


Sebastiao de Oliveira Baptista
Prefeito Municipal

L_uciano Fernando Giacometi
Vice-Prefeito

Kelli Cristina Reinoso Gasques
Secretario Municipal de Saude

2023



“O sucesso nasce do querer, da determinacao e persisténcia em se
chegar a um objetivo. Mesmo néo atingindo o alvo, quem busca e vence obstaculos,
no minimo fara coisas admiraveis.”

José de Alencar.
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1-INTRODUCAO

O Plano Municipal de Saude de S3o Francisco é um importante documento de planejamento das agcdes em servigos de salde, tem por finalidade
direcionar o Gestor na consolidacdo do Sistema Unico de Saude, atendendo as normas vigentes. Refere-se a um periodo de governo de 2022 a 2025,
onde sera explicitado as Diretrizes, Objetivos e as Metas, tomando como ponto de partida a evolugao e variagdes epidemioldgicas dos ultimos quatros
anos, e a pandemia pelo Sars COV-19 vivida a partir de 2021, formalizando a necessidade de reestabelecer prioridades de acoes e estratégias a fim
de estruturar o sistema de saude local. Sera um instrumento de constante consulta e objeto de acesso a todos os seguimentos envolvidos e em processo
de constante avaliacdo e os ajustes necessarios no decorrer de sua execugao.

A Secretaria Municipal da Saude de S8o Francisco - SP tem se empenhado ndo s6 em administrar o atual modelo de atencdo a doenca, mas
também em criar condigdes para a construgdo e fortalecimento de um novo modelo assistencial. Para tanto, o desenvolvimento de uma politica de
recursos humanos adequados, um reordenamento e uma readequacdo administrativa sao fundamentais.

Todos os esforcos estdo voltados para melhorar a qualidade da assisténcia prestada e ao mesmo tempo promover a sadde do cidadao.

Este é o significado deste Plano Plurianual de Gestdo que foi elaborado por profissionais responsaveis pelos Departamentos da Secretaria

Municipal de Saude, explicitando o compromisso do Municipio de Sdo Francisco com a gestdo do setor saude.

A operacionalizacdo do compromisso acontecera através da execucdo do Plano Municipal de Saude, de proposta de trabalho, como:
» Implementacdo de programas existentes;

» Implantar novos programas Se Necessario;

» Implementacdo e reestruturar servigos de assisténcia a satde.



O Plano atual é uma reformulacéo de Planos anteriores, o que garante a continuidade dos servicos e a cria¢do de novos trabalhos com objetivos de
melhorar a qualidade de vida da populacéo.
Sabemos das dificuldades que deveremos enfrentar para atingirmos nossas metas, mas € sabido que com uma equipe estruturada, organizada e

comprometida, temos total capacidade de chegarmos aos nossos objetivos.

OBJETIVOS:

Tracar as diretrizes da politica municipal de salude publica, a fim de equacionar recursos e melhorar a prestacdo de servicos, através de acdes
programaticas que atendam as necessidades dos usuarios do SUS, de acordo com seus principios constitucionais.

Especificos:

Fortalecer a Gestdo Municipal privilegiando o Pacto pela Saude e Pacto pela Vida na coordenagédo do SUS.
Realizar assisténcia a criangca em seu crescimento e desenvolvimento de forma adequada, integral e de qualidade.
Garantir e promover acdes integrais a Satde da Mulher e da Crianca fortalecendo a Linha de Cuidado da rede Cegonha.
Aperfeicoar a Rede de Urgéncia/ Emergéncia na atencdo Basica.
Instituir a Rede de Apoio Psicossocial- RAPS.
Garantir e fortalecer Atencdo Integral a Satde da Pessoa ldosa e os portadores de doencas cronicas.
Fortalecer as a¢Ges de vigilancia em salde seguindo os protocolos estabelecidos pelos 6rgdos competentes, ampliando a resolutividade.
Garantir a assisténcia Farmacéutica na Atencao Basica.

Intensificar as acdes de saude bucal garantindo uma maior cobertura de atendimento na atencdo basica.



Manter o sistema de referéncia e contra referéncia,;

Manter programas de saude com finalidade de efetivar a regionalizacao prevista no NOAS/SUS/01;
Manter e ampliar as a¢des de Vigilancia Sanitaria melhorando a qualidade de vida de nossos municipes;
Incentivar o trabalho de educacdo em saude, através dos diversos programas;

Implementar a atengdo Bésica de Saude visando reduzir as taxas de morbi — mortalidades;

Readequacéo das UBSs para o atendimento da COVID-19 para conter a pandemia;

Promover agdes que garantam os direitos da pessoa com deficiéncia.

DIAGNOSTICO SITUACIONAL

2. IDENTIFICACAO DO MUNICIPIO E DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE:

Prefeito Municipal: Sebastido de Oliveira Baptista

Secretario/Coordenador Municipal de Saude: Kelli Cristina Reinoso Gasques

DRS XV S&o José do Rio Preto

Colegiado Intergestora Regional: CIR Jales
Endereco da Secretaria/ Coordenadoria Municipal de Satde: Rua Sao Paulo, 1374
Centro — CEP: 15.710-000
Periodo de Abrangéncia 2022 a 2025

IBGE: 354900 3 — CNES: 2030136

Fone: 17-3693-1124 / 3693-1300

E-mail; saofrancisco.saude@hotmail.com



mailto:saofrancisco.saude@hotmail.com

Por volta de 1940 o engenheiro Euphly Jalles, um dos principais proprietarios das terras da regido, procedeu ao primeiro loteamento, onde fora
fundado o Municipio de Jales. Porém, como se tratava de uma area muito extensa, a venda dos sitios mais distantes de Jales era mais dificil. Assim,
para dinamizar o povoamento da regido Sudoeste da propriedade, Euphly Jalles deu inicio, em 1958, a um novo centro urbano que recebeu 0 nome de
S&o Francisco, em homenagem ao seu pai, Francisco Jalles.

Com o patriménio planejado na intencdo de se transformar numa cidade, fez-se a divisdo daquelas terras em lotes que mediam 16 x 40 metros. Fora
dessa area, onde seria formado o perimetro urbano, foram loteadas areas destinadas as pequenas propriedades rurais de até 2 alqueires.

Euphly Jalles escolheu propositalmente o dia 03 de maio para a fundagdo de S&o Francisco por ser o dia de Santa Cruz e nesse mesmo dia
levantou-se o cruzeiro e lavrou-se a ata de fundacdo do patriménio de Sdo Francisco. José Pinheiro, administrador geral do patrimonio, além das
funcBes de administrador do patriménio, e vendedor dos lotes, também exercia a funcdo de pratico de farméacia e foi dele a primeira farmécia da
localidade.

No ano de 1959 teve inicio a busca pela independéncia municipal. No dia 18 de fevereiro de 1959, através da Lei Estadual n® 5.285, Sdo Francisco

foi elevado a categoria de distrito do Municipio de Jales. Apos 5 anos, em 28 de fevereiro de 1964, a Lei n® 8.092 outorgou a independéncia politico-
administrativa do entdo distrito de S8o Francisco, elevando-o a categoria de municipio, pertencendo a comarca de Palmeira d’Oeste. Seu

desenvolvimento esteve atrelado, sobretudo, ao cultivo do café. Sua instalacéo verificou-se no dia 21 de marco de 1965.

LOCALIZACAO:

O Municipio esta localizado ao Noroeste do Estado de S&o Paulo a 608 Km da capital do Estado, na décima quinta Diretoria Regional de Saude de
Sdo José do Rio Preto a 170 Km da sede; faz parte da Comissao Inter gestora Regional de Jales, possui como limite os seguintes municipios:
Ao Norte — Urénia
Ao Sul — Dirce Reis
Ao Leste — Jales

YV V V V

A0 Oeste — Palmeira D’ Oeste.



Extensédo Territorial: 75,579Km2 (SEADE 2021)
Densidade demografica: 36,94 hab/km2 (SEADE 2010)
Coordenadas geograficas Séo Francisco:

> Latitude: -20.3633

> Longitude: -50.6927

> 20°21"48" Sul,

»  50°41'34" Oeste

POPULACAO E CONDICOES DE VIDA

De acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), entre a populacdo brasileira, composta por 191.791.000 habitantes e 5.564

municipios, Sdo Francisco conta com uma populacdo de 2817 habitantes, distribuidos entre as seguintes razdes:
» Grau de Urbanizacdo: 78,99%

Razdo de Sexos: 100,65 homens para cada 100 mulheres

Quantidade de Eleitores (TRE-SP - junho/ 2008): 2410

Eleitorado Feminino: 1.184

Eleitorado Masculino: 1.226

Quantidade de locais para votagdo: 01

Quantidade de secdes: 08

Densidade Demogréfica: 33,62 habitantes por quilémetro quadrado

Longevidade estimada da populagdo: 72 anos

Populagéo no ultimo censo(2010) - 2793 hab.

Populacao residente total: 2817 pessoas

V V V V V VYV V V V VYV V

Populacao residente: Homens 1.400 pessoas



» Populacdo residente: Mulheres 1.417 pessoas
» Populacdo estimada 2021: 2813 hab.

> Area da unidade territorial: (km2) 75,579

» Densidade demografica (hab/km?) 36,94
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ASPECTO DEMOGRAFICO

A evolucao da populacao de Sao Francisco

CRESCIMENTO POPULACIONAL NOS ULTIMOS 10 ANOS.

ANO EVOLUCAO DA POPULACAO
1998 2781
1999 2815
2000 2223
2001 2892
2002 2904
2003 2940
2004 2976
2005 3026
2006 3097
2007 3138
2008 2893
2009 2897
2010 2754
2018 2826
2019 2821
2020 2817
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3. POPULACAO - IBGE

Populacao residente por sexo em Sao Francisco, segundo Estimativa

Populacional e Faixa Etaria, 2020.

FAIXA ETARIA MASCULINO | % FEMININO | % TOTAL %

De 0 a 4 anos 72 2,55 % 46 1,63 % 118 4,18 %

De 5a 9 anos 61 2,16 % 71 2,52 % 132 4,68 %
De 10 a 14 anos 77 2,73 % 86 3,06 % 163 5,79 %
De 15 a 19 anos 83 2,94 % 79 2,81 % 162 5,75 %
De 20 a 24 anos 83 2,94 % 85 3,03 % 168 5,97 %
De 25 a 29 anos 89 3,16 % 90 3,19 % 179 6,35 %
De 30 a 34 anos 90 3,19 % 72 2,55 % 162 575 %
De 35 a 39 anos 86 3,06 % 85 3,03 % 171 6,08 %
De 40 a 44 anos 94 3,34 % 87 3,09 % 181 6,43 %
De 45 a 49 anos 95 3,37 % 99 3,51 % 194 6,88 %
De 50 a 54 anos 89 3,16 % 114 4,04 % 203 7,20 %
De 55 a 59 anos 102 3,62 % 103 3,66 % 205 7,28 %
De 60 a 64 anos 107 3,80 % 104 3,69 % 211 7,49 %
De 65 a 69 anos 76 2,69 % 87 3,09 % 163 5,78 %
De 70 a 74 anos 74 2,63 % 82 2,91 % 156 5,54 %
De 75 a 79 anos 59 2,09 % 50 1,78 % 109 3,88 %
De 80 a 84 anos 32 1,14 % 48 1,70 % 80 2,84 %
De 85 a 89 anos 23 0,82 % 18 0,63 % 41 1,45 %
De 90 ou + anos 6 0,22% 13 0,46 % 19 0,68 %

TOTAL 1398 49,63 % 1419 50,37 % 2817 100,00%
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10 = 14 anos

S a9 anos

0= 4 anos

Distribuigao da populagio por sexo, segundo os grupos de idade
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O Municipio apresenta uma populacdo idosa 27,6 %, elevando o indice de hipertensos e diabéticos, se faz reunides mensais, controle e

acompanhamento médico, visitas frequentes das ACSs, mesmo assim alguns ainda descompensam.
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POPULACAO FLUTUANTE E VULNERAVEL

A Populacdo Vulneravel e flutuante do Municipio é de 266 habitantes, considerando o indice do IBGE e o Cadastro do ESF.

Municipio Populacdo  Estimada | N° Pessoas cadastradas | Proporcdo da populacao
IBGE 2022 pelo ESF 2022 cadastrada pelo ESF
Sao Francisco | 2813 hab 2861 hab 101,71
N° de Familias | N° familias Média mensal de visitas domiciliares
Municipio | cadastradas em | x 12 meses por familia realizada por ACS
2022
Sao Francisco | 1231 14772 81,2%

PERFIL DEMOGRAFICO

A taxa de urbanizacdo em 2021 foi de 78,99 %, a taxa de crescimento populacional no periodo de 2010 a 2015 foi de 0,81 % a.a e o indice de
envelhecimento 135,12 % (SEADE).

A estimativa de Crescimento populacional do Municipio € de 0,79%, tendo uma taxa de urbanizacdo de 78,99%, envelhecimento 93,02%, menos de

15 anos 18,20%, 60 anos e mais 16,93%, de 15 a 59 anos 64,87%. A taxa de fecundidade de 15 a 49 anos é de 34,36%, mortalidade infantil em 2008 é
0%.
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A taxa de analfabetismo das pessoas de 15 anos ou mais em S&o Francisco atinge 11,0%, em comparacgéo a 4,3% no Estado. Entre os idosos o
analfabetismo é de 32,5%, ao passo que entre 0s mais jovens (15 a 29 anos) a proporcdo de analfabetos é de 0,7%. No Estado, esses valores sao,

respectivamente, 14,1% e 1,1%.0 indice de desenvolvimento humano da cidade € 0,723. (1BGE. Censo Demografico 2010, SEADE)

Em 2019, o salario médio mensal era de 2.3 salarios minimos. A propor¢do de pessoas ocupadas em relacdo a populacdo total era de 9.5%. Na
comparagdao com 0s outros municipios do estado, ocupava as posicfes 238 de 645 e 618 de 645, respectivamente. J& na comparacdo com cidades do
pais todo, ficava na posicdo 861 de 5570 e 3661 de 5570, respectivamente. Considerando domicilios com rendimentos mensais de até meio salario
minimo por pessoa, tinha 31% da populacdo nessas condigdes, 0 que o colocava na posicdo 335 de 645 dentre as cidades do estado e na posicdo 4489
de 5570 dentre as cidades do Brasil.

Conforme o Seade de 2010 a Renda Per Capita foi de 1,1% (em salarios minimos) em 2007 o rendimento médio em vinculos empregaticios é de
1,59%. A nossa Economia tem um percentual de 33,32%, a industria 12,27%; o PIB per capita segundo SEADE no ano 2019 é 166.179,00 R$ .

ASPECTOS SOCIOECONOMICOS E DE INFRAESTRUTURA

A atividade econdmica predominante é na area de servicos (91,77% do total de vinculos empregaticios), sequida vem a construcdo civil (4,11% de
vinculos empregaticios), agropecuéria (2,29% de vinculos empregaticios) e o0 comércio (1,37% de vinculos empregaticios).

O municipio possui estratégia de Sadde da familia e tem cobertura de 109,52% da populacdo urbana e rural (SIAB). Com a pactuacdo de PSE-
Programa de Saude na Escola

Devido ao porte da cidade o comeércio é pequeno e a sua economia esta embasada nos niveis de atividades primarias, hd um nimero de habitantes
17



consideravel que se deslocam para 0s municipios vizinhos para trabalhar, predominando a producéo agricola, culturas perenes, e pecuéria

-Producéo agricola:
A érea correspondente a zona rural é de 9.000 hectares.
-Principais producdes agricolas:

Cana de agUcar, cana de forragem, milho 12 safra, milho safrinha, pastagem, fruticultura, hortifruti.

CULTURAS PERENES

Banana, coco, laranja, limdo, manga, seringueiras, uva fina para mesa, pinha conde, caju.

Os defensivos agricolas sdo utilizados desde o tratamento da semente até a colheita, os inseticidas mais usados sdo o Orthene 750 os para tratar a
semente e Ormictuia, Piretréides, Fisforosos e outros para a parte aérea da producao.

Estes inseticidas sdo manuseados de maneira inadequada trazendo assim sérios agravos a saude dos agricultores.

A necessidade do trabalho educativo é bem visivel para que os agricultores manuseiem os agrotoxicos.

PECUARIA

Area de pastagem: 5.300 hectares.

A pecuaria esté voltada para a criacdo de bovinos, mas existem outras criagdes que ndo sdo para comercializar, e sim para uso domestico.

NIVEL DE RENDA

De acordo com os dados analisados, a distribuicdo de renda por chefe de familia de Sdo Francisco se apresenta de seguinte forma:
18



81,85% possuem renda até 2 salarios minimos.
14,69% possuem renda 2 a 5 salarios minimos.
3,46% possuem renda acima de 5 salarios minimos.

Fonte: Prefeitura Municipal

GRUPOS SOCIAIS ORGANIZADOS E ASSOCIACOES

- Pastoral da Saude

- Clube da terceira idade

- Centro Espirita

- Projeto Rumo para o futuro

- CRAS
ASSOCIACOES

- Associacdo dos Produtores Rurais

PRINCIPAIS INSTITUICOES RELIGIOSAS

- Centro Espirita;
- Igreja Assembleia de Deus;

- Igreja Catdlica;

19



- Igreja Batista;
- Igreja Deus € Amor;
- Igreja Congregacéo Crista do Brasil;

- Igreja Adventista do sétimo dia.

4 EDUCACAO

Numero de creche e vagas

O Municipio possui 01 Creche com 35 vagas

Matriculados/2021 | Masculino Feminino Total Vvagas i
Disponivels
28 15 43 05

Alunos Matriculados na EMEI 2022

Masculino Feminino Total
Pré | 11 12 23
Pré Il 11 14 25
1%ano 24 11 35
Total 46 37 83

Alunos Matriculados na Escola Estadual “Oscar Antonio da Costa”2022

Masculino

Feminino

Total

2° a0 9° ano

116

130

246

20



12 a 32 Colegial 28 32

60

Total Geral 144 162

306

DISTRIBUICAO ESCOLAR

Taxa de escolarizagéo de 6 a 14 anos de idade [2010]

100 %

IDEB — Anos iniciais do ensino fundamental (Rede publica) [2019] 7,0

IDEB — Anos finais do ensino fundamental (Rede publica) [2019] 59

Matriculas no ensino fundamental [2020]

251 matriculas

Matriculas no ensino médio [2020]

90 matriculas

Docentes no ensino fundamental [2020]

21 docentes

Docentes no ensino médio [2020]

16 docentes

Numero de estabelecimentos de ensino fundamental [2020]

2 escolas

Numero de estabelecimentos de ensino médio [2020]

1 escolas
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5. INFRAESTRUTURA

5.1 ABASTECIMENTO DE AGUA

O Municipio de Séo Francisco é servido pela SABESP e o fornecimento de &gua é feito por pocos artesianos movidos por bombas de recalque.
O  tratamento de agua é feito com cloro a 0,5 mg/l e floreteada a 0,6 ppm/I. As analises de cloro e fllor séo executadas trés vezes ao dia e a anlise
quimica e bacterioldgica sdo feitas semanalmente pelo laboratério da SABESP situado no municipio de Fernanddpolis. Os domicilios com agua
tratada correspondem a 100% da populacédo urbana.
Em relacdo ao saneamento basico conta com abastecimento de dgua da rede publica 99,84%.

