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APRESENTACAO

O Plano Municipal de Saude de Primavera-Pa (PMS) 2022-2025 esta pautado nas Diretrizes
do Sistema Unico de Satde - SUS, nas Leis Organicas n° 8142/90 e 8080/90, devendo servir
de base para a elaboracdo da Programacgdo Pactuada Integrada (PPI), Programacdo Anual de
Satde (PAS), Plano Plurianuais de Governo (PPA) 2018-2021, Lei de Diretrizes
Or9amentarias (LDO) e Lei Orcamentaria Anual (LOA), de modo a garantir & integralidade
da assisténcia a saude, através da oferta de acdes e servicos de satide com qualidade, de forma
articulada com as politicas setoriais do Governo Municipal com os niveis de Governo
Estadual e Federal.

O Plano Municipal de Saiude ¢ um instrumento de planejamento das agdes e dos servigos de
saude bem como a devida aplicabilidade finaceira dos recursos oriundos fundo a fundo de
custeio e investimentos no Sistema unico de Saude - SUS, este intrumento refere-se ao
periodo de 2022 a 2025 e busca através de suas parcerias governamentais tripartide e da
participagdo dos segmentos sociais representados no Conselho Municipal de Satde - CMS,
assegurar o cumprimento de suas prioridades e necessidades, cumprir os compromissos de
acoes estabelecidas para a saude, através de um levantamento profundo e planejado, sobre as
condi¢des de saude atuais no municipio de Primavera.

O Governo Municipal de Primavera através da Secretaria Municipal de Saude, em
consonancia com a preocupacdo, que ¢ nacional de se tratar dados, informacgdes e
indicadores, desagregados e universais da saude, principio que rege o SUS, disponibiliza a
sociedade de nosso municipio um Plano Municipal de Satde, constituido de um conjunto de
dados capaz de configurar um perfil sobre os aspectos Epidemiolégicos, historicos, fisicos,
culturais, economicos e sociais, além de instrumentalizar a constru¢do de indicadores da
assisténcia municipal da saude.

Portanto, este plano diante da situagdo atual de saude do municipio, traca suas necessidades
no sentido de avancar e alcancar suas metas, juntamente com seus parceiros do SUS,
implantando e/ou implementando agdes, servicos, atividades e programas, melhorando desta
forma a satide da populag@o Primaverense.

Nossa Assessoria de Planejamento trabalhou para programar e viabilizar nesses quatro anos,
a expancao dos Servicos de Satde ofertado nos periodos de 2021 a 2025, a expansdo dos
servicos de Saude atuais, com a migracdo de PAM - Pronto Atendimento Muncipal para um
Hospital de Pequeno Poste - HPP com urgencia e emergencia e ainda uma policlina Muncipal
com os mais necessarias especilaidades.

Qualidade, eficiencia ¢ Humanizacao da saude, nos nortearao nos proximos anos.
Cordialmente

Antonio Cardoso de Oliveira Jr.
Secretario Municipal de Saude
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1 - INTRODUCAO

O Municipio de Primavera possui sua populacdo dividida em zona urbana e rural, com uma
cobertura de 100% de das Equipes de Saude da Familia e Equipes de Satide Bucal, de
acordo com a norma técnica do Ministério da Satde.

O Plano Municipal de Saude e um instrumento estratégico para a efetivacdo do Sistema de
Planejamento do SUS (PLANEJASUS) em cada esfera de gestdo: federal, estadual e
municipal ouvido pela sociedade e aprovado no Conselho. Dentre o marco juridico que lhe
dao expressdo, destacam-se a Lei N° 8.080 /90, que estabelece que "os Planos de Saude
serdo a base das atividades e programacdes de cada nivel de diregdo do SUS" (§ 1° do Art.
36), regulamentada através do Decreto n°® 7.508 de 28 de junho de 2011, definindo como
principais vertentes, (maior transparéncia na gestdo do SUS, Mais seguran9a juridica nas
relacdes Interfederativa e maior Controle Social) e a Portaria N° 3.332/2006, que firma, que
o Plano de Saude deve ser expresso em "diretrizes, indicadores e metas" que se configuram
como base para sua execucdo, acompanhamento e avaliagdo do exercicio da gestdo do
Sistema Municipal de Saude no periodo de quatro anos.

