
novo financiamento da APS e com a adesdo a Rede Bem Cuidar, ser4 necessario a
adequacao dos servicos (adequacdo da carga horaria do Cirurgido dentista e contratacao
de um Auxiliar de Saude Bucal — para compor a equipe minima) para atingirmos 0s
indicadores propostos.

Programa Saude na Escola
Programa Saude na Escola (PSE), é um programa onde s&o desenvolvidas a¢fes de saude
preventiva no espaco escolar. Os Indicadores e Padrbes de Avaliacdo de cada Ciclo séo
emitidos através de Nota Técnica pelo Ministério da Saude.

Programa Primeira Infancia Melhor
O Programa Primeira Infancia Melhor (PIM), que tem como objetivo orientar as familias
em situacdo de vulnerabilidade social, a partir de sua cultura e experiéncias, para que
promovam o desenvolvimento integral de suas criangas até seis anos.

Trata-se de uma politica intersetorial cuja coordenacao estd a cargo da
Secretaria Municipal de Educacdo, e conta com um grupo condutor, que esta
reorganizando o programa no municipio a fim de melhorar o desempenho do mesmo.

Saude da Crianga e Puericultura

As criancas sdo acompanhadas pela médica pediatra, enfermeiras, ACS e
aquelas com maiores vulnerabilidades pelas visitadoras do PIM. E preconizado que a
primeira consulta da crianca seja realizada até o sétimo dia de vida e depois uma consulta
mensal até o primeiro ano de vida.

Saude da Pessoa Idosa

Considerando a piramide etaria de 2022, em que demonstra um claro
processo de envelhecimento da populacdo, se faz necessario o desenvolvimento de
politicas voltadas a esta populacao.

O percentual de idosos atendidos no municipio é de 100%. E aplicado o
IVCF pelas ACS/TACS, com o objetivo de realizar a avaliacdo da populacgdo idosa,
possibilitando um cuidado mais direcionado as vulnerabilidades.
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Salde da Mulher

Gestante e Pré Natal

A equipe tem intensificado as buscas para a captacdo da gestante no 1°
trimestre (antes das 12 semanas) para assegurar que 0S exames preconizados sejam
realizados em tempo e assim garantir um pré-natal de qualidade e eficiéncia.

O municipio ndo tem casos de Obitos materno e dbitos de mulheres em
idade fértil.

Exames citopatoldgicos do Colo do Utero e Mamografia de rastreamento

O exame ¢ ofertado na UBS pela enfermagem e/ou médico ginecologista
e enviado para analise no laboratério LabVida em Santa Maria. A secretaria municipal
de saude intensificard a captacdo das mulheres para realizarem o exame Papanicolau, na
faixa etaria preconizada pelo Ministério da Saude.

O municipio enfrenta dificuldades para atingir as metas desse indicador,
porem vem buscando alternativas para melhorar o acesso a populacdo. A solicitagdo do
exame é feita por equipe multiprofissional e realizado no hospital de referéncia, Santo
Antbénio em Sao Sepé, ou no municipio de Faxinal do Soturno.

Doencas Croénicas

Hipertensos e Diabéticos

Temos 1.355 usuarios identificados como hipertensos, 0 que representa
um numero bastante elevado para um municipio de pequeno porte. Uma forma de tentar
realizar um controle desta populacdo € priorizar que a renovacao de receitas seja feita de
forma presencial pelo médico clinico geral para realizar a verificacdo da pressdo arterial
e adiar os riscos dessa populacdo.Em maio de 2025 o municipio tinha 448 usuérios
identificados como diabéticos, assim como para 0s hipertensos, preconizamos que 0S
atendimentos sejam realizados de forma presencial pelo médico clinico geral, para que se
possa avaliar os riscos, solicitar hemoglobina glicada de controle e assim direcionar
melhor o cuidado.

Essas duas parcelas da populacéo causam bastante preocupagéo ao servigo,
tendo em vista que possuem grande chance de terem condi¢Ges agudas de saide em
decorréncia da falta de controle da sua condicdo inicial. Assim como refletem os hé&bitos
comuns vistos em atendimentos individuais como habitos alimentarias inadequados e
sedentarismo.