A Divisdo de Vigilancia Sanitaria, por meio do Programa Nacional de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano (Vigiagua),
adota acOes continuas de monitoramento da qualidade da 4gua distribuida no municipio. Rotineiramente, sdo realizadas coletas de amostras
encaminhadas ao Instituto Adolfo Lutz para analise; inspecfes sanitarias nos pontos de captacdo, armazenamento e tratamento de agua, e
acompanhamento de dados inseridos no Sistema de Informagdo de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano (Sisagua) pelos

responsaveis pelos servicos de abastecimento de dgua.

5.2 ESGOTO

O Municipio atende na rede de esgotos a 100 % da populacdo urbana. O mesmo € levado através de emissario para a fossa filtro onde depois de
filtrado € despejado no Corrego do Botelho. Os domicilios com fossas septicas correspondem a 100% da populacdo urbana. Instalacdo de esgoto
sanitario com cobertura de 98,20 %.
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5.3 LIMPEZA PUBLICA

A limpeza publica na zona urbana do Municipio, é feita pelos funciondrios da Prefeitura trés vezes por semana, que ap6s recolher o lixo
manualmente, o deposita em um caminhado préprio para transportar até o aterro sanitario depositando em valas.

A érea rural ndo recebe saneamento basico, a secretaria da agricultura exige dos fabricantes de agrotdxicos para recolher as embalagens, e o lixo
doméstico ndo tem destino comum. O lixo doméstico em 99,84%.

Os Residuos Sélidos de Servigos de Saude (RSSS) sdo provenientes das atividades dos estabelecimentos de saude, tais como hospitais, clinicas
médicas, clinicas odontoldgicas, clinicas veterinarias, farméacias, laboratorios de analises e demais estabelecimentos congéneres. Os RSSS das UBS 1
e 2 sdo coletadas, semanalmente, através de empresa contratada por licitacdo da Prefeitura Municipal, e presta servicos de coleta, transporte,
tratamento e destinacdo final de residuos dos grupos A (Residuos Bioldgicos) e E (Residuos Perfuro cortantes) .

O servico é realizado para impedir a contaminacdo por material perigoso, para normatizar e implementar a classificacdo, manuseio,
acondicionamento, coleta e armazenamento dos residuos sélidos, bem como prevenir acidentes ocasionados pela inadequada separacdo e

acondicionamento dos perfurocortantes.

5.4 ENERGIA ELETRICA

O Municipio € atendido pela companhia de Energia Elétrica— ELEKTRO atendimento populacdo urbana e rural.
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6. ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE

A Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB), aprovada pela Portaria n° 2.436, de 21 de setembro de 2017, define que a Atengdo Bésica ou
Atencdo Primaria a Salde é o conjunto de acdes de saude individuais, familiares e coletivas que envolvem promocdo, prevencdo, protecdo,
diagnostico, tratamento, reabilitacdo, reducdo de danos, cuidados paliativos e vigilancia em salde, desenvolvida por meio de praticas de cuidado
integrado e gestdo qualificada, realizada com equipe multiprofissional e dirigida a populacdo em territério definido, sobre as quais as equipes
assumem responsabilidade sanitaria. A Atencdo Priméria serd a principal porta de entrada e centro de comunicagdo da Rede de Atenc¢do a Saude
(RAS), coordenadora do cuidado e ordenadora das acdes e servicos disponibilizados na rede (PNAB, 2017).

A rede de servigos da Atencao Primaria no municipio é formada por 2 estabelecimentos de atencdo primaria, dos quais 01 Unidades Basica de
Saude/ Estratégia de Saude de familia (UBS/ESF ) e 01 UBS Artur de Oliveira Filho, o Municipio por ser de pequeno porte tem pactuacdo na
Regido para os servicos de Emergéncias/Urgéncias, Ambulatorios de Especialidades (AME Jales/ Santa Fe do Sul/ Fernand6polis/ Votuporanga e
HB de Sédo Jose de Rio Preto), Base de SAMU e UPA (CONSIRJ), Servicos de laboratérios , todos vinculados na Rede de Saude.

Perfil da Atencdo Primaria a Saude/ Estratégia de satde da familia

A portaria GM 648/2006 de 28/03/2006 sobre a Politica Nacional da Atencdo Basica (AB) prioriza a Estratégia Saude da Familia como
instrumento principal para reorganizacdo da AB no pais. Esta estratégia orienta a implantacdo de Equipes de Saude da Familia, propriamente ditas
ESF. A cidade de Sdo Francisco conta com dois estabelecimentos de Atencdo Bésica, sendo uma UBS/Estratégia de Saude da Familia (ESF) e

uma Unidade Basica de Saude Artur de Oliveira Filho.
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A Atencdo Basica atua como orientadora de todo o Sistema de Saude em rede de cuidados progressivos, da estratégia Saude da Familia como
fonte de instrumentos para qualificar o cuidado na AB.

Atualmente a equipe da estratégia de saude da familia, estruturando por um médico, 01 enfermeira, 01 técnica de enfermagem e 07 agentes
comunitarias de satde vinculados a equipe de saude bucal e profissionais do NASF (fonoaudiologia, nutri¢do, assisténcia social e psicéloga)
realizam o monitoramento e avaliacdo dos casos, alimentando o SIAB, realizando os primeiros atendimentos nas urgéncias médicas e
odontologicas, realizando a assisténcia integral e continuada, com garantia de acesso ao apoio diagnostico e laboratorial. A equipe conta também
com o apoio da equipe multiprofissional, contando com: enfermeiras, psicologa, farmacéutica, fisioterapeuta, médicos clinico geral, pediatra e
ginecologista.

As principais atribuicdes da Equipe de Saude da Familia (ESF) sdo: a atuacdo no cadastramento de individuos e domicilios, compondo um
diagnostico situacional da populacao pela qual a equipe é responsavel, a fim de desenvolver a¢6es tendo como foco as necessidades de saude para
um cuidado realizado de forma integral, abrangendo promocéo de saude, prevencao de doencas e agravos, cura, reabilitacdo, reducdo de danos e
cuidados paliativos. Além disso, espera-se da ESF a busca pela integracdo de instituicGes e organizac@es sociais para o desenvolvimento de
parcerias e a disponibilizacdo de espagcos democraticos de construcdo da cidadania.

O principal objetivo da estratégia é fundamentar-se no trabalho multiprofissional desenvolvendo acdes de saude num territorio definido,
estabelecendo vinculos e relagdes de corresponsabilidade com a populacdo assistida, alcancando atencdo efetiva e qualificada, além do trabalho
com o foco na familia, considerando o individuo em seu contexto social, econdmico e ambiental, tendo a capacidade de prevenir os agravos a
salide mais prevalentes na regido e de aproximar a assisténcia da real condicdo de vida dos usuarios.

Com adesédo ao prontuario eletrénico, facilitou o monitoramento de indicadores, avaliacdes dos profissionais, acompanhamento de familias
cadastradas, producdo de procedimentos de todos os profissionais que atuam na sadde.

A pandemia causada pelos virus COVID-19 trouxe um repensar de quanto é importante o cuidado e assisténcia aos usuarios do SUS, e sem
estes, 0s danos se tornam ainda mais arrebatadores e irreversiveis.

Desta forma, o trabalho se concretiza de maneira interdisciplinar e intersetorial, alcancando um dever de responsabilizagéo, resolutividade e

humanismo.
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Promocéao da Saude, prevencao de riscos, danos e agravos.

»  Executa as a¢des de atencdo bésica, através de busca ativa de pacientes HAS e DM para controle e também da orientacdo com

alimentacéo.

»  Orientacdo quanto alimentacdo pela nutricionista a pacientes agendados na Unidade de Salde.

»  Busca ativa e controle de hanseniase, tuberculose;

»  Controle de Glicemia;

»  Controle de Dengue

»  Campanhas de vacinacao- Orienta¢fes & domicilio com as ACS sobre cartilha elaborada pela equipe Multidisciplinar sobre qualidade
de vida;

»  Habitos saudaveis (alimentagéo)

»  Palestras de educacdo em saude (creche, escola, projeto)

»  Ac0es de saude bucal, da satde da crianca e do adolescente,

»  Executa agBes de vigilancia em Saude.

»  Atendimento médico de enfermagem, odontoldgico, psicélogo, nutricionista, curativos, assistente social;

»  Controle de vetores;

»  Coleta da dgua (Pr6 — agua)

»  Fiscalizacdo de estabelecimentos e cadastros em VISA

6.1 Atencdo Basica e os Programas Prioritarios
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O objetivo ¢é fazer do AB principal acesso ao SUS, considerando os determinantes ¢ condicionantes do processo “Satude e Doenga” e prevencao
em saude.
Dos estabelecimentos de Saude da AB existentes, todos atuam seguindo as diretrizes da AB que s&o:
e Desenvolver atividades de promocao e prevencao dos problemas de satde mais frequentes;
e Desenvolver ac¢des educativas;
e Ofertar assisténcia basica integral e resolutiva;

e Atuar com humanizagao no atendimento
6.1.1 Programa Saude na Escola — PSE:

O programa salde na escola, politica intersetorial da saude e educacgdo, foi instituido em 2007, conforme decreto presidencial n° 6.286, pelo
Ministério da Salde, voltada as criancas, adolescentes e jovens da educacdo publica brasileiras. O PSE é uma estratégia de integracdo da salde e
educacdo para o desenvolvimento da cidadania e da qualifica¢do das politicas publicas brasileiras.

Em 2013, todos os municipios do pais puderam fazer a adesdo ao programa, desde que tivessem ESF implantados. Portanto em julho de 2013, a
Secretaria de Saude de nosso municipio juntamente com a Secretaria da Educacao realizaram a adesao ao PSE.

Este programa é desenvolvido pela equipe da ESF nas instituicGes de ensino Municipais e Estaduais, sendo elas: Escola Municipal Educacéo
Infantil ( creche) e Escola Estadual “Oscar Antdnio da Costa” atendendo 306 alunos, realizando as seguintes acoes:

e Ac¢Oes de combate ao Mosquito Aedes aegypti;

e Promocao das praticas Corporais, da Atividade Fisica e do Lazer nas escolas;

¢ Prevencao ao uso de alcool, tabaco, crack e outras drogas.

e Promocéo da Cultura e da paz, Cidadania e Direitos Humanos;

e Identificacdo de educandos com possiveis sinais de agravos em eliminacao;

e Verificagdo da situacdo vacinal,

e Promocao da seguranca alimentar e nutricional e da alimentacdo saudavel e prevencédo de obesidade infantil;
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e Promocao da saude auditiva e identificagdo de educandos com possiveis sinais de alterag&o;
e Direito sexual e reprodutivo e prevengdo de DST/AIDS;

e Promocéo da saude ocular e identificacdo de educandos com possiveis sinais de alteragéo.

Para desenvolver o programa, o Ministério da Sadude disponibiliza recursos financeiros fundo a fundo no cumprimento das agdes.

6.1.2 Atencao a Saude do Idoso.

A populacdo Brasileira esta crescendo consideravelmente e Sdo Francisco acompanha esse crescimento. Frente a esta nova trajetdria na vida
da populacdo, hd uma porcentagem de idosos ainda ativos dentro da faixa etaria que se considera como idoso (60 anos ou mais). Ativos, ndo so

fisicamente, mas também economicamente e, em muitos casos, ainda provendo o sustento de muitas familias.

A média de vida do brasileiro é de 75,37 anos, demonstrando um melhor processo de envelhecimento, associado as politicas publicas de

saude, envelhecimento assistido, acdes especificas a saude do idoso e a melhora na qualidade de vida dessa populacéo.

O objetivo das acBes é a prevencdo e o controle da Hipertensdo Arterial com 638 pacientes cadastrados e Diabéticos com 221 pacientes
,destes 21 usam insulina sendo estes dois fatores de risco importante para AVC.

Os usuarios sdo acompanhados conforme o Protocolo de ministério da Saude e desenvolvidas as seguintes acoes:
> Reunido com os portadores Hipertensao e Diabéticos
» O controle com o Destro é feito semanalmente para os que ndo possuem o aparelho e os insulinodependentes possuem o
aparelho e fazem seu controle conforme orientacdo da Enfermagem e farmacéuticos.
> Trabalho com idosos — atividades fisicas;

> A Pressao Arterial é controlada semanalmente.

28



> E feita a entrega mensalmente de medicacdes, insumos, e fitas do destro.
> Os diabéticos e hipertensos sdo encaminhados para referéncia quando necessario, e acompanhados pelo médico da UBS/ESF.

> Distribuicéo e controle de medicagOes do idoso e entrega na casa quando o mesmo tem dificuldade em fazé-lo.

6.1.3Atencao a Saude da Crianca e Adolescentes

A Secretaria Municipal de Saude, neste ciclo de vida, tem como objetivo principal propor e implantar programas e projetos relacionados a
promocao de salde da crianca e do adolescente e reducdo da mortalidade infantil, considerando os seguintes periodos de vida: neonatal e infancia
precoce (Nascimento até 1 ano de vida), infancia (1 a 9 anos) e Adolescéncia (10 a 19 anos).

e Periodo neonatal e infancia precoce: essa faixa etaria beneficia-se das acGes desenvolvidas Pela Rede Cegonha, do Ministério da Saude, cujo
principal objetivo é o de promocdo da qualidade da assisténcia a saide das mulheres durante o pré-natal, parto, puerpério e a crianca durante o
primeiro ano de vida. Compreende a¢bes de implementacdo e monitoramento de: Triagem neonatal, Comité de mortalidade infantil e materna,
incentivo ao aleitamento materno, capacitacdo de profissionais de salde para 0 manejo clinico do aleitamento materno, cobertura vacinal, visitas
domiciliares.

e No periodo da Infancia: As criancas institucionalizadas em creches e escolas sdo acompanhadas pelo Programa Saude na Escola (PSE) e
Projeto de verminose na escola, Puericultura com avaliacdo do crescimento e desenvolvimento, acompanhamento das criancas beneficiadas com o
Programa do Leite Municipal e Estadual na faixa de 6 meses a menores de 6 anos.

¢ No periodo da adolescéncia: Os adolescentes em idade escolar também sdo acompanhados pelo do Projeto de Educacdo para prevencdo da

gravidez precoce e DSTs/ AIDS e programa de vacinacdo contra o0 HPV (humano papiloma virus) preconizado pelo Ministério da Saude.

Ac0es de Saude da Crianca e Adolescente
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> Acompanha o crescimento e desenvolvimento, promocéao do aleitamento materno, combatem as caréncias nutricionais, alimentagao
do SISVAN e APINET acéo bésica de rotina, busca ativa de faltosos na imunizacao, assisténcia as IRA e doencas diarreicas e outras
doencas prevalentes em criangas menores de 05 anos, promove atividades educativas e promocao de saude e prevencgdo das doencas,

referéncia exames laboratoriais, garante o acesso a referéncia ambulatorial especializada quando necessério.

> Acompanhamento do crescimento e Desenvolvimento das criangas de 0 a 6 anos, 11 meses e 29 dias — SISVAN.

> Pesagem e medida das criancgas

> Consultas com pediatra

> Acompanhamento com a nutricionista as criangas abaixo e acima do peso

> Atendimento preferencial no agendamento e atendimento

> Acompanhamento dos Sinais vitais

> Orientacdo e informacdo quanto o manuseio de objetos que possam causar danos a Salde

> Controle do cartéo de vacinas

> Atencdo aos recém-nascidos,

> Exame do Pezinho;

> Orientagdo quanto a alimentagdo pela nutricionista na creche e escola;

> Reducéo da Mortalidade Materna e Infantil

> Reduzindo a mortalidade neonatal, reduzindo débitos por doencas diarreicas e por pneumonia, mantendo o comité de mortalidade
materna e infantil atuante, realizando e investigando 6bitos oportunamente.

> Trabalho de prevencédo nas escolas mediante palestras educativas.

6.1.4 Atencdo a Saude da Mulher.
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A Assisténcia Integral a Satde da Mulher abrange todo o ciclo vital feminino, desde a infancia até a senilidade; contempla ac¢des educativas,

preventivas, de diagndéstico, tratamento e recuperacdo. Engloba as linhas de cuidado com o pré-natal, parto e puerpério, planejamento reprodutivo e

sexualidade, prevencdo do cancer de colo de Utero, deteccdo precoce do cancer de mama e demais neoplasias ginecoldgicas, doengas prevalentes

nas mulheres, enfrentamento da feminizagdo das IST/AIDS, violéncia sexual e doméstica, além das especificidades dos varios perfis populacionais.

Nosso Municipio conta com um médico ginecologista para o atendimento priorizado deste setor da populacgéo.

Acdes de Saude da Mulher

>

vV V V V V V V V

Realiza o diagnostico da gravidez, temos teste rapido, cadastra a gestante no primeiro trimestre, classifica o risco gestacional desde
as primeiras consultas, acompanha o pré natal, realiza vacinagdo antitetanica, avaliacdo do puerpério, referéncia exames laboratoriais
preconizado pelo Ministério da Salde, reuniGes de grupos, alimenta o sistema, realiza coleta dos exames cito patoldgicos, realiza
consulta medica, fornece medicamentos e métodos anti concepcionais.

A atencdo obstetricia e neonatal tem como caracteristicas essenciais a qualidade e humanizacao

Acompanhamento da gestante com garantia da realizacdo dos exames necessarios

Incentivo ao Aleitamento Materno

Atencdo a mulher no puerpério

Atencdo a mulher no climatério

Prevencéo do cancer de Utero e mama

Garantir a internacao da parturiente;

Programa SISPRENATAL,
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»  Grupo de Gestantes.