No Plano de Saude estdo contidas as diretrizes, objetivos, estimativa de gastos e metas a
serem atingidas, estratégias de acdo e compromissos de governo para o setor, com a
participacdo dos segmentos sociais representados no Conselho Municipal de Satde de
acordo com a perspectiva do Sistema Unico de Saude.

O planejamento ¢ uma funcdo estratégica de gestdo assegurada pela Constitui¢do Federal de
1988 e regulamentado pelas leis federais n® 8.080/90, e n°® 8.142/90, que regulamenta o
Sistema de Planejamento do SUS e pelas Portarias GM /MS n° 2.135, de dois de setembro
de 2013 e n°® 2.751/2009, de 11 de novembro de 2009, que aprova as orientacdes gerais
relativas aos instrumentos do Planejamento do SUS.

Varios sdo os instrumentos legais que colaboram e ddo legitimidade aos instrumentos de
planejamento da saude, que além de descentralizar o planejamento e indicar que este deve
ser ascendente, cria obrigatoriedade aos gestores de saude de ordem fiscal e juridica, além de
preconizar que os instrumentos de planejamento, como ¢ caso do Plano Municipal de Saude
(PMS), Programa Anual de Satde (PAS) e Relatorio Anual de Gestdo (RAG) sdo
ferramentas indispensaveis a gerar legalidade da administragdo e ao recebimento de recursos
dos entes federados.

O plano esta dividido em trés blocos:

1°) Identificagdo do Municipio, onde ¢ exposto o historico do Municipio, sua localizacdo e
seus espagos geograficos, sua cultura, seus indicadores s6cio econdmico, educacionais,
populacionais, mortalidade, morbidade;
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2°) Analise Situacional, com embasamento na Portaria MS n.° 2.135/13, de 25 de setembro
de 2013 ¢

3°) Planilha de diretrizes, metas e agdes, com embasamento na Resolucdo da Comissao
Intergestores Tripartite (CIT) n® 5, de 19b de junho de 2013, que estabelece as Diretrizes,
Objetivos, Metas e Indicadores de Saude.

Sendo assim, o Plano Municipal de Satide conforma um instrumento fundamental, ndo so6
para a gestdo do sistema dos municipios, mas também no ambito estadual e federal, pois ¢ a
partir dele que se planeja a atencdo a satide no Pais e se tem condigdes de avaliar a gestdo
nos diferentes niveis.

O municipio de Primavera, em busca da integralidade da assisténcia na saude, traga metas e
diretrizes para sistematizar as agdes da Rede de Atencdo Bésica de Satde. Através dessas
metas e diretrizes o Plano de Saude visa padronizar ¢ melhorar a satde individual e coletiva,
pois investir na prevengao, promogao e recuperagao da saude, sdo fatores importantes para
melhorar a qualidade de vida da populacao.

2 - CARACTERISTICAS GERAIS DO MUNICIPIO

2-1 Histoérico do Municipio

Aproximadamente em 1888 chegaram ao municipio os primeiros moradores, o casal
Anténio Maximiano dos Santos e Georgina Trindade dos Santos. Ambos bragantinos e seu
filho Inocéncio Miguel Soares. Esse sendo mais tarde o primeiro professor do nosso
municipio. Com o reconhecimento da terra e percebendo que a mesma era boa para o cultivo
agricola migrou também, Elisiario ¢ Bartolomeu dos Santos, irmaos do Maximiano para
cultivarem a terra. Eles deram o primeiro nome de Vila dos Quadros, a vila foi elevada a
categoria de povoagao segundo a lei N° 982 de 22 de dezembro de 1906. Por volta de 1912
sob a inspiragdo o professor César Augusto Andrade Pinheiro, a entdo Vila dos Quadros
passou a ser chamada de Primavera como se identifica ate hoje.