Como estratégia para sensibilizar e incentivar este publico da importancia
de héabitos que melhorem a sua condicdo de salide o municipio oferta grupos de
convivéncia Vida Ativa (grupo orientado pela nutricionista) e oficinas de atividades
fisicas nas comunidades do interior, centro e bairros do municipio com uma profissional
de educacdo fisica.

Politica de Controle de IST’s/HIV/AIDS

O municipio realiza testagem rapida para HIV, Sifilis, Hepatite B e C, em
livre demanda, para todos os usuarios que procuram o teste. O acompanhamento de
pacientes com um destes diagndsticos citados acima, ocorre no HUSM

Saude Mental

A salde mental do municipio conta com 03 psic6logos, contratado via
Consorcio Intermunicipal de Saude, para atendimentos individuais. Oficinas terapéuticas
(&rea de nutricéo e atividade fisica) e Praticas Integrativas Complementares, objetivando
uma visao mais ampla no que se refere a saude mental.
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Vigilancia em Saude

A Vigilancia em Saude tem como objetivo a analise permanente da
situacdo de saude da populacgéo, articulando-se num conjunto de a¢des que se destinam a
controlar determinantes, riscos e danos a saude de populagfes que vivem em
determinados territdrios, garantindo a integralidade da atencdo, o que inclui tanto a
abordagem individual como coletiva dos problemas de saude. Constitui-se de acfes de
promocdo da saude da populacéo, vigilancia, protecdo, prevencao e controle das doencas
e agravos a saude.

Com relacdo as acdes da Vigilancia Ambiental o municipio realiza a
coleta mensal da &gua (10 amostras/mensais), sendo coletadas por um agente
epidemiolégico, concursado. As coletas das amostras sdo divididas da seguinte maneira:
03 coletas da agua da CORSAN, 03 coletas das coletivas e 04 coletas das residéncias
individuais. De acordo com o funcionario a qualidade da agua do municipio esta
geralmente dentro dos padrées de qualidade. O problema esta que nas seis coletivas que
0 municipio possui a dificuldade de a populagéo usar o cloro, 0 municipio repassa para a
pessoa responsavel, mas muitas a mesma néo aplica na agua. E outro ponto negativo
preocupante € no distrito Laranjeiras que a dgua apresenta alta concentragdo de fluor.
Segundo a equipe todo o territorio do distrito apresenta alta concentracdo de fldor na
agua, sendo assim, uma solucao é canalizar a agua de outra coletiva ou do centro.

E ainda, o agente de epidemioldgico realiza o Controle da Dengue e
Chagas.

Verifica-se que as ac¢des da Vigilancia Ambiental estdo aquém do que é
preconizado. Portanto, é importante os Gestores Municipais olharem para essa realidade
e implementarem a Vigilancia Ambiental, visto que ela ira monitorar e controlar uma
variedade de problemas decorrentes do desequilibrio do meio ambiente, visando a
eliminar ou a reduzir a exposicdo humana a fatores prejudiciais a saude, atuando no
avanco fundamental das acdes de promogéo e protecdo a saude da populagéo.

A Vigilancia Sanitaria est4 adquirindo materiais de informética e outros
equipamentos para melhor desempenhar suas funcBes. O setor utiliza um veiculo da
Secretaria Municipal de Agricultura, porém, quando solicitado, se faz necessario que seja
disponibilizado veiculo da Secretaria Municipal de Saude, uma vez que o veiculo da
agricultura pode estar desempenhando atividades inerentes a esta secretaria.

Como metas temos a realizacdo de visitas semanais em estabelecimentos
sujeitos a fiscalizagdo sanitéria, realizacdo de palestra/capacitacdo anual para merendeiras
da rede escolar e realizacdo de operacGes anuais em conjunto com outros 6rgaos
fiscalizadores. As inspecdes ocorrem anualmente em todos os estabelecimentos
cadastrados, sdo utilizados roteiros e é gerado um relatorio apds a inspecao.

