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SIGLAS

AlH — Autorizacao de Internagéo Hospitalar

AF — Assisténcia Farmacéutica

APAC - Autorizagdo de Procedimentos de Alta Complexidade
APS — Atenc¢édo Priméria a Saude

ASB - Auxilio & Saude Bucal

BCG - Bacilo de Calmette e Guérin (VACINA)

BPA - Boletim de Producdo Ambulatorial

CADWEB - Sistema Responsavel Pelo Cadastramento De Cidadaos na Base

de Acesso do Proprio Sistema Unico de Satide
CAPS - Centro de Atencéo Psicossocial
CEREST - Centro de Referéncia de Saude do Trabalhador
CIB — Comisséo Intergestores Bibartide
CMDCA - Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente
CME - Central de Materiais e Esterilizacédo
CMS - Conselho Municipal de Saude
CNS - Cartéo Nacional do SUS
CONASEMS - Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude
DANT - Doencas e Agravos Nao Transmissiveis
DIU - Dispositivo Intrauterino
DNCI - Doencas de Notificagdo Compulsodria Imediata
ECG - Eletrocardiograma
EMAD - Equipe Multiprofissional de Atencdo Domiciliar
EPIs — Equipamentos de Protecao Individual
ESB - Equipe de Saude Bucal
ESF — Estratégia Saude da Familia
eSUS-VE - Sistema de Estratégia da Vigilancia Epidemiol6gica
FOLLOW-UP - Cuidado do Prematuro de Risco ApGs a Alta Hospitalar.

GAL - Gerenciador de Ambiente Laboratorial
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HCV - Hepatite C

HIV - Virus da Imunodeficiéncia Humana

HMNF — Hospital Maternidade de Nova Friburgo

HMRS - Hospital Municipal Raul Serta

ILPIS - Instituicdes de Longa Permanéncia para ldosos
INCA - Instituto Nacional do Céancer

INSS - Instituto Nacional do Seguro Social

IST — Infec¢des Sexualmente Transmissivel

LIRA — Levantamento de indice Réapido para Aedes aegypti
LOA - Lei Orgamentaria Anual

LRPD - Laboratério Regional de Protese Dentaria

MPT — Ministério Publico do Trabalho

MS — Ministério da Saude

0.S. — Organizacéao Social

ODP - Oxigenoterapia Domiciliar Prolongada

PAISM - Programa de Assisténcia Integral a Saude da Mulher
PAS - Programacédo Anual de Saude

PBF — Programa Bolsa Familia

PCDT - Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas
PLDO - Projeto de Leis de Diretrizes Or¢camentarias

PMNF - Prefeitura Municipal de Nova Friburgo

PMS - Plano Municipal de Saude

PNAF — Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica
PNPS - Politica Nacional de Promocédo da Saude

PNSTT - Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora
PPA - Plano Plurianual

PIP — Programacé&o Pactuada Integrada

POP — Procedimento Operacional Padrao

PPAV - Programa de Prevencdes de Acidentes e Violéncia

PSE - Programa Saude na Escola
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1- Apresentacao

O Plano Municipal de Saude, além de requisito legal, € o instrumento de gestdo
gue consolida a cooperacdo municipal no planejamento estratégico nacional do SUS, sendo
um instrumento referencial basico, deve refletir as diferentes realidades locais, sendo
elaborado a partir de uma andlise situacional. E, por isso, o resultado de um trabalho
participativo e representativo da populacao, gestores, dirigentes politicos e profissionais, no
gual objetivou-se compatibilizar da melhor forma as necessidades da politica de saude com

a disponibilidade de recursos do Municipio de Nova Friburgo.
Instrumentos de Planejamento do SUS:

Plano Plurianual (PPA) — é um dos instrumentos de planejamento e gestéo

publica com vigéncia de 4 anos.

Projeto de Leis de Diretrizes Orcamentarias (PLDO) — Apresenta a estrutura

dos programas, acdes e metas fisicas do PPA na Camara Municipal de Vereadores (CMV).

Lei Orcamentéaria Anual (LOA) — Apresenta a estrutura dos programas, acoes e

orcamento previsto na CMV

Plano Municipal de Saude (PMS) — Instrumento que, a partir da analise

situacional, apresenta as intencdes e os resultados a serem buscados no periodo de 4 anos

Programacdo Anual de Saude (PAS) — Instrumento onde se operacionaliza as
intencdes do PMS e onde as metas fisicas e orcamentarias anuais sédo correlacionadas ao
PPA.

Relatério Anual de Gestdo (RAG) — E o instrumento onde, entre outras

informacdes, apresenta os resultados alcancados na PAS

Principais normatizacdes: CF/88 Art. 165 e 169 Lei 8080/1990 LC n° 101/2000
LC n°® 141/2012 Portaria GM n° 2.135/2013.
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2 - Introducéao

O Sistema Unico de Satde (SUS) é uma conquista do povo brasileiro,
garantido pela Constituicdo Federal de 1988, em seu artigo 196, por meio da Lei n°.
8.080/1990. O SUS é o unico sistema de saude publica do mundo que atende mais
de 190 milhdes de pessoas, sendo que 80% delas dependem exclusivamente dele

para qualquer atendimento de saude.

O SUS é financiado com os impostos do cidaddo — ou seja, com recursos
proprios da Unido, Estados e Municipios e de outras fontes suplementares de

financiamento, todos devidamente contemplados no orgamento da seguridade social.

O SUS nasceu por meio da pressdo dos movimentos sociais que entenderam
gue a saude € um direito de todos, uma vez que, anteriormente a Constituicdo Federal

de 1988, a saude publica estava ligada a previdéncia social e a filantropia.

Para que o acesso a assisténcia de saude de qualidade néo ficasse restrita ao
modelo privado ou a saude complementar (Planos de Saude) foi criado o SUS, cujo

sistema esta em constante processo de construcéo e fortalecimento.

De acordo com a Constituicdo Federal, os municipios sdo obrigados a destinar
15% do que arrecadam em acbes de saude. Para os governos estaduais, esse
percentual é de 12%. Ja o Governo Federal tem um calculo um pouco mais complexo:
tem que contabilizar o que foi gasto no ano anterior, mais a variacdo nominal do
Produto Interno Bruto (PIB). Entdo essa variacdo é somada ao que se gastou no ano

anterior para se definir qual o valor da aplicacdo minima naquele ano.

Todos os brasileiros podem usar o SUS, porque todos nds contribuimos com
0S nossos impostos para que ele funcione. O SUS é integral, igualitario e universal, ou
seja, ndo faz, e nem deve fazer qualquer distincdo entre os usuarios. Inclusive,
estrangeiros que estiverem no Brasil e por algum motivo precisarem de alguma

assisténcia de saude, podem utilizar de toda rede do SUS gratuitamente.

O modelo de gestdo do Sistema Unico de Saude (SUS) é descentralizado. Ou
seja, Governo Federal (Unido), Estados e Municipios dividem a responsabilidade de

forma integrada, garantindo o atendimento de salde gratuito a qualquer cidadao
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através da parceria entre os trés poderes. Em locais onde ha falta de servi¢os publicos,
0 SUS realiza a contratacdo de servicos de hospitais ou laboratérios particulares para
gue ndo falte assisténcia as pessoas. Desse modo, estes locais também se integram a

rede SUS, tendo que seguir seus principios e diretrizes.

E importante frisar que Municipio, Estado e Governo Federal tém suas
respectivas responsabilidades para a gestdo da saude publica brasileira. Os
percentuais de investimento financeiro dos de cada um sao definidos, atualmente, pela

Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012.

Por esta lei, Municipios e Distrito Federal devem aplicar anualmente, no
minimo, 15% da arrecadacdo dos impostos em acdes e servicos publicos de saude,
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 (PIB) do ano antecedente ao da Lei Orgcamentaria

Anual.

O Controle Social é a participacdo do cidaddo na gestdo publica, na
fiscalizagcdo, no monitoramento e no controle das acdes do Poder Publico. Trata-se de
um importante mecanismo de fortalecimento da cidadania para a consolidacdo das

politicas publicas que envolvam o Sistema Unico de Saude (SUS).

O Conselho Municipal de Saude (CMS) instancia maxima de deliberacdo do
Sistema Unico de Salde — SUS — de carater permanente e deliberativo, tem como
missdo a deliberacao, fiscalizacdo, acompanhamento e monitoramento das politicas

publicas de saude.

O CMS é um Orgéo vinculado a Secretaria Municipal de Satide composto por
representantes de Entidades/Instituicbes e Movimentos Representativos de: usuarios,
entidades representativas de trabalhadores da area da saude, governo e prestadores
de servicos de saude publicos e privados, devendo o seu Presidente ser eleito entre

0os membros do Conselho.

E competéncia do Conselho, dentre outras, aprovar o Orcamento da Salde
assim como, acompanhar a sua execu¢cao or¢camentaria. Também cabe ao pleno do

CMS a responsabilidade de aprovar a cada quatro anos o Plano Municipal de Saude.

As discussfes atuais entre os gestores de saude, em cada nivel de governo,
apontam para que o Plano de Saude, que € a base de todas as atividades e

programacdes do SUS, deva ser compativel com o Plano Plurianual e com as anuais
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LDO e LOA. Nesse sentido, o Plano de Saude é também plurianual, sendo
operacionalizado por intermédio das Programacdes Anuais que, no tocante aos
recursos financeiros necessarios a sua consecuc¢do, devem manter igualmente a

necessaria uniformidade com a LDO e a LOA.

3 - Caracterizacao Geral do Municipio

3.1 - Dados Gerais

Nova Friburgo — Cidade Regido Serrana

Unidade Federativa — Rio de Janeiro

Municipios limitrofes:
Bom Jardim Silva Jardim
Cachoeiras de Macacu Sumidouro
Casimiro de Abreu Teresopolis
Duas Barras Trajano de Morais
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Distancia até a capital 136 km

Caracteristicas geograficas

Area 935,429 km?
Populacéo 191.158 hab. IBGE/2020
Densidade 195,07 hab/km?

Clima Tropical de altitude

IDH 0,745 — IBGE /2010

PIB per capita R$ 27.435,52 IBGE/2018

O Municipio de Nova Friburgo localiza-se no centro-norte do estado do Rio de
Janeiro, na Mesorregidao do Centro Fluminense, a 22°16'55" de latitude sul e 42°31'52" de
longitude oeste, a uma altitude de 846 metros, distando 136 km da capital Carioca. Ocupa
uma area de 933,414 km>.

As principais atividades econdmicas sao baseadas em: industria de moda intima,
olericultura, caprinocultura, industria (téxteis, vestuario, metalurgicas e turismo), producéo de

flores de corte e de truta.

3.2 - Regides do Municipio

O municipio se estende de sul a norte, em comprimento. As primeiras informacfes
sobre a cidade contam que, os imigrantes chegaram a Fazenda do Morro Queimado pelas
encostas do Pico da Caledobnia, por isso a regido do Cénego possivelmente € uma das
primeiras colonizadas da regiao.

Nova Friburgo pode ser dividida nas regides norte (Cons. Paulino e Riograndina), sul
(Olaria e Mury), oeste (Campo do Coelho e Conquista) e leste (Amparo, Lumiar e Sao Pedro

da Serra).

3.3 = Distritos
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Centro

Riograndina
Campo do Coelho
Amparo

Lumiar

Conselheiro Paulino
Sao pedro da Serra
Mury

3.4 - Geografia

Nova Friburgo localiza-se a 846 m de altitude na sede do municipio, representado por
um marco de ferro mais precisamente aos pés da estatua de Alberto Braune, no centro da
Praca Getulio Vargas. Outro marco importante de Nova Friburgo € o ponto geodésico aos
pés de Getulio Vargas, na mesma praca. O marco representa o ponto exato onde fica o

centro do estado do Rio de Janeiro.

3.5 - Hidrografia

O municipio de Nova Friburgo € banhado pelas bacias dos rios Grande, Bengalas e
Macaé e dos ribeirdes de Sao José e do Capitdo. Os principais rios que cortam a area
urbana da cidade sdo o Santo Anténio (que vem da regido de Debossan), Conego (que vem
da regido do Cascatinha). O Rio Bengalas se forma apds o encontro destes rios.

O rio Cbénego nasce da juncdo do cérrego Caledbnia, cérrego Bambuacue do rio
Cascatinha, no mesmo bairro. Percorre os bairros da Cascatinha, Santo Antdnio, Cénego,

Olaria, Bela Vista, em sua parte baixa e centro.

J& o rio Santo Antbnio nasce no bairro do Debossan, corta as localidades de Mury,
Ponte da Saudade, Bairro Ypu e centro, e juntamente com o rio Cénego forma o rio

Bengalas.

O rio Macaé nasce na localidade de Verdun, em Macaé de Cima, distrito de Mury, e
segue rumo ao leste do municipio, em direcdo a Lumiar. Em Lumiar, recebe as aguas de
diversos rios, como o rio Bonito e o rio Sdo Pedro. Possui diversos trechos cheios de

cachoeiras, 0 que propicia a pratica de esportes radicais, que fazem de Lumiar um dos mais
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importantes redutos de esportes radicais do estado, com competicdes como os Circuitos
Estadual e Nacional de Canoagem, muito concorridos.

O rio Grande nasce no bairro de Sao Lourenco, Campo do Coelho, zona rural da
cidade. Rio que banha as éareas rurais da cidade cortando bairros como Conquista, Rio
Grande de Cima e o distrito de Riograndina, o Grande € um dos mais importantes afluentes
do Paraiba do Sul.

Os ribeires de Sdo José e do Capitdo nascem no bairro da Varginha, cortando
grande é&rea rural da localidade e do distrito do Amparo. O Capitdo desagua no Sao José,

gue por sua vez desagua no rio Grande, ja na cidade de Bom Jardim.

A maioria dos rios existentes na Serra dos Orgéos e em grande parte do estado do
Rio de Janeiro tém suas precipitacdes geradas nas montanhas de Nova Friburgo, como € o

caso dos rios Macacu, Guapiacgu, Sao Jodo e Capivari, entre outros.

3.6 — Economia

O municipio tem um forte apelo para o turismo devido a sua paisagem, aos seus rios

e trilhas e aos seus lugares bucdlicos. O distrito urbano € procurado por familias e casais

devido ao clima frio. Friburgo possui também atracfes afastadas de centro, procuradas por
praticantes de ecoturismo e esportes de aventura. Um dos distritos mais conhecidos é o

vilarejo de S&o Pedro da Serra.

O municipio também é conhecido como a Capital Nacional da Moda intima, por sua
enorme producdo, com grande variedade de modelos. Suas marcas estdo comecando a
competir no mercado exterior e 25% da producdo nacional de lingerie € produzida no
municipio.

Nova Friburgo € a segunda maior produtora de flores do Brasil, sendo superada
apenas por Holambra em Sdo Paulo; a comunidade de Vargem Alta, no distrito de Séo

Pedro da Serra, € a principal regido produtora.

Nos udltimos anos, o municipio tem recebido muitos estudantes, que procuram as

universidades do municipio, evitando os grandes centros.

As principais indastrias do municipio sdo do setor téxtil, seguido pelo setor
metallrgico. O municipio tem no setor agricola uma fatia consideravel de sua receita. A

maior parte do PIB deriva do setor dos servicos, seguido pela indUstria e a agricultura.
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3.7 — Transportes

A cidade tem apenas uma empresa de 6nibus municipal, a Friburgo Auto Onibus Ltda
(NovaFaol), h4 um sistema de integracao dos 6nibus, que contam com bilhetagem eletrénica
Riocard, a bilhetagem oficial do Estado do Rio de Janeiro. Nesse sistema, 0 passageiros tém
o direito de viajar, durante um determinado periodo, integrando-se em qualquer ponto da

cidade com o cartdo.

Além disso, a cidade possui dois terminais de transporte intermunicipal e
interestadual: a Rodoviaria Sul, no bairro da Ponte da Saudade, que recebe os 6nibus que
vém das cidades do Rio de Janeiro, Sao Paulo e Niteroi, atendidas pela Auto Viagdo 1001, e
a Rodoviaria Norte, no bairro de Duas Pedras, que recebe os 6nibus que vém das cidades
de Teresopolis e do centro-norte, norte, noroeste, costa do sol fluminense e zona da mata
mineira, pelas empresas Auto Viacdo 1001, Empresa Brasil e Viacdo Teresopolis. Existe
ainda a linha de 6nibus que liga Nova Friburgo a Soledade (distrito de Sumidouro), via

Conquista e Pildes. Esta linha € mantida pela Viacdo Carmense.

3.8 — Distancias e Acessos
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CIDADE DISTANCIA (km) RODOVIA DE ACESSO
BELO HORIZONTE 492 RJ 116 e BR 040
BOM JARDIM 25 RJ 116
CACHOEIRAS DE MACACU 40 RJ 116
CANTAGALO 51 RJ 116
CARMO 77 RJ 148
CASIMIRO DE ABREU 166 RJ 116 e BR 101
CASIMIRO DE ABREU 66 VIA SERRA-MAR (ESTRADA DE
TERRA)
CORDEIRO 50 RJ 116 e 160
DUAS BARRAS 44 RJ 116 e 144
ITAOCARA 66 RJ 116
MACAE 220 RJ 116 e BR 101
RIO DE JANEIRO 136 RJ 116 e BR 101
SANTO ANTONIO DE PADUA 87 RJ 116
SANTA MARIA MADALENA 95 RJ 116 e 172
SAO SEBASTIAO DO ALTO 73 RJ 116 e 176
SAO PAULO 564 RJ 116, BR 101 e 393
SILVA JARDIM 130 RJ 116 e BR 101
SUMIDOURO 48 RJ 148
TERESOPOLIS 77 RJ 130
TRAJANO DE MORAIS 96 RJ 116, 146 e 172
VITORIA 405 RJ 116 e BR 101
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3.9 — Demografia
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Populacdo Residente por Faixa Etaria e Sexo, 2012
Felbe (S Masculino | Feminino Total
Oa4 5.225 5.182 10.407
5a9 6.132 5.804 11.936
10a 14 7.005 6.750 13.755
15a19 7.101 6.715 13.816
20a 29 14.188 14.633 28.821
30a39 13.517 14.833 28.350
40 a 49 13.084 14.431 27.515
50 a 59 10.358 12.166 22.524
60 a 69 6.498 7.934 14.432
70a79 3.343 4.522 7.865
80e+ 1.432 2.538 3.970
Total 87.883 95.508 183.391
Fonte: SARGSUS

3.10 - Educacéo

Nos ultimos anos, varias instituicdbes de ensino superior tém instalado novas
unidades no municipio de Nova Friburgo, contribuindo para a mudanca do seu perfil

industrial para estudantil.

InstituicOes de ensino superior

* Cefet
* Unopar
* Universidade Federal Fluminense (UFF)

* Universidade do Estado do Rio de Janeiro (UERJ, IPRJ)
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* Universidade Candido Mendes (UCAM), com diversos cursos de nivel superior.

* Universidade Estacio de S& (UNESA), com diversos cursos de graduacéo,

graduacdao tecnoldgica(curta duracao), pés-graduacéo, extensao e férias.

4 - Situacéo de Saude

4.1 - Morbi-mortalidade

Informacdes da base de dados local tendo como ano de referéncia 2019.