2-2 Identificacdo do Municipio:
Aniversario do Municipio: 11 de fevereiro de 1962

Fundacio: 29 de Dezembro

Instalacdo do Muncipio 11 de fevereiro de 1962

Lei Estadual n° 2.460, de 29 de dezembro de 1961
Populacido: 10.534 habitantes ( Estimativa IBGE/2017)
Gentilico: primaverense

Prefeito: Aureo Bezerra Gomes

Gestao: 2021° /2024
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2-3 - Localizacao

e

Localiza-se a uma latitude 00° 56' 25" sul e a uma longitude 47° 06' 59" oeste, estando a uma
altitude média de 48 metros. Esta situada na messoregido Nordeste Paraense, microrregido
Bragantina (anteriormente pertencia a do Salgado) e dista cerca de 194 km da capital do
estado, Belém, em linha reta. Possui uma area territorial de 258,6 km?, com densidade
demografica de 39,71 hab/km?.Clima

O clima do Municipio ¢ do tipo AW I, da classificacdo de Koppen, apresentando reduzida
amplitude térmica e indice pluviométrico anual de cerca de 2.100 mm. Desta pluviosidade,
90% distribuem-se nos seis primeiros meses do ano. Apresenta, assim, excedente hidrico
anual, entre fevereiro e junho, e deficiéncia hidrica, entre Agosto e dezembro.

2-4 - limites Territoriais

A Leste: Quatipuru

Ao Norte: Sdo Jodo de Pirabas
A QOeste: Santarém Novo

Ao Sul: Capanema
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3 - ASPECTOS DEMOGRAFICOS

3-1 — Populacao

O municipio tinha 10.268 habitantes no ultimo Censo. Isso coloca o municipio na posi¢ao
129° dentre 144 municipios do mesmo Estado. Em compara¢do com outros municipios do
Brasil, fica na posi¢ao 2987° dentre 5570 municipios do Pais.

Entre 2000 e 2010, a populagdo de Primavera cresceu a uma taxa média anual de 2,06%,
enquanto no Brasil foi de 1,17%, no mesmo periodo. Nesta década, a taxa de urbanizagdo do
municipio passou de 40,46% para 45,04%. Em 2010 viviam, no municipio, 10.268 pessoas.
Hoje com estimativa de 12.194 habitantes

Entre 1991 ¢ 2000, a populagdo do municipio cresceu a uma taxa média anual de 0,95%. Na
UF, esta taxa foi de 2,52%, enquanto no Brasil foi de 1,63%, no mesmo periodo. Na década,
a taxa de urbanizagdo do municipio passou de 28,64% para 40,46%.
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3-2 - Densidade Demografica

Sua densidade demografica ¢ de 39,7 habitantes por quilometro quadrado, colocando o na
posigao 23° de 144 do mesmo Estado. Quando comparado com outros municipios do Brasil,
fica na posicdo 1799° de 5.570 municipios, isso com dados baseada nas estimativas
populacionais de 2010.

3-3 - Distribuicdo populacional segundo o sexo, idade e localidade

A distribuicdo populacional por sexo segundo dados do IBGE extraidos da Contagem
Populacional 2010 aponta que, no municipio, os homens representam 51,6% da populagdo e
as mulheres, 48,4%. A Tabela 1 apresentam dados populacionais segundo sexo e idade no
municipio ¢ a Tabela 2 quanto a distribui¢do por localidade urbana e rural
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Tabela 1 - Distribui¢do populacional por sexo e idade
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3.5 - Longevidade, Mortalidade e Fecundidade

A taxa de mortalidade infantil média na cidade é de 20.73 para 1.000 nascidos vivos. As
internacdes devido a diarreias sdo de 1 para cada 1.000 habitantes. Comparado com todos os
municipios do estado, fica nas posicdes 29 de 144 e 114 de 144, respectivamente. Quando
comparado a cidades do Brasil todo, essas posi¢des sdo de 1113 de 5570 e 2419 de 5570,
respectivamente.

A esperanca de vida ao nascer ¢ o indicador utilizado para compor a dimensdo Longevidade
do Indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM). No municipio, a esperanga de
vida ao nascer cresceu 4,0 anos na ultima década, passando de 67,3 anos, em 2000, para 71,3
anos, em 2010. Em 1991, era de 60,3 anos. No Brasil, a esperanga de vida ao nascer ¢ de
73,9 anos, em 2010, de 68,6 anos, em 2000, e de 64,7 anos em 1991.
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2.6 - Educacao Criancas eJovens

Em 2015, os alunos dos anos iniciais da rede publica da cidade tiveram nota média de 4.2
no IDEB. Para os alunos dos anos finais, essa nota foi em comparagdo com cidades do
mesmo estado, a nota dos alunos dos anos iniciais colocava esta cidade na posicdo 56 de
144. Considerando a nota dos alunos dos anos finais, a posi¢ao passava a 140 de 144. A taxa
de escolarizagdo (para pessoas de 6 a 14 anos) foi de 97.2 em 2010. Isso posicionava o
municipio na posicao 32 de 144 dentre as cidades do estado e na posicdo 3382 de 5570
dentre as cidades do Brasil.