As acles de prevencdo de cancer de mama e colo de Utero, incluem atividades educativas para autoexame de mamas com frequéncia, temos
apoio do Pio XII de Barretos que a cada dois anos deslocam a carreta da prevencdo ao municipio previamente agendado para realizacdo das
mamografias a toda as mulheres de 40 a 69 anos que desejam fazer o exame (vagas ilimitadas), temos também cotas no AME de Jales e no COSIRJ
0s exames citoldgicos tém uma resisténcia, mas temos orientado a importancia do exame. O ultrassom quando indicado, é realizado através do

consorcio intermunicipal — COSIRJ e AME.

6.1.5 Atencdo a Saude Bucal

O servico odontolégico do Municipio de S&o Francisco esté alinhado a Politica Nacional de Saude Bucal. O servigo constitui-se em uma série
de medidas que possibilitam a¢Ges de promogdo, prevencdo e recuperacdo da saude bucal dos municipes, refletindo na satde geral e qualidade de
vida da populacéo.

A reorganizacdo da préatica, a humanizacéo do processo de trabalho e a qualificacdo das acOes e servigcos oferecidos sdo os principais objetivos
do servico odontoldgico municipal, o qual oferece uma série de acdes em salude bucal voltada para os cidaddos de todas as idades, com ampliacao
do acesso ao tratamento odontoldgico gratuito, por meio do SUS.

A principal linha de acdo neste periodo é a reorganizacao da atencdo primaria em salde bucal, com énfase na ampliacdo das equipes de Salde
Bucal (ESB), na Estratégia Satde da Familia (ESF), a ampliacdo e qualificacdo da atencdo especializada, especialmente com a continuidade do

Programa de Laboratorios Regionais de Proteses Dentarias.

Acoes de Saude Bucal
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> Realiza acdes de prevencdo e o tratamento odontoldgico prioritariamente na populacdo de 0 al4 anos e gestantes.

» Realiza procedimentos individuas preventivos,

> Realiza procedimentos coletivos (levantamento epidemioldgico, escovagdo supervisionada e evidenciacdo de placas, educacdo em
salde bucal), alimenta o sistema, atende as urgéncias odontoldgicas e procedimentos individuais curativos.

> As acOes em Saude Bucal sdo desenvolvidas a partir da gestacdo, atraves de palestra em grupo com os pais gestantes, com o objetivo de
orientar sobre habitos saudaveis de uma alimentacdo equilibrada, para evitar doencas bucais, uma vez que os germes dos dentinhos
deciduos comecam a se formar por volta da sexta semana de gestacao.

> Orientacdo sobre os métodos de limpeza das gengivas a partir do nascimento do bebé até o rompimento dos dentinhos deciduos,
esclarecendo duvidas dos pacientes.

» Trabalho em creche € realizado inicialmente com palestras educativas em salde bucal, e entrega dos Kits de higiene bucal com
presenca do cirurgido dentista e ASB, envolvendo as babas e professores e alunos.

» O procedimento acima citado é feito a cada trés meses.

» A continuidade é acompanhada pela supervisdo da ASB, semanalmente.

» A agua de abastecimento ja é fluoretado, ndo sendo necessario o bochecho fluorado.

> E desenvolvida também a mesma atividade com alunos de 7 a 14 anos.

> Sdo feitos trabalhos pelo cirurgido dentista, palestra educativas semestralmente. Envolvendo grupo de diabéticos e hipertensos de
maneira a orientar o doente e a familia para diminuir os riscos de infeccdo bucal, buscando melhoria na qualidade de vida.

» O atendimento individual envolve desde a pediatria até geriatria, também sendo realizadas as especialidades de endodontia e prétese.

» O Programa da Prevencdo de caries em escola € realizado na escola municipal, onde existe o escovodromo e RH treinado pelo cirurgido
dentista e ASB para realizar as a¢0es preconizadas.

> Na escola Estadual onde as Criangas atendidas de primeira série do nivel fundamental até o nivel medio, sdo realizadas acbes
educativas e distribuidos os Kits (escova, pasta de dente e fio dental) a cada trés meses. Ndo possui 0 escovodromo dificultando a

realizacdo das outras acdes.
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6.1.6 Atencao as Doencas Cronicas N&o Transmissiveis

As Doengas Cronicas N&o Transmissiveis (DCNT) constituem a principal causa de mortalidade, sendo responsaveis por aproximadamente
74% do total de mortes que ocorrem no Brasil. Sua prevaléncia vem aumentando ao longo dos ultimos anos e entre as principais causas estdo o
envelhecimento populacional e adocdo de habitos de vida pouco saudaveis.

Neste contexto, as a¢cBes da ESF na Atencdo as Pessoas com Doengas Crbnicas ndo Transmissiveis sdo voltadas para as quatro principais
DCNT: doencas cardiovasculares, cancer, doengas respiratdrias cronicas e diabetes mellitus. A ESF trabalha visando a prevencdo, o diagnéstico

precoce e o tratamento adequado.

Hiperdia

E um Sistema de Cadastramento e Acompanhamento de Hipertensos e Diabéticos captados no Plano Nacional de Reorganizacio da Atencdo a
hipertensdo arterial e ao Diabetes Mellitus, em todas as unidades ambulatoriais do Sistema Unico de Salde, gerando informacdes para os gerentes
locais, gestores das secretarias municipais, estaduais e Ministério da Saude.

Além do cadastro, o Sistema permite 0 acompanhamento, a garantia do recebimento dos medicamentos prescritos, a0 mesmo tempo em que, a
médio prazo, podera ser definido o perfil epidemioldgico desta populacéo, e o consequente desencadeamento de estratégias de satde publica que

levardo a modificacdo do quadro atual, a melhoria da qualidade de vida dessas pessoas e a reducdo do custo social.

Numero de pacientes com Diabetes Mellitus (DM) e Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS)

atendidos em Sao Francisco, nos anos de 2021 e 2022.
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Doenca ANO No Atendimentos No Pacientes

DM 2021 300 231
2022 1062 252

HAS 2021 834 642
2022 2389 678

7. ASSISTENCIA DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE

7.1 Assisténcia Ambulatorial Especializada

Existem algumas especialidades com demanda reprimida, dermatologia, gastrologia e os exames gerados nestas consultas causam grande
problema, para conseguir determinados exames de média e alta complexidade, o paciente fica numa fila de até 180 dias, para Ressonancia
Magnética. CONSIRJ, que realiza pronto atendimento 24 horas. Realiza exames de média complexidade, ultrassom e mamografia, Raio x, exames
laboratoriais.

Ambulatérios de Especializadas: Hospital de Base de Sdo José do Rio Preto, AMEs de Jales, Votuporanga e Sdo José do Rio Preto,
Fernanddpolis, Santa Fé do Sul, Catanduva
NGA de Jales

7.2 Assisténcia Hospitalar
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A Santa Casa de Jales, para as internacdes, exames laboratoriais e servigco de RX.

A Santa Casa de Jales implantou a Alta Responsavel para paciente que necessita de cuidados especiais poOs alta, que facilitou muito o
acolhimento do paciente no municipio.

Temos dificuldades nas realizacBes das cirurgias eletivas na Santa Casa de Jales que é nossa referéncia.
Hospital de Céancer de Jales (extensdo do Hospital pio XII de Barretos)

Temos dificuldades no acesso ao Hospital do Cancer, por nao aceitarem suspeitos, e exames realizados em outros servigos.
7.3 Assisténcia de urgéncia emergéncia

O CONSIRJ atende as demandas do Municipio, no periodo noturno e finais de semana e feriados.

Médicos com pouca qualificacdo para atendimentos de urgéncia e emergéncia e recursos humanos com pouca qualificacdo/ humanizacdo para
dar assisténcia aos pacientes.

Somos assistidos pelo SAMU de Jales que tem bases descentralizadas em Palmeira d’Oeste, Aparecida d’Oeste e Santa Albertina.

8. ANALISE SITUACIONAL

Diagnostico de saude

O Municipio conta com dois estabelecimentos publico de satde, a UBS/ESF esta situada a Rua Sao Paulo, n® 1374, em frente & praca da
matriz. O prédio e equipamentos se encontram em bom estado de conservacao e funcionamento sendo mantido pela Prefeitura Municipal, verbas

Estaduais e Federal.
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O prédio conta com uma sala de espera, um fichario, uma sala da vacina, uma sala de pré e pos consulta, dois consultorios, sendo um com
mesa ginecologica e banheiro, uma sala de curativos, uma sala de pequenas cirurgias e injecédo e coleta de sangue, uma sala de repouso feminino
02 leitos, o repouso masculino com 01 leito e neste estd montado a sala de emergéncia, uma sala de inalacdo, de esterilizacdo, uma sala para a
secretaria, uma sala para farmacia, uma sala da diretora de saude, uma do ESF, oito banheiros, um exclusivo para deficiente, um consultério
odontoldgico com sala de esterilizacdo e uma sala de espera. Houve readequacéo para o atendimento dos usuarios com sindrome respiratoria, na
entrada da Unidade, incialmente foi colocada uma tenda para os paciente positivo para COVID-19 e a garagem para 0s suspeitos, com a queda
dos casos positivos a tenda foi retirada e como os dentistas da Unidade foi para UBS 2, sala da odontologia passou a ser tratados 0s positivos para
a COVID-19 e a garagem continuou para 0s suspeitos para CIVID-19, portanto os usuarios com sindrome respiratérios adentra a Unidade de
Salde com autorizacdo do médico e com resultado de teste negativo para covid-19.

A UBS Artur Jose de Oliveira a Rua Santa Catarina S/N, possui uma sala de espera, um consultério odontoldgico com duas cadeiras, uma
sala para atendimento psicoldgico de 8 h, uma para atendimento da fonodidloga , nutricionista e psicologa, sala da SUCEM municipal, sala de
esterilizacdo, uma sala de estoque, seis banheiros e quatro salas para fisioterapia.

A UBS/ESF fica aberto das 7:00 as 19:00 horas, com quatro médicos atendendo, um pediatra, um ginecologista, um clinico para saude do
trabalhador e um médico do ESF, todos que procuram o Centro de Saude para consulta de rotina sdo previamente agendadas e as urgéncias sao
conforme a necessidade do usuéario, o horéario foi estendido até as 19:00 horas, para atender os trabalhadores que chegam de suas atividades no
fim do dia de trabalho. Também temos grupos de gestantes, hipertensos e diabéticos, com reunides periédicas com equipe multiprofissionais,
médicos, dentistas, psicologa, enfermeira, nutricionista. A enfermeira, técnicos e auxiliares de enfermagem em horarios oportunos aproveitam os
usudrios na sala de espera, para orientar sobre doencas ou dicas de saude. A UBS Artur Jose de Oliveira funciona das 07:00 as 17:00 h, se faz
atendimento de fisioterapia, psicélogo, fonodiologo, nutricionista, dentista e SUCEM.

A atencdo basica no Municipio de Sdo Francisco, segundo a portaria 2.307/GM de 8/12/2003 pertence a Gestdo Plena da Atengdo Baésica e
firmou-se pelo Pacto da Satde em 2007.
A UBS/ESF encontra-se informatizado em rede com 21 computadores e 11 impressoras, assim distribuidos; 01 na sala de vacina +

impressora, 01 no fichario + impressora, 03 na farméacia + impressora, 04 na secretaria + impressora, 03 na sala do Gestor + impressora, 01 na

37



pré-consulta + impressora, 01 na pos consulta, 01 na sala de injecdo e coleta de sangue, 01 no consultério médico 1 + impressora,01 no
consultério médico 2 + impressora, 01 no consultério odontoldgico + impressora, 03 na sala da ACS + 2 impressora, com programas que oferece
recursos para que as folhas de consultas séo impressas com a identificagdo do paciente, nome, data de nascimento, nome da mae, endereco, idade,
nele também sdo registradas as vacinas, medicamentos. Todos 0s municipes sdo registrados neste programa que foi implantado o prontuério
eletronico em 2016. A UBS Artur Jose de Oliveira também é informatizada conta com 06 computadores e 03 impressoras, 01 na SUCEM +
impressora, 01 no dentista + impressora, 01 na recepcdo, 01 na sala da psicéloga de 40h semanal, 02 na sala compartilhada + impressora,
psicdlogo/nutricionista/fonodiologo.

O funcionério da salde registra a entrada e saida através do ponto eletrénico.

Contamos com o programa satde da Familia que tem cobertura de 100%. O atendimento de urgéncia e Emergéncia € oferecido a populacédo
através do consorcio intermunicipal que tem sede em Jales — CONSIRJ. As referéncias de especialidade sdéo AME Jales, ARE — Jales, AME —
Votuporanga, AE de Fernanddpolis e HB de Rio Preto, Palmeira d’Oeste, Barretos.

Para internacbes temos como referéncia a Santa Casa de Jales, Fernanddpolis, HB de S&o José do Rio Preto, Hospital Pio XII de Barretos e
Jales, Hospital Mahatma Ghandi, Pe. Albino Catanduva, Hospital Bezerra de Meneses.

- Fazemos as ac¢des citadas abaixo;

- Inalacdo, pequenas cirurgias, coleta para exames laboratoriais, campanhas de prevencdo (alcool, fumo, drogas, DST/AIDS.

- Através do controle da Tuberculose (identifica os casos de sintomaticos respiratorios, realiza o exame clinico de Sintomaticos Respiratérios,
comunicante, alimenta e analisa os sistemas de informacGes, realiza tratamento supervisionado, fornece medicamentos, atende as intercorréncias,
realiza busca ativa, e realiza medidas preventivas e a¢6es educativas.

Na irradicacdo da hanseniase (identifica casos sintomaticos dermatoldgicos, realiza os exames sintomaticos dermatoldgicos e comunicantes,
realiza classificacdo clinica dos casos, alimenta e analisa as informag6es do sistema, faz 0 acompanhamento ambulatorial e domiciliar, realiza
avaliacdo dermatologia — neurologica, fornece medicamentos, realiza os curativos, atende as intercorréncias, realiza medidas preventivas e

atividades educativas);
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Controla a Hipertensao Arterial (Verifica o diagnostico clinico dos casos, alimenta o sistema, afere a PA dos usuarios, realiza visitas
domiciliares e faz acompanhamento através de reunides de grupos, fornece medicamentos, realiza acompanhamento domiciliar de pacientes com
sequelas de AVC e outras complicagdes referenciam os exames laboratoriais complementares, realiza ECG;

Controla o Diabetes Mellitus, investiga usuérios com fatores de risco, alimenta o sistema, realiza visitas domiciliares e busca ativa de novos
casos, reunides de grupos, fornece medicamentos, realizam curativos, realiza exames laboratoriais e glicemia capilar, realiza o ECG, encaminha
0S casos graves para outro nivel de complexidade, realiza acdes educativas sobre condi¢des de risco e de prevencao.

Dos relatérios do SIAB

As areas prioritarias:
» Saude do idoso

> Adolescente

» Mortalidade infantil
» Mortalidade neonatal
» Pesagem das criancas
» Saude bucal
» Fisioterapia
» Saude bucal

> Realizada orientacdo nutricional para obesos e baixos pesos.
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> Areas endémicas; epidemioldgicas, HA, DIA, etc.

Promocao da Saude

Incentivando a pratica de atividades fisicas regular, através de orientagdes da fisioterapeuta, orientado quanta educacdo alimentar com a

nutricionista, controle do tabagismo, promocéo de atividades fisicas nos grupos de hiperdia e terceira idade.

Atencéo Psicossocial

O Municipio de S&o Francisco vem ampliando os servicos de saiude mental, onde esta realizando o acompanhamento terapéutico. E
necessaria uma atencao diferenciada no sentido de criar mecanismos de acompanhamento e tratamento desses pacientes. Foi observado e notificado
casos de Obitos por suicidio e pessoas que sofrem de sintomas depressivos, e um alto indice de clientes acompanhados e que fazem uso de
medicagéo de controle especial.

Considerando ainda que no municipio ha um vazio assistencial da oferta de servigos psiquiatricos com CAP , o municipio realiza pactuacédo

com municipios polos para garantir 0 acesso a essa populacao.

Plano de acéo de saude mental na atencéo basica

> As préaticas em saude mental precisam ser realizadas por toda a equipe de saude, comecando pela compreensdo do usuario como um ser

necessitando ser compreendido num todo, a equipe necessita exercer boa comunicacdo e empatia, escutar realmente o que 0 USuario
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verbaliza, acolhé-lo e & suas queixas emocionais sem julgamento. Para isso, precisa-se oferecer & equipe capacitacdo e treinamento em
cuidado ao usuério de satude mental, para que se preste um atendimento humano e de qualidade.

> Desenvolver acBes que priorizem casos de dependéncia de alcool e outras drogas, ressaltando-se: grupo de tabagismo, grupo de apoio ao
paciente com dependéncia de alcool e outras drogas, e grupo de apoio aos familiares dos pacientes dependentes.

» Grupos psicoeducacionais de apoio ao paciente portador de transtornos mentais, que explore questfes pertinentes ao transtorno, e também
auto estima, resiliéncia, familia, etc.

» Consolidacdo do CAPS Regional, para inser¢do do individuo em atendimentos diarios, que contemplam oficinas terapéuticas, médico
psiquiatra, equipe multidisciplinar com psicologo, terapeuta ocupacional, assistente social, e etc.

» Reunibes de discussao de casos identificados pela equipe e que necessitem de um projeto terapéutico singular, acompanhamento desses
casos e possiveis encaminhamentos para outros setores da rede, como conselho tutelar, CRAS, educacao, setor social.

> Priorizar ag0es coletivas e de baixa intensidade, como atividades em grupos, folhetos informativos, palestras. Estas atividades podem ser
desenvolvidas na propria UBS ou em outros locais comunitarios.

» Psicoterapia individual ou em grupo, conforme a necessidade, inserindo nesse ambito os familiares do usuario.

» Trabalhar o vinculo com as familias, buscando apoio e parceria, pois frequentemente nos deparamos com intolerancia e preconceito da
prépria familia, assim como da sociedade, que dificulta a incluséo social e reabilitacdo do individuo.

> Devido a pandemia do COVID-19, que teve inicio em marco de 2020, os grupos e a¢Oes terapéuticas que seriam realizadas em um ambito
grupal foram desmarcadas por um tempo. No segundo semestre de 2021 a UBS conseguiu retomar algumas ac¢des coletivas, como o grupo

de tabagismo, seguindo todos os protocolos do ministério da salde para prevenir a contaminacao.

Assisténcia Fisioterapica
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Existe no sistema de satde do municipio a oferta do Servigo Especializado de Reabilitagdo — CER. O servi¢o vem garantindo 90 % da cobertura
das necessidades da populacdo e a outra é pactuada com polo de referéncia — para o Centro de Reabilitacdo e Readaptacdo Lucy Montoro em

Fernanddpolis e S&o Jose de Rio Preto..