Em relacdo a Vigilancia Epidemioldgica as agdes sdo voltadas para
alimentacdo dos dados nos Sistemas de Informacdo (SINAN), notificacdo de doencas,
agravos e eventos em salde publica de notificacdo compulséria, bem como investigacao
de contatos e contaminantes. Além disso, orientam-se os profissionais a utilizarem os
dados epidemioldgicos gerados pelo municipio para tracarem as suas acdes, a fim de
adotarem as medidas de prevencao e controle das doencas e agravos.

Na Vigilancia Saude do Trabalhador as acbes sdo voltadas a

notificagbes de acidentes de trabalho, bem como orientacdo do trabalhador e de
empregador em relacdo a cuidados com a seguranca em saude.
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Assisténcia Farmacéutica

A assisténcia farmacéutica é o conjunto de ac¢Ges voltadas a promocao,
protecdo e recuperacdo da salde, tanto individual como coletiva, tendo o medicamento
como insumo essencial e visando ao acesso e ao seu uso racional. Segundo a Politica
Nacional de Medicamentos (PMN) é um grupo de atividades relacionadas com o
medicamento, destinadas a apoiar as a¢fes de saude demandadas por uma comunidade.
Envolve atividades de carater abrangente, multiprofissional e intersetorial, que situam
como seu objeto de trabalho a organizacdo das acbes e servigos relacionados ao
medicamento em suas diversas dimensdes, com énfase a relacdo com o paciente e a
comunidade na visdo da promocdao da saude.

A assisténcia farmacéutica municipal é coordenada por uma farmacéutica
concursada 30 horas/semanais. No quadro de servidores da farmacia hd uma agente
administrativa auxiliar que trabalha auxiliando na dispensagdo, armazenamento,
inventario e diversos outros servigos administrativos inerentes a assisténcia farmacéutica.
Essa profissional recebe uma gratificacdo por desempenhar suas fungfes na farmacia,
pagos com o recurso QualifarSus.

O municipio ndo possui Relacdo Municipal de Medicamentos, pois ndo
tem comissdo de farméacia e terapéutica.

Os medicamentos que sdo dispensados na farmacia municipal sdo
adquiridos baseados na RENAME e na necessidade da populacéo, e sdo custeados com
recursos municipal, estadual e federal.

A farmacia utiliza o0 HORUS que é um sistema nacional de gestdo da
assisténcia farmacéutica de acesso on-line implementado pelo Ministério da Saude do
Brasil, que permite o controle e distribuicdo dos medicamentos disponiveis no Sistema
Unico de Saude, desde 2009.

Os medicamentos dos componentes especializado e excepcional sdo
adquiridos pela Secretaria Estadual da Saude do Rio Grande do Sul e enviados aos
municipios, sendo dispensados na farmacia municipal por meio do Sistema de
Administracdo de Medicamentos (AME). O municipio é responsavel pela aquisi¢do dos
medicamentos do componente basico da Assisténcia Farmacéutica, realizando compras
tanto por licitacdo propria quanto por meio do CIRC — Consorcio Intermunicipal de
Saude, com o objetivo de garantir o abastecimento adequado e atender as necessidades
da populacéo.

Segundo relatorio do sistema AME até junho de 2025, hd 142 usuarios
recebendo medicamentos via processo administrativo estadual e 29 pacientes recebendo
medicacdo via processo judicial.

Desde 2014 a assisténcia farmacéutica municipal faz parte do Programa
Nacional de Qualificacdo da Assisténcia Farmacéutica do Sistema Unico de Saude
(Qualifar-SUS), instituido pela Portaria n® 1214/GM/MS, de 13 de junho de 2012, que
tem por finalidade contribuir para o processo de aprimoramento, implementacdo e
integracdo sistémica das atividades da Assisténcia Farmacéutica nas acdes e servicos de
salide, visando uma atengdo continua, integral, segura, responsavel e humanizada.