3.7 Trabalho e Rendimento

Em 2015, o salario médio mensal era de 2.2 salarios minimos. A propor¢ao de pessoas
ocupadas em relagdo a populagdo total era de 7.4%. Na comparagdo com 0s outros
municipios do estado, ocupava as posigoes 25 de 144 e¢ 62 de 144, respectivamente. Ja na
comparagdo com cidades do pais todo, ficava na posigcdo 1176 de 5570 ¢ 4187 de 5570,
respectivamente. Considerando domicilios com rendimentos mensais de até meio salario
minimo por pessoa, tinha 54.4% da populagdo nessas condi¢des, o que o colocava na
posicao 22 de 144 dentre as cidades do estado e na posicdo 568 de 5570 dentre as cidades do

Brasil.
Fonte: IBGE

4 - ASPECTOS GERAIS COM ABRANGENCIA
RURAL E URBANA

4-1 Componentes - indice de Desenvolvimento Humano de PRIMAVERA — IDHM

O Indice de Desenvolvimento Humano (IDHM) - Primavera ¢ 0,577, em 2010, o que situa
esse municipio na faixa de Desenvolvimento Humano Baixo (IDHM entre 0,500 e 0,599). A
dimensdo que mais contribui para o IDHM do municipio é Longevidade, com indice de
0,772, seguida de Renda, com indice de 0,571 e de Educacdo, com indice de 0,435.

4.2 Evoluciao: Entre 2000 e 2010

O IDHM passou de 0,335 em 2000 para 0,577 em 2010 - uma taxa de crescimento de
55,22%. Mas considerado baixo. O hiato de desenvolvimento humano, ou seja, a distdncia
entre o IDHM do municipio ¢ o limite maximo do indice, que € 1, foi reduzido em 72,18%
entre 2000 e 2010. Nesse periodo, a dimensao cujo indice mais cresceu em termos absolutos
foi Educagdo (com crescimento de 0,263), seguida por Longevidade e por Renda.

10
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4.3 Ranking
Primavera ocupa a 4695° posicao entre os 5.570 municipios brasileiros segundo o IDHM. E

80° posi¢do entre os 144 municipios do estado do Para.

4.4 Trabalho e Rendimento

Em 2019, o salario médio mensal era de 2.2 salarios minimos. A propor¢do de pessoas
ocupadas em relacdo a populacdo total era de 8.7%. Na comparagdo com o0s outros
municipios do estado, ocupava as posigoes 28 de 144 e 44 de 144, respectivamente. Ja na
comparagdo com cidades do pais todo, ficava na posicdo 1176 de 5570 e 3921 de 5570,
respectivamente. Considerando domicilios com rendimentos mensais de até meio salario
minimo por pessoa, tinha 54.4% da populacdo nessas condi¢des, o que o colocava na
posicao 22 de 144 dentre as cidades do estado e na posicao 568 de 5570 dentre as cidades do
Brasil.

4.4.1 Saldrio médio mensal dos trabalhadores formais [2019] 2,2 salarios minimos

4.4.2 Percentual da populag¢do com rendimento nominal mensal per capita de até 1/2 salario
minimo [2010] 54,4 %

B

5 - INDICADORES DE HABITACAO

5.1 Territorio e Ambiente

Apresenta 39.5% de domicilios com esgotamento sanitario adequado, 22.3% de domicilios
urbanos em vias publicas com arborizagdo e 1.1% de domicilios urbanos em vias publicas
com urbanizagdo adequada (presenga de bueiro, calgada, pavimentagdo e meio-fio). Quando
comparado com os outros municipios do estado, fica na posi¢ao 11 de 144, 90 de 144 e 80
de 144, respectivamente. J4 quando comparado a outras cidades do Brasil, sua posicao ¢
2678 de 5570, 5058 de 5570 e 4373 de 5570, respectivamente.

Para os dados da Coleta de lixo, o levantamento, elaborado a partir do Sistema Nacional de
Informagdes sobre Saneamento - SNIS, administrado pelo Governo Federal no dmbito da
Secretaria Nacional de Saneamento Ambiental-(SNSA) do Ministério das Cidades (MCID),
permite ndo somente o planejamento e execucdo de politicas publicas e a orientagdo da
aplicagdo de recursos, como também o exercicio do controle social.