Mortalidade por Idade :

Numero Absoluto
Faixa Etéria Total
Menor 1 ano 24
1 a4 anos 4
5a9anos 3
15a 19 anos 9
20 a 29 anos 36
30 a 39 anos 39
40 a 49 anos 105
50 a 59 anos 189
60 a 69 anos 313
70 a 79 anos 371
80 anos e mais 527
Total 1.620

Fonte: DATASUS
Municipio: 330340 Nova Friburgo
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Periodo: 2019

Mortalidade por Faixa Etaria menor de 1 ano :

Numero Absoluto
Faixa Etéaria Total
00 a 6 dias 16
07 a 27 dias 5
28 a 364 dias 3
Total 24
Fonte: DATASUS
Municipio: 330340 Nova Friburgo
Periodo: 2019
Mortalidade por Sexo :
Numero Absoluto
Masculino Feminino ’ Total
816 1.620

804

Fonte: DATASUS

Municipio: 330340 Nova Friburgo

Periodo: 2019

Nascidos Vivos por Sexo :
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NUumero Absoluto

Masculino

Feminino

Total

1.121

1.036

2.157

Fonte: DATASUS

Nascidos Vivos

Municipio: 330340 Nova Friburgo
Periodo:2019

Obitos por Sexo sequndo Capitulo / Causa:

NUmero Absoluto

Capitulo CID - 10 Masculino  |Feminino  TOTAL
Algumas doencas infecciosas e parasitarias 28 \ 39 \ 67
Neoplasias (tumores) 149 | 161 | 310
Doencas do sangue e dos 6rgéos 6 8 14
hematopoéticos e alguns transtornos

imunitarios.

Doencas endocrinas nutricionais e metabdlicas 52 ‘ 69 ‘ 121
Transtornos mentais e comportamentais 21 \ 24 \ 45
Doencas do sistema nervoso 24 . 3B | 59
Doencas do aparelho circulatério 218 | 206 | 424
Doencas do aparelho respiratdrio 81 . 78 | 159
Doencas do aparelho digestivo 65 . 3 | 100
Doencas da pele e do tecido subcutaneo - | 3 3
Doencas sistema osteo muscular e tecido 4 10 14
conjuntivo

Doencas do aparelho geniturinario 21 . 38 | 59
Algumas afecc¢des originadas no periodo 4 12 16
perinatal

Malformag&o Congénita, deformidades e 2 2 4
anomalias cromossdmicas

Sintomas, sinais e achados anormais de 56 45 101
exames clinicos e de laboratdrio.

Causas externas de morbidade e mortalidade 85 38 123
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TOTAL 816

803 1.619

Fonte: DATASUS
Municipio: 330340 Nova Friburgo
Periodo: 2019

Obitos por Sexo sequndo Causa Mal Definida :

NUmero Absoluto

Causa Mal Definida Masculino |[Feminino \Total
Sintomas, sinais e achados anormais de exames |56 44 100
morte subita infancia

Doencas do aparelho circulatorio, mal definidas - \1 \1
Doencas do aparelho respiratério, mal definidas |2 4 \6
TOTAL 58 49 107

Fonte: DATASUS

Obitos p/ Ocorrénc por Faixa Etaria
Municipio:330340 - Nova Friburgo
Periodo:2019
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4.2 - Diagnostico dos Servigos de Saude

Capacidade Instalada de Servigos Ambulatoriais;
Municipio: Nova Friburgo

Periodo: 2021

CNES - Estabelecimentos por Tipo

Quantidade por Tipo de Prestador segundo Tipo de Estabelecimento (Geral)

Tipo de Estabelecimento Publico Privado Fisico Total
Central de Regulacéo de Servicos de
, 1 - - 1
Saude
Centro de Atencdo Hemoterapiyca e
ou Hematologica - 1 - 1
Centro de Atencao Psicossocial 5 i i >
ESF 20 i i 20
Unidade Basica de Saude 3 i i 3
Clinica Especializada/Ambulatorio
Especializado 2 27 1 30
Consultério Isolado i i 100 100
Hospital Especializado 5 1 i 3
Hospital Geral 1 3 i 4
Policlinica 5 i i >
Unidade de Vigilancia em Saude 1 i i 1
Unidade Moével Terrestre 5 i i >
TOTAL 36 32 101 169

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil —
CNES

Av. Alberto Braune, n2 244 — 22 Andar — Tel. 2522-0661



4.3 - Capacidade Instalada dos Servigcos Hospitalares

HOSPITAL MATERNIDADE DOUTOR MARIO DUTRA DE CASTRO

DESCRICAO LEITOS
Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal 6
Obstetricia Cirargica 9
Obstetricia Clinica 30
Pediatria Clinica 6
FONTE: CNES
HOSPITAL MUNICIPAL RAUL SERTA
DESCRICAO LEITOS
Unidade de Isolamento 4
UTI Adulto tipo I 12
UTI Adulto — Sindrome respiratoria aguda grave- COVID 19 20
Buco Maxilo Facial 6
Cirurgia Geral 22
Ginecologia
Nefrologiaurologia
Neurocirurgia
Ortopediatraumatologia 40
Plastica
Aids
Cardiologia 25
Clinica Geral 34
Hematologia 2
Nefrourologia
Neurologia 7
Pneumologia 15
Saude Mental 7
Pediatria Clinica 21

FONTE : CNES
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HOSPITAL SAO LUCAS

DESCRICAO

LEITOS

UTI adulto tipo I

6

Cardiologia

10

Cirurgia Geral

40

Clinica Geral

40

Obstetricia Cirargica

Obstetricia Clinica

Pediatria Clinica

FONTE : CNES

HOSPITAL SERRANO

DESCRICAO

LEITOS

UTI adulto tipo Il

10

Buco Maxilo Facial

Cardiologia

Cirurgia Geral

Endocrinologia

Gastroenterologia

Ginecologia

Nefrologiaurologia

Neurocirurgia

Oftalmologia

Oncologia

Ortopediatraumologia

Otorrinilaringologia

Plastica

Cardiologia

Clinica Geral

Geriatria

Nefrourologia

Neurologia

Pneumologia

Cirargico/Diagnostico/Terapéutico

RlRr|Rr|[RIRIMPRP|IRPR|IRPRIlW|IRP|IP|ININ[R|IN|IP[D|R|R
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FONTE : CNES

HOSPITAL UNIMED NOVA FRIBURGO

DESCRICAO LEITOS

Unidade de Cuidados Intermediario Adultos 14

Unidade de Isolamento

UTI Neonatal — Tipo |

UTI Pediétrica - Tipo |

Cirurgia Geral 33

Clinica Geral 32

Obstetricia Cirargica

Obstetricia Clinica

Psiquiatria

Pediatria Cirargica

AP |INO®

Pediatria Clinica

FONTE : CNES

5 — Gestao do SUS Nova Friburgo

5.1 — Gestao Administrativa

A secretaria de Saude apresenta diferentes formas de contratacdo no seu quadro de
funcionéarios: concursados, contratados temporariamente, comissionados (nomeados), e

estaveis (contratados anteriores a CRFB/1988) e Prestadores de Servico Autbnomo (RPA).

Ressaltamos que o Plano Municipal de Saude esta prevendo uma reorganizacdo do

organograma de acordo com 0 NOVO concurso a ser realizado.

S&o principios gerais do financiamento para o Sistema Unico de Saude: Repasse
Fundo a Fundo de Responsabilidade das esferas de gestdo da Unido e Estados, além do

aporte financeiro do Municipio para financiamento do Sistema Unico de Sautde.
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Os repasses de recursos do Fundo Nacional de Saude, destinados a despesas com
acOes e servicos publicos de saude, na modalidade fundo a fundo ao Municipio de Nova

Friburgo sdo organizados e transferidos na forma dos seguintes blocos de financiamento:
v Bloco de Custeio das Acbes e Servigcos Publicos de Saude; e
v Bloco de Investimento na Rede de Servigos Publicos de Saude.

Os recursos que compdem cada Bloco de Financiamento devem ser aplicados em acdes e
servicos publicos de saude relacionados ao préprio bloco, devendo ser observados:

| — a vinculagdo dos recursos, ao final do exercicio financeiro, com a finalidade definida

em cada Programa de Trabalho do Orcamento do Municipio correspondente;

Il — o estabelecido no Plano de Saude e na Programacao Anual do Estado, do Distrito
Federal e do Municipio submetidos ao respectivo Conselho de Saude; e

[l — o cumprimento do objeto e dos compromissos pactuados e/ou estabelecidos em
atos normativos especificos expedidos pela dire¢cdo do Sistema Unico de Saude - SUS em

sua respectiva esfera de competéncia.

A vinculacdo supramencionada € valida até a aplicacdo integral dos recursos
relacionados a cada Programa de Trabalho correspondente, ainda que em exercicio diverso

daquele em que ocorreu o ingresso do recurso no fundo do Municipio.

Bloco de Custeio

Os recursos financeiros referentes ao Bloco de Custeio das Acbes e Servicos
Publicos de Saude transferidos ao Municipio de Nova Friburgo em conta-corrente Unica e
destinar-se-ao:

1. A manutencéo da prestacdo das acdes e servicos publicos de salde; e

2. Ao funcionamento dos 0rgaos e estabelecimentos responsaveis pela
implementacéo das acdes e servi¢cos publicos de saude.

E vedado ao Municipio de Nova Friburgo a utilizacio de recursos financeiros
referentes ao Bloco de Custeio das Acdes e Servicos Publicos de Saude para o pagamento
de:

e Servidores inativos;

e Gratificacdo de funcdo de cargos comissionados, exceto aqueles diretamente ligados as

fungBes relacionadas aos servigos previstos no respectivo Plano de Saude;
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e Pagamento de assessorias ou consultorias prestadas por servidores publicos
pertencentes ao quadro do préprio Municipio; e

e Obras de constru¢cfes novas, bem como de ampliacdes de imoOveis ja existentes, ainda

que utilizados para a realizacdo de acdes e/ou servicos de saude.

Bloco de Investimento

Os recursos financeiros referentes ao Bloco de Investimento na Rede de Servigcos de
Saude transferidos ao Municipio em conta-corrente Unica, serdo aplicados conforme definido

no ato normativo que lhe deu origem, e destinar-se-ao, exclusivamente, a:

| — aquisicdo de equipamentos voltados para a realizacdo de acdes e servigos
publicos de saude;

Il — obras de constru¢cdes novas utilizadas para a realizacdo de acbes e servicos
publicos de saude; e

[l — obras de ampliacdo e/ou adequacdes de imoveis ja existentes utilizados para a
realizacéo de acdes e servigcos publicos de saude.

Fica vedado ao Municipio a utilizacdo de recursos financeiros referentes ao Bloco de

Investimento em finalidade divergente das citadas acima.

Recurso Préprio

A Emenda Constitucional n°. 029/2000 preconiza a aplicacdo minima na saude de

15% dos recursos oriundos da transferéncia de impostos municipais, estaduais e da Uniao.

O Sistema de Informacfes sobre Or¢camentos Publicos em Saude (SIOPS) é um
sistema de coleta e consolidacao de informacdes sobre as receitas totais e despesas com
acoles e servicos publicos de saude das trés esferas de governo, proporcionando a
sociedade o conhecimento sobre a aplicacdo dos recursos publicos nesta area atraves de
um instrumento de acompanhamento do cumprimento da Emenda Constitucional n°.
29/2000. As informac¢des dos gestores sdo transmitidas eletronicamente para o banco de
dados da DATASUS/MS.
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6 — Geréncia de Regulacéo, Controle e Avaliacao

A regulacao de sistemas de saude é definida a partir dos principios e diretrizes do SUS;
sdo macrodiretrizes para a regulacdo da atencdo a saude e compreende acdes de
monitoramento, controle, avaliacdo, auditoria e vigilancia desses sistemas. Comporta acdes
de regulacdo do: gestor federal em relacdo a estados, municipios e setor privado nao
vinculado ao SUS; gestor estadual em relagdo a municipios e prestadores; gestor municipal
em relacdo aos prestadores; e autorregulacdo de cada um dos gestores.

A regulacéo da atencéo a saude tem como objeto a producao das ac¢Oes diretas e finais
de atencdo a saude. Consiste em uma organizacdo de estruturas, tecnologias e acoes
dirigidas aos prestadores de servicos de saude, publicos e privados, exercidos pelas
secretarias estaduais e municipais de Saude, conforme pactuacédo estabelecida no Termo de
Compromisso de Gestdo do Pacto pela Saude. As acoes compreendem a Fonte: Elaborado
com base na Portaria n. 1.559/2008, do Ministério da Saude (2008).

A regulacdo do acesso compreende a atuacdo nas referéncias intramunicipais, nas
referéncias intermunicipais e na regulacdo sobre os prestadores de servicos de saude como
forma de disponibilizar a melhor alternativa assistencial de modo agil, oportuno e adequado
as necessidades dos usuérios. E estabelecida pelo complexo regulador e suas unidades
operacionais; abrange a regulacdo médica, exercendo autoridade sanitaria para a garantia

do acesso baseada em protocolos, classificacdo de risco e demais critérios de priorizacao.
6.1. CONTROLE E AVALIACAO

O Controle e Avaliacdo séo processos inerentes a funcdo de gestéo, voltados para os
aspectos quantitativos, qualitativos, fisicos e financeiros das politicas de saude.

No que se refere as acles e servicos de Média e Alta Complexidade, sdo objetos de
controle e avaliacdo pelo Ministério da Saude, as politicas de financiamento, de concessao
de incentivos, de habilitacdo e qualificacdo de servicos e regulagéo, utilizando, para tanto, os

dados disponiveis nos Sistemas de Informacéo do SUS.
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O monitoramento, controle e avaliacdo da prestacdo de servi¢os de salude a populacéo
sdo responsabilidades dos gestores estaduais e municipais, tendo com um dos principais

insumos para estas praticas o processo de contratacdo de servicos complementares.

6.2. TRATAMENTO FORA DE DOMICILIO — TFD

O Tratamento Fora de Domicilio — TFD, instituido pela Portaria n° 55 da Secretaria de
Assisténcia a Saude (Ministério da Saude), € um instrumento legal que visa garantir, através
do SUS, tratamento médico a pacientes portadores de doencas nao trataveis no municipio
de origem por falta de condi¢des técnicas.

Assim, o TFD consiste em uma ajuda de custo ao paciente, e em alguns casos,
também ao acompanhante, encaminhados por ordem médica as unidades de saude de outro
municipio ou Estado da Federacdo, quando esgotados todos os meios de tratamento na
localidade de residéncia do mesmo, desde que haja possibilidade de cura total ou parcial,
limitado no periodo estritamente necessario a este tratamento e aos recursos orcamentarios
existentes.

Destina-se a pacientes que necessitem de assisténcia médico-hospitalar cujo

procedimento seja considerado de alta e média complexidade eletiva.

6.3. DIRETRIZES

As diretrizes da regulacdo no presente plano tém como referencial teérico, a atencéo
primaria a salude o centro organizativo do sistema, estruturada a partir dos quatro atributos
essenciais:

v' Acesso e prestacao de servicos de primeiro contato

v' A assuncao de responsabilidade longitudinal pelo paciente (continuidade da
relacdo clinico-paciente, ao longo da vida) independente da auséncia ou
presenca de doenca,

v' A garantia de cuidado integral a partir da consideracao dos ambitos fisicos,
psiquicos e sociais da saude dentro dos limites de atuacdo das equipes de

salde,
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v' A coordenacado das diversas agcdes e servicos necessarios para resolver

necessidades menos frequentes e mais complexas.

Além disso, contempla também aos trés atributos derivados:

A orientacao familiar;

A orientacdo comunitéria, através do conhecimento epidemiolégico de determinada
localidade;

Competéncia cultural, que se refere a relacao entre os profissionais de salude com

caracteristicas culturais especificas.

6.4. METAS

Espera-se com as metas criadas pela Geréncia de Regulacéo, Controle e Avaliacao na
rede de atencdo a saude esta continuar fortalecendo a atencdo primaria como porta de
entrada do sistema de saude e coordenadora do cuidado, onde a solicitacdo de consultas e
exames para outros niveis do sistema é realizada somente pela atencdo primaria,
diretamente pelo Sistema de Regulacdo do Ministério da Saude — chamado “SISREG”
(online).

As consultas e exames ambulatoriais, ndo realizadas em Nova Friburgo, séo regulados
através da PPI (Programa Pactuado Integrado) a Central Estadual de Regulacédo e Central
de Regulacdo do municipio do Rio de Janeiro, pelo setor de Tratamento Fora de Domicilio —
TFD. Ap6s o agendamento, este mesmo setor realiza 0 agendamento de transporte de
pacientes e acompanhantes e se encarrega do recebimento dos comprovantes de despesas
para a ajuda de custo para reembolso.

Caso esgote 0s meios de transporte do municipio o paciente e acompanhante podera
realizar o deslocamento em 6nibus de empresas privadas de transporte intermunicipal, o
setor de TFD também é responsavel pelo recebimento dos recibos de passagens e
comprovantes de comparecimento em unidade publica para realizacdo de consultas e
exames para o devido ressarcimento.

Cabe registrar que o Sistema Nacional de Regulacdo (SISREG AMBULATORIAL) esta
implantado e vem sendo implementado no Municipio desde mar¢o de 2017 com a permisséo
de acesso para todas as unidades situadas no municipio, independentemente de sua
complexidade. O uso do sistema viabiliza o acesso e a continuidade do cuidado do paciente,

como também da transparéncia as acdes de regulacéo.
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A Geréncia de Regulacdo, Controle e Avaliacdo esta iniciando o um enorme desafio em
suas acOes e metas, essas metas e agOes visam o fortalecimento da coordenacdo do
cuidado pela atencdo primaria; manter o sistema SISREG atualizado e com sua totalidade
de vagas de consultas e exames e via web como a transparéncia da informacéo; a
gualificacdo dos encaminhamentos do paciente; a qualificacdo dos operadores que utilizam
os sistemas de saude, como também manter os atualizados; a criacdo de protocolos de
regulacdo; a normatizacao de servicos realizados pela regulacéo; a ampliagdo de consultas
e exames ofertados no municipio, a habilitacdo da regulacdo ambulatorial e hospitalar, a
regulacao hospitalar; além do empoderamento da unidade de saude na vigilancia em salde
de seu territorio permitindo que as unidades tenham uma visdo global das vagas de todas as
unidades do municipio para marcacédo de consultas.

Dentre as potencialidades para o éxito das acdes e metas, destacamos a boa interacéo
da equipe condutora do processo, agilidade na producdo de relatorios, organizacdo dos
pacientes para o TFD, a boa fiscalizacdo de contratos, a ética na conducao dos processos e

compromisso com 0s pacientes.

6.5. DESAFIOS

Os principais desafios a serem enfrentados séo: recursos humanos; estrutura fisica e
equipamentos; as parcerias entre 0os setores; troca de profissionais responsaveis pelas
unidades. O maior desafio a ser enfrentado pela Coordenacdo de Regulacdo é a
implantacdo e implementacdo da Regulacdo Hospitalar, a estruturacdo desse setor dentro
do hospital, equipamentos, mobiliarios, recursos humanos e tecnolégicos.

Por fim, reiterando a importancia da Geréncia de Regulacdo, Controle e Avaliacao
refletindo as prioridades assistenciais, buscando a reorganizacdo da atencdo a saude e
dando maior racionalidade ao uso dos recursos, possibilitando a garantia de acesso dos

cidadaos a todas as acodes e servicos de forma qualificada.
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7 — Gestao Hospitalar

7.1 Hospital Maternidade Dr. Mario Dutra de Castro

O Hospital Maternidade Dr. Mario Dutra de Castro esta localizado no Municipio de

Nova Friburgo/RJ a uma altitude de 846 metros, distando 136 Km da capital carioca.

Compreende os distritos de Riograndina, Campo do Coelho, Amparo, Conselheiro
Paulino, Lumiar, Sdo Pedro da Serra e Mury.