Em 2021, a Assisténcia Farmacéutica aderiu ao Programa de
Financiamento Farmacia Cuidar+, instituido pelo Governo do Estado do Rio Grande do
Sul. Trata-se de um programa de transferéncia de recursos destinado aos municipios
gauchos, com o objetivo de ampliar, qualificar e promover os servigos farmacéuticos nas
Farmécias de Medicamentos Especiais (FME). Com os recursos do programa, foram
realizadas melhorias estruturais na farméacia municipal, incluindo pintura do espaco,
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substituicdo das janelas e aquisicdo de moveis planejados. Como contrapartida, o
municipio, classificado como Porte I, passou a desenvolver servigcos farmacéuticos
clinicos, com destaque para o acompanhamento de pacientes no Cuidado Farmacéutico
para pessoas com Asma e DPOC (Doenga Pulmonar Obstrutiva Cronica).

Os materiais e medicamentos de uso ambulatorial ndo estdo sendo
controlados pela farmécia, visto que estdo armazenados em outro local.

A dispensacdo dos medicamentos e insumos farmacéuticos é feita pela
farmacéutica e pela auxiliar administrativa conforme receita médica, observando a dose
indicada e os dias de tratamento. As medicacdes de uso continuo séo entregues por 30
dias e a receita tem validade de 6 meses. Ja as receitas controladas, conforme a Portaria
344/98, para uso continuo, terdo validade de 90 dias consecutivos. A orientacdo quanto
ao uso correto dos medicamentos é feita durante a dispensacao, onde procura-se sanar
todas as duvidas do usuario. Geralmente escreve-se na caixa 0 modo correto do uso do
medicamento.

A falta de medicamentos ocorre principalmente devido a atrasos no
processo licitatério ou na entrega pela distribuidora. Além disso, dificuldades na logistica
de transporte podem impactar o prazo de entrega e o abastecimento das unidades,
comprometendo a disponibilidade dos medicamentos para a populagéo.

Gestédo do SUS

A secretaria Municipal de Salde mantém a estreita relacdo entre a
populacéo, os profissionais e gestdo. Dirige e fiscaliza a aplicacdo de recursos repassados
da esfera estadual e federal, destinados a saude publica. Faz a alimentagdo/manutencéo
dos sistemas publicos de referéncias estaduais e federais (e-SUS, SisReg, Gercon,
CADWeb, SiaSUS, BPA, FPO, Cnes, Bolsa Familia/Aux Brasil, DigiSUS, InvestSUS,
entre outros).

A Secretaria Municipal de Saude mantém uma relacéo colaborativa com
os conselheiros de saude, de forma amistosa para o desempenho das atividades e o
cumprimento dos prazos a serem avaliados.

Buscando sempre novos politicas e Programas de Saude com o intuito de
melhor atender as necessidades da populacéo.

Consorcio Intermunicipal da Regido Centro - CIRC

O municipio é integrante do Consoércio Intermunicipal da Regido Centro -
CIRC, o qual disp6e ao municipio consultas de especialidades, exames de imagens e
laboratoriais e profissionais de vérias categorias (enfermeiros, técnicos de enfermagem,
fonoaudidlogo, terapeuta ocupacional, fisioterapeuta, psicopedagogo, psicologo, entre
outros).

Servicos de Apoio e Diagnosticos

Os exames de Raios-X, Laboratério e Mamografia sdo realizados em Séo
Sepé, sendo o Ultimo também como referéncia Faxinal do Soturno. J& exames de
eletrocardiograma e alguns de ultrassonografia s@o realizados da Unidade Bésica de
Saude no municipio, os demais sdo encaminhados conforme referéncia regional, ou
através do Consorcio Intermunicipal de Saude. Para os exames laboratoriais é ofertado
transporte uma vez na semana, para levar os pacientes para a realizacdo dos exames.
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Atencdo secundaria e terciaria

As consultas e procedimentos de média e alta complexidade séo
encaminhadas para os municipios de referéncia, por meio do Consorcio, Gercon, SisReg.
E também oferta alguns procedimentos e atendimentos na policlinica do municipio, como
atendimentos de fisioterapia, terapia ocupacional, psicologo, pediatra, ginecologista,
psicopedagoga e realiza alguns exames de Ultrassons.