Para os dados do levantamento de domicilios com eletricidade foi elaborado a partir dos
dados do Sistema de Informacdo da Atengao Basica (SIAB) do Ministério da Saude. Os
dados do SIAB, por sua vez, sdo gerados a partir do trabalho das equipes de Saude da
Familia e Agentes Comunitarios de Saude, que fazem o cadastramento das familias e
identificam a situagdo de saneamento e moradia. Para calculo da taxa ou percentual de

11
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domicilios com e sem acesso a eletricidade - mesmo que o fornecimento ndo seja continuo
ou que a instalacdo ndo seja regularizada (ligacdo clandestina, "gato", "gambiarra") - a
pesquisa divide o niumero de domicilios com ou sem sistema de esgoto, pelo total de
familias cadastradas no SIAB.

E para célculo do percentual de domicilios com agua tradada (filtrada, clorada ou fervida)
continuamente no proprio domicilio, bem como do percentual de familias sem tratamento de
agua - desconsiderando-se o tratamento da dgua realizado pela empresa fornecedora - a
pesquisa divide o nimero de domicilios com e sem tratamento de dgua, pelo total de familias
cadastradas no SIAB.

6 - ANALISES EM RELACAO A ATENCAO
INTEGRAL A SAUDE

O municipio de Primavera vem priorizando dentro do ambito do SUS a concretizacdo de
seus principios desenvolvendo na atengdo primaria programas como Estratégia Satde da
Familia, Saude Bucal, Saude na Escola, Nucleo de Apoio a Saude da Familia, Centro de
Testagem e Aconselhamento, Rede Cegonha, Sistemas de Informacdo, Vigilancia
Nutricional e Vigilancia em Satude (Epidemiolédgica e Sanitaria).

A Secretaria de Satde vem intensificando esfor¢cos no ajuste organizacional para o
aprimoramento da qualidade das agdes, servicos e praticas de saide. O proposito ¢
consolidar a Estratégia de Saude da Familia, como estrutura da Aten¢do Basica e todo o
sistema de satude, ndo restringindo este nivel de atengao a oferta de elenco de procedimentos,
mas a um conjunto de acdes que contemple a integralidade da atencdo, resultando na
qualidade de vida e propiciando melhora nas condi¢des de satide da comunidade.

6.1 - Atencao Basica
A Atencdo Basica do Municipio de Primavera possui em rede assistencial, com cinco
Equipes Satde da Familia:(cobertura de 100%), sendo 03 na zona urbana e 02 na zona rural,
01 NASF, um Pronto atendimento.e um Centro de especialidades em saude
ESF do Bairro da LEITILANDIA '[Povoado do Patrimonio e do Guarumandeua
ESF do Bairro do ARD P '[ - Urbana

ESF do JABAROCA { Comunidade dos Cacos /Trav da 10/Pedrinhas

ESF doBASILIO .[Atende Comunidas  de:Canad, Doca, Rio dos Peixes,
Bacabal,Telha e Bairro das Pacas
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Trabalhando com todos os programas de saude, usando a integralidade do SUS, ou seja,
interligando a aten¢do basica com a média e alta complexidade, utilizando o sistema de
referéncia para os casos em que ha necessidade de atendimento especializado.

6.2 Assisténcia Odontologica

Outra politica estratégica ¢ a reorientacdo das praticas de Saude Bucal, visando: a ampliacao
do acesso e a integralidade da atencdo, adquirindo Unidade Movel e intensificando o
cuidado curativo individual e fomentando agdes de promocdo e prevencdo de natureza
coletiva.

A Sauide Bucal implantada no municipio, conta com 05 equipes credenciadas e implantadas
pelo Ministério da Saude, cobrindo 100% das familias do municipio, conforme pactuado
pelo Ministério da Satde. Nossa meta frente ao programa ¢ trabalhar com todos os
publicos alvos que chegam até uma equipe odontoldgica.

7.0 - Sistema de Informa¢des Ambulatoriais

Dentre os instrumentos necessarios a geréncia eficaz das organiza¢des, a informagdo ¢
insumo de grande importancia na medida em que ¢ adequada para fortalecer o processo de
tomada de decisoes.