9. VIGILANCIA EM SAUDE.

As acles de Vigilancia em Saude devem ser objeto de agdes de todas as profissdes da area da saude. O Departamento de Vigilancia em Salde e
Planejamento tem como responsabilidade as acBes técnicas de controle e prevencao, organizadas de modo a cumprir as normatizacdes e diretrizes
técnicas do Ministério da Saude, tanto para agravos doencas, em que as praticas requerem a intervencao sobre coletivos, como também na garantia

sanitaria de produtos e servicos.

9.1 Vigilancia Epidemioldgica.

A Lei Organica da Saude define a Vigilancia Epidemioldgica como “um conjunto de agdes que proporciona o conhecimento, a deteccdo ou a
prevencdo de qualquer mudanca nos fatores determinantes e condicionantes da saude individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e
adotar as medidas de prevencdo e controle das doengas ou agravos”. Em Sao Francisco, as agOes desenvolvidas pela equipe da vigilancia
epidemioldgica tém como referéncia as normas e diretrizes definidas pelo Ministério da Saude e Secretaria de Estado da Saude. As doengas de
notificacdo compulsoria estéo definidas na Portaria n® 204, de 17 de fevereiro de 2016, e os sistemas de informagao utilizados sdo do Ministério da

Salde ou da Secretaria de Estado da Salide.

Ac0es de vigilancia em saude
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YV V.V V V V V V V V V V V V

>

Notificacdo de doencas de notificagdo compulsoria,

Realiza a investigacdo epidemioldgica de casos notificados,

Busca ativa de declaracdo de débitos e nascidos vivos,

Referénciar exames laboratoriais voltados para diagnostico e controle de doencas,

Avaliacdo dos procedimentos laboratoriais,

Executando as a¢des de vacinacao do Sl- PNI, incluindo vacinac@es de rotina, e obrigatorias,

Realizando as campanhas de vacinacdo, bloqueio, notifica e investiga os eventos adversos e 6bitos,

Monitora a mortalidade infantil e materna,

Alimenta os sistemas de notificacdo do SUS.

Captura os vetores e reservatorios para realizacao, identifica, e levanta o indice de infestacéo.

Realizar cadastro dos estabelecimentos na SIVISA atendendo a demanda espontanea,

Visitas e inspecdes ao estabelecimento

Analise e acompanhamento do comportamento epidemioldgico das doencas e agravos;

Participacdo na formulacdo de politicas, planos e programas de salde e na organizacdo da prestacdo de servi¢os, no ambito
municipal;

Promocdo de educacdo permanente dos recursos humanos e o intercdmbio técnico cientifico com instituicdes de ensino, pesquisa e
assessoria;

Comunicacdo com Centros de InformacGes de Salde ou assemelhados das administragdes municipal e estadual, visando o
acompanhamento da situacdo epidemioldgica, a adocdo de medidas de controle e a retroalimentacdo dos sistemas de informacao;

Trabalhar com populagdes em situacdes de vulnerabilidade;

Divulgacédo de informagdes pertinentes.

Busca ativa de Tuberculose e Hanseniase;

E desenvolvido acdes educativas reduzindo a incidéncia de AIDS, Tuberculose e Hanseniase;
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Quando surgem casos sdo acompanhados conforme Protocolo do ministério da saude. As atividades desenvolvidas séo:

>

vV V V VY

Detecgdo da doenca com agendamento e realizacdo dos exames pertencente as doencas.
Notificagdo dos casos confirmados.

Monitoramento e acompanhamento da medicac¢do em uso.

Comprimento do tratamento para cura.

Orientacdo aos comunicantes sobre a patologia com acompanhamento a 0s comunicantes.

O objetivo geral da vigilancia epidemioldgica € a analise permanente da situacdo da saude da populacdo por meio de acdes de vigilancia,

protecdo, prevencdo, controle das doencas e agravos a saude e promocao da saude.

Os objetivos especificos sao:

>

YV V V VYV V

Fortalecer a integracdo das a¢des de vigilancia epidemiolédgica com as acdes de vigilancia ambiental em salde e atencdo primaria em
salde,

Implementar a vigilancia de agravos ndo transmissiveis (acidentes e violéncias) com os Programas em Satde e Instituicdes/Orgéos
envolvidos nas acdes; Implantar a vigilancia de doencas cronicas ndao transmissiveis em parceria com o Programa de Atencédo as
Pessoas com Doencas Cronicas;

Manter as a¢des de vigilancia das Doencas de Notificacdo Compulséria e de interesse municipal;

Manter as acdes necessarias para o controle das doencas imunopreveniveis do Programa Nacional de Imunizagdo — PNI;

Fortalecer as a¢des de vigilancia hospitalar e de controle de infec¢cdes hospitalares;

Coordenar os programas de DST/Aids, tuberculose e hepatites virais e programa de Imunizagéo;

Manter fluxo permanente de informacg6es epidemioldgicas para as unidades de saude, programas de satde e comunidade.
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Em relacdo a PNI- Programa Nacional de Imuniza¢do , 0 municipio vem desempenhando acfes para imunizar um alto porcentual da

populacdo a vacinar . Tém realizado as vacinas de rotina acompanhando a faixa etaria populacional que € preconizado pelo programa, além da

vacinacdo de um 74,4% da populacdo com a Vacina contra COVID-19. Com o trabalho &rduo da ESF (Agente Comunitério de Salde) que

realizam busca ativa desta populagdo faltosa, ainda faz-se necessario a intensificacdo das a¢des de conscientizacdo da populacdo no sentido da

total adesdo no programa.

A sala de vacina realiza todas as vacinas propostas pelo calendario do Ministério da Saude e do Estado de Sao Paulo;

>

vV V V V V V V V V VY

Sdo solicitados imunos especiais segundo as normas do CRIE;

Os termdmetros das geladeiras sdo monitorados 24 horas;

Envio de Solicitacdo de Imunobioldgicos mensalmente;

Informacd@o mensal de doses Aplicadas;

Campanhas realizadas;

Campanha do ldoso ou Contra Influenza;

Campanhas de atualizacdo de carteiras de criancas menores de cinco anos;
Vacinacdo Canina e Felina, (Antirabica )

Contra Rubéola;

Contra Febre Amarela;

Calendario de vacinacao crianca, adolescente, gestante e adulto.

Os programas de informacao de dados além da VISA séo:

» SINASC - Sistema de Informacdo de Nascidos Vivos;

» SIM — Sistema de Informacéo de Mortalidade;

» SINANET - Sistema de Informacao de Agravos de Notificagdes;

» SI-PNI-Sistema de informagéo de imunizagéo;
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» MDDA- Monitoramento de Doencas Diarreicas Aguda

» CONJUTIVITE

» SARAMPO

» SISCAN

> SIS-PRENATAL

A interpretacdo e analise dos dados sdo feitas periodicamente para promocdo de acbes e controles indicados, e avaliacdo de eficacia e

efetividades das medidas. A divulgacdo de informacéo, notificacdo de surtos e epidemias, investigacdo de casos de doenga e busca ativa séo
medidas adotadas o para o controle de doengas.

COVID-19

No inicio de janeiro de 2020, a China notificou a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) a ocorréncia de casos de doenca respiratdria em
funcionarios de um mercado na cidade de Wuhan, logo depois identificado como um novo coronavirus, denominado de SARS-CoV-2, causador
da doenca respiratoria covid-19.

Em poucas semanas a doenca se disseminou rapidamente pelo mundo, atingindo mais de 100 paises dos cinco continentes, sendo declarado, pela
OMS, Emergéncia em Saude Publica de Importancia Internacional em 30 de janeiro de 2020 e pandemia em 11 de marc¢o de 2020.

Desde a declaracdo da Emergéncia em Saude Publica, a Secretaria Municipal da Salde - Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica publicou o
primeiro Protocolo Municipal para Enfrentamento ao Novo Coronavirus, documento que sofreu varias atualizacfes de acordo com a evolucdo da
transmisséo da doenca no pais e no mundo.

Desde a identificacdo do primeiro caso confirmado da doenga ha pouco mais de um ano, ja foram notificados no mundo, até 28/05/2021,
169.021.406 de casos confirmados e 3.512.719 mortos no mundo. No Brasil sdo 16.342.162 contaminados e 456.674 mortos, segundo a
Universidade de Johns Hopkins. O municipio de S&o Francisco vem sofrendo os reflexos da pandemia com elevado nimero de casos suspeitos e

confirmados ocasionando entre outros problemas, impacto direto em toda a rede de salde, seja publica ou privada.
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Até o dia 27 de Agosto de 2021, ja foram notificados suspeitos 803 pacientes desde o inicio da pandemia, deles confirmados 329 casos de
covid-19, em residentes do municipio de Sao Francisco. Desses, 15 evoluiram ao 6bito. Nosso municipio conta com um Plano de Contingencia
para Enfrentamento COVID -19 com o objetivo de orientar a organizagéo das a¢des na UBS/ESF, com vistas ao enfrentamento das demandas

atuais e futuras que incidirdo sobre a rede assistencial.

D.O ( Declaracéo de Obito)

O Ministério da Saude implantou, desde 1976, um modelo Gnico de Declaracio de Obito (DO) para ser utilizado em todo o territorio nacional,
como documento base do Sistema de Informagdes sobre Mortalidade — SIM.

A DO tem dois objetivos principais: o primeiro € o de ser 0 documento padrdo para a coleta das informacdes sobre mortalidade, que servem de
base para o célculo das estatisticas vitais e epidemioldgicas do Brasil; o segundo, de carater juridico, € o de ser o documento habil, conforme
preceitua a Lei dos Registros Plblicos — Lei 6.015/73, para lavratura, pelos Cartérios de Registro Civil, da Certiddo de Obito, indispensavel para
as formalidades legais do sepultamento.

Para o cumprimento desses objetivos, sdo fundamentais o empenho e 0 compromisso do médico com relacdo a veracidade, a completude e a
fidedignidade das informacGes registradas na DO, uma vez que é o profissional responsavel pelas informac@es contidas no documento.

O Ministério da Saude, por intermédio do Secretario de Vigilancia em Salde, uniu esforcos com o Conselho Federal de Medicina e com o
Centro Colaborador da OMS para publicar um documento simples e elucidativo, com informacbes precisas sobre o preenchimento, as

responsabilidades e as condi¢es em que a DO deve ou ndo ser emitida.

Fluxo das declaracoes de obitos:

Obitos hospitalares
O hospital preenche, a Declaracio de Obito, digita no programa Sistema de Informacao de Mortalidades -SI1M e entrega para a familia e esta faz

0 registro no cartorio civil.
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Obitos domiciliares
O médico da Secretaria de Sadde preenche as trés vias da Declaracéo de Obito, digita no programa Sistema de Informagao de Mortalidades -
SIM e entrega para a familia e esta faz o registro no cartorio de registro civil e arquiva a 22 via.

Os servicos do SIM da Secretaria da Saude sdo informatizados com relatorio mensal para 0 GVE XXX Jales.

Fluxo das Declaragdes de Nascidos Vivos
O hospital preenche e digita no programa Sistema nacional de nascidos vivos a Declaragdo de Nascido Vivo-SINASC, entrega uma via para a

familia para fazer o registro no cartério civil.

Sinan net

O Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo - Sinan é alimentado, principalmente, pela notificacdo e investigacdo de casos de doencas
e agravos que constam da lista nacional de doencas de notificagdo compulséria atualizada (Portaria GM/MS N° 264, DE 17 DE FEVEREIRO DE
2020 ), mas € facultado a estados e municipios incluir outros problemas de satde importantes em sua regido, como varicela no estado de Minas
Gerais ou difilobotriase no municipio de Sdo Paulo.

Sua utilizacdo efetiva permite a realiza¢do do diagndstico dinamico da ocorréncia de um evento na populacdo; podendo fornecer subsidios para
explicagcOes causais dos agravos de notificacdo compulsoria, além de vir a indicar riscos aos quais as pessoas estao sujeitas, contribuindo assim,
para a identificacdo da realidade epidemiologica de determinada area geogréfica.

O seu uso sistematico, de forma descentralizada, contribui para a democratizagdo da informacéo, permitindo que todos os profissionais de
salide tenham acesso a informagio e as tornem disponiveis para a comunidade. E, portanto, um instrumento relevante para auxiliar o

planejamento da saude, definir prioridades de intervencéo, além de permitir que seja avaliado o impacto das intervencdes.
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Fluxo de Formulérios e de informacdes do SINAN

As fichas individuais de notificagdo sdo preenchidas na unidade de Saude, que faz a investigacdo. As notificacdes e investigacdes sdo digitadas
no programa do SINANET semanalmente e enviadas semanalmente para 0 GVE XXX de Jales. Os suspeitos de dengue, Zica e chikungunya séo
notificados no SINAN WEB diariamente.

As equipes de Vigilancia Epidemiolégica, Vigilancia Sanitaria, as ACSs e SUCEM tem uma boa integracdo, que em conjunto tem como
prioridade fornecer informacéo e orientacdes para os funcionarios da Saude e usuarios que tem o poder de decisdo sobre a execucao de acdes de
controle de doencas compulsorias. A responsabilidade das equipes faz com que todas as ocorréncias sdo investigadas e encerradas em tempo
habil.

9.2 Vigilancia Sanitaria

A Vigilancia Sanitaria (VISA) é uma Divisdo do Departamento de Vigilancia em Salde, que tem o papel de guardido dos direitos do
consumidor e provedor das condi¢bes de salde da populacdo, com a missdo de proteger e promover a saude, garantindo seguranca sanitaria de
produtos e servigos.

E uma atividade multidisciplinar que controla as praticas de fabricacdo, producdo, transporte, armazenagem, distribuicio e comercializacio de
produtos e a prestacdo de servi¢os de salde e de interesse da Saude Puablica, usando instrumentos legais de orientacdo e de aplicacdo de
penalidades, tais como: adverténcia, multa, apreensdo e inutilizacdo de produtos, interdi¢do parcial e total do estabelecimento e cancelamento da
licenca para funcionamento de estabelecimentos, com o objetivo de coibir praticas que coloquem em risco a salde da populacéo.

A Vigilancia Sanitaria vem desenvolvendo as a¢Ges em parceria com a Vigilancia Epidemioldgica, ESF e busca apoio técnico junto ao
Estado através da Regional de Saude. Informacdo em Salde ainda é um desafio no municipio, vem sendo implantados conforme politica vigente

no Estado.
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O foco principal das ac6es da VISA é na prevencdo, para evitar riscos e agravos a saude da populacédo, e também na atuacdo ativa na corregédo
e eliminacdo da origem dos danos. Como parte integrante da Vigilancia em Saude, a VISA atua em conjunto com a Vigilancia Epidemiolégica
(VE) e a Vigilancia Ambiental (DVAS).
Responsavel pelo alimentar os sistemas web SIVISA, GAL IAL,SEREST.
Baseado no preceito institucional de equidade do Sistema Unico de Salde, a Vigilancia Sanitaria insere — se no espaco social que devera
abranger uma atuacéo sobre o que € publico e privado indistintamente na defesa da populacdo. Com a descentralizacdo e municipalizacdo das
acOes da Vigilancia Sanitaria o municipio devera adotar uma politica especifica com a finalidade de operacionalizé—la, com capacitacdo e

implementacédo das equipes e infra — estrutura existente.
Acdes de vigilancia Sanitaria:
» Controle das unidades de saude.
E feito anualmente o cadastramento das unidades de salide existentes no municipio.
» Controle das atividades de saude.
E feito anualmente o cadastramento, vistoria e emissdo de alvara sanitario para as atividades de satide existentes no municipio.

> Fiscalizacdo de produtos.

Sdo realizadas vistorias periodicas para avaliar procedéncia, destino, registro, responsabilidade técnica e data de validade dos produtos

comercializados.
» Fiscalizagéo do Meio Ambiente.
E realizado atendimento a dentincias com realizagio a agressdes ao meio ambiente.
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Este servico € realizado através de fiscalizacdo e controle Permanente da qualidade e das condic¢des de seguranca higiene dos produtos, servicos

e estabelecimentos, que por qualquer deficiéncia, desleixo ou ma fé possam provocar doencgas ou outros danos a saude e ao meio ambiente.

Proagua

A oferta de 4gua em quantidade e qualidade adequada é fator imprescindivel para a prevencgdo de riscos a saude e melhoria da qualidade de
vida da populacéo.
Acdes de vigilancia da qualidade da agua para consumo humano no Estado de Sdo Paulo devem estar baseadas em atuacdo intersetorial e
integradora para que se obtenha resultados efetivos, uma vez que a gestdo das aguas é assunto que interessa a toda a sociedade.
O Programa de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano do Estado de S&o Paulo (Proagua), implantado em 1992 sob
coordenacao do Centro de vigilancia Sanitaria, tem por objetivo principal garantir a qualidade da agua consumida pela populacdo paulista de
modo a prevenir doencas de veiculacao hidrica.

O monitoramento da &gua se realiza através de coletas mensais enviadas ao IAL para anélise conforme cronograma da VISA estadual.

Os estabelecimentos de baixa e média complexidade, o que abrange todos os estabelecimentos de alimentos de industrias a bares e uma de
outros estabelecimentos de interesse a salde. Fiscalizada o risco ambiental, conceito que se estende desde o risco de aparicdo de pragas e
surgimento de endemias, como averiguacao de terrenos baldios, até a investigacdo de poluicdo e contaminacdo. Sdo feitos relatérios como lavra

dura de autos, montagem e desmonte de processos atendimento a denuncias entre outros.
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9.3 Vigilancia Ambiental e Controle de Zoonoses

Controle de Vetores

Sendo um problema de saude publica nacional, as medidas de controle de vetor da dengue, 0 mosquito aedes aegypti,e mosquito palha
transmissor da leishmaniose visceral, cujo desenvolvimento é favorecido pelas condi¢6es climéticas da regido.

Embora com tantas a¢des de conscientizacdo e prevencdo hd um aumento expressivo de nimeros de casos de doenca no Brasil, o que leva a
Vigilancia Epidemiolégica e SUCEN, Vigilancia Sanitaria a manter-se atento as suas estratégias de acdes no municipio e intensificar a

capacitacdo das equipes. Os pontos estratégicos sao visitados com frequéncia conforme as orientacdes da SUCEM Estadual.