Como ndo possuimos no municipio outros servicos de salde, o0s
atendimentos referenciados para alta/média complexidade sdo realizados fora do
territorio, o que gera um alto custo com transporte.

Além disso com a dificuldade e demora de agendamentos e consultas via
Gercon e SisReg, muitas vezes € necessario realizar a compra destes via consorcio, o que
também gera um custo elevado para 0 municipio, que acaba tendo que arcar custos que
ndo seriam de sua responsabilidade - visto que o financiamento federal e estadual para o
municipio é apenas para a Atencdo Primaria a Saude, afim de atender essas demandas
que sdo cada vez mais recorrente
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DIRETRIZ Fortalecimento, ampliacdo e qualificacdo da rede de atencdo & saude municipal e regional, articulando os diferentes niveis de assisténcia a partir
da atengdo béasica, promovendo a integracao das a¢des e dos servicos de saude, por meio de linhas de cuidado com seu aprimoramento.

OBJETIVO: Expandir e consolidar o modelo de atencdo em salde que preconize a atencao basica como porta de entrada no municipio, tendo como estratégia
a saude da familia, desenvolvendo agdes integrais em consonancia com as linhas de cuidado.

PERIODO

METAS RES 2026 | 2027 | 2028 | 2029

Taxa de mortalidade infantil — manter zerado;

N° de casos novos de sifilis congénita em> 01 anos de idade — manter zerado;

Testagem para HIV nos casos novos de tuberculose notificados no SINAN — testar 100%;
RMM - raz8o da mortalidade materna — manter zerado;

Coeficiente bruto de mortalidade por AIDS — manter zerado;

N° de casos novos de AIDS em > 05 anos de idade — manter zerado;

Taxa de mortalidade por cancer de mama — manter zerado;

Cobertura vacinal da vacina triplice viral, 12dose, para criangas > 01 ano — manter 95%
Municipios com monitoramento de Aedes aegypti por ovitrampas — manter 75%
Proporcdo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias de 10 — 19 anos;

indices de internagdes por Transtornos Mentais e Comportamentais (TMC); 70 70 70
% do n® de Percentual de idosos com registro de procedimento “Avaliacdo Multidimensional da Pessoa 70 % % %
acOes atingidas | Idosa”; %
Percentual da prevaléncia de excesso de peso na populacéo adulta do RS;

Cobertura de acompanhamento das condicionalidades da salide do Programa Bolsa Familia;
Populacdo abastecida por Solucdo Alternativa Coletiva (SAC) com tratamento em relacdo a
populacdo abastecida por SAC;

Taxa de notificacdo de agravos ao trabalho investigados;

Percentual de 6bitos relacionados ao trabalho investigados — manter em 100%;

Percentual de coleta de amostra por RT-PCR em casoa de SRAG hospitalizados e 6bitos por
SRAG;

Taxa de transmissdo vertical do HIV - manter zerado.

Garantir recursos para as agoes

Manter equipe atualizada

Monitorar os indicadores estaduais pactuados
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Monitorar os indicadores do financiamento da APS
ESF e EAP

% do n° de
acOes atingidas

Acesso a APS - percentual de demanda programada em relacéo ao total de demandas (espontanea
e programada) na APS;

Desenvolvimento Infantil - com base em evidéncias e nas boas préaticas assistenciais voltadas
para criancas de até 2 anos (12 consulta presencial com médico ou enfermeiro até 30° dia de vida;
Pelo menos 09 consultas presenciais ou remotas até os 2 anos com o médico ou enfermeiro; Ter
sido vacinada contra difteria, tétano, coqueluche, hepatite B, infecges causadas por Haemophilus
Influenzae tipo B, poliomielite, sarampo, caxumba e rubéola, com todas as doses recomendadas;
Registros de pelo menos 09 aferi¢fes de peso e altura simultaneos; 01 visita domiciliar até o 30°
dia de vida e 01 visita domiciliar até seis meses do ACS).