A Organizacdo Mundial de Saude define um Sistema de Informacdo de Servigos de Saude
como aquele cujo propdsito € selecionar os dados pertinentes a esses servigos e transforma-
los na informag@o necessaria para o processo de decisdes, proprio das organizacdes ¢ dos
individuos que planejam, administram, medem e avaliam os servigos de saude. Considera-se
que a transformag@o de um dado em informacao exige, além da analise, a divulgagdo e as
recomendacdes para a agdo (OMS, 1997).

O sistema que produz a informagdo intervém em trés grandes setores: onde se originam os
dados, onde sdo processados e onde sdo avaliados. O objetivo ¢ chegar a conclusdes sobre o
grau de aproximacdo das atividades executadas com os parametros de referéncia existentes,
para que se possam tomar decisdes mais apropriadas.

Informag¢do em Saiude € uma area estratégica para o conhecimento da rede, perfil dos
pacientes, indicadores de saude e a produgdo de servigos do SUS. E com base em dados
contidos no Sistema DATASUS, tabulados e formatados por meio de programas como
TABWIN, TABNET e de Sistemas de Informagdo sobre Mortalidade (SIM) e Nascidos
Vivos (SINASC) que os gestores do SUS tomam as decisdes na administracdo da rede de
Servigos.
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8.0- Assisténcia Farmacéutica

A estruturacdo da Assisténcia Farmacéutica ¢ um dos grandes desafios que se apresenta aos
gestores e profissionais do SUS, quer pelos recursos financeiros envolvidos como pela
necessidade de aperfeicoamento continuo com busca de novas estratégias no seu
gerenciamento.

Como uma acdo de saude publica e parte integrante do sistema de satde, a Assisténcia
Farmacé€utica ¢ determinante para a resolubilidade da atencdo e dos servicos em saude e
envolve a alocacdo de grandes volumes de recursos publicos.

A organizacao dos servigos de Assisténcia Farmacéutica ¢ realizada observando:

5.6.1 A Relagdo Municipal de Medicamentos Essenciais é baseada na Relagdo Nacional de
Medicamentos Essenciais, considerando as particularidades regionais e municipais e com
reavaliagcdo anual do farmacéutico e demais profissionais de satde;

A aquisicdo de medicamentos do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica
obedece aos protocolos clinicos estabelecidos pelo Ministério da Saude;

A oferta do elenco basico de medicamentos é parte integrante da politica de assisténcia a
saude no municipio, para o cumprimento de seus resultados;

A dispensacdo de medicamentos somente sera efetuada perante apresentagdo de receita
médica ou carteira de uso continuo;

O Governo retoma o controle de farmacia atraves do HORUS de 2014 promovendo a
modernizacao dos servicos de assisténcia farmacéutica, incluindo a estruturacao fisica para o
abastecimento, dispensacdo, estocagem, armazenamento adequado, conservacio e controle
de qualidade dos medicamentos.

9.0 — SERVICO DE VIGILANCIA EM SAUDE

9.1 - Vigilancia Epidemiologica

E um conjunto de agdes que proporcionam o conhecimento, a detecgdo prevengdo de
qualquer mudanca nos fatores determinantes econdicionantes de satde individual ou
coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevencao e controle das
doengas ou agravos.
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Sdo atribuicdes da vigilancia epidemioldgica: a coleta, o processamento, andlise e a
interpretagdo dos dados; a recomendagdo das medidas de controle apropriadas; a promogao
das acgoes de controle indicadas; a avaliacdo da eficacia e efetividade das medidas adotadas e
a divulgacdo de informagdes pertinentes.

A Vigilancia Epidemiologica também ¢é responsavel pelo envio das informagdes a outros
niveis (Estadual - Federal), tendo exemplo alguns programas como:

SIM - Sistema de Informag¢do Mortalidade

SINASC - Sistema de Informacao nascidos vivos

SI-PNI — Sistema do Programa nacional de Imunizagao

SINASC — Sistema de Informacao Nascidos Vivos

SINAN - NET - Sistema de Notificacdo de agravos Notificados On -Line
SINAN-W - Sistema de Notificagdo de agravos Notificados

TB - WEB - Sistema de Informac¢ao de Tuberculose

SISVAN - Sistema Vigilancia Alimentar e Nutricional

BOLSA FAMILIA-WEB

A Equipe Municipal de Combate ao Dengue realiza todas as rotinas pactuadas pelo Estado
no controle do Aedes aegypti — (Dengue), como visita casa a casa, bloqueio, busca ativa —
quando em casos positivos, além de promover a prevencao da doenca atraves do LIRA.