A unidade atualmente conta com 51 leitos, distribuidos nas Enfermarias de Alto Risco,
Unidade Neonatal, Enfermaria de Pré-Parto, Enfermarias de Pd6s Parto normal e cesarea,
albergues méae canguru com hospedagem para maes. Realizamos em média 150
partos/més entre parto normal e cesariana.

Temos laboratdrio equipado com funcionamento 24 horas para atender as
necessidades do hospital. Os exames mais complexos sdo encaminhados para o Hospital
Municipal Raul Serta e laboratérios conveniados com a prefeitura.

A Maternidade hoje possui apoio da Rede Cegonha, que tem como objetivo a
implantacéo de uma rede de cuidados para assegurar as mulheres o direito ao planejamento
reprodutivo e atencdo humanizada a gravidez, ao parto e ao puerpério, bem como assegurar
as criancas o direito ao nascimento seguro e ao crescimento e desenvolvimento saudaveis.

Depois do titulo “Hospital Amigo da Crianga” recebido em dezembro de 2001,
concedido pela Unicef e pelo Ministério da Saude, o Hospital Maternidade deu passos
importantes para se tornar referéncia no Estado do Rio.

Ainda na sala de parto, as maes séo estimuladas a amamentar o bebé nos primeiros
minutos de vida e ao contato pele a pele. No alojamento conjunto, a mae é orientada

diariamente sobre as técnicas de aleitamento e os primeiros cuidados com o bebé.
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O uso do leite humano da propria mae e do Banco de Leite é a primeira op¢do na
alimentacdo dos Recém-nascidos de risco e apresenta impacto importante sobre a infec¢édo
neonatal com reducéao da mortalidade infantil.

O objetivo do Banco de Leite humano € oferecer apoio e orientacées as mulheres que
amamentam, assim como realizar controle de qualidade do leite humano ordenhado e
pasteurizado a ser distribuido aos recém-nascidos internados na unidade intermediaria
neonatal do nosso hospital.

O Servico de Enfermagem do Hospital Maternidade trabalha com profissionais
capacitados a prestar assisténcia humanizada do Pré-natal a alta hospitalar.

A gestante é atendida no Pré-natal de alto risco por equipe multidisciplinar, sendo
orientada através de palestras e participando de curso para gestantes. As adolescentes
recebem atendimento diferenciado, com consultas individuais por psicélogas, assistentes
sociais e nutricionistas.

No pré-natal palestras estdo sendo rotativas tomando-se todas as medidas de
prevencao e também estdo sendo realizadas online.

Dispomos de todos os EPIs necessarios para as gestantes e toda equipe de trabalho.
Temos teste de antigeno para todas as pacientes internadas e sintomaticas.

Apesar da pandemia as pacientes tém seu direito a ter um acompanhante garantido.

Priorizamos o acolhimento de todas as pacientes e de seus acompanhantes.

Todos os profissionais da unidade sao treinados pelo setor de SCIH e educacéao
continuada.

A obra da cozinha foi concluida, aguardando liberagcdo do documento pelo Ministério
Publico.

Quanto a lavanderia o processo da reforma estd em tramitacdo para o inicio das
obras.

Hoje fazemos um trabalho de “follow-up” que é o retorno das criangas prematuras que
foram transferidas para hospitais especializados e retornam e sdo acompanhadas por uma
pediatra que solicita todos 0s exames necessarios e uma equipe multidisciplinar até a alta
para atendimento ambulatorial.

Recebemos a UTI mével para o transporte de gestantes e Rn quando necessario para
transferéncia.

Com a concluséo das obras solicitadas, os gestores terdao melhores condi¢cbes de

cumprir as metas propostas.
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7.2 Unidade de Pronto Atendimento — UPA 24h

A UPA esta localizada no Distrito de Conselheiro Paulino. E o sexto distrito, localizado
a 7 km da sede e segundo mais industrializado do municipio de Nova Friburgo. Tem uma
populacdo estimada em 40 mil habitantes. A Unidade tem recebido pacientes dos mais
diversos bairros do Municipio e dos municipios de sua abrangéncia, sendo eles: Bom
Jardim, Cachoeiras de Macacu, Cantagalo, Cordeiro, Duas Barras, Macuco, Santa Maria
Madalena, Sdo Sebastido do Alto e Trajano de Moraes.

A UPA 24 h é administrada desde Novembro de 2019 pela OS Viva Rio num modelo
de gestao plena e operacionalizacdo das atividades de urgéncias e emergéncias na Unidade
de Pronto Atendimento de Nova Friburgo, que se faz devido ao Contrato de Gestdo N°.
162/2019, com a Secretaria Municipal de Saude de Nova Friburgo. Executando desta forma
com exceléncia os servicos em saudes destinados a populacdo em tempo integral.
Assegurando assisténcia qualificada e gratuita a populacgéo.

A Unidade € composta de 01 sala amarela observacéo adulta com 09 leitos; 02 salas
com leitos individuais de isolamento; 01 sala amarela de observacao pediatra com 03 leitos
e 01 sala vermelha com 4 leitos; totalizando 18 leitos em operacdo. Contamos com 01 sala
de CME, 01 sala de esterilizacéo, 01 expurgo e 01 morgue. Aléem de 01 sala de hipotermia,
01 sala de ECG, 01 sala de sutura, 01 sala de RX, 01 laboratorio terceirizado e 01 farmacia.

O quadro de colaboradores da UPA, de cerca de 140 profissionais, presta cerca de
10.000 atendimentos por més. A unidade, além dos atendimentos de Clinica Médica e
Pediatria, € a Unica da regido a contar com servi¢os de Odontologia 24 h, e tem o suporte de
exames laboratoriais, eletrocardiograma e RX e é servida por uma ambuléancia UTI. Todos
0S meses, 0s resultados, indicadores e metas sdo encaminhados a Secretaria Municipal de

Saude para andlise e divulgacdo nos canais competentes.

7.3 Hospital Municipal Raul Serta

O Hospital Municipal Raul Sertd (HMRS) € um hospital geral, de médio porte, com
classificacdo de complexidade nivel Ill, atende emergéncia com demanda espontanea e
referenciada, internagcbes clinicas e cirargicas, adulto e pediatrica e atendimento

ambulatorial especializado, em maio de 2021 completou 100 (cem) anos de existéncia.
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Desempenha um importante papel assistencial na Regido Serrana do Estado do Rio
de Janeiro, apresentando-se como uma das principais referéncias na assisténcia hospitalar
para outros 12 (doze) municipios do entorno.

Atualmente, o HMRS possui 186 (cento e oitenta e seis) leitos de internacéo, dentre
eles destaca-se a nivel estrutural: 6 leitos de UTI adulto, 6 leitos de UTI da Unidade
Coronariana, 20 leitos de CTI COVID-19, Centro Cirdrgico, Central de Material de
Esterilizacdo (CME), Central de Tratamento de Urgéncia (CTU), além de enfermarias
cirdrgicas e clinicas, contemplando as alas de internagdes clinicas para COVID-19.

Atualmente o SUS (Sistema Unico de Salde) vem atravessando uma crise sem
precedentes desde o inicio da Pandemia COVID-19. Como se ndo bastasse tantos desafios
enfrentados no cotidiano, agora o sistema de saude tem que dar conta dessa situacéo
aguda e grave, acarretando sobrecarga ainda maior e de forma abrupta para 0s servicos ja
insuficiente.

Esta sobrecarga se repete em todos os pontos das redes de saude, ndo sendo
diferente no HMRS onde foram criados e habilitados 20 leitos de UTI COVID para adultos,
38 (trinta e oito) leitos clinicos adaptados na area do Centro de Tratamento de Emergéncia
(CTU) e outros 17 leitos clinicos COVID no primeiro andar, totalizando 55 (cinquenta e cinco)
leitos especificos para o agravo.

Para abrigar esta nova realidade houve a necessidade de redimensionar a
distribuicdo dos leitos e servigos internos do hospital aumentando os problemas relativos a
estrutura fisica que se encontra desgastada devido todos 0os anos de uso e que apresenta
nitidamente a necessidades de reformas, adequacdo e/ou ampliacdo, sendo urgente a
necessidade de revisdo de todo o sistema elétrico e hidraulico, bem como obras de
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modernizacéo e adequacdes nos diversos ambientes para atender as legislagdes vigentes e
a atual necessidade da Instituigcao.

Apesar da estrutura em geral ser desgastada, duas alas modernas, recém
construidas, uma destinada para Terapia Intensiva, com capacidade para abrigar para 29
(vinte e nove) leitos, que j& se encontra em funcionamento e aguardado a habilitacdo pelo
Ministério da saude e insumos para a ampliagdo dos novos leitos, e outra &rea destinada ao
Centro Cirargico, Central de Material e Esterilizacdo (CME) ja se encontra em fase final de

organizagao para a transferéncia dos servigos para o setor novo.

8 — Atencdao Integral a Saude — Atencao Basica

A Atencéo Integral a Saude pode ser compreendida como um conjunto articulado de
acoOes e praticas de saude disponibilizadas ao usuario de acordo com as suas necessidades
de saude. Envolvem acbes de promocdo da saude, prevencdo de doenca e agravos,
tratamento e reabilitacao.

A Atencao Basica € a principal porta de entrada e o centro articulador do acesso dos
usuarios ao Sistema Unico de Saude (SUS) e as Redes de Atencdo a Saulde, orientada
pelos principios da acessibilidade, coordenacdo do cuidado, vinculo, continuidade e
integralidade. Para atender esses principios, a Atencdo Basica desenvolve programas e
acOes, considerando a diversidade das necessidades de saude dos usuarios.

As Unidades Basicas de Saude, que sao as principais estruturas fisicas da Atencéo
Basica, sao instaladas proximas da vida dos usuarios, desempenhando um papel central na
garantia de acesso a uma saude de qualidade. As unidades oferecem uma diversidade de
servicos realizados pelo SUS, incluindo: acolhimento com classificacdo de risco, consultas
de enfermagem, médicas e de saude bucal, distribuicdo e administracdo de medicamentos,
vacinas, curativos, visitas domiciliares, atividade em grupo nas escolas, educa¢do em saude,
entre outras.

O atendimento Integral ou a Integralidade compreende uma das diretrizes propostas
na Constituicdo de 1988 como arcabouco juridico do SUS e deve ser um dos eixos na
construcdo de Politicas Publicas de Saude.

A integralidade deve emergir como um principio de organizagdo da Rede de Atencdo

a Saude e dos processos de trabalho nos servicos de saude. Deve ser pautada na busca
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continua de atender as necessidades de saude dos diferentes grupos populacionais,
pautada na demanda e no dialogo (MATTOS, 2001).

A Subsecretaria de Atencdo Basica compreende uma parte da gestdo e oferta de
servicos denominada de forma restrita que ndo representa a pratica. Compreende o0s
servicos de Atencdo Priméria & Saude, parte da oferta de consultas de especializados,
servico de Atendimento Domiciliar, Dispositivos de Saude Mental e as Coordenacdes das
Areas Técnicas (Linhas de Cuidado) que perpassam os niveis de Atencdo a Saltde na Rede
de Atencédo a Saude.

Desta forma, esta subsecretaria em seu sentido mais amplo, pode ser compreendida
como Subsecretaria de Atencdo a Saude, visto que tem como grande proposta, coordenar
as praticas de cuidado para diferentes grupos populacionais e ordenar a Rede de Atencao a
Saude, por meio da Atencao Primaria a Saude (APS).

Na sua esséncia, a atencdo primaria a saude (APS) cuida das pessoas, em vez de
apenas tratar doencas ou condi¢cdes especificas. Esse setor, que oferta atendimento
abrangente, acessivel e baseado na comunidade, pode atender de 80% a 90% das

necessidades de saude de um individuo ao longo de sua vida.
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9 — Vigilancia em Saude

A Vigilancia em Saude € um conceito que se expressa na producdo, sistematizacao e
analise de informac0Oes para orientar acoes e intervencdes que reduzam riscos e promovam
a saude nos territérios, articulando-se as Redes de Atencdo a Saude (RAS), considerando
os complexos fenbmenos econdmicos, ambientais, sociais e bioldgicos que determinam o
nivel e a qualidade da saude dos friburguenses, em todos os ciclos de vida.

A Vigilancia em Saude ocupa papel fundamental no fortalecimento de um modelo de
atencao que prioriza acdes de promocéo, protecdo e recuperacao da saude e outras formas
de cuidado voltadas para a melhoria da qualidade de vida das coletividades.

Esse papel se expressa na relevancia da Vigilancia em Saude como ator importante
da organizacdo da RAS, pois € a detentora do conhecimento sobre os determinantes e
condicBes de saude subsidiando as decisfes relativas as acdes e dimensionamento da rede,
bem como contribuindo com dados epidemiolégicos para as linhas de cuidado e
enfrentamento de doengas emergentes e reemergentes.

No municipio de Nova Friburgo, a Subsecretaria de Vigilancia em Saude vem
tentando, ao longo dos anos, estruturarem todas as areas de atuacdo e competéncia do
setor no sentido de fortalecer o SUS local como uma importancia instancia promotora da
salde e da qualidade de vida dos friburguenses.

Atualmente a Vigilancia em Salude conta em sua estrutura com uma Geréncia de
Promocdo da Saude e suas agbes de Controle do Tabagismo, Saude Auditiva, Vigilancia
Alimentar e Nutricional e Salude na Escola, uma Geréncia de Vigilancia em Saude com as
acOes de Vigilancia Epidemioldgica, Vigilancia em Saude Ambiental e Vigilancia Sanitéria.

Conta também com as coordenacfes dos programas de IST/AIDS e Hepatites Virais,
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Imunizagéo, Controle da Tuberculose e Hanseniase e o Centro de Referéncia em Saude do
Trabalhador (CEREST) Serrana I.

Ha, contudo, uma necessidade estratégica em ampliar as acdes de Saude do
Trabalhador na 6tica de uma vigilancia, bem como reimplantar as a¢cdes do Programa de
PrevencOes de Acidentes e Violéncia (PPAV) para atender as orientacdes advindas do

monitoramento das doencas cronicas ndo transmissiveis.

A avaliacéo do risco epidemioldgico e a analise do impacto dos determinantes e
condicionantes de saude da populacdo devem nortear as acdes da Vigilancia em
Saude.

9.1 — Geréncia de Promocéo da Saude

A Promocao da Saude é um conjunto de estratégias e formas de produzir saude, no
ambito individual e coletivo, que se caracteriza pela articulacdo e cooperacao intrassetorial e
intersetorial, buscando se articular com as demais redes de protecéo social. Em 30 de marc¢o

de 2006, foi publicada no Brasil a Portaria GM n°® 687/2006 que teve por objetivo instituir a

9.1.1 - Politica Nacional de Promocéo da Saude — PNPS

Redefinida pela Portaria n°® 2.446 (novembro de 2014), sendo revogada pela Portaria
de Consolidagédo n° 2, de 28 de setembro de 2017, ratificando-se o compromisso do SUS
com a PNPS e a concordancia entre os principios e diretrizes de ambos.

A Promocado da Saude vem propor acdes e servicos que operem sobre a saude e o
adoecimento, com reducdo de vulnerabilidades e riscos a saude, decorrentes dos
determinantes sociais, econémicos, politicos, culturais e ambientais. Sugere um olhar para
além dos muros das unidades de saude e do sistema de saude, incidindo sobre as
condicBes de vida e favorecendo a ampliacdo de escolhas saudaveis, por meio da escuta
gualificada dos trabalhadores e dos usuarios, de modo a deslocar a atencédo da perspectiva
estrita do adoecimento para o acolhimento de suas historias e condi¢cbes de vida.

A abordagem da promocédo da saude aponta para a producdo e disseminacdo de
conhecimentos e préticas de saude de forma compartilhada e participativa. As acdes de
Promocdo da Saude sdo desenvolvidas através dos Programas: Vigilancia Alimentar e

Nutricional, Controle do Tabagismo, Programa Saude na Escola e Saude Auditiva.
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9.1.2 - Programa de Atencdo a Saude Auditiva

Foi instituido a fim de coordenar as agbes preconizadas pela Politica Nacional de
Atencdo a Saude Auditiva (MS/GM 2073), mudando os paradigmas da assisténcia
prestada ao deficiente auditivo, que antes limitavam-se ao fornecimento de aparelho de
amplificacdo sonora individual. O foco agora é a saude auditiva, a prevencdo e
deteccdo dos disturbios auditivos e a adaptacéo e reinsercéo do individuo surdo no seu
meio social através da disponibilizacdo de aparelhos de amplificacdo sonora individual
(AASI). As acOes devem ser embasadas na interdisciplinaridade para sua execucao,

avaliacdo das acdes, garantia do acesso e da participacao social.

9.1.3 - Programa de Controle do Tabagismo

Tem como objetivo reduzir a prevaléncia de fumantes e a consequente
morbimortalidade relacionada ao consumo de derivados do tabaco, seguindo um
modelo légico, onde acbes educativas de comunicacdo e de promocdo a saude se
potencializam para prevenir a iniciacdo do tabagismo, principalmente entre
adolescentes e jovens; para promover a cessacao de fumar; para proteger a populacéo
da exposicdo a fumaca ambiental do tabaco e reduzir o dano individual, social e
ambiental dos produtos derivados do tabaco.

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude o tabagismo € a principal causa de
morte evitavel em todo o mundo, sendo responsavel por 63% dos 6bitos relacionados
as doencas cronicas nao transmissiveis. O consumo de tabaco e seus derivados mata
milhdes de individuos a cada ano. Se a tendéncia atual continuar, em 2030 o tabaco
matard cerca de 8 milhdes por ano sendo que 80% dessas mortes ocorrerdo nos

paises da baixa e média renda.

9.1.4 - Programa de Vigilancia Alimentar e Nutricional

Tem como objeto de trabalho identificar o estado nutricional de criancas,
gestantes e nutrizes. Executa atividades com destaque em acdes de educacdo e
nutricdo que demonstram a importancia de uma alimentagdo saudavel para promocao
da saude assim como para prevencdo e o controle das doencas e agravos nao

transmissiveis.
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O Programa também coordena, em parceria com as Secretarias de Assisténcia
Social e Educacdo, o Programa Bolsa Familia na condicionalidade da Saude. As
informagdes do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN) como sistema
nacional obrigatério esta vinculado as transferéncias de recursos do Programa Bolsa
Familia (PBF) e do Fundo de Alimentagdo e Nutricdo (FAN). A alimentacdo vem
destacando-se como fator mais modificavel das enfermidades cronicas, podendo ndo
somente influenciar a saude do individuo no presente, mas determinar a satude no

futuro.

9.1.5 — Programa Saude na Escola

O (PSE) é uma estratégia de integracédo saude e educacédo tendo como objetivo
contribuir para a formacao integral dos estudantes por meio de acdes de promocéo,
prevencao e atencdo a saude, com vistas ao enfrentamento das vulnerabilidades que
comprometem o pleno desenvolvimento de criangcas e jovens da rede publica de
ensino.

O desenvolvimento das acbes do PSE leva em consideracao a territorialidade,
busca promover a articulacdo de saberes, a participacdo dos educandos, pais,
comunidade escolar e sociedade em geral, propiciando a sustentabilidade das acfes a

partir da conformacéo de redes de corresponsabilidade.

9.2 -Vigilancia em Saude Ambiental

A Vigilancia Ambiental compreende o conjunto de informacdo e acbGes que
proporcionam o conhecimento, a detec¢do e prevencdo em fatores determinantes e
condicionantes do meio ambiente que interferem na sadde humana, com finalidade de
recomendar e adotar as medidas de prevencao e controle das doencas e agravos.