Cuidado com Gestantes e Puérperas (12 consulta de pré-natal até a 12 semanas de gestacéo;
pelo menos 7 consultas durante o periodo de gestacdo; registro de 01 dose de dTpa a partir de 20?
semana na gestacdo; TR ou exames avaliados para sifilis, HIV e hep B no 1°TRI e no 3°TRI da
gestacdo; uma consulta com médico ou enfermeiro no puerpério; 07 registros de pressao arterial
durante a gestacdo; 07 registros simultaneos de peso e altura na gestagdo; Ter registro de pelo
menos 3 visitas domiciliares do ACS no intervalo minimo de 30 dias apds a primeira consulta
pré-natal; Pelo menos uma visita domiciliar do ACS durante o periodo do puerpério; Registro de
pelo menos uma avaliagcdo odontoldgica durante a gestacdo, realizada por cirurgido-dentista,
técnico ou auxiliar de satde bucal).

Cuidado com Pessoas com Diabetes (Pelo menos uma consulta (presencial ou remota) com
médico ou enfermeiro nos Gltimos seis meses; Solicitagdo ou avaliagdo de exame de hemoglobina
glicada nos ultimos 12 meses; Avaliacdo dos pés em algum momento nos Gltimos 12 meses;
Registro de afericdo de pressdo arterial nos Ultimos seis meses; Registro de peso e altura,
simultaneos, em pelo menos uma ocasido nos Gltimos 12 meses; 02 VD realizadas pelo ACS, com
intervalo minimo de 30 dias entre elas, nos Gltimos 12 meses).

Cuidado com Pessoas com Hipertensdo (Consulta (presencial ou remota) com médico ou
enfermeiro nos Ultimos seis meses; Registro de afericao de pressao arterial nos Gltimos seis meses;
Registro de peso e altura, simultdneos, no ultimo ano; Pelo menos 02 VD realizadas pelo agente
comunitério de salde com intervalo minimo de 30 dias, nos ultimos 12 meses.

Cuidado Integral da Pessoa ldosa (Consulta (presencial ou remota) com médico ou enfermeiro
nos ultimos 12 meses; registro de pelo menos uma dose de vacina contra influenza no Gltimo ano;
Dois registros de peso e altura (avaliagdo antropométrica), simultaneos, nos Gltimos 12 meses; 02
VD com intervalo de até 30 dias, realizadas por ACS nos Gltimos 12 meses).

Prevencao de Céancer na Mulher (Exame citopatologico (papanicolau) realizado ou avaliado
nos Ultimos 36 meses, para mulheres de 25 a 64 anos; Pelo menos uma dose da vacina contra
HPV em criancas e adolescentes de 9 a 14 anos; Atendimento presencial ou remoto relacionado
a saude sexual e reprodutiva para mulheres e adolescentes entre 14 e 69 anos no Gltimo ano;
Solicitagdo ou avaliagdo de exame de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos, nos Gltimos 24
meses).

Garantir recursos para as agdes e Manter equipe atualizada

70
%

70
%

70
%

70
%
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Monitorar os indicadores do financiamento da APS
ESB

% do n°de
acOes atingidas

Primeira Consulta Odontoldgica Programada
Tratamento Odontolégico Concluido

Taxa de Exodontias na APS

Escovagédo Supervisionada

Procedimentos Preventivos Individuais
Tratamento Restaurador Atraumatico (ART)
Garantir recursos para as agoes

Manter equipe atualizada

50
%

50
%

60
%

60
%

Monitorar os indicadores do financiamento da APS
Equipe Multiprofissional na APS

% do n° de
acles atingidas

Atendimentos Realizados

Acdes Compartilhadas e Interprofissionais
Garantir recursos para as a¢des

Manter equipe atualizada

50
%

50
%

50
%

50
%

Criacdo do cargo de Auxiliar de Satde Bucal
(ASB)

contratacdo de
um profissional
ASB 40h

Contratacdo de profissional, para compor a equipe minima de ESB;
Manter a digitacdo dos procedimentos, de acordo com os indicadores propostos - pelos
governos- para 0 cumprimento das metas