9.2 — Cobertura Vacinal

Sobre as vacinas de rotina, avaliou-se as doses aplicadas levando em consideragdo os
critérios estabelecidos pelo Ministério da Satde, sendo assim observou-se que estas nao
obtiveram numeros satisfatorios com relagdo,a faixa etaria correspondente, mostrando a
necessidade de se intensificar agdes para que ndo ocorram casos de doengas
imunopreviniveis.

Com esses dados identificamos alguns grupos vulneraveis que requerem atengdo, os quais
necessitam de estratégias para minimizar agravos e suas conseqiiéncias, como por exemplo,
o grupo da melhor idade, onde identificamos um alto indice de doengas cronico-
degenerativas e obitos.
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Imunizac¢oes - Cobertura - Brasil
Coberturas Vacinais por Ano segundo Imuno
Municipio:150610 Primavera; Ano:2018-2022;

Imuno 2018 2019 |2020 2021 2022 | Total
BCG 125,73 70,76 | 73,10 61,26 13,27 |73,69
Hepatite B em

criancas até 30 dias 107,60 77,19 | 75,44 52,36 9,18 69,08
Rotavirus Humano 101,17 78,36 191,23 63,87 (56,12 79,80
Meningococo C 104,09 91,81 (113,45 |70,16 |53,06 |[89,15
Penta 109,94 91,81 {96,49 75,92 148,98 |87,66
Pneumocdcica 110,53 90,64 | 106,43 65,45 |50,00 |87,28
Poliomielite 112,87 91,23 192,40 69,63 50,00 |8591
Febre Amarela 78,36 69,59 81,87 55,50 |35,71 |66,58
Hepatite A 74,27 76,61 104,68 |72,25 34,69 |75,94
Triplice Viral D1 101,17 90,64 | 82,46 64,92 |38,78 |78,68

Fonte: Sistema de Informagdo do Programa Nacional de Imunizacdes (SI-PNI/CGPNI/DEIDT/SVS/MS)
Notas:

Dados sujeitos a revisdo - relatério em fase de ajuste - caso identifique alguma incc
Data de atualiza¢do dos dados:08/07/2022

9.3 - Mortalidade Geral
Tendo como base os ultimos quatro anos (2018- 2022), observou-se que o indice geral de

mortalidade da populagdo primaverense ¢ maior na faixa etaria acima de 50 anos e
predominante no sexo masculino, sendo os 6bitos por causas mal definidas, por causa de
cancer variados e por doencas cerebrovasculares os de maior ocorréncia.

Analisando a mortalidade infantil identificamos na faixa etaria menor de 28 dias, o maior
nimero de Obitos e como causa predominante as infec¢des especificas do periodo
perinatal, as pneumonias e as de causas mal definidas, de forma a identificar melhor as
causas e fatores determinantes da mortalidade infantil e propor medidas que previnam a
ocorréncia de novos Obitos, dentre as quais estdo a melhoria do Pré-natal ¢ PROAME
(Programa de Aleitamento Materno Exclusivo).

Tabela 5: Obitos em Menores de 01 ano
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OBITOS ANO FAIXA ETARIA QUANTI
DADE
FETAL 01
21/11/2018
OBITOS 2018 NEOMORTO
27/11/2018 01
OBITOS 2019 NAO HOUVE OBITO | 00
NEOMORTO
OBITOS 2020 07/05/2020 02
E
21/02/2020
OBITOS 2021 NAO HOUVE OBITO | 00
OBITOS 2022 NATIMORTO 01
06/01/2022

FONTE: SIM 2022

A mortalidade materna apesar das limitagdes ¢ um fendomeno inaceitdvel, dada a
disponibilidade de tecnologia para impedi-la, segundo o Ministério da Saude através do
Manual do Comité de Morte Materna 98% dessas mortes podem ser evitadas. Sendo assim
€ necessario assegurar uma integracgdo efetiva da Coordenagao da Vigilancia e da Atencado a
Saude, no sentido de melhorar a quantidade e qualidade das informagodes, de forma a
identificar melhor as causas e fatores determinantes da morte materna e propor medidas que
previnam a ocorréncia de novos oObitos, dentre as quais estdo o Planejamento Familiar e a
melhoria da assisténcia ao Pré-natal, Parto e Puerpério.

| Vigilancia Sanitaria

E a parcela do poder de policia do Estado destinada a prote¢io e promogio da saude, que
tem como principal finalidade impedir que a satide humana seja exposta a riscos ou, em
ultima instancia, combater as causas dos efeitos nocivos que lhe forem gerados, em razdo
de alguma distor¢ao.