Desde 2002, a Coordenacdo de Vigilancia em Saude Ambiental vem
desenvolvendo acdes de Monitoramento da Qualidade da &gua para Consumo
Humano (Vigiagua), Vigilancia em Saude de populacéo a solo contaminado (Vigisolo),
Vigilancia em Saude da qualidade do ar (Vigiar), Controle de Vetores, Campanha de

Vacinag&o Antirrabica Animal.
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9.3 — Vigilancia Epidemiologica

A Vigilancia Epidemiologica tem como proposito conhecer o perfil e o
comportamento das doencas ou agravos de notificacdo compulsoéria, identificando os
fatores relacionados a sua ocorréncia em uma area geogréfica ou populacdo definida.
Desta forma permite o desencadeamento oportuno das ac¢des de prevencao e controle
das doencas transmissiveis, assim como da ocorréncia de surtos ou surgimento de
doencas inusitadas, com a finalidade de reduzir a incidéncia das doengas ou agravos
notificados.

Suas func¢des sao: investigacao de casos notificados (clinicamente declarados ou
suspeitos), coleta de dados, processamento dos dados coletados, analise e
interpretacdo dos dados processados, recomendacdo ou promocdo das acbes de
controle e divulgacédo de informacdes pertinentes.

A Vigilancia Epidemiolégica também é responsavel pela alimentacdo e envio dos

dados ao nivel estadual e federal dos seguintes sistemas de informacao:

v" SINAN — Web: Sistema de Informacéo de
agravos de Notificacdo SINAN — on-line; Net:
Sistema de Informacéo de Agravos de
Notificacao;
v' SIM: Sistema de Informacéao
sobre de Mortalidade
v' SINASC Sistema de Informacéao
sobre Nascidos Vivos;
v' SIVEP - DDA: Sistema de Informac&es de Vigilancia Epidemiolégica —
Doencas Diarréicas Agudas;
v' SIVEP-GRIPE: Sistema de Informacao de Vigilancia Epidemioldgica da
Gripe;
v' eSUS-VE: Notificacdo de casos suspeitos e/ou confirmados de COVID-19

em ambito ambulatorial
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9.4 —Vigilancia e Fiscalizagcdo Sanitéria

A Vigilancia Sanitaria € um instrumento a servi¢co de toda sociedade e, como tal,
oferece a populacéo as informacdes indispensaveis para que ela possa escolher seus
itens de consumo e exigir os seus direitos, exercendo a cidadania e complementando a
acao do estado. Para tal, a Vigilancia Sanitaria desenvolve ac¢fes capazes de eliminar,
diminuir ou prevenir riscos a saude da populacéo.

Os orgdos da Vigilancia Sanitaria elaboram normas e padrbes relativos a
fabricacao, transporte, armazenagem, distribuicdo e comercializacdo de medicamentos,
cosmeéticos, alimentos, produtos substéncias ou servigcos e situacbes que possam
ameacar a Vigilancia em Saude, estando ai incluida qualquer prestacdo de servi¢co de
interesse da Saude Publica.

9.5 — Programa IST/AIDS/HIV e Hepatites Virais

O Programa Municipal de IST/AIDS/ Hepatites virais vem trabalhando a fim de
aprimorar e qualificar continuamente o atendimento destes casos. O Programa realiza a
testagem para HIV, sifilis, hepatites B e C aos pacientes que buscam o teste de forma

rapida e sem necessidade de agendamento ou identificacao.

Temos como desafio a descentralizagdo das testagens rapidas para as
Estratégias de Saude da Familia, a fim de mitigar os efeitos danosos do virus HIV.

Dentre as acfes educativas, contamos com o aconselhamento semanal para
entrega de exames de HIV as gestantes, além de participacdo em SIPATSs, palestras
em empresas e oficinas em escolas e instituicbes que atendem menores, sempre que
somos solicitados. Estamos com dois projetos de capacitacdo para a educacédo, sendo
um para alunos multiplicadores em acfes de prevencdo de DSTs/AIDS e um para
professores.

Anualmente participamos de atividades educativas e de prevencdo durante todos
os dias de Carnaval, Campanha de prevencao da sifilis congénita, Parada do Orgulho
Gay, Dia Mundial de Luta contra o virus do HIV e Campanha Fiqgue Sabendo e neste
ano realizaremos a campanha de prevencdo contra virus da hepatite B. Estamos
realizando distribuicdo de preservativos para as profissionais do sexo, ja que a parceria
com a ONG Anastacia ndo esta fortalecida. Continuamos com a parceria com a ONG

MOVER-SE, que atende o grupo LGBT e com a ONG Amigos da Vida, que atendem
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portadores do virus HIV.

Nosso desafio € implantar de forma efetiva as ac¢des junto aos portadores de
hepatites virais B e C, sendo necessario capacitar outros profissionais que possam
realizar o atendimento inicial dos pacientes, e estabeleca referéncias para alguns
procedimentos

9.6 — Programa Municipal de Imunizacéo

A Coordenacédo de Imunizacdo € responsavel pelo monitoramento das acdes e
coberturas vacinais, suporte técnico e abastecimento de vacinas a rede de atencao a
saude além de manter a guarda, controle e distribuicdo dos imunobiolégicos recebidos
pelo municipio, de acordo com as normas técnicas orientadas pelo Ministério da Saude,
assegurando a qualidade dos mesmos.

O desafio é contar com uma equipe completa para alcancarmos as metas

organizando uma rede de imunizacdo informatizada e resolutiva.

9.7 — Programa de Tuberculose e Hanseniase

O Plano Nacional de Controle da Tuberculose, lancado pelo Ministro da Saude, em
1999, define a tuberculose como prioridade entre as politicas governamentais de saude,
estabelece diretrizes para as agdes e fixa metas para o alcance de seus objetivos. Em 2001,
foram revistas as metas e lancado o “Plano de Mobilizagdo para Controle da Tuberculose e

eliminagcao da Hanseniase”.

9.8 — Programa de Saude do Trabalhador

Tem como objetivo implantar a Politica Nacional de Saude do Trabalhador que visa
acOes de promocdo, prevencdo e tratamento das doencas e agravos relacionados ao
trabalho. Um desafio que se apresenta € a adequacédo legal das acdes da Saude do

Trabalhador no modelo de uma Vigilancia.

9.9 - CEREST
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Consolidar a promocdo da saude do trabalhador e da trabalhadora fortalecendo a
Vigilancia em Saude do Trabalhador (VISAT) e a incorporacdo da categoria trabalho como
determinante do processo saude-doenca dos individuos e da coletividade, incluindo-a nas

andlises de situacdo de saude em ambito regional.

10 — Assisténcia Farmacéutica

Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica (PNAF) define a assisténcia
farmacéutica como um conjunto de acdes voltadas a promocéao, protecao e recuperacao da
saude, tanto individual como coletiva, tendo o medicamento como insumo essencial e
visando o0 seu acesso e uso racional.

E fundamental ter como principio basico norteador o ciclo da assisténcia farmacéutica
(AF), que é um sistema constituido pelas etapas de selecdo, programacdo, aquisicao,
armazenamento, distribuicdo e dispensacdo, com suas interfaces nas acdes da atencao a
saude.

Em conjunto, a Relacdo Municipal de Medicamentos Essenciais (Remume) compreende a
selecdo e a padronizacdo de medicamentos utilizados no ambito do SUS e estabelece-se
como instrumento racionalizador das acdes no ambito da assisténcia farmacéutica. A
Remume foi publicada em Diario Oficial do Municipio na data de 19 de Novembro de 2020, e

pode ser usada para subsidiar prescricao, dispensacao e uso racional dos medicamentos.

A Assisténcia Farmacéutica possui trés componentes: Basico, Especializado e

Estratégico.
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BASICO ESPECIALIZADO ESTRATEGICO

Medicamentos e insumos Medicamentos para Medicamentos para
essenciais assisténcia integral a saude |tratamento de doencas
endémicas e epidemias
Destinacéao Destinagéao Destinacéo
Assisténcia a doencas e Linhas de cuidado conforme | Tratamento de doencas
agravos mais prevalentes Protocolos Clinicos e HIV/AIDS, tuberculose,
Diretrizes Terapéuticas hanseniase, malaria,
(PCDT) leishmaniose, doenca de
Chagas
— Atencgao primaria em Tratamento de doencas A estratégia de controle da
saude, em nivel ambulatorial. |conforme Protocolo Clicnico |doenca concentra-se no
— Unidades basicas de e Diretrizes Terapéuticas. Os |tratamento de seus
Saude pacientes devem cumprir portadores.
— Programa Saude da com os Critérios de Incluséo.
Familia

Como desafios para o desenvolvimento das acdes de Assisténcia Farmacéutica

destacam-se:
3. A qualificacdo dos processos de gestdo da Assisténcia Farmacéutica visando a
melhoria da selecédo, programacéo, aquisicéo e distribuicdo de medicamentos;
4. A ampliacdo e garantia do acesso da populacdo a medicamentos, visando a melhoria

da atencao a saude e do Uso Racional de Medicamentos;

5. O aperfeicoamento da estratégia de qualificacdo da Assisténcia Farmacéutica,
principalmente no ambito da Atencdo Priméria a Saude, através da implementacéo do

Sistema Horus Béasico para melhor controle, dispensacéo e atencéo a saude.
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FORMULACAO DOS COMPROMISSOS, OBJETIVOS, DIRETRIZES E
METAS

11.1 - Atencdo integral a saude — Atencéo Bésica

DIRETRIZ: Fortalecer a Aten¢éo Primaria & Saide como coordenadora do cuidado e ordenadora da
Rede de Atengdo a Saude, de forma a ampliar o acesso, a longitudinalidade do cuidado e a
integralidade das praticas de saude.
SETOR: Subsecretaria de Atencao Basica
AREA TECNICA: Geréncia de Atencédo Basica
OBJETIVO: Fortalecer os servicos de Atencao Primaria a Saude (APS) e as Linhas de Cuidado.
PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025
Sr?}(rjzr:j“ers d(lanfchcr)rrnn?gzzgaicr)n Iar?taa Sr Unidades informatizadas
, b e com capacidade de| 12,5% | 12,5% | 25% 50%
PEC, aprimorar o SISREG, e .
: : ~ rede de internet.
outros sistemas de informagéo
Ampliar a Atencdo Primaria a|Numero de  equipes
Saude por meio da Estratégia|credenciadas el 02 02 02 02
Saude da Familia. implantadas.
Unidades de saude
adequadas (Policlinica
Adequar a é&rea fisica e|Silvio Henrique Braune,
equipamentos as normas de|UBS Ariosto Bento de
ergonomia e seguranca do|Mello, Posto de Saude
f[rabalhf) de acc_)rdo com as Waldlr.Costa, UBS José 2504 2504 2504 2504
instrucdes normativas, tendo por|Copertino, USF de Terra
principio o bem-estar e a|Nova, USF de
integridade fisica do paciente e do|Riograndina, USF Olaria
profissional. I, USF de Centenario,
USF Vargem Alta
Garantir a dispensacdo de
insumos de forma adequada
respeltgndo a qualldade. e a Oferta de insumos | o, 2504 2504 2504
necessidade para a realizagédo|adequados.
das acbes de salde nas
unidades.
Garantir a manutengdo das
atividades administrativas e
L ~ ~ . |Infraestrutura adequada.
operacionais da gestdo, geréncia 2504 2504 2504 2504
e linhas de cuidado da
Subsecretaria de AB.
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Reorganizar o0s processos de
trabalho nas unidades de saude
voltados para as linhas de
cuidados de acordo com as
orientacdbes do Ministério da
Saude

Reestruturagcao dos
processos de trabalho
nas unidades de saude.

25%

25%

25%

25%

Garantir a capacitacdo técnica e
treinamento periddico dos
profissionais no enfrentamento
COVID-19, e a  partir do
levantamento das necessidades e
outras demandas.

Numero minimo de
capacitacoes 4 por
semestre

08

08

08

08

Implantar as diretrizes para a
Saude do Homem.

No de
desenvolvidas.

atividades

04

04

04

04

Reduzir as internagbes por
condicdes sensiveis a Atencao
Bésica

Proporcéo de internagbes
por condi¢Bes sensiveis a
Atencdo Bésica igual ou
inferior @ meta pactuada
pelo Estado

20%

20%

20%

20%

Garantir, estimular e possibilitar a
participacdo dos servidores da
saude em Cursos de
aperfeicoamento, especializacéo e
pos- graduacdo que tenham como
foco de seus programas,
tematicas que possibilitem
melhoria da capacidade técnica e
do cuidado em saude oferecidos a
populacdo e que estejam em
consonancia com as diretrizes das
demandas e necessidades locais.

Cursos para 0s
profissionais de salde da
rede

02

02

02

02

Garantir campo de estagio para
formacdo de profissionais de
saude para 0s alunos
regularmente matriculados em
instituicdbes que tenham convénio
com a PMNF e que tenha sido
aprovado pelo CMS

NUimero de
conveniada.

instituicao

09

09

09

09

Av. Alberto Braune, n2 244 — 22 Andar — Tel. 2522-0661




DIRETRIZES: Efetivar a Atencdo Basica como espaco prioritario de organizacdo do SUS, usando
estratégias de atendimento integral e promovendo a articulagéo intersetorial e com os demais niveis
de complexidade da atencédo a saude.

SETOR: Subsecretaria de Atencao Béasica

AREA TECNICA: Estratégia de Satde da Familia

OBJETIVO: Fortalecer a Estratégia de Saude da Familia de forma a ampliar e qualificar o acesso
aos servicos de saude de qualidade, em tempo adequado, com énfase na humanizacao, equidade e
no atendimento das necessidades de saude e garantindo o acesso no ambito do SUS.

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR

2022 2023 2024 2025

Garantir a composicdo completa |100% das equipes
dos profissionais da equipe. habilitadas e completas 25% 25% | 25%

100% de  cadastros
Aumentar o cadastramento da|realizados pala cobertura

L . 25% 25% 25%
estimativa populacional. das ESF

Capacitar os novos profissionais a 100% d fissionai
serem integrados nas equipes, o dOs profissionais 0 0 0
conforme exigéncia legal (Portaria | capacitados 25% 25% 50%
N° 2.527/MS de 19/10/2006)

Garantir carga minima de 60|5q acoes de
h/ano de acbes de educacdo|gproximadamente 3 h a
permanente multidisciplinar, com|gerem realizadas 25% 25% 50%

tema coerente com a necessidade | trimestralmente
locorregional.

Elevar a média mensal de visitas|10go de visitas
domiciliares por familias | reglizadas 25% 25% 50%
cadastradas.

Garantir a visibilidade do trabalho
dos ACS atraves da padronizacao | |nformatizar as equipes
dos cadastros e suas agdes por|gtimizando o trabalho e
meio informatizado e  ou|permitindo maior
dispositivo movel. Visando a|fijelidade aos dados
implementacdo  do  Registro | gstatisticos obtidos
Eletrénico das informagbes em
saude.

25% 25% 50%

_ _ _ |Informatizagdo da rede
Descentralizar a  alimentagdo|com acessibilidade a

informatizada do e-SUS nas UBS |jnternet em 100% das 25% 25% 25%
com ESF. unidades implantadas

Ampliacdo da Atencdo Basica|Aumento da cobertura

0, 0,
priorizando o ESF. realizado pela ESF. 50% 50%

Av. Alberto Braune, n2 244 — 22 Andar — Tel. 2522-0661




DIRETRIZ: Fortalecer a Atencéo Primaria a Saude como coordenadora do cuidado e ordenadora da

Rede de Atencdo a Saude, de forma a ampliar o acesso, a longitudinalidade do cuidado e a

integralidade das praticas de saude.

SETOR: Subsecretaria de Atencao Béasica

AREA TECNICA: Programa Melhor em Casa

OBJETIVO: Fortalecer os servicos de Atencao Primaria a Saude (APS) e as Linhas de Cuidado.

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR

2022 2023 2024 2025
Credenciar e implantar equipe
emad tipo 2 para atender a NGmeros de pacientes 0
cobertura populacional do P o 30% 35% 35%
municipio e contribuir para novos a serem admitidos
desospitalizacao.
Garantir a contratagéo e ) o
substituicdo de profissional por NUmero de profissionais
categoria na composic3o prevista |concursados/ contratados | 2509, 25% 25% 25%
pelo ministério da saude
Garantir a dispensacao de
insumos de forma adequada
respeltr?mdo a quahdao_le ea Oferta de insumos 2504 2504 2504 2504
necessidade para realizacdo das |adequados
acoes
Garantir infraestrutura da sala
com espaco adequado e .
suficiente para organizacao da CN:(;? de;o de sala locada ou 0 30% 35% 35%
equipe
Garantir a informatizagdo para NGmero de eauibamentos
atividades administrativas e suficientes e ga paci dade
alimentacg&o do sistema de © cap 50% 20% 20% 10%
informaco de rede de internet
Garantir campo de estagio para
formacao de profissionais de
salde para os alunos
regularmente matriculados em
'Cnosrtr']n;%)rﬁﬁfqeugl}gqgﬁhmacs(?g(\;emo Instituicdo conveniada 02 02 02 02
aprovado pelo conselho municipal
de saude
Garantir capacitacéo continuada NGmero de capacitacio
dos profissionais do programa pacitaca
melhor em casa. Cursos e especializacao. 02 02 02 02
Garantir e ampliar veiculos glrtg\?ggsde veiculos 30% 30% 20% 20%
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DIRETRIZ: Ampliar A Rede, Qualificar Profissionais Viabilizando Uma Atencéo Basica De
Qualidade Capaz De Atender As Demandas.

SETOR: Subsecretaria De Atencéo Basica

AREA TECNICA: Coordenacéo De Saude Bucal

OBJETIVO: Fortalecer As A¢bes De Saude Bucal No Municipio.

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025

Implantar equipes de Saude Bucal
tipo | conforme Portaria Equipes a serem
N.283/2007 na proporg¢ao 1:1 implantadas. o o o o
ESB/ESE 25% 25% 25% 25%
Garantir o auxiliar de saude bucal |Auxiliares atuando nas
(ASB) para os dentistas. Unidades Implantadas 25% 25% 25% 25%
Adequar a area fisica e
equipamentos aos critérios do
Ministério da saude para Consultérios das UBS
atendimento odontoldgico, Policlinicas e ESE '
respeltan_do as normas de 2504 2504 2504 2504
ergonomia e seguranga do
trabalho.
Atualizar a padronizacao e Implantacdo da
manutencéo de materiais e padronizacao até janeiro
instrumentais odontolégicos com |de 2025, com atualizacao 2504 250/ 250/ 250/
critério de qualidade anual 0 0 0 0
Realizar agéo coletiva de Atingir 100% da acao
escovacao dental supervisionada. ggftg\llasgp?eﬁizci)c\)/r?ggg 25% 25% 25% 25%
Realizar levantamento Levantamento
epidemiolégico dg cérie dentaria epidemiolégico.
nas creches e pré- escolas 25% 25% 25% 25%
Ampliar a escovacao dental Creches com escovacio
supe_r\_/lspnada em creches dental supervisionada.
municipais 25% 25% 25% 25%
Reativar e implementar LRPD .
(Laboratério Regional de Prétese !‘RPD a ser reativado e

- implementado. 25% 25% 25% 25%
Dentaria)
Realizar acdes de prevencgéo e .
deteccédo de cancer de boca. 02 Campanhas anuais 02 02 02 02
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DIRETRIZ: Fortalecer a Atencéo Primaria a Saude como coordenador do cuidado e ordenador da
Rede de Atencéo a Saude Mental, de forma a ampliar o acesso, a longitudinalidade do cuidado e a
integralidade das préticas de saude.