Garantir recursos para as agdes
Manter equipe atualizada

01

Contratacdo de profissionais necessarios para
compor equipe minima

contratacdo de
um profissional

Contratacdo de profissionais para compor a equipe minima sempre que necessario
Garantir recursos para as agdes
Manter equipe atualizada

Monitorar os indicadores da RBC

% do n°de
acles atingidas

Atencdo a puérpera e ao recém-nascido (consulta puerperal, VD de acomp da puérpera, consulta
RN até o 7°dia com verificagdo vacinal, VD ao RN)

Realizar reunido de equipe regulares

Realizar Educacéo Permanente em Salde em Equipe

Realizar Atividade Coletiva com gestantes/puérpera, parcerias e familiares

Realizar consulta de pré-natal do parceiro

Realizar Avaliacdo Multidimensional da Pessoa Idosa - IVCF20

Garantir recursos para as ages
Manter equipe atualizada

80
%

80
%

80
%

80
%

Monitorar os indicadores PIAPS

% do n°de
acles atingidas

Percentual de eq da Atenc¢do Basica (INE) que realizaram pelo menos 1 (uma) atividade com o
tema alimentacéo saudavel,

Percentual de eq da Atencao Basica (INE) com registro de oferta de procedimentos,
atendimento individual e atividade coletiva em PICS;

Percentual de eq da Atencao Basica (INE) que realizaram pelo menos 4 (quatro) atendimentos
em grupo relativos ao tema da satde mental;

80
%

80
%

80
%

80
%
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Percentual de gestantes com prescri¢do de tratamento para sifilis conforme a classificacdo
clinica;

Percentual de realizagdo de tratamento diretamente observado para tuberculose.

Garantir recursos para as agdes

Manter equipe atualizada

Realizar atividade relacionada ao PSE nas escolas, conf as acdes preconizadas de cada ciclo

Realizar atividade relacionada ao PSE N° de atividades | Realizar, ao minimo, uma acéo anual 01 01 01 01
Registrar a¢es no e-SUS PEC
Cobertura de acompanhamento das % dos Realizar busca ativa das familias cadastradas, que ainda ndo compareceram para a pesagem. 845] 8 ]1855]855
condicionalidades da salde do programa Auxilio beneficiarios Manter equipe atualizada
Brasil acompanhados | Garantir recursos para as agdes
Continuidade com o Programa de Infancia Melhor, N® pr.e\-/isto de ManFer a~s 04 vagas de visitadores ocupadas; L . .
. . N visitas Realizacdo prevista de acompanhamento de 64 usuérios, com uma visita semanal (totalizando
em parceria com as secretarias de Educacdo e . . L 1500 | 1.500 | 1500 | 1.500
Assistancia Social realizadas 256 V|s_|tas mensais); o o _
mensalmente | Garantir a oferta de cursos para atualizagdes e capacitagfes para a equipe.
Melhorias na estrutura fisica da UBS Obra realizada Reforma do telhado X
Aquisicdo de gabinete odontoldgico Aquisicdo Aquisicdo de gabinete odontoldgico X
Aquisicao de um veiculo van Ag de veiculo Aquisicao de veiculo zero km para realizar transportes de pacientes X
Renovacdo ambulancia SAMU Renovacdo frota | Aquisicdo de veiculo zero km X
Manter a equipe atualizada
Qualificacdo permanente dos trabalhadores do | N°de Contratacdo de empresa para capacitagdo/atualizacdo da equipe técnica.
SUS contemplando as areas de promocao, atencao | profissionais Contratacdo de empresa para capacitagdo/atualizacdo das ACS/TACS 10 10 10 10
a salde, vigilancia e gestao capacitados Cursos de atualizacGes/capacitagdes para os servidores
Garantir recursos para as agdes
_ _ % da MA Meta inqividualizada 70 70 70 70
Cobertura minima de 70% para cada microarea % da microarea de cada ACS/TACS coberta % % % %
Atualizacdo dos cadastros do territério de | %cadastros Atualizacdo dos cadastros individuais e domiciliares no e-SUS PEC 80 80 85 85
cobertura da ESF atualizados Manter cadastros atualizados % % % %
_ _ _ _ Compra Renovacéo dos ta_blets uFiIizados pelas ACS/TACS_ _ 09
Manter equipamentos de informatica atualizados material Manter consultorios equipados, com computador e impressora, em boas condigdes
Garantir recursos para as ages
Utilizar recursos de emendas parlamentares de - . 100 | 100 | 100 | 100
. Utilizar recursos de emendas parlamentares de acordo com seus respectivos planos de trabalho
acordo com seus respectivos planos de trabalho % % % %
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OBJETIVO: Desenvolver agdes de vigilancia em saude e promocao da satde e melhoria da qualidade de vida da populagédo