Ac0es de Prevencao de Dengue

e Evitar a ocorréncia de ébitos por Dengue, Zica e Chikungunia ,prevenir e controlar processos epidémicos.

e Aprimorar as Vigilancia em Salde, garantindo notificacdo, investigacdo dos casos e monitoramento dos sorotipos virais, sempre de

forma oportuna.
e Manter as a¢des de prevencado e controle da Dengue, Zica e Chikunguinia.
e Manter a classificacdo de risco do paciente com suspeita de Dengue nos servicos de saude.

e Promover assisténcia adequada ao paciente, garantindo acesso, diagnostico e manejo clinico adequado por profissionais de

salde habilitados.

e Padronizar 0s insumos estratégicos necessarios.
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e Manter estratégias para reducdo da forga de transmissdo da doencga, por meio do controle do vetor e de seus criadouros.
e Apoiar a capacitacdo dos profissionais de salde e dos gestores.
e Sistematizar as atividades de mobilizagdo e comunicacéo.
e Manter a analise de situacéo epidemioldgica e de organizacdo da rede de atencdo para orientar a tomada de decisao.
e Fortalecer a articulagdo das diferentes areas e servicos, visando a integralidade das acGes para enfrentamento da Dengue.
e Manter acdes de articulacdo intersetorial em todas as esferas de gestao.

» Atencdo Béasica: Composta por 1 Unidade Bésica de Saude/ESF.

» Urgéncia e Emergéncia — referéncia/ CONSIRJ: Composta por unidade da UPA da cidade de Jales.

> Rede Hospitalar: Santa Casa de Misericordia de Jales.

Em 2016 foi realizada a primeira amostragem de leishmaniose visceral em cdo no municipio, por termos 0 mosquito palha ,conforme constatou
as armadilhas instaladas pela SUCEN Estadual, continuamos realizando testes tudo ano conforme orientacdo do IAL de Sdo José de Rio Preto
responsavel pelas realizacdes da contra-prova.

As acdes de controle da leishmaniose sdo feitas em conjunto com as de controle da dengue, Zica , Chikungunya, escorpies e demais que
surgiram ao decorrer da validade deste plano.

10. Assisténcia Farmacéutica

A Assisténcia Farmacéutica conceitua-se como um grupo de atividades relacionadas a medicamentos, destinadas a apoiar as a¢bes de salde
demandadas por uma comunidade. Envolve o abastecimento de medicamentos em todas e em cada uma de suas etapas constitutivas, a conservagéo
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e controle de qualidade, a seguranca e eficacia terapéutica dos medicamentos, o acompanhamento e a avaliacdo da utilizacdo, a obtencdo e a
difusdo de informacdes sobre medicamentos e a educacao permanente dos profissionais de saude, do paciente e da comunidade para assegurar 0
uso racional de medicamentos.

A Atencdo Farmacéutica compreende atitudes, valores éticos, comportamentos, habilidades, compromissos e co-responsabilidades na prevencdo
de doencas, promocéo e recuperacdo da salde, de forma integrada a equipe de sadde. E a interacdo direta do farmacéutico com o usuario,
objetivando uma farmacoterapia racional e a obtencao de resultados definidos e mensuraveis, voltados para a melhoria da qualidade de vida.

A Politica Municipal de Assisténcia Farmacéutica compreende um conjunto de diretrizes, objetivos, intencBes e decisGes em relacdo a
assisténcia farmacéutica no SUS, no municipio de Séo Francisco, sendo um guia para direcionar o planejamento e a elaboracdo de estratégias, cujo
desdobramento é um plano de acdo, programas e projetos, para seu efetivo funcionamento. Ela tem por objetivo estabelecer acdes concretas,
executar, acompanhar e avaliar tais a¢fes, criando espaco para mudancas positivas pertinentes a area. Os objetivos e a execucdo da politica
farmacéutica dependem de vérios fatores e circunstancias: econémicas (esfera federal, esfera estadual e esfera municipal), sanitarias e de

prioridades politicas de governo, e tem por fundamento:

» Garantir o acesso da populacdo a medicamentos essenciais com qualidade e seguranga;

» Promover o uso racional de medicamentos;

O Sistema Unico de Salde, pela sua complexidade e caracteristicas, necessita de uma Assisténcia Farmac@utica estruturada, de pessoal
qualificado para suporte técnico as acdes de saude e do alcance de bons resultados. Contar com uma politica de Assisténcia Farmacéutica é uma
prioridade na Saude Pablica. A compreensdo do processo de construcdo, emplementacéo, suas interacdes e relagdes, necessidade de avaliacdo, sdo
de fundamental importancia para o entendimento da Assisténcia Farmacéutica no contexto das politicas nas quais ela estd inserida: Politica
Nacional de Saude, Politica Nacional de Medicamentos, Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica, entre outras normas pertinentes. A
perspectiva € a da integralidade, cuja efetivagdo envolve o estabelecimento de estratégias, parcerias e interfaces com outras politicas setoriais, bem

como participacao de diferentes segmentos envolvidos.
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Planejar é preparar e organizar bem uma acdo, decidir o que fazer, como fazer e acompanhar sua execucdo, avaliando os resultados e corrigindo
as decisdes quando necessario.

O que tem maior importancia neste contexto é a agdo que vai ser realizada a partir deste plano.

O planejamento é um instrumento valioso para que tenhamos maiores possibilidades de sucesso quando realizamos intervengdes para resolver
situacOes presentes no dia a dia da atividade farmacéutica.
Para tal, é necessario adotar Procedimento Operacional Padrao para garantir o sucesso dos servicos prestados pela Assisténcia Farmacéutica, que se

fazem abaixo descritos:

Selecdo dos medicamentos

A selecdo € um processo de escolha de medicamentos eficazes e seguros, imprescindivel para a populacdo, tendo como base as doencas
prevalecentes, com a finalidade de garantir terapéutica medicamentosa de qualidade nos diversos niveis de atencdo a salde.

Ela esta fundamentada em critérios epidemioldgicos, técnicos e econdmicos como, também, na estrutura do nosso Servico de Salde. E um
processo dinamico e participativo, bem articulado, entre a profissional farmacéutica, equipe médica e equipe de enfermagem.

Todo o processo de selecdo de medicamentos é feito com base na RENAME — Rela¢do Nacional de Medicamentos Essenciais, documento

oficial de referéncia nacional.

Programacao de medicamentos

A programacao de medicamentos consiste em estimar quantidades a serem adquiridas, para atender a demanda, em um periodo definido de
tempo, com influéncia direta sobre o abastecimento e 0 acesso ao medicamento.
Isso se faz com base nos dados de consumo dos medicamentos, perfil epidemiolégico, além dos recursos financeiros para a execugdo da

programacdo. Normalmente a Secretaria Municipal de Saude faz uma programacéo semestral e/ou anualmente.

55



Aquisicdo de medicamentos

A aquisicao dos medicamentos consiste num conjunto de procedimentos pelos quais se efetiva o seu processo de compra, conforme programacao,
pelo Fundo Municipal de Saude, com o objetivo de suprir a farméacia em quantidade, qualidade e menor custo, visando manter a regularidade e
funcionamento da mesma.

Usar racionalmente o dinheiro pablico destinado a Assisténcia Farmacéutica, assim como o de verbas Federais e Estaduais, quando da aquisicao
de medicamentos, fazendo cotacdes de precos.

Os fornecedores sdo legalmente autorizados e licenciados conforme legislagdo sanitéria vigente.

Somente sdo adquiridos produtos industrializados que possuam registro ou que estejam legalmente dispensados de tais requisitos pelo 6rgao
competente do Ministério da Salde. O site da ANVISA disponibiliza consulta quanto ao registro dos medicamentos:

www.anvisa.gov.br/datavisa/Consulta_Produto/consulta_medicamento.asp

Recebimento e conferéncia dos medicamentos

O recebimento dos medicamentos € um procedimento realizado por profissionais farmacéuticos e/ou técnico em farméacia, onde sao observados:
*Se todos os dados da nota fiscal referente a identificacdo da empresa compradora (Prefeitura Municipal) e vendedora, como CNPJ, Inscricdo
Estadual, data da emissdo e endereco estdo corretos. A mesma observacdo quanto aos dados da nota fiscal se da quando, o medicamento
recebido é proveniente de Programa Estadual, como o Programa Dose Certa.

*Se a nota fiscal corresponde ao pedido de compra;

*Se todos os produtos recebidos estdo constando na nota fiscal da empresa vendedora ou empresa responsavel pelo Programa Estadual Dose
Certa - FURP;

*Se 0s medicamentos encontram-se em perfeito estado de conservacao (embalagem, cor, fragmentacdo, umedecimento);

*Se a data de fabricacdo e o prazo de validade dos produtos recebidos estdo legiveis e dentro do prazo minimo de validade estabelecido pela

programacéo.
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Quando detectada qualquer inconformidade, procede-se a segregacdo dos medicamentos em local previamente determinado (sala de estoque —
“deposito”) e imediatamente notifica-se 0 fornecedor para a correcdo das falhas, efetuando, quando couber, a devolucdo parcial ou integral das
mercadorias. Tais informagdes sdo passadas ao Secretario Municipal de Saude pra 0 acompanhamento do mesmo aos procedimentos tomados.

Nenhum produto é recebido sem documentagao.

Um espelho da nota fiscal é arquivado em pasta especifica (“Programa Estadual Dose Certa” e ou “Notas Compra Prefeitura Municipal”) na
farmacia publica. Guias de Remessa de medicamentos (quando ha recebimento de medicamentos postos a disposicdo por outros municipios)
também sdo devidamente arquivadas.

A nota fiscal é encaminhada em no maximo 48 horas apds o recebimento na farmécia publica, ao departamento financeiro — Setor de empenho,

da Prefeitura Municipal.

Armazenamento dos medicamentos

O armazenamento compreende o conjunto de procedimentos técnicos e administrativos que envolvem as atividades de recebimento, estocagem,
conservacao de medicamentos e controle de estoque.

Todos os produtos sujeitos as normas de vigilancia sanitaria sdo armazenados de forma ordenada, sob condi¢bes que garantam a manutencéo de
sua identidade, integridade, qualidade, seguranca e eficéacia.

Ha dois locais de armazenamento de medicamentos na Unidade:
*Na farmécia publica (area de dispensacdo), em armarios de madeira planejados especialmente para a estrutura da farmacia publica (abertos para
alojamento dos medicamentos de dispensacdo e fechado para guarda do estoque dos mesmos), em embalagens originais, organizados em ordem
alfabética, por forma farmacéutica e prazo de validade (de forma a permitir a facil visualizacdo da validade, ficando os produtos de vencimento
préximo, colocados na frente dos demais); A farmacia publica contém aparelho de ar condicionado, que mantém a temperatura do local adequada a
conservacao dos produtos, além de cortinas nas janelas que protegem os produtos da agdo dos raios solares.

A insulina, medicamento termolébel, fica armazenada em refrigerador, também na farmacia publica, tendo este sua temperatura diariamente

monitorada (termémetro de maxima e minima) e anotada em planilha especifica, pelas farmacéuticas Dr?. Fabiana Anélide Marin Mingati e Dr?
57



Veluma Roberta O. S. Ferreira, e ou, pela técnica em farmécia, Camila Correa Toledo. O refrigerador deve manter a temperatura interna entre 2°C
e 8°C.

Da mesma forma, é também monitorada a temperatura do ambiente da farmécia publica, diariamente, (termémetro de maxima e minima) e
anotada em planilha especifica, pelas farmacéuticas Dr?. Fabiana Anélide Marin Mingati e Dr® Veluma Roberta O. S. Ferreira, e ou, pela técnica em
farmacia, Camila Correa Toledo, tendo que permanecer a temperatura entre 15°C e 30°C.

*Sala de estoque, agregada a farmécia publica, em armarios de madeira especialmente planejados para a area de estoque, sendo um armario
fechados com chave para o armazenamento dos medicamentos sujeitos a regime especial de controle (Portaria SVS/MS 344/98), ficando a chave
do mesmo sob guarda das farmacéuticas responsaveis técnicas pelo local, Dr?. Fabiana Anélide Marin Mingati e Dr? Veluma Roberta O. S.
Ferreira, onde os medicamentos sdo dispostos em ordem alfabética, por prazo de validade (de forma a permitir a facil visualizacdo da validade,
ficando os produtos de vencimento préximo, colocados na frente dos demais), e outros armarios abertos (prateleiras) para a guarda dos
medicamentos isentos de controle e insumos de prevencdo, em embalagens originais, organizados em ordem alfabética por forma farmacéutica e
prazo de validade (de forma a permitir a facil visualizacdo da validade, ficando os produtos de vencimento préximo, colocados na frente dos
demais), e fechado (parte superior) para a guarda de receitas médicas atendidas e que devem ser retidas pelo prazo de 5 anos para as receitas de
controle especial e de 2 anos para as receitas comuns, por determinacdo do Conselho Federal de Farméacia. A sala de estoque possui cortinas nas

janelas que protegem os produtos da luz solar.

Conservacao dos medicamentos

A conservacdo dos medicamentos compreende atividades que visam a manutencdo das caracteristicas de qualidade dos medicamentos. Para a
garantia da conservacao dos medicamentos estocados, fez-se o estabelecimento de controles e orientacGes basicas, como:
*Estocagem de medicamentos em sala devidamente limpa, com janelas cortinadas, sendo especifica para o armazenamento destes produtos.

Os medicamentos nunca sao armazenados em contato direto com o chdo, encostados nas paredes ou muito perto do teto;
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*QO armazenamento dos medicamentos é feito em suas embalagens originais, lacradas, bem acondicionados, com o objetivo de evitar a
alteracdo da integridade dos mesmos em armarios de madeira, especialmente planejados para a area de dispensacdo e estoque dos
medicamentos;

*0O controle da validade dos medicamentos é indispensavel para que ndo haja perda dos mesmos e nem a dispensacdo de medicamentos
vencidos; para isto, os medicamentos sdo armazenados de forma a permitir a facil visualizacdo da validade por parte dos responsaveis pela
dispensacdo dos mesmos. Os medicamentos a vencer, nNos proximos 6 meses, cujo consumo ndo suprird o estogque, sdo postos a disposicao

de outros municipios via on-line drs15-af@saude.sp.gov.br; as solicitagdes também on-line sdo encaminhadas a DRS 15 — Jales, onde 0s

municipios solicitantes fazem sua retirada. O remanejamento destes medicamentos € realizado mediante relacdo de remessa. Os produtos
vencidos sdo acondicionados em caixas lacradas e armazenados em local devido para recolhimento dos mesmos por empresa de coleta de
residuos ambulatoriais (S&o José do rio Preto — SP), mediante planilha especifica (Relagdo de residuos do grupo “B” destinados a
incineracdo, onde consta: descri¢cdo do produto, n° do lote, fabricante, validade, quantidade, unidade). Os medicamentos sujeitos ao controle
especial (Portaria SVS/MS 344/98) quando vencidos, sdo armazenados em caixa lacrada, permanecendo no armario fechado a chave, até o
recolhimento dos mesmos pela Visa municipal, com sua devida baixa no sistema informatizado da farmécia pablica municipal, pelas
funcionarias do setor, sob o Tipo de Langamento “Produto Vencido”.

*Controle diéario da temperatura do refrigerador usado para a armazenagem de insulina (temperatura deve permanecer entre 2°C e 8° C), e
controle da temperatura e umidade do ambiente (temperatura deve permanecer entre 15°C e 30°C) pelas farmacéuticas responsaveis técnicas
pela farmacia publica Dr?. Fabiana Anélide Marin Mingati e Dr? Veluma Roberta de O. S. Ferreira ou, técnica em farmacia Camila Corréa
Toledo, com anota¢do em planilha especifica, com o objetivo de evitar a alteracdo e integridade dos medicamentos;

*E realizada periodicamente a inspecdo visual (fisica) dos produtos (mudanca de cor, consisténcia, presenca de particulas, manchas,

turvacdo, vazamento) com a finalidade de evitar possiveis alteracGes na integridade dos mesmos, 0 que comprometeria sua eficacia.

Fracionamento dos medicamentos

59


mailto:drs15-af@saude.sp.gov.br

O fracionamento € a subdivisdo da embalagem de um medicamento em partes individualizadas para viabilizar a dispensacdo ao usuario na
quantidade estabelecida pela prescricao.

O fracionamento tem um importante papel na promocdo do uso racional de medicamentos, pois permite disponibilizar o produto adequado para
uma finalidade terapéutica especifica, em quantidade e dosagens suficientes para o tratamento. Isso evita que se mantenham sobras de
medicamentos, em casa, diminuindo a possibilidade de efeitos adversos e intoxicacfes, derivados da automedicacao.

O fracionamento s0 € realizado para os medicamentos (comprimidos) que possuem embalagem especifica para essa acao (area de picote).

Dispensacao dos medicamentos

Dispensacdo de medicamentos € o0 ato de proporcionar um ou mais medicamentos a um paciente, em resposta a apresentacdo de uma receita
médica elaborada por profissional autorizado.

No ato da dispensacdo, as farmacéuticas e a técnica em farmécia informam e orientam o paciente sobre o uso correto, seguro e racional de
medicamentos, dando énfase a dosagem, nas possiveis interagdes medicamentosas ou com alimentos, no reconhecimento de reacdes adversas
potenciais e nas condi¢fes de conservacdo dos mesmos.

A dispensacdo de qualquer medicamento na farméacia publica é realizada pelas profissionais farmacéuticas responsaveis Dr2. Fabiana Anélide
Marin Mingati e Dr? Veluma Roberta de O. S. Ferreira, ou sob suas supervis@es, pela auxiliar em farméacia Camila Correa Toledo.

Os medicamentos sdo dispensados somente mediante apresentacdo da receita médica e prontuario do paciente (para a dispensagdo de
medicamentos de pronto atendimento — ampolagem), com respectiva avaliacdo das farmacéuticas e baixa no programa informatizado da farmacia
publica, no nome do paciente.

Sdo atendidas receitas geradas na rede publica (SUS), AME, Hospital de Base, Farmacia Escola e Usina de alcool presente na nossa regiao e
também receitas geradas na rede privada de satde (consultérios médicos privados).

Na avaliagdo da prescricdo sdo observados o0s seguintes itens: legibilidade da receita; identificagdo do profissional prescritor com nimero de
registro no respectivo Conselho Profissional; identificagio do paciente; identificagdo do medicamento, concentracdo, dosagem, forma

farmacéutica, quantidade; posologia; duracdo do tratamento; local e data da emisséo; assinatura e identificacdo do prescritor.
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Em caso de eventuais duvidas ou problemas detectados no momento da avaliacdo da receita, a farmacéutica entra em contato com o
profissional prescritor para esclarece-las.