SETOR: Subsecretaria de Atencao Basica

AREA TECNICA: Geréncia de Saude Mental

OBJETIVO: Organizar e fortalecer a Rede de Atencéo Psicossocial

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025
Impl_arltar_os Serwgps _de 8 Unidades implantadas 1 2 2 3
Residéncias Terapéuticas
rabiiar gu?r'zg"S:g‘éZprs CAPS AD habilitado. 100% | 100% | 100% | 100%
rapiltar o dispositivo CAPS CAPS i habilitado. 100% | 100% | 100% | 100%
g};ﬁ’)‘g;‘t?vroegxg'grﬂf”tar ° CAPS Ill implantado. 100% | 100% | 100% | 100%
Credenciar os leitos psiquiatricos Leitos pSiquiatricos
do HMRS como parte da porta de psiq 100% | 100% | 100% | 100%
entrada da RAPS credenciados.
Proporcionar aos usuarios cpg(:r??rifear?]seég?jcflgfsa
internados em hospitais -rnac 9
SiQUiAtricos a permanéncia em hospital
gesqinstitucionalizagéo ea psiquiatrico inserido no 50% 100% | 100% | 100%
insercdo em ambiente Programa de~
comunitario Reestruturagdo dos
' Hospitais Psiquiatricos.
Cobertura de Centro de
Ampliar a cobertura do CAPS (Aéee':gapoa;i'ggzsgeﬁ'g' 0,54% | 0,75% | 1,00% | 1,62%
Estado 2021 — 0,54%)
Garantir agfes de matriciamento |Ac¢bes de matriciamento
em _Sayde Mental paraos real!zadas por CA~PS COM | 15006 | 100% | 100% | 100%
profissionais de Atencéo Priméria |equipes da atencdo
a Saude basica (6 por ano)
Proporcionar educagao Numero de agdes de
permanente para os profissionais |educacao permanente
das equipes de S_aude Mentgl multidisciplinar, com tema 100% | 100% | 100% | 100%
(ESF) em parcerias com as areas |coerente com a
técnicas, subsecretarias, necessidade das equipes
secretaria e instituicbes — 1 a cada bimestre
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Garantir parcerias com as demais
areas técnicas e secretarias
municipais com o objetivo de

NUmero minimo de duas

[0) 0 0 0,
desenvolver atividades de saude, |acdes por semestre. 100% | 100% | 100% | 100%
culturais, esportivas e de lazer
para os usuarios da RAPS.
Fortalecer a parceria com a
secretaria de assisténcia social e |Parcerias estabelecidas. 100% | 100% | 100% | 100%
seus dispositivos.
DIRETRIZ: Fortalecer as agdes das equipes e qualificar os profissionais para o processo de
trabalho na Atencdo Primaria a Saude (APS)
SETOR: Subsecretaria de Atencao Basica
AREA TECNICA: Educacdo Permanente em Salde
OBJETIVO: Elaborar estratégias de qualificacdo, promover capacitacao e atualizacdo dos
profissionais de saude
PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025
g;zi?itrireofar:j%vsoﬁgg'Susilogsls & INGmero de Profissionais
gracos | quipes, Capacitados na Rede de 100% | 100% | 100% | 100%
conforme exigéncia legal (Portaria Atencio Basica
n°2527/MS de 19/10/2006) & '
Capacitacao das equipes da Profissionais habilitados e
Atencao Primaria para assisténcia |capacitados (uma acao 02 02 02 02
a Saude da Crianca. por semestre)
Capacitar os profissionais de Qua_llflc_:aga_o dos ,
> ~ ~ profissionais nas linhas
saude na promogao, prevengao e . .
e : : de cuidado da saude da
gualificacdo na linha de cuidado : ~
, . pessoa idosa (duas acdes 04 04 04 04
da salde da pessoa idosa
por semestre)
N , Profissionais Capacitados
Capacitacdo das equipes da
~ o ..~ . |para ofertar um
Atencéo Primaria para assisténcia atendimento de qualidade
a Saude da Mulher ~ q 02 02 02 02
(uma acao por semestre)
Garantir capacitagéo dos NGmeros de Salas
profissionais para :
o descentralizadas
descentralizagédo das salas de 05 03 0 0
vacina
Garantir a capacitacdo técnicae |Qualificacdo da equipe
treln_arr_]entq periodico dos para atuar no processo de 2504 2504 2504 2504
profissionais no enfrentamento trabalho na pandemia do
COVID-19 Covid 19
Capacitacdo das equipes da
Atencéo Priméaria para N° de atividades 02 02 02 02
Assisténcia a Saude do Homem | desenvolvidas (duas/ano)
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Capacitacao na formacao técnica
profissional dos Agentes

Comunitarios de Saude de acordo
com Adesao do municipio firmado

Otimizar a atuagéo dos
profissionais na préatica

0, 0, 0, 0,
com CONASEMS (Conselho cotidiana do territ6rio 50% 50% 0% 0%
Nacional de Secretarias
Municipais de Saude)
cucativas & preventuag nas | Avidades coletvas nas
Doencas Crbnicas nao ug:d:éinizg[feiaude (uma 02 02 02 02
Transmissiveis P
Promover agbes de Educagéo . ~
Permanente em orientagbes para g‘;?ze;gaie(sg]ofsor ano) 01 01 01 01
0 Planejamento Familiar P
Promover processos Educativos . ~
sobre a prevencédo do HIV/AIDS e rNel;?ze;gadseai%%?;en te
outras IST em todos os ciclos de 01 01 01 01

vida.

(uma por ano)

DIRETRIZ: Fortalecer a Atencdo Primaria a Saude como coordenadora do cuidado e ordenadora da

Rede de Atencéo a Saude, de forma a ampliar o acesso, a longitudinalidade do cuidado e a

integralidade das préticas de saude.

SETOR: Subsecretaria de Atencao Basica

AREA TECNICA: Geréncia de Atencgéo Basica

OBJETIVO: Fortalecer os servicos de Atencdo Primaria a Saude (APS) e as Linhas de Cuidado.
Prestar atendimento domiciliar com equipe multidisciplinar em pacientes com baixa, média e alta

complexidade.

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR

2022 2023 2024 2025
Amp_llg_r a cobertura (_je visita Ampllgr a capacidade de 2506 2504 2504 2504
domiciliar e busca ativa atendimento
Implantar nova equipe de ODP Ampllgr a capacidade de 01 01

atendimento

Atualizar o protocolo de Odp. e
orientar os profissionais com Anualmente 01 01 01 01
relacdo ao fluxo e solicitagéo do
servico.
Capacitar os profissionais com
relacéo ao fluxo e solicitacdo do  |Realizar reunido trimestral 04 04 04 04
servico .
Garantir a licitagdo do Servico de
Oxigenoterapia Domiciliar Cobertura aos usuarios
Prolongada a oferta de oxigénio e |inseridos no programa 0 0 0 o
dispositivos de acordo com as odp Adl, Ad2 e Ad3, 100% 100% 100% 100%
portarias vigentes e acometidos Melhor em casa e covid
por covid 19.
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Garantir transporte para
realizacdo de visitas domiciliares.

Infraestrutura adequada.

100%

100%

100%

100%

Garantir telefonia e informatizacéo
da rede, para otimizar o acesso as
informag0des referentes aos
usudrios e o devido
monitoramento

Infraestrutura adequada.

25%

25%

25%

25%

Garantir Cursos de atualizagéo e
capacitacao para os profissionais
de servico de Oxigenoterapia

11.1.1 - Linhas de Cuidados

02

02

02

02

DIRETRIZ: Fortalecer a Atencéo Primaria a Sadude como coordenadora das estratégias e
ordenadora da Rede de Atencdo a Saude, de forma a ampliar o acesso, favorecer a resolutividade
das ac0es e dos servi¢cos visando a integralidade das praticas de saude

Eixo: Saude da Crianca e Adolescente
Area Técnica: Satude da Crianca, Adolescente e Aleitamento Materno.

SETOR: Subsecretaria de Atencao Basica

AREA TECNICA: Saude da Crianca, Adolescente e Aleitamento Materno

OBJETIVO: Favorecer a integralidade das acfes voltadas a crianca, adolescente e ao Aleitamento

Materno
PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025
Reduzir a taxa de Mortalidade Reducao da taxa de
infantil fE)rtaIecen,do as acoes d~e mortalldad_e,mfgntll por 90% 90% 100% | 100%
promocao de saude e prevengdo |causas evitaveis em 5 %
de doencas e/ou agravos. ao ano anterior.
Garantir a triagem neonatal Numero de Recém-
preponlzada_pelp MInAIS'[el‘IO Qa nascidos aten(_jldos no 100% | 100% | 100% | 100%
Saude no primeiro més de vida do | SUS com a Triagem
bebé Neonatal realizada.
Estimular acdes de promocéo e Numero de unidades de
apoio ao a~le|tamento materno e saqde com grupo de 30% 30% 30% 30%
alimentag&o complementar aleitamento materno
oportuna implantado.
Acompanhar os casos de
desnutricdo e obesidade grave em |N° de casos registrados x
criangas de 28 dias a 7 anos em |numero de casos 90% 90% 90% 90%
parceria com o programa de acompanhados.
nutricdo (VS) e ESF
Promover a¢gBes em
Monitorar o indice de gravidez na |escolas e unidades de
adolescéncia para realizar agbes |saude com parcerias intra | 100% | 100% | 100% | 100%
educativas nas escolas e intersetoriais. Minimo
de uma anualmente
Realizar articulagdo com os Numero de agdes
demais programas da Atencao realizadas: minimo trés 100% | 100% | 100% | 100%
Basica, Vigilancia em Saude, e por semestre
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outras secretarias para otimizar as
acOes de saude da crianga e
adolescente.

Disponibilizar cadernetas para

Porcentagem de

i [0) 0 0 0,
toqlas as maternidades de Nova maternidades atendidas 100% | 100% | 100% | 100%
Friburgo.
Sensibilizar e capacitar os NGmero de capacitacdes:
profissionais na logicade | e yma 100% | 100% | 100% | 100%
educacao permanente em saude anualmente
sobre aleitamento materno.
. L Promover/realizar no
Realizar cursos, seminarios e L 0 0 0 0
oficinas sobre a Sadde da Crianca minimo de uma 100% | 100% | 100% | 100%
anualmente
Participar do Conselho Municipal |Participagdo no Conselho
dos Direitos da Crianga e do Municipal da Criangae do | 100% | 100% | 100% | 100%
Adolescente (CMDCA). Adolescente
Promover a capacitacao , ~
continuada para os profissionais Numero de agoes .
. g . realizadas: no minimo 100% | 100% | 100% | 100%
da saude na area da Saude do
uma anualmente
Adolescente
DIRETRIZ: Fortalecer a Atencdo Primaria a Salude no Municipio com a coordenacao das
estratégias do programa de Doencas Cronicas nao Transmissiveis, ampliando o acesso aos
usuarios com doencas cronicas nao transmissiveis aos insumos ofertados pelo programa.
Area Técnica: Saude da Crianca, Adolescente e Aleitamento Materno.
SETOR: Subsecretaria de Atencao Basica
AREA TECNICA: Coordenacéo das Doencas e Agravos N&o Transmissiveis
OBJETIVO: Favorecer e aumentar as acdes voltadas aos usuarios de DANT
PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025
Garantir atendimento ao usuario Proporcio de
portador de Hipertenséo Arterial pore h d
Sistémica (HAS) e acompan amento dos
, usuarios portadores de 100% | 100% | 100% | 100%
acompanhamento nas Unidades . ~ .
. , L Hipertensao Arterial
Basicas de Saude e Estratégias Sistémica (HAS)
de Saude da Familia
Garantir atendimento ao usuario Proporcio de
portador de Diabetes Mellitus pore h d
(DM)tipo 1 e 2 e acompanhamento dos
. usuarios portadores de 100% | 100% | 100% | 100%
acompanhamento nas Unidades . .
. , . Diabetes Mellitus (DM)
Bésicas de Salde e Estratégias tino 1 e 2
de Saude da Familia. P
Aumentar e manter os cadastros
dos pacientes com Hipertensdo  |NUmero de unidades com 0 o o o
Arterial (HA) nas Unidades cadastro atualizados 25% 25% 25% 25%
Basicas de Saude e Estratégias
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de Saude da Familia.

Aumentar e manter os cadastros
atualizados dos pacientes com

Ndmero de unidades com

Diabetes Mellitus (DM) tipo 1 e 2 cadastro atualizados 100% | 100% | 100% | 100%
nas Unidade Béasicas de Saude e
Estratégias de Saude da Familia.
Realizar parcerias intra e Realizacio de parcerias
intersetorial para o unto Asgsocia go de
desenvolvimento de préticas de JDiabéticos degNova 100% | 100% | 100% | 100%
saude aos usuarios com doencas )
o » S Friburgo (ADINF)
crbnicas ndo transmissiveis
Solicitar e acompanhar todo o Numero pacientes
processo de aquisicdo dos cadastrados nas
iNSUMOS necessarios ao Unidades de Saude e 100% | 100% | 100% | 100%

atendimento dos usuarios do
municipio com Diabetes Mellitus
(DM) tipo 1 e 2.

Estratégias de Saude da
Familia mantendo os
cadastros atualizados

DIRETRIZ: Fortalecimento da Atencéo Basica

SETOR: Planejamento Reprodutivo

AREA TECNICA: Saude da Mulher e Planejamento Familiar

OBJETIVO: Aumentar o acesso ao Planejamento Reprodutivo, garantindo & mulher, ao homem, ao
casal e adolescentes em idade reprodutiva do Municipio de Nova Friburgo, condi¢des de controlar
sua fecundidade a partir das diretrizes previstas pelo PAISM e pela lei 9263 de 1996 que regula o

Planejamento Reprodutivo.

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025

Articular junto a Rede Hospitalar a | N° de laqueaduras
realizacdo dos métodos cirargicos |realizadas
anticonceptivos (previstos em lei) 70% 80% 90% | 100%
para mulheres e homens
cadastrados no Programa de N°de Vasectomias
Planejamento Reprodutivo. realizadas
Articular junto as ESF a colocagéo
de DIU Tcu 380 para as usuarias |N°de DIU colocados 50% 60% 70% 80%
cadastradas e orientadas.
Garantir o fluxo de referéncia N°de usuérias
entre os servicos de Planejamento |encaminhadas pelas 70% 80% 90% 100%
Reprodutivo. UBS/ESF
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2 relatdrios semestrais
solicitados a Farméacia

Monitorar a dispensacéo do . 80% 90% 100% | 100%
fornecimento de métodos S%?'Sciggasgﬂos dréeferente
contraceptivos na Rede de métoglos cc?ntraceptivos
Atengéo Basica liberados para as
UBS/ESF.
Garantir equipe multidisciplinar Equipe completa de
para execucdo completa dos acordo com legislagdo 70% | 80% | 90% | 100%

métodos oferecidos.

vigente e devidamente
capacitada.

DIRETRIZ: Fortalecer a Atencdo Primaria a Salde como coordenadora do cuidado e ordenadora da

Rede de Atencado a Saude, de forma a ampliar o acesso, a longitudinalidade do cuidado e a

integralidade das préticas de saude.

SETOR: Subsecretaria de Atencao Basica

AREA TECNICA: Saude da Pessoa Idosa

OBJETIVO: Fortalecer os servicos de Atencdo Primaria a Saude (APS) e as Linhas de Cuidado.

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025
Fortalecer o processo de Todas as unidades
implementacéo da nova versdo da |capacitadas na nova
caderneta da pessoa idosa versao da cadernetae em| 25% 25% 25% 25%
através da capacitacdo e sua pleno uso desta
plena utilizacao. ferramenta.
Garantir que todo idosos de Toc!as as Umdades ok
territério da ESF e UBS, tenham a Saude realizando
o L Avaliacédo 25% 25% 25% 25%
sua avaliagdo multidimensional .- ,
, Multidimensional da
realizada.
Pessoa Idosa.
Capacitar os profissionais de NGmero de equines
saude na linha do cuidado da o quipes 100% | 100% | 100% | 100%
. , qualificadas no periodo.
salde da pessoa idosa.
Todas as equipes
Garantir o acompanhamento acompanhadas na linha
(monitoramento) das equipes na | do cuidado da pessoa 100% | 100% | 100% | 100%
linha do cuidado da pessoa idosa. |idosa através de visitas
de monitoramento da
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coordenacédo as unidades
de saude.

Garantir o fortalecimento e a
continuidade das ac¢des de saude
em parcerias intersetoriais,
visando a integralidade da

No minimo duas ac¢des

por semestre 100% | 100% | 100% | 100%

atencdo.

Garantir a implementacéo do Numero de unidades de

protocolo de atencdo a saude da |saude utilizando o - - 50% 50%
pessoa idosa. protocolo.

Garantir acbes de educacgéo
permanente para as equipes no
enfrentamento da COVID-19 e as
especificidades a serem
observadas junto a populacao
idosa.

No minimo duas ac¢des de
educacao permanente por| 100% | 100% | 100% | 100%
semestre.

Todas as instituicdes de
Realizar o monitoramento integral |ILPIS assistidas pela

da saude do idoso junto as ILPIS |unidade de salde de 100% | 100% | 100% | 100%
do municipio. referéncia de seu
territério.

Realizar capacitacao de
multiplicador do cuidado com os
profissionais da APS.

Uma capacitacdo

100% | 100% | 100% | 100%
anualmente.

11.2 — Vigilancia em Saude

DIRETRIZ: A Vigilancia em Saude, deve subsidiar o planejamento da atencéo a saude articulando
as diversas areas, interferindo no processo saude-doenca e colaborando na melhoria da qualidade
de vida da populacéo, através da definicdo, coordenacdo e acompanhamento da execucédo das
politicas que envolvam a Subsecretaria de Vigilancia em Salde no ambito municipal, como
também, supervisionar os processos de trabalho de suas areas subordinadas: Vigilancia
Epidemioldgica, Sanitaria, Saude Ambiental, Promocéo da Saude, IST/AIDS e hepatites virais,
Tuberculose & 68 Hansenisase, Saude Trabalhador, Imunizacdo e CEREST.

SETOR: Subsecretaria de Vigilancia Em Saude

AREA TECNICA: Geréncia de Vigilancia Em Saulde

OBJETIVO: Reduzir e prevenir riscos e agravos a saude da populagéo, considerando os
determinantes sociais, por meio das agdes de vigilancia em saude, promoc¢éo e prote¢do, com foco
na prevencao de doengas crbnicas ndo transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das
doencas transmissiveis e na promog¢ao da saude em todos os ciclos de vida.

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR

2022 2023 2024 2025

Manter o funcionamento

gdequadg dos S|§tgfna§ de Slstgmas de informacéo 100% | 100% | 100% | 100%
informacéo da Vigilancia em funcionamento
Saude

Rever a estrutura organizacional |Organograma revisto
da Subsecretaria de Vigilancia em |aprovado pelo Conselho X
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Saude Municipal de Saude e
Legislativo municipal

01 seminario interno X X X X
Criar espaco para troca de anual
praticas e saberes 02 ac¢bes de Educacao

Permanente X X X X
Garantir a manutencgéo das
atividades administrativas e Percentual de solicitacbes
operacionais das areas de atendidas 100% | 100% | 100% | 100%

Vigilancia em Saude

Articular areas estratégicas para
elaboracéo de respostas que
exijam tomadas de decisbes
rapidas e agOes integradas para o |Participacdo nas Salas de
seu contingenciamento, frente a | Situagao e nos demais 100% | 100% | 100% | 100%
doencas emergentes e Instrumentos de Gestao.
reemergentes, incluindo a
pandemia de COVID-19.