ACOES PERIODO
METAS INDICADORES ¢
2026 | 2027 | 2028 | 2029
Realizacdo, de no minimo, 05 visitas semanais em estabelecimentos sujeitos a 5
. - . T 0 i . ST 60 | 260 | 260 | 260
Realizar visitas semanais de fiscalizacdo sanitaria | NO visitas realizadas fiscalizacdo sanitéaria
Garantir recursos para as agdes
: - N° capacitagdes . - .
Realizar palestra/capacitagdo rede escolar realizadas Realizar ao menos 01 palestra/capacitagdo anual para merendeiras da rede escolar 01 01 01 01
Realizar operagdes com 6rgaos fiscalizadores N° operac@es realizadas | Realizar 02 operacBes anuais em conjunto com outros 6rgdos fiscalizadores 02 02 02 02

OBJETIVO: Fortalecer a assisténcia farmacéutica de forma integral garantindo o acesso e uso racional de medicamentos nos niveis de atencédo a saude

PERIODO
METAS INDICADORES ~
ACOES 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Conferéncia trimestral de estoques N° de relatérios Implantar rotina de conferéncia trimestral de estoques 04 04 04 04
mensais elaborados
Atualizar os dados dos usuarios no HORUS Base de usuarios Atualizar anualmente os dados dos usuarios no sistema HORUS 100 | 100 | 100 | 100
atualizada Manter a equipe e sistema atualizados % % % %

Promover acGes de educacdo em salde voltadas Promover ac¢Ges de educacdo em salde voltadas ao uso racional de medicamentos na
ao uso racional de medicamentos na comunidade | N° de a¢des realizadas | comunidade; 01 01 01 01

Realizar, no minimo, uma a¢do anual
Atualizar manual de boas préticas de dispensacdo Atualizacdo, anual, do manual de boas préticas de dispensagdo e armazenamento de 01 01 o1 o1
e armazenamento de medicamentos Manual atualizado medicamentos;
Participacdo em capacitagdes de assisténcia Participagdes Participar de pelo menos uma capacitacdo estadual ou regional de assisténcia 01 01 01 01
farmacéutica registradas farmacéutica por ano.

Garantir recursos para as agoes
Realizar inventario fisico dos medicamentos Inventario realizado Realizar inventario fisico completo dos medicamentos, pelo menos uma vez por ano 01 01 01 01

Realizar pelo menos dois cursos/treinamentos, por ano, voltados a equipe 02 02 02 02
Cursos/Treinamentos voltados a equipe da N° de capacitacBes Manter a equipe atualizada
Assisténcia Farmacéutica Registrar as agdes no e-SUS PEC.

Garantir recursos para as agdes
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Monitoramento e Avaliacdo do Plano Municipal de Saude

O monitoramento e a avaliacdo deste plano se dara juntamente com gestores,
técnicos e controle social, tendo em vista o alcance das metas nele estabelecidas.

Para isso serdo utilizadas informacdes do e-SUS Pec, considerando a
programacdo anual de salde e relatdrios de gestao.
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