No ato da dispensagdo, as farmacéuticas ou técnica em farmécia devem assegurar as condi¢fes de estabilidade do medicamento e ainda
verificar o estado da embalagem e o prazo de validade.

Todos os medicamentos permanecem de forma ordenada em local de acesso restrito aos funcionarios da farmécia.

Os medicamentos prescritos em receituario comum sao arquivados na farmacia publica por 2 anos.

Os Medicamentos Sujeitos a Controle Especial — Portaria n® 344/98, sdo dispensados segundo receituario de controle especial, de acordo com a
posologia, para tratamento de 30 dias, assim como foi padronizado na normatizacdo implantada pela equipe médica, de enfermagem e
farmacéutica, visando o acompanhamento do paciente em seu tratamento medicamentoso de forma efetiva. Tais receitas sdo arquivadas na
farmacia publica, pelo periodo de 5 anos.

E extremamente importante a interacdo do profissional farmacéutico e técnico em farmacia com o paciente, pois dessa forma realiza-se uma
atencdo farmacéutica mais efetiva e atuante, proporcionando promogéo e prevenc¢do a salde de acordo com os principios basicos do SUS, dando

maior seguranca ao paciente.

11. ANALISE DA GESTAO DE SAUDE

Organizacao Administrativa

O municipio de Sdo Francisco vem desenvolvendo um trabalho nas agdes e servigos de saude procurando a descentralizacdo da gestdo;
acompanhando um desenho regional no sentido da organizagéo das redes.
A sede gerencial do Sistema — Secretaria Municipal de saude ndo possui uma sede especifica.

A parte de financa e o controle interno é coordenado pelo departamento de divisdo e controle interno da Prefeitura Municipal.
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A Secretaria Municipal de Salde em sua estrutura basica ndo possui: Coordenacdo da Atencdo Bésica, Coordenacdo de Transporte, nem Gerente
Administrativo e tem em déficit Escriturarios e outros profissionais; 0 municipio esta imerso em uma Redistribuicdo Administrativa para realizagédo de
concurso publico que deve suprir as vagas carentes. Neste momento a Secretaria Municipal possui uma Coordenacdo da Vigilancia em Saude , do

Servico de Fisioterapia e Servigo de Odontologia.

Participacéo e Controle Social

O controle das politicas publicas ocorre mediante a participacdo social nos Conselhos de Salde, estaduais e municipais e nas Conferencias de
Saude em conformidade com a lei n® 8.142/1990.

A participacdo social se consolida através do Conselho Municipal de Satde que o Municipio de Sdo Francisco em obediéncia aos dispositivos
da Lei n® 1097, de 14 de fevereiro de 2005, com alteracBes introduzidas pela Lei n°® 1216, de Agosto de 2008, estd constituido por 12
Representantes Titulares e 12 Representantes Suplentes, onde 0 50% sdo usuérios do SUS , 25% Trabalhadores de Salde e 25% Prestadores de
servigos ou representantes de Governo, garantir o cumprimento a estrutura e o funcionamento em atendimento da Quarta Diretriz constante na
Resolugdo n° 453/Conselho Nacional de Satde. A Conferéncia Municipal de Sadde é realizada cada 4 anos. E uma necessidade de o municipio
implantar a Ouvidoria/SUS, servigo que precisa criar condi¢cdes especificas para um adequado funcionamento, condi¢bes que o municipio nao
possui neste momento . Realizar capacitacdo dos conselheiros de forma permanente sendo um compromisso do gestor do SUS, para o
fortalecimento dos processos burocréaticos e da gestdo participativa.

Gestdo do Trabalho e Educacdo em Saude

A gestdo do trabalho é permeada por conflitos que interferem de forma decisiva na qualidade dos servigos ofertados & populacéo, determinado
também ocasides por o déficit de funcionarios e estresse de trabalho. Existem grandes desafios no enfrentamento destes problemas e devem ser
enfrentados e acordados entre gestores e trabalhadores.

O municipio tem necessidade de complementacdo do quadro funcional da Secretaria Municipal de Saude, onde j& existe a proposta da
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realizacdo de um concurso publico para suprir a necessidade.

Em relacdo a Educacdo em Saude, faz-se necessario a construcdo de acles educativas voltadas a realidade do municipio, com apoio das
praticas educativas de saude, na construcdo de saberes, representacdes e a informag6es que a populacdo apresenta sobre o processo salde/doenca,
por atos pedagodgicos que venha conscientizar as pessoas na mudanga de habitos saudaveis que leve-os a ter qualidade de vida, com

fundamentacdo nas orientacdes da Politica Nacional de Gestéo Participativa — Participa sus articuladas de forma regionalizada.

Recursos Humanos

Secretaria Municipal da Saude, em 2022, contava com 60 funcionérios, sendo desses 42 funcionarios efetivos, conforme apresentado na Tabela.

FUNCIONARIOS DA UNIDADE BASICA DE SAUDE/ E. S. F. DE SAO FRANCISCO 2022.

Kelli Cristina Reinoso Gasques Diretor Mun. Depto. Saude
Gilvane Valério Pereira Pinotti Enfermeiro ESF (Estatutario)
Lauri Elli Podsclan Enfermeiro (Contrato)

Andre Ricardo Viotto
Fisioterapeuta (Estatutario)

Dieine Morise Mendes Garcia
Fisioterapeuta ( Estatutario )

Thiago Seidi Doho Médico ESF (Programa Mais Médico)
Marcelo Bortoleto Médico Ginecologista (contrato)
Guilherme da Costa de Paula Médico (contrato)

Evelyn Cavenaghi Médico Pediatra (contrato)

Natalia Zegobi Companelli Psicologa (Estatutario)
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José Ricardo Guirado

Endodontista (Estatutario)

Sueli Satie Suenaga

Cirurgid Dentista (Estatutario)

Sueli Silva Santana de Souza

Atendente de Cons. Odontoldgico (Estatutario)

Silvana Claudia Mancuso

Técnico de Enfermagem (Estatutério)

Bruna Micaela de Araujo

Técnico de enfermagem (contrato)

Leonora Galter Penariol

Técnico de Enfermagem (Estatutario)

Eliza K. Ueda Cabrera

Técnico de Enfermagem (Estatutario)

Valdineia Aparecida Evangelista

Técnico de Enfermagem (contrato)

Maria Jacira Bradassio Giacometti

Técnico de Enfermagem (contrato)

Almerinda Silva Pessoa Vieira

Visitador Domiciliar (Estatuario)

Cleide Ferreira Marco

Visitador Domiciliar (Estatuario)

Elisangela Pires de Araujo

Visitador Domiciliar (Estatuario)

Marcia Jacomassi

Visitador Domiciliar (Estatutario)

Patricia Aparecida Tremura Gambarato

Visitador Sanitario (Estatutario)

Helvécio Matos dos Santos

Visitador Sanitario (Estatutario)

Elaine Cristina de Paulo

Atendente de Cons. Ontoldgico (Estatutario)

Aparecida de Fatima Buso Mariano

Agente Comunitaria de Saude (Estatutario)

Danubia Martins Ruiz Souza

Agente Comunitaria de Saude (Estatutario)
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Valeria da Silva

Agente Comunitaria de Saude (Estatutario)

Elena Céassia Mella Janasco

Agente Comunitaria de Saude (Estatutario)

Fernanda Cristina Ferreira Marangone Bernardo

Agente Comunitaria de Saude (Estatutario)

Sirlene Pereira Tupam Massa

Agente Comunitéria de Saude (Estatutario)

Selma Cristina de Carvalho

Agente Comunitéria de Saude (Estatutario)

Gilmar Barbosa Santana

Motorista (Estatutario)

Robson de Miranda

Motorista (Estatutario)

Vadecir Batista Miron

Motorista (Estatutario)

José Henrique Francisco

Motorista (Estatutario)

Clodoaldo Cardoso da silva

Motorista (Estatutario)

Saulo Inécio Barreto

Motorista (Estatutario)

Nelson Antonio Buosi

Motorista (Estatutario)

Gilmar José Ribeiro

Motorista (Estatutario)

Adado Alves da Silva

Motorista (Estatutario)

Fabiana Anélide Marin Mingati

Farmacéutico (Estatutario)

Veluma Roberta O. S. Ferreira

Farmacéutico (Contrato)

Simone do Vale Souza

Fichario (Estatutario)

Juliana Andreza Galoni Freitas

Psicéloga (Contrato)
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Sueli Minguini Janasco

Auxiliar de Servigos Gerais (Estatutario)

Elisana Ferreira Nakano

Nutricionista (Contrato)

Dienissi Tamires Barreto

Fonoaudiologia (Contrato)

Vania Ferreira Rocha

Auxiliar Servigos Gerais (Contrato)

Marinalva Beio Moura

Auxiliar Servigos Gerais (Contrato)

Lucila Maria Augusta dos Santos

Atendente de Cons. Odontoldgico (Estatutario)

Valdemir de Oliveira

Visitador Domiciliar (Estatutario)

Dienifer Fernanda Mancuso

Técnico em Enfermagem (Contrato)

Izabela Pires de Souza

Atendente de Cons. Odontoldgico (Contrato)

Aline da Silva

Atendente de Cons. Odontoldgico (Contrato)

Gabriela Marcilio Romanholi

Dentista | (Contrato)

Rafaela Cortelassi Gobero

Dentista 11 (Contrato)

Beatriz Dornelas Tresso

Enfermeiro (Contrato)

Lauri Elli Podsclan

Enfermeiro (Contrato)

Crislaine Cristina Alves de Oliveira

Técnico de Enfermagem (Contrato)

Aparecida Ramos Pessoa Martins

Técnico de Enfermagem (contrato)

Cinthia Fernanda Pelluco

Médico (Contrato)

Andreza de Paula Martins

Fisioterapeuta (Contrato)
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Albino Maria de Lima Agente de Saneamento (Estatutario)

Camila Correa Toledo Técnico em Farmécia (Estatutario)

Donizeth Antonio de Lima Motorista (Estatutario)

A Secretaria Municipal da Salde esta vivenciando um processo decréscimo do quadro de recursos humanos, decorrente do grande nimero de
aposentadorias do seu quadro de funcionarios efetivos e da nao reposicdo dos mesmos. O concurso com previsao para ser realizado em 2022, ndo

aconteceu e foi reprogramado para 2023.

Financiamento

O financiamento do SUS é realizado pelas trés esferas de governo, federal, estadual e municipal, conforme determina o Art. 197°, paragrafo 1° da
Constituicdo Federal de 1988, que estabelece as fontes de receita para custear as despesas com acdes e servicos publicos de salde.

Os percentuais de investimento financeiro dos Municipios, Estados e Unido no SUS sdo definidos atualmente pela Lei Complementar n® 141, de
13 de janeiro de 2012, resultante da sanc¢do presidencial da Emenda Constitucional n® 29. Por essa Lei, Municipios e Distrito Federal devem aplicar
anualmente, no minimo, 15% da arrecadacdo dos impostos em acdes e servicos publicos de salde, cabendo aos Estados 12%. No caso da Unido, o
montante aplicado deve corresponder ao valor empenhado no exercicio financeiro anterior, acrescido do percentual relativo a variacdo do Produto
Interno Bruto (PI1B) do ano antecedente ao da Lei Orcamentaria Anual - LOA. 165.

O municipio de S&o Francisco historicamente sempre aplicou acima de 15% da arrecadacdo dos impostos em acdes e servigos publicos de Saude.

GESTAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA
a) Quem € o gestor do Fundo Municipal de Saude

Kelli Cristina Reinoso Gasques
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b) O municipio alimenta regularmente o SIOPS?
(X)Sim

¢) Percentual dos Recursos do Tesouro Municipal Executados na Area da Satde

PERIODO |PERCENTUAL

2018 23,48 %
2019 18,94%
2020 22,21%
2021 18,41%
2022 20,04%

Principios e diretrizes politicas do sus e compromissos de governo do municipio.

A caracterizacdo dos elementos fundamentais que orientam o processo de planejamento para a implementacdo e operacionalizacdo do Sistema
Unico de Satde Municipal; o compromisso de governo do municipio esta em consonancia com as politicas de satde Federal e Estadual, e apresenta
as intengdes e promessas de campanha, bem como compromissos solenes com a comunidade através de:

- Reformar e ampliar a UBS/ESFE;

- Capacitacdo do RH sobre acolhimento e humanizacao;

- Manter as Unidades de Saude em condic@es de funcionamento;

- Reorganizar o quadro de funcionarios que esta defasado;

Os principios e diretrizes sdo os instrumentos juridico-legais que regulam o funcionamento do SUS e esta explicito no plano de saude. As diretrizes
politicas estdo contidas na Constituicdo Federal, nas Leis 8.080/90 e 8.142/90, Leis Organicas do Estado e do Municipio de S&o Francisco e em

outras leis e portarias que regem o Sistema de Saude.
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Controle e Avaliacao

A Unidade de Saude dispbe de programas e normas administrativas, de atendimento e assistenciais, com protocolos conforme a exigéncia de
cada segmento, com a pandemia do CRONAVIRUS- COVID-19 houve uma reorganizacao de servigos e acolhimento adequado, para o controle de
transmissdo do virus e tratamento e de espagos com separa¢do de suspeitos e os contaminados.

A PPI - Programa Pactuado Integrada, foi elaborada em 2008, que é um processo que visa definir a programacao de acdes em cada territorio e
nortear a alocacao de recursos financeiros para a Saude, com critérios e parametros ja determinado pelo Estado, com avaliacdo e adequacédo entre
os gestores foi feita a pactuacdo. A PPI deve explicitar os pactos de referéncia entre municipios, gerando a parcela de recursos destinados a prépria
populacéo e a populagéo referenciado, porem tem previsdo de comecar a funcionar em agosto de 2009 com modificacdes a serem feitas na abertura
do Sistema para tal procedimento, com referencialmente de média e alta Complexidade para Santa Fé do Sul, Jales, Cardoso, Palmeira d” Oeste,
Estrela d” Oeste, Urania, Catanduva, Barretos, e Sdo José do Rio Preto. O Conselho Municipal se reine trimestralmente e quando necessario
extraordinariamente, com participacdo ativa nas atividades e proposta para a Saude, tem funcfes de carater deliberativo, normativo, fiscalizador e
consultivo, como 6rgao colegiado superior.

Os funcionarios realizam as atividades proposta com seriedade e dedicacdo para que 0s objetivos das tarefas sejam atingidos.
Todos os encaminhamentos e exames de média e alta complexidade sdo agendados pela UAC municipal, sdo entregues nas residéncias
pelas ACS, para que o ndo comparecimento ndo seja por falta de informacdo do agendamento. Todas as equipes do Centro de Saide tém uma boa

integracdo/relacionamento e se ajudam quando se faz necessario, 0 municipio tem um intercambio bom de relacionamento entre estado e unido.
Avaliacao do Plano Municipal de Saude

O Plano Municipal de Saude foi elaborado com o proposito de atender todas as necessidades no setor de Saude para a Populagdo, mas também
existe uma flexibilidade e dinamismo com adequacdo onde e quando necessario. A revisao ¢ feita anualmente com a elaboragéo do relatério de

gestdo com objetivos de comprimento e revisdo de todas as metas e objetivo proposto.
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12. DIRETRIZES, OBJETIVOS E METAS.

A Secretaria Municipal da Saude, com interveniéncia dos seus Departamentos, Divisdes, Coordenadorias e Setores, apresentam, no quadro a

sequir, as diretrizes, objetivos e metas pactuadas para 0 municipio no periodo de 2022 a 2025.

BLOCO. ATENCAO BASICA

DIRETRIZ 1: Fortalecer a Gestdo Municipal privilegiando o Pacto pela Saude e Pacto pela Vida na coordenacao do

SUS.

Objetivos

- Promover a politica de humanizacéo e qualificacdo na atencéo primaria;

- Efetivar a atencdo basica como espaco de organizacdo do SUS;
- Garantir o acesso de qualidade aprimorando a Politica de Atencéo Bésica Municipal;

-Melhorar a gestdo na saude em relacdo as Redes de Atencdo- RRAS;

Acdes

Atividades

Resposavel

Meta

2023

Avaliacao Anual
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- Garantir processos continuos de

Diretor Municipal

Percentual de

capacitacdo a equipe de salde ] profissionais 100
sobre tematica de humanizagédo Depto de Satde capacitados
- Capacitar a equipe em Enfermeiro Percentual de
classificacdo de risco do usuério. Médico profissionais 100
Implementar a politica capacitados
nacional de humanizagéo. [-"Garantir uma melhor ambiéncia| Diretor Municipal Percentual de
para realizacdo processo de Depto de Saude Funcionarios de Saude 100
trabalho.
- Promover acOes de prevencédo e Equipe Proporgéo da
educacéo Inter setoriais. multiprofissional populagéo 100
-lImplantar servigo de acolhimento| Diretor Municipal Proporcéo da
prestado ao cidaddo ao adentrar a Depto de Saude populacédo atendida
Unidade Equipe 100
multiprofissional
-Realizar restruturacdo salarial | Diretor Municipal Proporcdo de
conforme categoria profissional Depto de Salde trabalhadores da saude 100
Prefeito municipal
-Garantir equipe minima dos Diretor Municipal
servicos através de contratagdes Depto de Saude Realizagéo
Organizagdo do Processo 100

de trabalho

temporarias e/ ou concurso

publico.