Ampliar a participacéo nas NUmero de participacdo
instancias de negociacao e nas reunidées do controle

pactuacéo fortalecendo a gestdo. |social 12 12 12 12

DIRETRIZ: A Vigilancia em Saude, deve subsidiar o planejamento da atencdo a saude articulando as
diversas areas, interferindo no processo saude-doenca e colaborando na melhoria da qualidade de vida
da populacgéo, através da definicdo, coordenagédo e acompanhamento da execugéo das politicas que
envolvam a Subsecretaria de Vigilancia em Salde no ambito municipal, como também, supervisionar os
processos de trabalho de suas areas subordinadas: Vigilancia Epidemiolégica, Sanitaria, Salde
Ambiental, Promocao da Saude, IST/AIDS e hepatites virais, Tuberculose & Hanseniase, Saude
Trabalhador, Imunizagcdo e CEREST

SETOR: Subsecretaria de Vigilancia em Saude

AREA TECNICA: Vigilancia em Satde Ambiental

OBJETIVO: Definir e executar medidas de prevencao e controle dos fatores de risco biolégico e
néo biologicos relacionados as doencas ou a outros agravos a saude. no que se refere ao controle
de vetores, animais reservatério e hospedeiros, roedores e fauna sinantropica, vigilancia da
qualidade da agua para consumo humano, vigilancia da qualidade do ar, vigilancia da populacéo
expostas a solos contaminados e vigilancia e gestao de risco em desastres.

PRAZO /ANO

METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025

Alimentar os dados de

Realizar vigilancia da qualidade | Ccadastro no Sistema de
da agua para consumo humano  |Informacéo de Vigilancia

(VIGIAGUA) de acordo com da Qualidade da Agua 100% | 100% | 100% | 100%
Portaria Ministerial n°2914 para o Consumo Humano
— SISAGUA
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Realizar a Vigilancia relacionada a
Qualidade da Agua para Consumo
Humano — VIGIAGUA.

Percentual de amostras
realizadas anualmente.
Turbidez:348 amostras

[0) 0 0 0,
Parametros fisico-quimicos Cloro livre: 348 amostras 100% | 100% | 100% | 100%
(Turbidez, cloro residual livre e Ph: 348 amostras
flaor). Flaor: 108 amostras
Realizar coletas de agua para Percentual de amostras
analise dos parametros de coletadas anualmente.
coliformes, com o devido cadastro | Coliformes totais: 348 100% | 100% | 100% | 100%
no Sistema Gerenciador de amostras Escherichia
Ambiente Laboratorial. Coli: 348 amostras
Realizar coletas de agua para
analises de parametros de percentual de 16 coletas | 10006 | 100% | 100% | 100%
agrotoxicos.
Realizar a vigilancia da qualidade
do ar (VIGIAR) de acordo com : L
: AR Realizar 01 relat6rio anual
Programa Nacional de Vigilancia com identificacdo e
em Saude Ambiental Relacionada & 100% | 100% | 100% | 100%
N . cadastro das areas de
a Qualidade do Ar (2008) e fSCO
identificar e cadastrar areas de
risco
Realizar vigilancia da saude de
Populaces Expostas a Solo
Contaminado (VIGISOLO) de Realizar relatério anual e
ac_or(_jo com as Diretrizes para a cadastrgr areas 100% | 100% | 100% | 100%
Priorizacdo de Areas com contaminadas no sistema
Popula¢Bes sob Risco de Sissolo.
Exposicdo a Contaminantes
Quimicos (MS)/2010
Realizar vigilancia de desastres e |Atualiza¢do anual do
gestéo de risco plano municipal de 0 0 0 o
(VIGIDESASTRES) de acordo contingéncia de 100% | 100% | 100% | 100%
com as Portarias Ministeriais Desastres Naturais
Realizar palestras e teatro de
fantoches sobre prevencao de .
riscos néo biol6gicos nas escolas, Realizar 15 palestras 100% | 100% | 100% | 100%
empresas e demais setores anuais
publicos e privados.
Atendimento do
Controlar e prevenir zoonoses percentual de solicitages
ar e p e dendncias em 100% | 100% | 100% | 100%
transmitidas por roedores. o NS
domicilios e iméveis
publicos
Controlar e prevenir a ocorréncia Vacinagdo do Percentual
pre’ : da populacéo de cées e 100% | 100% | 100% | 100%
de casos de raiva animal .
gatos estimada.
Manter a vigilancia dos casos de Percentual de casos
. avig suspeitos e confirmados 100% | 100% | 100% | 100%
epizootias o ) :
notificados e investigados
Manter o controle e Percentual de solicitacbes 100% | 100% | 100% | 100%

monitoramento da fauna

e denuUncias atendidas
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sinantropica e vetores
transmissores de zoonoses.

Manter vigilancia da circulagdo da
Yersinia pestis em caes e

Percentual de amostras

, ~ . realizadas anualmente de | 100% | 100% | 100% | 100%
roedores nas areas endémicas acordo com pactuacio.
para peste.
Realizar vigilancia da ocorréncia Realizar a atualizagao
de arboviroses de acordo com lgggﬁrllngggé?adg:lano de X X
Portarias Ministeriais. Arboviroses Municipal.
Realizar ac6es de eliminagbes de Nl_Jm_ero de 9'9'05 que
focos e criadouros do Aedes atingiram minimo de 80%

i A i 0, 0, 0, 0,
aegypti elou Aedes albopictus nos d_e .cobertura de iméveis 100% | 100% | 100% | 100%
imoveis visitados
para controle vetorial
Realizar levantamento de indice Percentual de LIRAa
Rapido para Aedes aegypti realizado conforme 5 5 5 5
(LIRAa) pactuacgao
Realizar visitas em iméveis do tipo
Pontos Estratégicos (PE) Percentual dos imdveis
cadastrado pelo municipio para | cadastrados trabalhados | 1007 | 100% | 100% | 100%
controle do Aedes aegypti.
Instalar e inspecionar armadilhas .
de controle do Aedes aegypti em Instalar 600 Armadilhas X X X X
o anualmente.
todo o municipio
Realizar palestras e teatro de
fantoches sobre prevencéo as
Arboviroses e Malaria nas Apresentar 150 palestras X X X X
escolas, empresas e demais e 150 teatros anualmente.
setores publicos e privados.
Realizar vigilancia e controle de Realizar 50 atividades de
. o P P X X X X
vetores transmissores de Malaria. |vigilancia entomoldgicas
Realizar V|g|Ian_C|a e controle de Realizar 50 atividades de
vetores transmissores da Febre o P X X X X
vigilancia entomoldgicas

Amarela.
Realizar vigilancia e controle de . -
vetores transmissores da Realizar 50 atividades de X X X X

Leishmaniose.

vigilancia entomoldgicas

DIRETRIZ: A Vigilancia em Saude, deve subsidiar o planejamento da atencéo a saude articulando
as diversas areas, interferindo no processo saude-doenca e colaborando na melhoria da qualidade
de vida da populacéo, através da definicdo, coordenacao e acompanhamento da execucao das

politicas que envolvam a Subsecretaria de Vigilancia em Saude no &mbito municipal, como

também, supervisionar os processos de trabalho de suas areas subordinadas: Vigilancia
Epidemioldgica, Sanitaria, Saude Ambiental, Promocé&o da Saude, IST/AIDS e hepatites virais,

Tuberculose & Hanseniase, Saude Trabalhador, Imunizacdo e CEREST
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SETOR: Subsecretaria de Vigilancia em Saude

AREA TECNICA: Vigilancia Epidemiolégica

OBJETIVO: Coordenar, investigar e divulgar informacdes do processo salude-doenca visando
subsidiar o planejamento, tomada de decisdo, monitoramento e avaliacdo das a¢des de prevencdo
e controle de doencas e agravos nesse nivel de atencao.

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025
Percentual do envio de 01
lote semanal por sistema:
Sistema de Informacéao 0 0 0 o
sobre Mortalidade(SIM) 100% | 100% | 100% | 100%
Sistema de Informacao | 45504 | 10005 | 100% | 100%
sobre Nascidos Vivos
(SINASC),
Sistema de Informacdo de | 5590 | 10005 | 1009% | 100%
Agravos de Notificacédo
(SINAN),
Manter a vigilancia dos dados Sistema de Informagdo de
vitais (Gbitos e nascimentos) e das | Vigilancia Epidemiologica | ;0400 | 1000 | 100% | 100%
doencas de agravos de da Gripe (SIVEP/Gripe)
notificacéo o
Notlflc_agao de casos 100% | 100% | 100% | 100%
suspeitos e/ou
confirmados de COVID-
19 em &mbito
ambulatorial (eSUS-VE)
Gerenciador de Ambiente 0 0 0 o
Laboratorial (GAL) 100% | 100% | 100% | 100%
e
infantis e fetais 80% 80% 80% 80%
acompanhamento do Grupo . .
. investigados
Tecnico
Intensificar a investigagéo do Obito | Propor¢céo de Obitos de
de mulheres em idade fértil com o |mulheres em idade fértil 85% 85% 85% 85%
acompanhamento do Grupo (10 a 49 anos)
Técnico investigados
Intensificar a investigagéo do 6bito Proporcio de bito
materno com o acompanhamento porca . 95% 95% 95% 95%
L materno investigado
do Grupo Técnico
Encerrar oportunamente, os casos | Propor¢éo de casos de
de Doencgas de Notificagédo DNCI encerradas 80% 80% 80% 80%
Compulséria Imediata (DNCI) oportunamente
Integrar
Ampliar equipe de Vigilancia 01 enfermeiro
Epidemioldgica 01 auxiliar administrativo X
e
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01 agente de saude

Ampliar e qualificar o registro de | Proporgéo de registro de
6bitos com causa basica mal 6bitos com causa basica 95% 95% 95% 95%
definida definida

Promover processos formativos
para profissionais quanto a
importancia do correto Percentual de
preenchimento das fichas de profissionais capacitados
notificacdo compulséria em todos
0s niveis de Atencao.

25% 50% 75% 100%

DIRETRIZ: A Vigilancia em Saude, deve subsidiar o planejamento da atencéo a saude articulando
as diversas areas, interferindo no processo saude-doenca e colaborando na melhoria da qualidade
de vida da populacéo, através da definicdo, coordenacdo e acompanhamento da execucéo das
politicas que envolvam a Subsecretaria de Vigilancia em Salde no ambito municipal, como
também, supervisionar 0s processos de trabalho de suas areas subordinadas: Vigilancia
Epidemioldgica, Sanitaria, Saude Ambiental, Promocé&o da Saude, IST/AIDS e hepatites virais,
Tuberculose & Hanseniase, Saude Trabalhador, Imunizagdo e CEREST

SETOR: Subsecretaria de Vigilancia em Saude

AREA TECNICA: Vigilancia Sanitaria

OBJETIVO: Fortalecer As A¢bes De Vigilancia Sanitaria

PRAZO /ANO

METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025

Licenciar os estabelecimentos do
municipio sujeito a licenciamento
sanitario.

Porcentagem de alvaras

Y i 70% 70% 70% 70%
sanitarios licenciados.
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Incentivar o acesso da populagéo

Proporgéao de

. S atendimento e apuragéo 90% 90% 90% 90%
a realizar dendncias de denuncias recebidas
a. Proporcéo de
acles
descentralizadas
na Pactuacao na
CIB; 100%
: ~ b. Adequara
Descentralizar as acGes de Composicdo da 100% | 100% | 100%
Vigilancia Sanitaria (VISA) equipe
multidisciplinar
c. Adequacéo do
organograma as
necessidades da
visa.
Percentual de Inspecdes
Realizar inspecéo sanitaria em realizadas em
estabelecimentos classificados estabelecimentos de alto 70% 80% 90% 100%
como alto risco sanitario. risco Sanitario definida na
legislagéo vigente.
a. Percentual de
Manter atualizado o auto-roteiro Inspecbes em
para esta_bgl_emmentos de médio estabeleumer!to. 30% 30% 30% 30%
risco sanitario conforme a com auto-roteiro;
legislacao vigente b. Publicacdo do
Auto Roteiro
Realizar articulagdo com Percentual de
associacOes de estabelecimentos |fiscalizacdes e denuncias
comerciais, visando o recebidas
cumprimento da Lei Estadual de ndo cumprimento da
5517/09 e Lei Municipal 3782/09 |lei.
Monitorar sistematicamente os Percentual de unidades
padrdes sanitarios das Unidades Monitoradas 100% | 100% | 100% | 100%
de Saude '
Cdbdigo Sanitéario
Revisar do Codigo Sanitéario Revisado,
Municipal Lei Complementar n° 69 | Organograma aprovado X
de 20 de dezembro de 2012. Emisséo das carteiras
funcionais
Percentual de municipios
Realizar no minimo seis grupos de |que realizam no minimo
acoes de Vigilancia Sgnltarla, seis grupos dg acoes de 100% 100% 100% | 100%
consideradas necessarias a todos |Vigilancia sanitaria,
0S municipios consideradas necessarias
a todos 0s municipios
Manter a estrutura fisica das Vigilancia Sanitéaria em
instalagcdes da VISA, de forma espaco adequado X X X X
adequada as atuais necessidades |conforme a demanda
Garantir o atendimento das NGmero de requisicdes
requisicBes de materiais e quiste 100% | 100% | 100% | 100%

equipamentos

atendidas
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Sistema de informatizacdo e
digitalizagéo dos Processos
Sanitarios; com abertura e tramite
online de processos; com
processo digital do inicio ao fim

Adquirir Sistema e

Digitalizar Processos 50% 50% 50% 50%

a. Padronizar os
procedimentos

Aprimorar o Cadastro dos administrativos

estabelecimentos atualizados e fiscais;
) . ) 0 b. Percentual do 100% | 100% | 100% | 100%
disponivel no Sistema Tributario .
Sistema SIA-SUS
da PMNF )
alimentado com as
informacdes da
VISA;
Profissionais atualizados
Implemeintar a pratica de através de cursos e 100% | 100% | 100% | 100%
Educacdo Permanente eventos de interesse da

VISA

Realizar coleta de Amostras para |Percentual de Coletas

hn . ) 80% 80% 80% 80%
analise mensais realizadas.

Executar a¢6es Educativas e
comunicacdo em Saude para a
sociedade e setor regulado

06 acdes educativas

. 100% | 100% | 100% | 100%
realizadas

Acdes realizadas com os
diversos setores da saude| 100% 100% 100% 100%
e da PMNF

Executar acBes programadas
intersetoriais conforme demanda

Ampliar a participacao dos
profissionais nas instancias de
negociacado e pactuacao
fortalecendo a gestao

NuUmero de participacdo
nas reunioes do controle 50% 50% 50% 50%
social

DIRETRIZ: A Vigilancia em Saude, deve subsidiar o planejamento da atencéo a saude articulando
as diversas areas, interferindo no processo saude-doenca e colaborando na melhoria da qualidade
de vida da populacéo, através da definicdo, coordenacdo e acompanhamento da execucdo das
politicas que envolvam a Subsecretaria de Vigilancia em Salde no ambito municipal, como
também, supervisionar 0s processos de trabalho de suas areas subordinadas: Vigilancia
Epidemioldgica, Sanitaria, Saude Ambiental, Promocé&o da Saude, IST/AIDS e hepatites virais,
Tuberculose & Hanseniase, Saude Trabalhador, Imunizagdo e CEREST

SETOR: Subsecretaria de Vigilancia em Saude

AREA TECNICA: Geréncia de Promoc&o em Salde — Controle do Tabagismo, Satde Auditiva,
Saude na Escola e Vigilancia Alimentar e Nutricional

OBJETIVO: Implementar a Politica Nacional de Promog¢&o da Saude em consonancia com as
diretrizes definidas no ambito nacional e as realidades locais em todos os ciclos de vida.
As formas de atuagao previstas sdo: o estimulo & adeséo aos habitos de vida saudaveis; o apoio,
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facilitando as op¢des saudaveis; e a protecdo, evitando a exposi¢cdo da populacao a fatores de risco
de doencas crbnicas e agravos nao transmissiveis.

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025
' Numero de acdes de
Promover processos educativos educagﬁo permanente 28 36 48 48
de Promocao da Saude, realizadas durante visitas | acdes | acbes | acbes | acdes
envolvendo os eixos da Salde rotineiras as Unidades.
Auditiva, da Alimentagéo NUmero de participagdo
Saudayel, do Contrqle do gnmcgﬁ?(;rs]agﬁféos 12 12 12 12
Tabagismo e do Saude na Escola. tros, S, acdes | acdes | acbes | acdes
capacitacdes, acfes em
datas comemorativas.
No contexto da Emergéncia em
Saude Publica de Importancia
Nacional (ESPIN) decorrente da
pandemia do SARS-CoV-2, , -
) - . Numero de acles
implantar ac6es para mitigar os . .
agravos relacionados ao maior redimensionadas de
rigco de complicacdes da COVID- Promogdo da Sadde 12 12 12 12
- complicag relacionadas a pandemia | acoes | acOes | acOes | acles
19 nos individuos fumantes, ao
. : da COVID-19
aumento da inseguranca alimentar
e a dificuldade de comunicacédo
provocada pelo uso das
mascaras.
Percentual das avaliacbes
realizadas 100% | 100% | 100% | 100%
. : Percentual dos pacientes,
Manter o monitoramento da linha com indicacio
de cuidado do servico de saude : 640, 100% | 100% | 100% | 100%
. . protetizados
auditiva em todos os ciclos de
vida -
Percentual dos pacientes
gue necessitam de
terapia fonoaudiol6gica 60% 80% 80% | 100%
sendo atendidos
Percentual dos
Promover~de formial transversal a profissionais envolvidos
allme.n.tac_;ao saudavel como fator |55 acdes de Vigilancia 80% 85% 90% | 100%
condicionante e determinante da | Nytricional capacitados.
salude, mantendo a vigilancia
alimentar e. nutnqgnal 'd'e aci)ordo Percentual de dados do
;Ozr?'rGIjg(r)tg:asol\gg;SSt/ezrcl)Ti " Sistema de Vigilancia 100% | 100% | 100% | 100%
' ol Alimentar e Nutricional 0 0 0 0
(SISVAN) coletados e
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analisados.