Prefeito municipal

concurso publico (0%)
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- Pactuar protocolo com a equipe Equipe Proporgéo de equipe
de salde; multiprofissional de saude 100
-Manter o funcionamento do PEC Diretor Municipal Numero de cadastros
do e-SUS Depto de Saude atingidos no PEC 100
Equipe
multiprofissional
- Aprimorar a gestdo do trabalho Diretor Municipal Proporcédo de
para valorizacdo do trabalhador; Depto de Saude trabalhadores da satde 100
- Implantar e/ou estruturar as Equipe Proporc¢édo de usuarios
linhas de cuidados das redes de multiprofissional atendidos na linas de 100
atencdo a saude nas unidades; cuidados
Garantir agendamento para Diretor Municipal ]
) o ) ] Numero de
atendimento médico: via telefone Depto de Saude
) _ agendamento para 100
ou presencial. Equipe )
o atendimento
multiprofissional
Atingir os indicadores pactuados Diretor Municipal
na Pactuacdo anual (DIGISUS), e Depto de Saude NUmero de indicadores
a pactuacdo do Programa Previne Equipe atingidos pela
100

Brasil

multiprofissional

pactuacdo e pelo

Previne Brasil
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-Fortalecer e aperfeicoar as acoes

Medico, Enfermeiro,

Proporcéo de Equipe

Avaliacio da qualidade e da Equipe da Estratégia de Saide| ACSs, Técnico de da ESF Capacitados 100
resolutividade da atencdo | da familia; enfermagem
bésica - Estruturar/manter e monitorar a Medico
y o _ Complexo Regulador
Rede de Regulacéo Municipal; Enfermeiro . 100
o implantado
Administrativo
- Conscientizar os usuarios da Equipe Proporc¢édo de usuarios
importancia de comparecer nos multiprofissional em atendimento de 100
agendamentos de especialidade; Especialidades
- Liberagéo de consultas e exames Administrativo ]
] Namero de consultas
conforme protocolos dos servigos 100
o externa
especializados;
Operacionalizar a Academia de Diretor Municipal
Saude. Atender os requisitos da Depto de Saude .
S 100% das atividades
Portaria Ministerial N° 2.681/2013 o 100
iniciadas
que regulamenta o Programa
Academia de Saude
- Capacitar 0os conselheiros Estado Percentual de
Fortalecimento da | Municipais de saude; Conselheiros 100
participacao da Capacitados
g(zjrr;unldade na gestdo do - Realizar reunides periodicamente | Diretor Municipal Percentual de
com o Conselho Municipal de Depto de Salde Conselheiros 100
Saude; Conselho
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- Garantir monitoramento e

Diretor Municipal

Percentual de

fiscalizacéo das acoes Depto de Salde _ 100
) ; Conselheiros
desenvolvidas na saude; Conselho
- Garantir o transporte dos| Diretor Municipal
.. _|pacientes para as unidades de Depto de Saude N ]
Manter o Consorcio o o Proporcdo de pacientes| 100
Intermunicipal de Jales-|referéncias de abrangéncia do
CONSIRJ .
consorcio;
- Disponibilizar o recurso para| Diretor Municipal Manter o recurso do
manutencdo do consorcio; Depto de Saude consorcio 100
-Requerer relatorios de prestagdo| Diretor Municipal NUmeros de
de contas das acOes realizadas pelo Depto de Saude atendimentos no 100
consorcio; Consorcio
Melhorar a infraestrutura|-Buscar recursos federais e Diretor Municipal | Adequacdo de fluxo e
g:g démldades basicas  de estaduais para Reforma/ Depto de Saude percentual de pessoas 100
Ampliagéo; atendidas
Aquisicdo de veiculos|- Aquisicdo de um veiculo Diretor Municipal Proporcéo de
para a realizacdo de . ~ . . -
visitas na zona rural exclusivo para acOes na ESF Depto de Saude atendimento domiciliar 100

na populacédo de zona

rural

74




- Buscar recursos mediante
projetos integrando acbes de

promocdo através dos programas

Diretor Municipal

Proporcéo da

populacédo que

. ~ Agita galera, Academia da Salde, Depto de Saude participam dos 100
Incentivar  agBes  de
promocéo da salde Alimentacdo  Saudavel, entre programas
outros;
-Manter o acompanhamento dos Diretor Municipal o
. ] ) Porcentual de familias
condicionantes de salde do Depto de Salde 100
. acompanhadas
programa Bolsa Familia;
- Organizar e capacitar RH na Diretor Municipal Proporgéo de
unidade para assisténcia ao Depto de Saude trabalhadores 100
trabalhador; capacitados
-Manter e alimentar o programa| Gestor, Enfermeiro | NuUmero de cadastros
Manter a Salde do|VISAT, e realizar agles| Médio, Vigilanciaem | atingidos no VISAT 100
Trabalhador — .
educativas; Saude
-Apoio psicossocial aos| Psicologo, Terapeuta Proporcéo dos
trabalhadores do SUS; Ocupacional trabalhadores de Satde | 00
- Buscar parcerias com Enfermeiro Proporcéo dos
empregadores para 0 Médico trabalhadores de Saude 100

desenvolvimento das acbes ao

trabalhador:;
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Inclusdo da populacdo

flutuante na
bésica

atencdo

- Estimar populagdo flutuante

Diretor Municipal

Proporcéo de

trimestralmente; Depto de Saude populacéo flutuante 100
Enfermeiro
- Filtrar o atendimento médico e Equipe da Atencéo Proporcéo de
100

dispensagdo de medicamentos na

farmacia da UBS/ESF

Bésica

populacgéo flutuante

DIRETRIZ 2: Realizar assisténcia a crianca e adolescente de forma adequada, integral e de qualidade.

Objetivos

- Estabelecer prioridades para as criangas e adolescentes nos atendimentos dos servigos de saude incluindo os programas destinados

a0S mesmos;

- Realizar a vacinacdo conforme o PNI, atingindo a cobertura vacinal,

- Realizar monitoramento do desenvolvimento infantil e 0 acompanhamento nutricional promovendo praticas alimentares saudaveis;

- Prestar assisténcia de qualidade nas doencas da infancia;

- Realizar promocéo de salude na area da crianca;

Atividades Responsavel Meta 2023 Avaliacdo Anual
-Desenvolver acdes de controle as Profissionais da Proporgéo de criancas
criancas de baixo peso e obesidade atencdo basica menores de 5 anos 100

até os 5 anos;
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- Organizar grupos educativos

Profissionais técnicos

Proporcéo de criancas

Implantar o Programa da
Saude do Adolescente

voltados a promogdo e prevencdo| da atencdo béasica e adolescentes 100

da saude na crianca e adolescentes

- Realizar vacinas e busca ativa de Enfermagem Proporgéo de vacinas

faltosos; Acs do calendério nacional 100

- Desenvolver agdes de prevencdo | Profissionais técnicos | Proporgdo de criangas

da deficiéncia de ferro e vitamina| da atencdo bésica menores de 2 anos 100

A,

- Promover parcerias intersetoriais Gestor Numero de criangas e

(educacéo, social, entre outros); Equipe adolescentes sem 100
Multiprofissional consultas rotineiras .

- Promover grupos educativos com Equipe

énfase nas questdes relativas a Multiprofissional Proporcéo de 100

sexualidade; adolescentes

- Promover projeto de prevengéo Equipe Proporgéo de

de gravidez na adolescéncia; e Multiprofissional | adolescentes (10 a 19 100

fortalecimento do Planejamento

Familiar.

anos de idade)
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Fortalecer atividades em grupos, Equipe

projetos com acdes voltadas a Multiprofissional Proporcéo de 100
salde de criancas e adolescentes adolescentes

dentro das acGes rotineiras da ESF.

- Garantir e manter consultas de Médico Proporcéo de criancas
puericultura no primeiro ano de Enfermagem menores de 1 ano 100
vida; ACS

Garantir atendimento domiciliar ao Médico Proporcéo de visitas

recém- nascido e a puérpera na Enfermagem domiciliares realizadas
primeira semana de vida. ACS ao recém-nascido e a 100

puérpera na primeira

semana de vida.

DIRETRIZ 3: Garantir e Promover Ac¢6es Integrais & Saude da Mulher Fortalecendo a Linha de Cuidado da Rede

Cegonha.
- Implementar o programa de atencdo integral a saide da mulher contemplando todo o ciclo de vida.
Objetivos - Contemplar a Linha de Cuidado da Rede Cegonha.
Acdes Atividages Responsavel Metas 2023 Avaliacdo Anual
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Ampliar acdes para o
controle do céncer de
colo de Utero e de

mama.

Razdo de exames

citopatologicos do colo do

-Intensificar ~a  coleta de Enfermagem ;
_ A utero em mulheres de 25 a 64
preventivo de Céancer de colo ACS 3 )
_ o anos na populacdo residente 100
uterino nas mulheres de 25 a 64| Médico do ESF e _
] ) de determinado local
anos. ginecologista N )
e a populacdo da mesma faixa
etaria.
Raz&o de exames de
- Aumentar o nimero de acles mamografia de rastreamento
relacionadas ao  diagnostico realizados em mulheres de 50
. Enfermagem 3
Precoce de cancer de mama e ACS a 69 anos na populagéo 100
colo uterino na populagdo de residente de
risco. determinado local e populagédo
da mesma faixa etaria.
- Estimular a realizagdo de Profissionais da Raz&o de exames de
mamografias na populacdo de 50 atencdo basica mamografia de rastreamento
a 69 anos; realizados em mulheres de 50 100

a 69 anos na populacéo
residente de
determinado local e populagéo

da mesma faixa etéaria.
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- Monitorar mulheres com Enfermagem Proporc¢édo de mulheres com
mamografias e exames cito ACS Mamografias e exames cito 100
patologicos alteradas com patologicos alteradas

seguimento informado;

-Manter organizacao de Setor Regulacéo Proporc¢édo de mulheres

referéncia para tratamento dos diagnosticas com Céncer 100
casos de cancer diagnosticados

aos servigos de especialidades;

- Ampliar para 90% consultas de Equipe Percentual de gestantes com 100
Pré- Natal, garantir o acesso das Multiprofissional seis ou mais consultas

gestantes a no minimo 6 ACS atendidas no pré-natal

consultas de pré-natal no decorrer

da gestacdo, sendo a primeira

antes da 122 semana de gestacéo,

bem como a oferta de todos os

exames e sorologias necessarias.

- Adquirir teste de gravidez (TIG) Gestor Realizar teste de gravidez a 100
para facilitar captacao precoce; todas pacientes em amenorreia

- Monitorar e avaliar o numero de Médico Percentual de gestantes com 100
consultas de pré-natal realizado Enfermagem seis ou mais consultas

nas unidades béasicas de saude,
através do SISPRENATAL;

atendidas no pré-natal
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Promover as
estratégias da rede
cegonha na atencao

bésica.

- Realizar trabalhos educativos

Profissionais técnicos

Proporcdo de Gestantes

com equipe multiprofissional da atencdo bésica em atendimento 100
sobre a importancia do preé - natal

e incentivo ao parto natural;

- Garantir 0S exames Gestor Proporc¢éo de gestantes
complementares e de rotina e 100
condutas de acordo com a idade

gestacional ( baixo e alto risco);

- Realizar busca ativa de Enfermagem Proporcdo de Gestantes em

gestantes faltosas principalmente ACS atendimento no Periodo 100
as usuarias de drogas no pré- Psiclloga

natal pelas unidades;

-ldentificar e garantir

acompanhamento pré-natal para Médico Proporgéo de Gestantes com 100
todas as  gestantes  com Enfermeiro Diagnostico de Sifilis

diagnostico de sifilis;
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-Manter 0 controle do Enfermeiro Proporcéo de Gestantes em
acompanhamento da gestante nos ACS atendimento no Periodo

retornos previstos, busca ativa no 100
caso de ndo adesdo a gestantes

que foram encaminhadas a outras

unidades de referéncia para

acompanhamento dos casos de

alto risco;

Garantir transporte sanitario as Gestor Proporcdo de Gestantes em

gestantes que necessitam de atendimento no Periodo 100
atendimento de urgéncia e

emergéncia;

Monitorar e garantir a situacao Enfermagem Proporcdo de gestantes no 100
vacinal em dia das gestantes; Médico Periodo

- Manter prontuério e o cartdo da Profissionais da Proporcdo de gestantes no

gestante com relatorios atencdo basica Periodo 100
atualizados;

- Manter 0 sistema Enfermeiro Proporcdo de gestantes no 100
SISPRENATAL atualizado; Periodo

- Acolher a puérpera e a crianca Enfermagem Proporgéo de atendimentos

na primeira semana ap6s o parto ACS realizados ao recém-nascido e 100

estabelecendo vinculo com a

equipe de salde;

a puérpera na primeira semana

de vida.
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- Manter as pactuacBes com Gestor Proporcéao de gestantes no
hospitais de referéncias; Periodo 100
- Incentivar, promover e apoiar 0 Enfermagem Proporgéo de Gestantes e
aleitamento materno; mées de criangas menores de 2 100
anos

- Fortalecer o planejamento Profissionais da Gestantes e mulheres
familia atencdo basica acompanhadas n ESF 100
-Diminuir a proporcdo de Profissionais da Proporcéo de gravidez nas
Gravidez na adolescéncia (10 a| atencdo bésica equipe | adolescentes (10 a 19 anos de 100
19 anos); Intersetorial idade)
-Manter grupo de gestantes; Enfermeiro, ACSs, Proporcdo de Gestantes

equipe Intersetorial 100
-Garantir a coleta do exame do Enfermeiro Proporcdo de Recém-nascidos
pezinho entre o terceiro e quinto ACSs 100
dia de vida;
-Incentivar junto ao hospital de Enfermeiro Proporcéo de Recém-nascidos
referéncia o exame da orelhinha e ACSs 100
teste do olhinho;
-Garantir  teste  rapido e Enfermeiro Proporcéo de gravidez
laboratorial de sifilis no primeiro ACSs 100
e terceiro trimestre da gestacéo, Gestor
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Manter atuante o
Comité de
Mortalidade Materna

e Infantil Municipal

- Investigar os ébitos maternos e Enfermeiro oObitos investigados / total de

0s Obitos em mulheres em idade oObitos ocorridos 100
fertil (MIF)  por  causas

presumiveis de morte materna;

- Investigar os obitos infantis e Enfermeiro oObitos investigados / total de

fetais no municipio; Obitos ocorridos 100

DIRETRIZ 4: Instituir a Rede de Apoio Psicossocial- RAPS.

-lImplantar e garantir 0 acesso a Atencdo Psicossocial da populacdo em geral, de forma articulada com os demais pontos de atencdo em

Objetivos ) ) .
salde e outros pontos intersetoriais.

Acdes Atividade Responsavel Meta 2023 Avaliacao Anual
Fortalecer e garantir a |- Fortalecer a rede ambulatorial e
assisténcia dos | intersetorial para atendimento de ) _ | Proporcéo de pacientes com

_ ) ) Equipe da atencédo
servicos de salde |transtorno mental e atendimento| = ) ) transtorno mental e 100

) ) ) basica e intersetorial o

mental na atencdo|do uso abusivo de crack, alcool e dependente quimicos.
béasica. outras drogas;
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- Revisar e instituir fluxos e

Diretor Municipal de

protocolos para integralidade das Depto de Salde Percentual de profissionais

acOes de salde mental na atencdo | Interlocutor da saide capacitados. 100

bésica e urgéncia e emergéncia,; mental

-Manter o interlocutor da saude| Diretor Municipal de | Proporcao de pacientes com

mental na AB; Depto de Saude transtorno mental e 100
Dependente quimicos.

-Fortalecer/desenvolver a Equipe de Numeros de pacientes com

educacdo continuada na AB; Multiprofissionais transtorno mental e 100
Dependente quimicos.

-Incentivar a implantacdo do| Diretor Municipal de | Proporcao de pacientes com

CAPS; Depto de Saude transtorno mental e 100
Dependente quimicos.

- Capacitar a equipe| Diretor Municipal de | Percentual de profissionais

multiprofissional para melhor Depto de Saude capacitados. 100

acolhimento ao usuario e familia;
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-Implantar a Auriculoterapia a| Diretor Municipal de Numero de fumantes em

principio  nos  grupos  de Depto de Salde tratamento dos grupos de 100
tabagismo, em sequéncia a nivel Equipe de tabagismo e populagéo em
ambulatorial seguindo indicacdo| Multiprofissionais geral

dos médicos da UBS/ESF, como

adjuvante nos tratamentos de

salde;

Criar grupos de apoio as familias Equipe de Proporc¢éo de pacientes em 100
e pacientes em acompanhamento| Multiprofissionais acompanhamento

Psiquiatrico psiquiatrico

DIRETRIZ 5: Garantir e fortalecer Atencéo Integral & Saude da Pessoa Idosa e os portadores de doencgas cronicas.

- Aprimorar a assisténcia da pessoa idosa e dos portadores de doencas crdnicas, com estimulo ao envelhecimento ativo, mediante

Objetivos qualificacio da gestdo e das redes de atencéo.
AcBes Atividades Responsavel Meta 2023
Implementara Rede |- Ampliar o cadastro dos idosos Realizar 100% a caderneta
o . . , Enfermagem )
de Assisténcia para |residentes no municipio atraves ACS do idoso 100
atendimento ao idoso. | da caderneta de saude do idoso;
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Enfermagem

Proporcéo de vacinas do

- Ampliar a cobertura vacinal, . _ 100
ACS calendario nacional .
- Implementar agdes de vigilancia
e educativas de prevencdo de _ 3 )
i Enfermeiro Proporcéo de pacientes
queda e fratura de fémur em o ) ) 100
) ) Fisioterapeuta idosos e com risco de queda
pessoas idosas nas Unidades
Bésicas de Salde;
- Desenvolver ages intersetoriais _ y )
5 . Equipe Proporcéo de pacientes
para prevencao de violéncia o ) 100
_ multiprofissional idosos
contra a pessoa idosa.
- Desenvolver acOes educativas e
de promocdo de forma _
. : . Equipe . . .
intersetorial  para reducdo de o Numeros de pacientes idosos 100
_ multiprofissional
fatores de risco;
- Fortalecer as visitas Equipe ESF ) o
o ) ) Proporcéo de visitas
domiciliares ao idoso que nao o ) 100
_ ] domiciliares a idosos
frequentam a unidade de salde;
- Realizar campanhas esporadicas Gestor Proporgéo de pacientes
em busca de novos casos de| Equipe da atencdo idosos e com risco de HAS e 100

hipertensos e diabéticos,

conscientizando a populagéo;

basica

Diabetes
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Implementar a Rede
de Assisténcia aos
portadores de

doencas cronicas.

- Aperfeicoar o atendimento Equipe ESF 3 )
) . Proporgao de pacientes
integral ao usuario melhorando a ) )

3 idosos e com risco de HAS e 100
deteccdo precoce e o tratamento _

Diabetes

dos casos;
- Reconhecer situacbes que Equipe ESF N _

) ) Proporcéo de Pacientes com
requeiram atendimento nas redes ] 100

risco
secundarias e terciarias;
- Garantir o fornecimento dos Gestor Numero de pacientes
insumos para 0s diabéticos Farmacéutico Diabéticos insulina 100
insulinos dependentes; Enfermeiro dependentes
- Capacitar de forma intensiva 0s Médico
profissionais da atencdo bésica Enfermeiro Proporcdo de profissionais 100
no atendimento integral aos capacitados
Hipertensos e Diabéticos;
Contratacdo de Médico Geriatra Gestor Proporcdo de populacédo 100
Prefeitura Municipal idosa

- Manter os registros atualizados Enfermagem Percentual de portadores de
dos casos diagnosticados com ACS HAS cadastrados no ESUS e 100

DCNT

acompanhados por equipe
ESF
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- Monitorar internagfes por Gestor ] B
L ) NUmero de Internagdes por
complicacdes do aparelho Enfermeiro o ]
. complicagdes do sistema 100
cardiovascular na rede do SUS; )
cardiovascular
-Implantar o atendimento de
AURICUTERAPIA, inicialmente
_ - Numero de fumantes em
aos pacientes de doencas Farmacéutico
. ) o tratamento dos grupos de
cronicas, como adjuvante ao seu Psicologa 100

tratamento e acompanhamento,
nos grupos de hipertensdo e

diabéticos

tabagismo e populacdo em

geral

DIRETRIZ 6: Fortalecer as acdes de vigilancia em salde seguindo os protocolos estabelecidos pelos drgéaos
competentes, ampliando a resolutividade.