Percentual das unidades

prestando atendimento. 100% | 100% | 100% | 100%
Ampliar cobertura da Aumentar para 60% a
condicionalidade da s’e}ude no cobertura de beneficiarios 65% 65% 65% 65%
Programa Bolsa Familia acompanhados
Percentual de Unidades
com o tratamento do
fumante implantado. 30% 50% 20% 80%
Reduzir a prevaléncia de NGmero de capacitacoes
fuma_ntes e consequentemente a | g abordagem intensiva
morblmortalldad_e referente ao para profissionais de nivel
consumo de derivados do tabaco, superior.
prevenindo a iniciagcéo do 2 2 2 2
tabagismo, promovendo a
cessacdao do tabagismo e
protegendo a populacdo dos
riscos do tabagismo passivo.
Numero de capacitages
em abordagem breve
para profissionais de nivel 6 6 6 6
médio.
Implantar e implementar o
Programa Saber Salde — Instituto | Programa implantado em
Nacional de Cancer (INCA/MS) |7 (sete) escolas _ 5 7 7 7
municipais (projeto-piloto)
Implementar as acfes do ;
Programa Satide na Escola como |Percentual de numero de
estratégia de integracdo da salde |escolas pactuadas
e educacao para o acompanhados pelo 100% 100% 100% 100%
desenvolvimento da cidadania, Programa.
propiciando redes de
corresponsabilidade.
Realizar parcerias intra e
intersetorial para o
desenvolvimento de agdes de ;
Promocéo da Satde, dentre elas: |Percentual do nimero de
acoes de avaliagéo alunos acompanhados
antropométrica e nutricional dos das escolas/creches 25% 30% 40% 50%

escolares, escovacao dental e
aplicacao topica de flaor dos
escolares, verificacdo da situacéo
vacinal dos escolares, acoes
voltadas para o combate ao

pactuadas pelo Programa
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mosquito Aedes Aegypti, acbes
voltadas aos novos protocolos
sanitarios de seguranga para
enfrentamento da pandemia de
COVID-19

Reimplantar do Programa de
Prevencéo de Acidentes e

Violéncias Programa reimplantado X
Ampliar a participagéo nas Numero de participagao
instancias de negociacao e nas reunides do controle 24 24 24 24

pactuacao fortalecendo a gestdo |social

DIRETRIZ: A Vigilancia em Saude, deve subsidiar o planejamento da atencéo a saude articulando
as diversas areas, interferindo no processo saude-doenca e colaborando na melhoria da qualidade
de vida da populacéo, através da definicdo, coordenacdo e acompanhamento da execucdo das
politicas que envolvam a Subsecretaria de Vigilancia em Sadde no ambito municipal, como
também, supervisionar os processos de trabalho de suas areas subordinadas: Vigilancia
Epidemioldgica, Sanitaria, Saude Ambiental, Promocé&o da Saude, IST/AIDS e hepatites virais,
Tuberculose & Hanseniase, Saude Trabalhador, Imunizagdo e CEREST

Av. Alberto Braune, n2 244 — 22 Andar — Tel. 2522-0661



SETOR: Subsecretaria de Vigilancia em Saude

AREA TECNICA: Imunizac&o

OBJETIVO: Melhorar a homogeneidade e a cobertura vacinal na rotina e campanhas para

prevencdao, controle/ erradicacao das doengas imunopreveniveis.

METAS

INDICADOR

PRAZO /ANO

2022

2023

2024

2025

Vacinar ldosos na faixa etaria >=
60 anos, profissionais de saude,
professores, gestantes,
puérperas, doentes crénicos,
criancas na faixa etéria definida
pelo MS na Campanha Anual
contra Influenza

Percentual da populacao
vacinada

90%

90%

90%

90%

Avaliar e Atualizar o cartao vacinal
criangas e adolescentes menores
de 15 anos de idade com todas as
vacinas do calendario de vacinal
para a idade — na Campanha de
Multivacinacao.

N° de cadernetas
avaliadas

100%

100%

100%

100%

Manter a cobertura vacinal
adequada em 95% para BCG ID
(< 1 ano) para o subgrupo
populacional.

Percentual de cobertura
vacinal.

95%

95%

95%

95%

Manter a cobertura vacinal
adequada em 95% para
poliomielite (VIP) (< 1 ano) para o
subgrupo populacional.

Percentual de cobertura
vacinal.

95%

95%

95%

95%

Manter a cobertura vacinal
adequada em 95% para
pentavalente (< 1 ano) para o
subgrupo populacional.

Percentual de cobertura
vacinal.

95%

95%

95%

95%

Manter a cobertura vacinal
adequada em 95% para triplice
viral (>= 1 ano) para o subgrupo
populacional.

Percentual de cobertura
vacinal.

95%

95%

95%

95%

Imunizar todas as gestantes que
fazem pré-natal com as vacinas
de Hepatite B, dT (antitetanica) e
dTpar (difteria, tétano e
coqueluche acelular) a partir da
202 semana de gestacéo.

Percentual das gestantes
imunizadas

100%

100%

100%

100%

Acompanhar as orientagbes
técnicas do Ministério da Saude e
Secretaria de Estado quanto a

Orientacdes técnicas
cumpridas

100%

100%

100%

100%
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imunizagéo contra a COVID-19.

Investigar casos registrados de
eventos adversos graves pos-

Percentual dos casos

[0) 0 0 0,
vacinagéo investigados 100% | 100% | 100% | 100%
Percentual de
profissionais capacitados
Promover processos formativos  |de acordo com as classes o o o o
em imunizacao de trabalhadores e 100% | 100% | 100% | 100%
mudancgas no esquema
de vacinagao.
Ampliar equipe de profissionais o o
para o programa de imunizacéo. N° de proflssmna]ls 0
Enfermeiro e Técnico de concursados conforme 100%
edital de concurso.
enfermagem
Descentralizar a informatizacéo NGmero de salas de
dos dados do SIS-PNI L : 04 06 08 10
vacina informatizadas
Garantir a administracdo dos Percentual de pacientes
Imunobiolégicos especiais em com indicagao conforme 100% | 100% | 100% | 100%
pacientes com indicacao. norma do MS atendidos
Manter vigilancia e prevencao de Percentual de esauema
casos de raiva humana S &sq 100% | 100% | 100% | 100%
profilatico realizado.
Estruturar e manter de forma
adequada a rede de frio para Percentual de requisicédo 100% | 100% | 100% | 100%

armazenamento dos
imunobioldgicos

atendida

DIRETRIZ: A Vigilancia em Saude, deve subsidiar o planejamento da atencéo a saude articulando
as diversas areas, interferindo no processo saude-doenca e colaborando na melhoria da qualidade
de vida da populacéo, através da definicdo, coordenacdo e acompanhamento da execucao das

politicas que envolvam a Subsecretaria de Vigilancia em Sadde no ambito municipal, como
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também, supervisionar os processos de trabalho de suas areas subordinadas: Vigilancia
Epidemioldgica, Sanitaria, Saude Ambiental, Promoc¢&o da Saude, IST/AIDS e hepatites virais,

Tuberculose & Hanseniase, Saude Trabalhador, Imunizagdo e CEREST

SETOR: Subsecretaria de Vigilancia em Saude

AREA TECNICA: Programa de Controle de Tuberculose e Hanseniase

OBJETIVO: Fortalecer, monitorar e ampliar 0 acesso e tratamento dos casos de tuberculose e

hanseniase.
PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025
Aumentar para, no minimo, 76% a | Propor¢éo de cura de
proporcéo de cura de casos novos |casos novos de 76% 76% 76% 76%
de tuberculose pulmonares tuberculose pulmonar
diagnosticadas. bacilifera
Proporc¢éo de cura dos
Aumentar tgxa de cura do§ €asos | €asos novos de 85% 85% 85% 85%
de Hanseniase para no minimo hanseniase
85%. diagnosticados nos anos
das coortes
Aumentar para 95% a proporcao
de examinados entre os contatos
intradomiciliares reg|stra}dos dos Percentyal de (?asos 95% 95% 95% 95%
casos novos de hanseniase novos diagnosticados
diagnosticados nos anos das
coortes.
Aumentar para, no minimo, 80% a 2;(;?3:3&%2|?zzgi?zitre
proporcéo de testagem para HIV 80% 80% 80% 80%
0S casos novos de
entre casos novos de tuberculose.
tuberculose
Avaliar no diagndstico o grau de 0 . . 0 0 0 0
incapacidade fisica dos casos rlé)a?lifa(cjii Sdlagnostlcos 100% | 100% | 100% | 100%
novos de hanseniase.
Avaliar o grau de incapacidade 0 o 0 0 0 0
fisica dos casos curados de 100% de avaliagédo 100% | 100% | 100% | 100%
: L realizada.
hanseniase no ano de avaliagéo.
Ampliar a realizagéo de cultura
para os casos de retratamento de 0 0 0 o
tuberculose (recidiva, reingresso | 100% de cultura realizada 100% | 100% | 100% | 100%
apo6s abandono e faléncia do
tratamento.
Realizar diagnosticos dos casos |1 4q04 e diagnéstico a 100% | 100% | 100% | 100%
de tuberculose pulmonar com .
: : ser realizado
baciloscopia de escarro.
Promover processo educativo e 01 capacitagéo por 2 2 2 2
formativo para profissionais em semestre
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diagndstico de hanseniase e

tuberculose.

Promover controle, prevencéo e
identificacéo de sintomas de

hanseniase e tuberculose.

01 campanha anual a ser 1
realizada
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DIRETRIZ: A Vigilancia em Saude, deve subsidiar o planejamento da atencéo a saude articulando as
diversas areas, interferindo no processo saude-doencga e colaborando na melhoria da qualidade de
vida da populacgao, através da definicao, coordenacao e acompanhamento da execucao das politicas
gue envolvam a Subsecretaria de Vigilancia em Saude no ambito municipal, como também,
supervisionar os processos de trabalho de suas areas subordinadas: Vigilancia Epidemioldgica,
Sanitaria, Saude Ambiental, Promoc¢éo da Saude, IST/AIDS e hepatites virais, Tuberculose &
Hanseniase, Saude Trabalhador, Imunizacdo e CEREST

SETOR: Subsecretaria de Vigilancia em Saude

AREA TECNICA: Vigilancia em Satde do Trabalhador

OBJETIVO: Consolidar a promocdo da saude do trabalhador e da trabalhadora fortalecendo a
Vigilancia em Saude do Trabalhador (VISAT) e a incorporacdao da categoria trabalho como
determinante do processo salde-doenca dos individuos e da coletividade, incluindo-a nas analises
de situacdo de saude em ambito regional.

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR 2022 202|202 | 202
3 4 5
Implementar
o Centrode |CEREST
Referéncia |com acdes 100% 100|100 | 100
de Saude do |implementad % | % | %
Trabalhador |as
(CEREST)
Estruturar e
manter
equipe:
1
Coordenador
, 01 auxiliar
administrativ
o, 01 Contratacao
motorista, 01 | por concurso
técnico de publico ou
enfermagem, | processo
01 técnico seletivo se
em necessario 50 | 80 | 100
40%

seguranca de % | % | %
do trabalho, |profissionais
01 médico especializad
clinico, 01 0s em saude
médico do e seguranca
trabalho, 01 |do trabalho
enfermeiro,
01
enfermeiro
do trabalho,
01
fonoaudidlog
a, 01

Av. Alberto Braune, n2 244 — 22 Andar — Tel. 2522-0661




fisioterapeuta
Promover
processo Percentual
educativoe |de
formativo profissionais 50% 50 | 50 | 100
para da equipe % | % | %
profissionais |CEREST
da equipe do |qualificado
CEREST
Elaborar e Instrumentos
implantar de
instrumentos |acompanha
para mento 5004 80 | 100|100
acompanha |elaborado a 0 % | % | %
mento dos implementar
recursos com nova
financeiros |gestéo
Sede do
Adequar | ~rpegT
estrutura
e com
fisica para
ajustar as processo de
instalacdes e reformas em 50% 60 | 80 | 100
S andamento/ % | % | %
aquisicao de L
. Materiais e
material e )
. equipamento
equipamento
S s sendo
adquiridos
Manter
alimentacéao
de dados Percentual
SIA/SUS dos dados e
apoiando os |acdes 100% 1090 1090 1090
Programas |inseridos em 0 0 0
de Salde do |sistema
Trabalhador
(PSTs)
. Percentual
Criar o
estratédias de diretrizes
. g da PNSTT
Junto aos implementad
PSTs para P
. as em toda
implementac |
~ area de
8o das abrangéncia
diretrizes do do CEgREST 5004 60 | 70 | 80
PNSTT(Politi ) 0 % | % | %
. a partir das
ca Nacional |,
, linhas de
de Salde do cuidados a
Trabalhador
serem
e da estabelecida
Trabalhadora | ~
) S junto aos
PSTs
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Assegurar o

Percentual

de suporte
tsgcpnc;(r:toe . |técnico o 80 | 90 | 100
oferecido a 0 % | % | %
rede de rede de
abrangéncia. abrangéncia
Percentual
Apoiar 0s de
PSTs nas municipios
linhas de apoiados nas
cuidado seguintes
evidenciadas |linhas de
no cuidado: 100% 1090 1090 1090
mapeamento |LERD/DORT IR
dos , PAIR,
municipios |AGROTOXIC
da areade |OSeasque
abrangéncia |forem
necessarias
Ampliar a
implantacao,
estruturacdo
€ Percentual
implementac dos
a0 P.S,T§ nos municipios
municipios de
de o
. . |abrangéncia
abran_genma com PST 100% 100|100 | 100
e apoiarna |. % | % | %
~ | implantado,
estruturacao estruturado e
dos que ja com acoes
ossueme |.
pos ~__|implementad
na instalacao as
do setor dos
que nao
possuem
Garantir
suporte para Percentual
0 dos
mapeamento municipios
d.e . da rede
diagndstico abrangéncia A 30% 40 | 50 | 60
. . . 0 0, 0, 0,
sﬂuamonql e do CEREST %o Yo Y%o
estabelecime
) com
nto de linhas mapeamento
de cuidado reaII[i)zado
em saude do
trabalhador
Estabelecer |Percentual
fluxos de de 100% 100|100 | 100
atendimento |acolhimento 0 % | % | %
das a populacao
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demandas gue busca
darede de |atendimento
abrangéncia |na sede do
do CEREST |CEREST
e

implementar

o]

acolhimento

da populacao

em nossa

sede

Fortalecer

articulacéo

intra e

intersetorial

com Orgdos

relacionados

como:

setores da .

N Numero de
Vigilanciaem| . .
Sande ggoes |ntr.a e

' intersetorial 02 02 | 02 | 02
PSTS, realizadas
CEREST'S,
INSS, MPT,
SINDICATO
S,
CONTROLE
SOCIAL e
outros
pertinentes
Material
educativo X X | X | x
Elaborar/divu | elaborado
Igar materiais
educativos | Realizar
para a anualmente
promocao seminario
em saude do |contendo os
trabalhador |contetdos
ha informativos 01 01101101
abrangéncia |abordados
CEREST SE |pelos
1 servicos em
saude do

trabalhador
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Aumentar a
adesédo ao
preenchimen ggrgaerr;tggl
to do campo “ocupacso”
giggﬁggs has 100 100 | 100
de notificacbes 100% % | % | %
o de agravos
Q:%trlzcsgjlig. relacionados
o ao trabalho
tecnico do preenchidos
CEREST se
necessario.
Promover
processos
formativos
para Percentual
profissionais |de 2506 50 | 75 | 100
em Saude do | profissionais % | % | %
trabalhador |capacitados
em todos os
niveis de
Atencdao.
Acompanhar
e revisar o
fluxo de
monitoramen
to das fichas Fluxo de
_de . ~ | monitoramen X
investigacao )
. to revisado
de acidentes
e agravos
relacionados
a Saude do
Trabalhador
Aprimorar as
investigacde
S QOS Percentual
acidentes
raves e Qas .
?atais com investigacoe
notificacdo e s de 25% 50 | 70 | 100
A & acidentes % | % | %
exigéncias
graves e
guanto as fatais
adequacdes realizadas
em saude e
seguranca
do trabalho
Fortalecer a
politica 02 acs
L acoes
I\S/I;S('j(;pd% de intersetoriais X X X X
realizadas
Trabalhador
~ anualmente
com agdes
intersetoriais.
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DIRETRIZ: A Vigilancia em Saude, deve subsidiar o planejamento da atencéo a saude articulando
as diversas areas, interferindo no processo saude-doenca e colaborando na melhoria da qualidade
de vida da populacéo, através da definicdo, coordenacdo e acompanhamento da execucéo das
politicas que envolvam a Subsecretaria de Vigilancia em Salde no ambito municipal, como
também, supervisionar 0s processos de trabalho de suas areas subordinadas: Vigilancia
Epidemioldgica, Sanitaria, Saude Ambiental, Promoc¢&o da Saude, IST/AIDS e hepatites virais,
Tuberculose & Hanseniase, Saude Trabalhador, Imunizagdo e CEREST

SETOR: Subsecretaria de Vigilancia em Saude

AREA TECNICA: Programa de Infecgbes Sexualmente transmitidas (IST, AIDS e Hepatites Virais)

OBJETIVO: Programar as diretrizes da Politica de PREVENCAO /CONTROLE DAS INFECCOES
SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS, HIV/AIDS/HV em consonancia com as diretrizes definidas no
ambito nacional e as realidades locais.

PRAZO /ANO

METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025
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Garantir a manutencéo das

NUmero de equipamentos

atividades administrativas e adquiridos e contrato de 100% | 100% | 100% | 100%
operacionais do setor manutencdes requisitadas
Garantir tratamento integral para o
gog;actig;eggge IST de acordo com gltt;r:;;oage requisicoes 100% | 100% | 100% | 100%
Ampliacdo de equipe (01
~_ |Mm ista, 01
Assegurar tratamento de atengéo a d%?::i? a'gvo 01
especializada aos portadores de assistente soéial 01 70% 100% | 100% | 100%
IST/HIV/AIDS/HV no municipio ) . L
ginecologista, , 01 médico
infectologista)
Taxa de incidéncia de 0% 0% 0% 0%
AIDS em menores de 5
anos
Reduzir,a_l _Transmisséo Vertical do Taxa de incidéncia de
HIV e Sifilis
casos novos de ) _ _ _
confirmados de sffilis Reduzir | Reduzir | Reduzir | Reduzir
congénita em < 1 ano em 5% | em 5% | em 5% | em 5%
Manter vigilancia e monitoramento
ggﬁqct?asges r?aessgllt'ﬁnzrgvgiséimes Percentual dos casos 100% | 100% | 100% | 100%
monitorados
casos esperados
Manter vigilancia, controle e
prevencéao de HIV, Sifilis e
Hepat_ite B das gestantes Percentual das gestantes
atendidas na rede publica, de test lizad 100% 100% 100% | 100%
acordo com o Protocolo da Rede |CO™M testagem realizada
Cegonha
Garantir atendimento as criangcas
expostas ao HIV e sifilis, de Percentual das criangas 100% 100% 100% | 100%
acordo com o Plano de atendidas.
Enfrentamento da Sifilis e HIV
Atualizar o Plano de Plano atualizado X
Enfrentamento da Sifilis e HIV
Proporcéo de pacientes
i i i novos atendidos no
Garantir a linha de cuidado ao 100% 100% 100% 100%

portador de Hepatites Virais
BeC

programa, de acordo com
a pactuacao do plano
piloto de tratamento das
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hepatites virais B e C

Articular a realizagéo de
atividades educativas na rede de
ensino relacionadas a abordagem

Proporcao do namero de
acdes solicitadas e

da diversidade sexual e de realizadas 100% | 100% | 100% | 100%
género, étnico-racial em parceria
com vérias esferas do servigo
publico
. . . Proporcéo de pacientes
0,
Agsgi; ng iif/;: g:)ag:;ﬁjf_"cls/ no HIV positivo com CD4 Reduzir | Reduzir | Reduzir | Reduzir
Equnici . cop inferior a 350 CEL/mm3 2% | 2% | 2% | 2%
P registrado no SISCEL
Garantir a oferta de testagem de | Proporcao de exames de
HIV para 90% dos pacientes com |HIV realizados entre os 0
7 % % %
tuberculoses acompanhadas na | casos novos de 90% 90% 90% 90%
rede de saude Tuberculose
. Proporc¢do de usuarios
e e com OV de HIV
corr)n IE)IIV(/;AIDS gm tratamento ha indetectavel/nimero total 90% 90% 90% 90%
pelo menos 6 meses, com carga | 9€ gsuérios que
viral suprimida realizaram CV no periodo
Encerrar, em tempo oportuno, 0s ﬁ;op;{;éag cii;asos de
casos de Hepatite C (confirmados enferramento oportuno
?nua?cez:;c?rrtligc\)/s—)RTlf\a?s(1(21303 através do marcador 100% | 100% | 100% | 100%
notificados de Hepatite C com HC.V._RNA dos casosf
anti-HCV reagente notificados de Hepatite C
g com anti-HCV reagente
Garantir aplicacao integral do
saldo em conta do incentivo de
IST/AIDS, nas acdes diretas de Execucéo das acdes
enfrentamento da epidemia de planejadas no PPA das 100% | 100% | 100% | 100%
IST/AIDS de acordo com a IST/AIDS/HEPATITES
resolucdo do Conselho Nacional VIRAIS
de Saude
Garantir a manutencéo das Numero de equipamentos
adquiridos e contrato de 100% | 100% | 100% | 100%

atividades administrativas e
operacionais do setor

manutencdes requisitadas
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11.3 — Assisténcia Farmacéutica

DIRETRIZ: Estruturar o abastecimento de medicamentos de toda a rede, em cada uma de suas
etapas constitutivas; Difusédo de informacéo sobre medicamentos publicados na REMUME e a
educacao permanente dos profissionais de saude, do paciente e da comunidade para assegurar 0

uso racional de medicamentos.