- Reducdo dos riscos e agravos a salde da populacdo, por meio das acGes de promocdo e prevencdo realizadas pelas vigilancias

Objetivos epidemioldgica, sanitaria e ambiental.
. Atividades Responsavel Meta 2022 Avaliacéo Anual
Ac0es
Intensificar as medidas |- Garantir o custeio dos servigos| Diretor municipal do Incentivo Financiero do 100

de Prevencdo e controle

de Vigilancia em Salde;

Depto de saude

Governo
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das Doencas e Agravos

- Participar das capacitacOes

Equipe da atengédo

Total de Capacitagdes

disponibilizadas pelo estado. Basica 100
Estadual
- Atender as campanhas| Diretor municipal do
preconizadas pelo MS/ SES- SP e Depto de satde o
o _ ) Atingir 100% das Campanha
outras campanhas municipais; Equipe da atencédo _ 100
o Preconizadas pelo MS
Bésica
- Encerrar 100% das
investigacoes de doengas de Alimentacgdo das &reas
notificagdo compulsoria imediata Enfermagem técnicas no sistema do estado 100
(DNCI) com até 60 dias ap0Os para encerramento oportuno
notificacdo .
- Cadastrar/ fechar 100% das Enfermagem o _
) ) o Atingir o total de Fichas
fichas epidemioldgicas dentro do L 100
Epidemiologicas
prazo oportuno;
- Promover o diagnostico precoce Equipe da ESF )
Proporgéo de cura dos novos
e tratamento dos casos noOvos ] )
) ) casos Diagnosticados de
diagnosticados de tuberculose e 100

hanseniase;

hanseniase e Tuberculose
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- Desenvolver acbes adequadas

para diagnosticar e tratar casos de

Veterinario

Agente sanitario

Percentual de acdes de

dengue febre amarela, zica e ACS prevencéo para Dengue, Zica 100
leishmaniose, evitando Obitos; Controle de vetores e leishmaniose
IEC

- Manter adequado o espago| Diretor Municipal de
fisico para manejo de Depto de Saude o

) Habilitar sala de Zoonose 100
procedimentos de controle de
Z0oNoses.
- Detectar e referenciar ao SAE Médico 5

_ ) Proporgao de casos com
casos de HIV, AIDS e Hepatite; Enfermeiro 100
ISTs

- Monitorar cobertura vacinal de Enfermagem
rotina, realizando adequadamente Proporgéo de vacinas do 100
0 PNI em criangas, adultos, Calendério Nacional .
idosos e gestantes;
- Oferecer aconselhamento e Médico
testagem  nos  atendimentos Enfermeiro Proporcéo de atendimentos
individuais para pessoas que Psicdlogo de pessoas com situacdo de 100

apresentarem situacgdes de risco;

risco
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- Manter busca ativa da acuidade

nas escolas, convocando pais ou

Equipe de vigilancia

em Salde

Total de criancas de 5a 7

responsaveis dos casos para 100
anos
tratamento;
- Aprimorar a vigilancia| Vigilancias em saude,
epidemioldgica das violéncias,| Delegacia de Policia,
com énfase na prevencdo e Conselho tutelar, Proporgéo de notificagdes
controle da violéncia domestica CRAS das violéncias domesticas. 100
em mulheres, criancas,
adolescentes e idosas;
- Realizar campanha de Veterinario
vacinacao antirrabica; Enfermagem Atingir 100% da populacgéo
ACS canina 100
Controle de vetores
Diretor municipal do
Manter 0 Centro de Depto de satder )
Enfrentamento a Covid - 19 em Numero de 100

funcionamento

atendimentos/més
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Implementar acbes para
0 enfretamento e
combate da pandemia do
COVID- 19 e seus
desdobramentos.

Aperfeicoar a triagem clinica dos

Diretor municipal do

sintomas gripais com Depto de satde Numero de identificacéo. 100

profissionais capacitados, Médico Testagem e rastreamento
Enfermeiro

Ampliar a cobertura vacinal para| Diretor municipal do

o COVID-19, Seguir as Depto de saude

orientagdes do PNI como diretriz Enfermagem Ampliar a cobertura vacinal 100

municipal para aplicacdo das ACS para 0 COVID-19

vacinas para o0 COVID-19

Assegurar a protecdo sanitaria| Diretor municipal do

dos profissionais e trabalhadores Depto de saude Valor executado 100

da Secretaria Municipal de Saude

Garantir atendimento para as Médico

complicacbes elou  sequelas Equipe Ndmero de atendimentos 100

decorrentes do p6s COVID19. multiprofissional

Conservar 0 planejamento e Médico

monitoramento sistematico para a Enfermagem

conducdo de normas e rotinas, Equipe Numero de Capacitacdes a 100

bem como de assisténcia em
salide para o combate ao COVID-
19.

multiprofissional

Profissionais
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- Capacitar Supervisores para 0

VISA

Capacitacao do total de

controle de vetores e animais ) 100
) Supervisores
nocivos;
- Desenvolver e coordenar acGes | Equipe das vigilancias
e estratégias intersetoriais para em saude Capacitacao do total de 100
eliminacdo de criadouros em SUCEN Supervisores
areas publicas; ESF
- Realizar busca ativa de casos| Equipe das vigilancias
suspeitos e/ou positivos em todos em saude o .
o Visitar 100% dos imdveis do
0s imoveis visitados por Agentes SUCEN o 100
) o municipio
de Saude e Sanitarios; ESF
Veterinario
- Identificar nas visitas rotineiras VISA
dos agentes de salde nos imoveis Notificar 100% dos
em condi¢des de risco sanitario e proprietarios com risco 100
notificar os proprietarios para sanitario
regularizacéo;
- Enviar  amostras  para Veterinario
diagndstico de  leishmaniose Vigilancia Atingir 100% das amostras 100

visceral americana de cdes

suspeitos;

epidemioldgica

de caes
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Inspecionar 100% de servicos de

Diretor municipal do

Saude Publicos e Privados Depto de satde Atingir 100% das unidades 100
existente no municipio. VISA
Controlar 100% o risco sanitario| Diretor municipal do
de locais de atividade de interesse Depto de satde
a salde, de ambientes fechados e VISA Atingir 100% das unidades 100
uso coletivo relacionado ao uso de risco sanitério a Saude
de tabaco sob controle sanitario,
previsto na lei antifumo.
Controlar 100% estabelecimentos| Diretor municipal do Atingir 100% de
fornecedores de bebida alcodlica Depto de saude estabelecimentos 100
sob controle sanitario, previsto na VISA fornecedores de bebida
lei antialcodl. alcoolica
Controlar 100% o risco do| Diretor municipal do
medicamento de controle Depto de saude Atingir 100% dos local que 100
sanitario, envolvidos na cadeia VISA ofertam medicamentos
100 cadastrados e inspecionados
Controlar 100% dos produtos| Diretor municipal do o )
) ] Atingir 100% dos locais que
alimenticio sob controle Depto de saude
sanitario, cadastrados e VISA ofertam produtos 100

inspecionados.

alimenticios.
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Coleta da mostra para

PROAGUA implementado. VISA
Cadastrar e inspecionar os dados Atingir 100% das amostra de 100
informados no PROAGUA E agua potavel para consumo
SISAGUA.
- Capacitar profissionais da UBS VISA ) o

] o Proporgéo de profissionais
para controlar riscos sanitarios; 100

capacitados

DIRETRIZ 7: Garantir a Assisténcia Farmacéutica na Atencdo Basica no ambito do SUS.

Objetivos

-Estabelecer acdes estruturadas, articuladas e eficientes para implementar e qualificar as atividades e servicos prestados pela assisténcia

farmacéutica municipal.

Acdes

Atividades

Responsavel

Meta

2022

Avaliacao Anual
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Implementar e fortalecer
a Gestdo da Assisténcia

Farmacéutica Municipal .

- Elaboracao e revisdo Anual da
Relacéo Municipal de
Medicamentos (RENAME), com
base na RENAME (Relagdo

Farmacéuticas

Atingir 100% da relacdo de

Nacional de Medicamentos), Médicos ) o

] L ] medicamentos incluidos na 100
perfil epidemioldgico do Dentistas

o ) _ N RENAME
municipio e periodos sazonais, Fisioterapeutas
para inclusdo e/ou exclusdo de
medicamentos para atendimento
da populacéo assistida;
-Viabilizar a aquisicdo dos ] ]

. Setor Financeiro
medicamentos, por  processo _ o
L Prefeitura Municipal L
licitatorio, para atender ao ) o Manter aquisicdo de

Diretor municipal do 100

consumo anual de medicamentos
e manter o0s estoques para

regularidade no abastecimento;

Departamento de satde

Farmacéuticas

medicamentos
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- Prover a manutencdo dos
equipamentos  presentes  na
farmacia pablica municipal, a fim

de garantir a estabilidade dos

Diretor municipal do
Departamento de satde

Farmacéuticas

Elaboragéo e execucdo do

) ] 100
medicamentos e Servigos Plano
ofertados pela assisténcia Setor Financeiro
farmacéutica; Prefeitura Municipal
- Viabilizar aos pacientes o0
atendimento de forma Farmacéutico
descentralizada dos
medicamentos do Componente | Agentes Comunitarias o ]

o o ] Visitar 100% dos pacientes
especializado da  Assisténcia de saude _
com medicamentos de Alto 100

farmacéutica  (Alto custo),
prestando todas as orientagdes
necessarias ao acesso a esses

medicamentos,

Custo
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- Viabilizar atualizagdes e/ou
capacitacbes dos servidores da
Assisténcia Farmacéutica, a fim
de garantir e manter educacdo
permanente desses profissionais,
e assim oferecer a populacdo
assistida  atencdo profissional
muito mais  eficiente e

qualificada.

Diretor municipal do

Departamento de satde

Farmacéuticas

Setor Financeiro da

prefeitura Municipal

100

- Manter a alimentacdo dos
Programas da  Assisténcia
Farmacéutica — FARMANET

http://www.farma.saude.sp.gov.br/ -

com dados de Consumo mensal
dos Medicamentos do Programa
Dose Certa, Diabetes, Saude da
Mullher e Tabagismo, assim
como, com base neste consumo,
fazer a reposicéo trimestral dos

medicamentos destes Elencos.

Farmacéutica

Atingir 100% no sistema
FARMANET dos dados de

consumo mensal

100
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DIRETRIZ 8: Intensificar as acdes de saude bucal garantindo uma maior cobertura de atendimento na atencao basica.

Objetivos
- Garantir Assisténcia de Saude Bucal na Atencdo Bésica.
Acoes Atividades Responséavel Meta 2022
- Avaliar, monitorar e propor . o
Estratégia para manutencdo do Diretor Munl?lpal Porcentagem de Cobertura
Projeto  Sorria SP ou outras Depto de salde populacional estimada de
iniciativas para incentivos da| Coordenador da Saide |  SaUde basica na atencao 100
ampliacdo de salde bucal na Bucal basica.
Fortalecimento da Satde atengan basica :
Bucal. - Busca ativa e Incrementar o Dentlsta Atingir 100% da populagdo
diagnstico, tratamento € Enfermeiro para pesquisa de cancer
reabilitacdo de pacientes com bucal 100
cancer bucal; Meédico
- Garantir 0 acesso a demanda| Diretor Municipal
espontanea; Depto de saude
100

100




- Aquisicdo e manutencdo de| Diretor Municipal
materiais especializados Depto de salde Abastecimento/ manutencao
melhorando a qualidade do de insumos odontolégicos 100
atendimento;
- Manter contrato de servicos de| Diretor Municipal Proporc¢éo da populacdo com
prétese dentaria para garantir as Depto de salde necessidade de protese
ofertas das mesmas. dentaria 100
Ampliar 0 horario de| Diretor Municipal
atendimento na salde bucal até as Depto de salde Proporco da populagio com
19:00 horas Coord. da Saude Bucal necessidade de atendimento 100
ASB
Dentista
Manter em 90% vaga aberta na| Coordenador da Saude
agenda da equipe de saude bucal Bucal
em quantidade proporcional ao ASB
total de gestantes acompanhadas Dentista Proporcao de gestantes com
pelas equipes de salde da atendimento odontoldgico 100
familia. Garantir o acesso das realizado
gestantes ao
atendimento\avaliacéo
odontoldgica.
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- Melhorar a capacitacdo de

informacao e lancar no sistema;

Gestor

Coordenador da Saude

Proporcéo de profissionais

Bucal capacitados 100
ASB
Dentista
- Desenvolver atividades voltadas | Coordenador da Saude | Atingir 100% dos alunos da
aos alunos das escolas do Bucal Escola Municipal
municipio; ASB 100
Dentista
ACS
- realizar escovacoes ASB Atingir 100% dos alunos da
supervisionadas; Dentista Escola Municipal 100
- aumentar o indice de| Coordenador da Saude
atendimento de primeira consulta Bucal
odontoldgica; ASB 100
Dentista
ACS
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BLOCO- MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE

DIRETRIZ 9: Aperfeicoar a Rede de Urgéncia/ Emergéncia na Atencdo Bésica.

- Fortalecer o papel dos servicos de urgéncia e emergéncia do municipio como integrante do cuidado no territério e regulador da

Objetivos L )
classificacdo de risco conforme protocolos.
Acdes Atividades Responsavel Meta 2022
Elaborar e manter projetos de| Diretor Municipal NUmero de projetos de

Garantia de acesso

da populacdo a

Servigos de
qualidade de
atencéo

especializada de
Urgéncia e

Emergéncia

capacitacdo das equipes das| de Depto de Saude | capacitacdo das equipes das

Unidades de Saude para atender Unidades de Saude para
as pequenas urgéncias. atender as pequenas 100
urgéncias

elaborados e mantidos.

- Garantir materiais | Diretor Municipal | Abastecimento/ manutencao
permanentes, insumos e| de Depto de Saude de insumos

servigos nas unidades e Central 100
de Remocao;
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Dar conhecimento aos
profissionais da rede de atengédo

Béasica sobre os Protocolos de

Diretor Municipal
de Depto de Saude

Porcentagem de profissionais
da rede de atencéo basica

com conhecimento sobre o0s

encaminhamento para a Protocolos 100
Atencao

Especializada no Sistema Unico

de Salde — SUS.

Promover a integracdo dos| Diretor Municipal Percentual de servigos da

diferentes nivel de atencdo a| de Depto de Salde |rede de atencdo com fluxo de

salude para referéncia, contra comunicacdo de referéncia e
referéncia e transferéncia do contra- referéncia 100
usuario. implantado/ ano

- Garantir o transporte de Diretor Municipal | Proporc¢édo de pacientes para
Transferéncia de pacientes via| de Depto de Saude traslado via CROSS

CROSS; 100
- Garantir manutencdo | Diretor Municipal Manutencdo do 100% das

preventiva das ambuléncias; de Depto de Saude ambulancia 100
-Implantar ~ protocolos  de Medico Capacitar 100% dos

classificagho de risco na Enfermeiro profissionais 100

Unidade Bésica de Saude.
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Manter o consorcio
Intermunicipal  de
Jales  (CONSIRJ)
para urgéncias 24 h

Garantir o transporte do

Diretor Municipal

Proporcéo de paciente para o

paciente para o UPA de jales | de Depto de Saude UPA de jales 100
- Garantir 0 acesso ao servigo| Diretor Municipal | Manter o repasse financeiro
do SAMU; de Depto de Saude para CONSIRJ 100
-Monitorar os casos Diretor Municipal NUmero de casos
encaminhados para UPA. de Depto de Saude encaminhados para UPA 100
Disponibilizar o recurso para| Diretor Municipal | Manter o repasse financeiro
manutenc¢do do consorcio de Depto de Saude para CONSIRJ 100
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ACOMPANHAMENTO DA EXECUCAO DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE

Coordenacdo, execucao e avaliacdo do processo de planejamento do SUS no ambito Municipal consoante aos pactos estabelecidos no ambito do
Planeja SUS vem apontando cada dia mais a necessidade do comprometimento do gestor e da sua respectiva equipe técnica.
Considerando a dinamicidade dos elementos basicos: Diretrizes, Objetivos e Metas, o0 Plano de Salde pode ser plurianual. Requer revisdes periddicas,
e assim e necessario um acompanhamento auténtico contribuindo na sensibilizacdo da equipe com relagdo a institucionalizagdo de uma cultura
organizacional que venha valorizar o planejamento e a avaliagéo.
O Plano Municipal de Saude sera avaliado quadrimestralmente, utilizando a plataforma DIGISUS, e o Relatério Anual de Gestdo € a principal
ferramenta de acompanhamento da gestdo da salde nos Municipio, Estados, Distrito Federal e Uniao.
Além de comprovar a aplicacdo de recursos do SUS, os Relatérios de Gestdo também apresentam os resultados alcangados com a execucdo da
Programacao Anual de Saude. Eles orientam ainda a elaboracdo da nova programacao anual e eventuais redirecionamentos que se facam necessarios no
Plano de Salde.

CONSIDERACOES FINAIS

A Gestdo Municipal da Saude ird utilizar o Plano Municipal de Salde para intervir na area das necessidades da satde da populacdo, no sentido de
realizar acBes com transparéncia e visibilidade da Gestdo da Salde incentivando a participacdo da comunidade no sentido também da efetivacdo do
controle social através do acompanhamento e avaliacdo da Gestdo do Sistema de Salde em todas as areas da Atencdo a Salde de modo a garantir a
integralidade destas agoes.

Considerando que o Plano Municipal de Satde é um instrumento de Gestdo que estard em permanente construcao e em condi¢do acessivel, devera ser

disponibilizado em meio eletrdnico na Plataforma DIGISUS.
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S&o Francisco, 15 Marco de 2023.

Kelli Cristina Reinoso Gasques Sebastido de Oliveira Baptista
Diretora Municipal Depto de Saude Prefeito Municipal
Sao Francisco — SP Sao Francisco - SP
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