SETOR: Farmacéutica

AREA TECNICA: Assisténcia Farmacéutica

OBJETIVO: Regularizacdo do Municipio em Relacdo aos 6rgaos pertinentes; Implantacao do

Sistema HORUS; Atualizacdo da REMUME; Manutenc&do dos processos de aquisi¢cdo de
medicamentos e insumos; Treinamento de Equipe.

METAS

INDICADOR

Adotar medidas para promover,
por meio de concurso publico e/ou
selecdo publica, profissionais
farmacéuticos para as unidades
de salde, assegurando a
adequada dispensacéao dos
medicamentos, promovendo o

treinamento dos recursos
humanos e a aplicacdo das
normas pertinentes em

cumprimento com a Lei n°
8080/90 e Portaria GM/ MS n°
3916, 13.021 e 5.991. As acbes
de Assisténcia  Farmacéutica
devem estar fundamentadas nos
principios previstos no Artigo 198
da Constituicdo Federal e no
Artigo 7 da Lei Organica da
Saude.

N° de farmacéuticos x n°
de unidades regularizada

Capacitacao dos farmacéuticos no
sistema HORUS ( Sistema
Nacional de Gestao da
Assisténcia Farmacéutica), para
qualificar a gestdo da assisténcia
farmacéutica nas trés esferas do
SUS, e contribuir para a

N° de farmacéuticos x
capacitacdo no sistema
HORUS

PRAZO /ANO
2022 2023 2024 2025
50% 50% 50% 50%
50% 50% 50% 50%
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ampliagdo e disseminacdo do
acesso aos medicamentos e da
atencdo a saude prestada a

populacéo, criado pelo
Departamento de  Assisténcia
Farmacéutica e Insumos

Estratégicos do Ministério da
Saude (DAF/SCTIE/MS).

Atualizar a REMUME (Relacdo
Municipal de Medicamentos) em
conformidade com o  perfil
epidemiolégico do  municipio,
atualizada periodicamente, como
instrumento racionalizador das
acbes no ambito da assisténcia
farmacéutica.

Relacéo de
medicamentos na
Rename x Incluséo de
Medicamentos na
REMUME

100%

50%

100%

50%

Regularizar todas as unidades de
saude no que se refere as
legislagbes pertinentes e suas
obrigatoriedades  (Almoxarifado,
postos, farmacias hospitalares e
farmacéuticos).

Numero de legalizacdes x
namero de unidades

50%

50%

50%

50%

Elaborar e treinar as equipes com
0os Procedimentos Operacionais
Padrdo (POPs) e Procedimentos
Sistémicos (PRS) envolvendo as
equipes multidisciplinares, para o
exercicio de qualquer tarefa
realizada com gualidade,
eficiéncia e eficacia, obedecendo
a critérios técnicos e observando
normas e legislacdo das &areas
pertinentes. Esses documentos
servem de veiculo para que as
informacbes acerca dos mais
diversos processos cheguem com
seguranca ao executor, visando
maior qualidade nos servigcos em
concordancia com o0s 06rgaos
responséaveis por fiscalizacdo do
servico ( ANVISA E CRF) nos
padrbes de exigéncia.

Numero de documentos
por unidade x treinamento

25%

25%

25%

25%

Manutencdo dos processos de
aquisicdo de medicamentos e
insumos, com o0 objetivo de
disponibilizar os mesmos em
guantidade suficiente, qualidade e
menor custo/efetividade, visando
manter a regularidade na
distribuicdo, considerando os
aspectos juridicos (cumprimento
das formalidades legais), técnicos
(cumprimento das especificacdes

Numero de processos X
area de suprimento

100%

100%

100%

100%
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técnicas), administrativos
(cumprimento dos prazos de
entrega) e financeiros

(disponibilidade orcamentaria e
financeira e avaliacdo do
mercado).

Informatizacdo de toda a rede
Hospitalar com finalidade de
aquisicdo, dispensacao e controle
de todos 0s insumos
farmacéuticos solicitados pela
mesma. Acompanhamento de
prontuario, recepcao e
faturamento.

Processos X area

informatizada

50%

100%

100%

100%

Atencao Farmacéutica e Farmacia
Clinica em pacientes nas
unidades hospitalares.

N° de farmacéuticos x
Farmacéuticos Treinados
e Capacitados.

100%

100%

100%

100%

Atencédo Farmacéutica
Unidades Basicas de Saude.

nas

N° de farmacéuticos x
Farmacéuticos Treinados
e Capacitados.

100%

100%

100%

100%

Realocacdo do  Componente
Estratégico e Especializado da
Assisténcia Farmacéutica. Local
com estrutura ampla e mobiliario
pertinente para atendimento aos
pacientes.

Unidade x Estrutura

50%

100%

100%

100%
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11.4 — Gestao Hospitalar

HOSPITAL MUNICIPAL RAUL SERTA

DIRETRIZ 1: Prestar assisténcia de qualidade através da manutencao de Recursos Humanos

gualificados, valorizados e em quantitativo adequado

SETOR: Hospital Municipal Raul Serta

AREA TECNICA:

OBJETIVO: Ampliar e manter efetivo de recursos humanos em nimero adequado, mantendo o
guadro de pessoal devidamente qualificado, atualizado e valorizado.

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025
Levantar necessidade de
o Percentual de
reposicao de pessoal por . 100% X
: - levantamentos realizados

categoria profissional
Implantar e implementar
Nucleo de Educagédo
Permanente que abranja
todas as categorias Per(_:en_tual_de .

N . |profissionais capacitados 20% 40% 75% 80%
profissionais em parceria
com a Escola
Friburguense de
Governo e Gestéo.
Instituir o servico de
acolhimento com Quantidade de servigo
classificagcdo de risco de |de classificacédo de risco 01
acordo com a tabela implantado
Manchester
Proporcionar
acolhimento e Percentual de
capacitacao introdutoria proflssmnals_ ac_:olhl_dos 95% 95% 95% 95%
para todos 0s novos total de profissionais
profissionais que incorporados
ingressarem na
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Instituicéo através do
Nucleo de Educacgédo
Permanente

DIRETRIZ 2: Promover a ampliacéo da oferta de servicos do HMRS com vista a qualificacdo do
acesso e reducéo das desigualdades.

SETOR: Hospital Municipal Raul Serta

AREA TECNICA:

OBJETIVO:

Ampliar o acesso aos servigos, oferecendo assisténcia de qualidade com capacidade para atender
a demanda espontanea e referenciada

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025
Redimensionar os leitos
existentes o HMRS de Redimensionamento
. 100%
acordo com as realizado
necessidades atuais
Providenciar a
Habilitacdo dos leitos de |[NUmero de leitos
acordo com as _d|r,e§r|zes eX|s_tfante~s que requer 2506 2506 2504 2504
e Portarias Ministério da |habilitacdo / nGmero de
Saulde e Secretaria leitos habilitados
estadual de Salde
Providenciar a
Habilitacdo de servigos . :
Numero de servigos
de acordo com as existentes que requer
diretrizes e Portarias Lo q , 9 25% 25% 25% 25%
DA . habilitacdo / nimero de

Ministério da Saude e . .

: servigos habilitados
Secretaria estadual de
Saude
Implementar e manter
em funcionamento a
Comissdes de revisdo de |Comissdes publicadas e
Prontuérios, Comissao ativas mantendo as 100% 100% 100% 100%
de Obitos, Comissao de |reunides ordinarias
Revisao de Prontuarios e
Comissao de Etica.
Implanta_r Sistema ) _Slstema de informacéo 50% 100%
Informatizado de Gestdo |implantado
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Hospitalares modulos
Emergéncia e
Internacao.

Transferir o bloco
cirtrgico da ala antiga
para a ala nova

Centro cirargico da ala
nova funcionando

Elaborar e/ou atualizar e
aprovar POPs e Fluxos
de servicos nas diversas
areas do nosocémio
Implementar os POPs e
Fluxos de servigcos nas
diversas areas do
nosocdémio

POPs e Fluxo
elaborados e aprovados

POPs e Fluxo
implantados

100%

100%

100%

100%

Elaborar e aprovar o
plano diretor do Hospital
para o quadriénio 2022 a
2025

Plano Diretor aprovado

Implantar o plano diretor
do Hospital para o
guadriénio 2022 a 2025

Plano diretor implantado

DIRETRIZ 3: Oferecer ambiente compativel com as necessidades de cada servico em consonancia
com Portarias e Legislacdes vigentes

SETOR: Hospital Municipal Raul Serta

AREA TECNICA:

OBJETIVO: Oferecer ambiente compativel com as necessidades de cada servico em consonancia
com Portarias e Legislacdes vigentes

METAS

INDICADOR

PRAZO /ANO

2022

2023

2024

2025

Elaborar e implementar
cronograma de
ampliag@es, reformas e
adequacobes dos
ambientes

Cronograma elaborado

Executar o cronograma
de ampliagbes, reformas
e adequacg0es dos
ambientes

Cronograma executado

25%

25%

25%

25%
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Hospital Maternidade Dr. Méario Dutra de Castro

DIRETRIZ: Ampliar e qualificar o acesso aos servicos de saude, em tempo adequado, com énfase
na humanizacao, no atendimento das necessidades de saude, aprimorando a politica de atencéo
hospitalar. Organizar o hospital na rede com a implementacéo de fluxos regulatérios,
contratualizacdo, monitoramento e avaliacao.

SETOR: Hospital Maternidade Dr. Mario Dutra de Castro

AREA TECNICA:

OBJETIVO: Fortalecer o papel do HMMDC como unidade da rede de cuidados com a finalidade de
assegurar as mulheres o direito ao planejamento reprodutivo e aten¢cao humanizada a gravidez, ao
parto e ao puerpério, e as criancas o direito ao nhascimento seguro.

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR

2022 2023 2024 2025

Garantir a manutencéo
do titulo do Hospital Manutencéo de Titulo 100% 100% 100% 100%
Amigo da Crianca

Garantir a realizagdo de Gestantes adolescentes
cursos de orientagdo 60% 80% 100% 100%

orientadas
para gestantes
adolescentes

Funcionamento do setor

: A realizar — se 80% 100% 100% 100%
da lavanderia
Implementacéo do
acolhimento e
classificacdo de risco a|A realizar —se 50% 80% 100% 100%
gestantes e familiares
no HMMDC
Reestruturacdo da CME Obra a Eeallzar-se 40% 60% 90% 100%
Aquisicdo de
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Equipamentos a realizar-
se.

Implantar Novo Centro

Centro Cirurgico a ser

- - [0) 0,
Cirurgico. implantado 50% 50%
Reduzir o indice de ébito |indice de ébito reduzido 100% 100% 100% 100%
Reativar o
funcionamento da Cozinha reativada 100%
cozinha

Unidade Pronto Atendimento — Upa 24 h

DIRETRIZ: Amplificar e qualificar o acesso aos servicos de saude, em tempo adequado com énfase
na humanizacao, equidade e no atendimento das necessidades de salde dos usuarios;
aprimorando a politica de atencao hospitalar. Organizar o papel da Upa 24h na rede com a
implementacao de fluxos regulatérios, contratualizacdo, monitoramento e a avaliacao.

SETOR: Unidade Pronto Atendimento — Upa 24 h

AREA TECNICA:

OBJETIVO: A UPA 24 h é uma unidade de urgéncia e emergéncia de portas abertas, tem por
finalidade e objetivo atender este usuério, prestando o primeiro atendimento com eficiéncia na
assisténcia hospitalar, amenizando o sofrimento até ser encaminhado ao HMRS referéncia para
acompanhamento

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025

Manter atualizado o
fluxograma dos usuarios
de Nova Friburgo
gualificando o grau de
complexidade e de risco
através de mecanismos
de referéncia e contra Manutencéo e
referéncia na Upa 24h. atualizacéo de 100% 100 % 100 % 100 %
Manutencao e fluxograma existente.
Atualizagéo de
fluxograma existente.
Manter o atendimento Manutencéo e
hierarquizado entre UPA atualizacéao de
24h, HMNF ligadas a documento
policlinicas e postos de hierarquizando os 100% 100 % 100 % 100 %
saude e HMRS mecanismos de
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atendimento.

Informatizagdo imediata
das redes hospitalares e
sua insercédo no modelo
de referéncia e contra
referéncia.

Sistema de referéncia e
contra-referéncia
Informatizado a

I [0) 0 0 0,
A Unidade ja se encontra ser implantado 100% 100 % 100 % 100 %
informatizada
Elaborar e estabelecer
protocolos internos e
procedimentos internos Manutencéo e
da chegada dos atualizacéo constante
usuarios, apoés dos protocolos ja
classificacéo de risco até | elaborados e existentes. 100% 100 % 100 % 100 %

seu encaminhamento
para HMRS e HMNF.

Implantagéo de nova
UPA no
Bairro de Olaria

UPA
Implantada

11.5 - Gestao Administrativa

DIRETRIZ: Estruturar e Aprimorar a Gestédo dos Servigcos de Saude no Municipio.

OBJETIVO: Fortalecer a Gestédo e qualificar os processos produtivos

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025

Levantamento do quadro
funcional para realizacdo |Levantamento Concluido 100% 100% 100% 100%
de concurso publico
Propiciar a capacitacéo e
atuallzag_ao_ con_tlnuada Profls_S|ona|s a serem 100% 100% 100% 100%
aos profissionais da capacitados
saude.
Atualizar o desgnho_ da |Elaboracéo e aprovagéo 100% 100% 100% 100%
estrutura organizacional |de Organograma
Implementar a
interlocucdo entre toda a
rede municipal de saude,
implantando o Sistema | Sistema a ser Implantado 25% 50% 100% 100%
de Referéncia e Contra
Referéncias no Modelo
Assistencial
Ejiegtéué:rsalggli ?:,E]?CI:S Reorganizacéo da Rede

(;’ . ' |através de planejamento 25% 50% 100% 100%
Ubs’S e ESF’s, de -

o estratégico

acordo com as diretrizes
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do MS/SUS

Concluir o sistema

informatizado de controle | Sistema a ser Concluido 25% 50% 100% 100%
de estoque.
Implantar prontuario Prontuario a ser 0 o 0 o
Unico na rede implantado 25% 50% 100% 100%
Implantar o
Planejamento de Planejamento implantado 0% 25% 50% 100%
compras
Implantar a Residéncia
'V'Ed!cf”‘ no Hospital ~ Residéncia Implantada 25% 50% 75% 100%
Municipal Raul Serta e
Maternidade
Implantar agdes para
incentivar a doagao de AcOes a serem 100% 100% 100% 100%
sangue fortalecendo o implantadas
Hemocentro
Reorganizar o
a_tendlmer_lto_ a _saude, Atendlm_ento a ser 50% 100% 100% 100%
visando diminuir o tempo |reorganizado
em espera.
11.6 Geréncia de Regulacao, Controle e Avaliacao
DIRETRIZ: Implantar e Implementar a Regulacdo Ambulatorial e Hospitalar
SETOR: Geréncia de Regulacdo, Controle e Avaliacdo
AREA TECNICA: Coordenac&o De Regulacgéo
OBJETIVO: Implantar e Implementar Protocolos de Acesso dos Procedimentos
PRAZO /ANO
METAS INDICADOR

2022 2023 2024 2025
Manter as vagas das Percentual de vagas no
unidades de saude no , ga 100% 100% 100% 100%

, ~ sistema de regulacédo
sistema de Regulacao
Manter regulacdo de
todas as vagas existentes NGmero de vagas
no sistema de Regulagéo gas. 100% 100% 100% 100%
: programadas no sistema
garantindo o acesso a
todos que necessitam
Manter as capacitagcdes Percentual de
com os operadores do 70% 80% 90% 100%
) ~ operadores

sistema de Regulacéo
Implantar os protocolos
de Regulacéo do acesso |Grupo de trabalho 50% 75% 100% 100%
de consultas e exames
Criar e implantar o Criar projeto 100% 100% 100% 100%
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Projeto de habilitagéo da
Regulacdo Ambulatorial

Criar e implantar o

Projeto de habilitagdo da |Criar projeto 30% 50% 70% 100%

Regulacéo Hospitalar

Implantar e implementar a . , 0 0 0 0

Regulaco Hospitalar Projeto criado 30% 50% 70% 100%

Capacitar os profissionais | .o,y mentos 50% 75% 90% 100%

para o uso dos protocolos

Ampliar as ofertar de Grupo de trabalho com 0 0 0 o

vagas de consultas as unidades executantes 100% 100% 100% 100%

Inserir a fila do sistema .

de Regulacdo no portal | >Stemade 30% 50% 70% 100%
informatizacdo

da transparéncia

DIRETRIZ: Qualificar os Mecanismos de Controle e Avaliacdo e dos Contratos Assistenciais a

Saude

SETOR: Geréncia de Regulagéo, Controle e Avaliacdo

AREA TECNICA: Coordenacéo de Controle e Avalia¢&o

OBJETIVO: Fomentar a Implementacédo das Acdes de Controle e Avaliacdo no Ambito de sua

Gestéo
PRAZO /ANO
METAS INDICADOR

2022 2023 2024 2025
Capacitar, atualizacéo e
manter o SCNES das 50% 75% 90% 100%
unidades de salde NUmero de unidades
Visita semestral as atualizadas
unidades publicas para 50% 75% 90% 100%
manutencdo do SCNES
POP para g_Iosas das G_rupE) de trabalho para 50% 7506 100% 100%
contas médicas criagdo do POP
Manter treinamento de
uso dos sistemas
SCNES, BPA, APAC, Manter capacitados os 0 o 0 o
AlIH, SH-D, TABWIN, operadores 50% 75% 100% 100%
CADWERB, SISREG e
demais sistemas de
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producéo que forem
implantados.

Implantar e implementar o
programa de fiscalizagéao

Percentual de contratos
com certificacbes de

assistenciais a saude. anualmente.
Manter 0 acesso e a
emissao do CNS nas Percentual de 80% 90% 100% 100%

unidades publicas de
saude

operadores cadastrados

DIRETRIZ: Implantar e Implementar os Mecanismos de Tratamento Fora de Domicilio — TFD

SETOR: Geréncia de Regulacdo, Controle e Avaliacdo

AREA TECNICA: Coordenac&o de Tratamento Fora de Domicilio

OBJETIVO: Assegurar o Acesso ao Tratamento Fora de Domicilio — TFD, Conforme Critérios

Regulamentados

PRAZO /ANO
METAS INDICADOR
2022 2023 2024 2025
POP do Tratamento Fora | .\, de trabalho 75% 90% 100% | 100%
de Domicilio — TFD
Manter as atividades de Percentual de pacientes
Tratamento Fora de atendidos elop roarama 100% 100% 100% 100%
Domicilio — TFD pelo prog
Implantar o formulario de |Percentual de
satisfacéo preenchimento dos 50% 75% 100% 100%
formularios
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