O servigo de vigilancia sanitdria funciona com atividades de inspe¢@o nos estabelecimentos
comerciais, laboratdrios, clinicas e outros, com o objetivo de identificar riscos potenciais a
saude da populagdo, de forma a estabelecer acdes precocemente.
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9.4.1 ACOES DA VISA

A vigilancia sanitaria do municipio desenvolve a¢des como;
Cadastro e licenciamento de estabelecimentos;

Fiscalizacdo de almentos

Captura e controle de quirdpteros, verificagdo de casos suspeitos de raiva, e
vacinag¢ao canina e felina;

Educacdo em saude desenvolvendo atividades como projetos sobre a
erradicacdo do caramujo africano, com limpeza urbana e coleta seletiva de
lixo, tematicas relacionadas as doengas veiculadas por alimentos, capacitagdo
sobre residuos de servigos de saude para os profissionais de saude busca ativa
de denuncias e reclamacdes sanitérias e educagdo sanitaria de modo geral.

Vigiagua — coletas de agua para consumo humano,

Captura de quirdpteros vistam o diagnosticam positivo para o virus rabico em
um muar na area do Basilio no més de fevereiro do ano de 2019 ¢ um caso
positivo na regido do bacabal em novembro de 2019 e agressdes sucessivas
bem como a captura de aproximadamente 16 quirOpteros hematéfagos ao
longo do ano de 2020 com auxilio da 4 regional de satde.

10 ANALISE A GESTAO DE SAUDE

10.1 Financiamento em Saude

Por financiamento em satide, compreende-se o aporte de recursos financeiros para a
viabilidade das Acdes e Servigos Publicos de Satde (ASPS), inplementados pelos Estados,
Municipios ¢ Distrito Federal. Conforme determina o § 1° do Art. 198 da Constituicdo
Federal de 1988 (CF/88), o Sistema Unico de Satde sera financiado com recursos da Unido,
dos Estados e dos Municipios, além de fontes suplementares de financiamento, todos
devidamente contemplados no or¢amento da seguridade social de cada ente.

Para operacionalizar essas acgdes, a Lei Complementar n°® 141/2012 preceitua que as

despesas com saude deverdo ser financiadas com recursos movimentados por meio de
fundos de saude, que sdo unidades or¢amentarias gerenciadas pela Unido, pelos Estados,
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Distrito Federal e pelos Municipios.
Cada esfera governamental deve assegurar o aporte regular de recursos ao respectivo fundo
de satude de acordo com a Emenda Constitucional n° 29, de 2000.

O custeio das acdes de saude esatdo disciplinadas na portaria de n® 2.979 de 12 de

Novemnro de 2019, que institue o programa Previne Brasil, estabelencendo nova forma de
finacimanto de custeio da Atencdo Primaria a satide — APS no ambito do Sistema Unico de
Satde — SUS, alterando a portaria de consolidagcdo n° 06/GM/MS de 28 de setemebro 2017,
no Brasil.

Os Fundos de Saude terdo apenas duas contas para recebimento e pagamentos dividios em
dois Blocos que Sao: Os de Custeios e os de Investimentos.

As transferéncias (regulares ou eventuais) da Unido para Estados, Municipios e Distrito
Federal estdo condicionadas a contrapartida destes niveis de governo, em conformidade com
as normas legais vigentes (Lei de Diretrizes Orcamentdrias e outras). Esses repasses
ocorrem por meio de transferéncias ,,fundo a fundo®, realizadas pelo Fundo Nacional de
Saude (FNS) diretamente para os Estados, Distrito Federal e Municipios, pelo Fundo
Estadual de Saude aos municipios, de forma regular e automatica, propiciando que gestores
estaduais e municipais possam contar com recursos previamente pactuados, no devido
tempo, para o cumprimento de sua Programagao de Acdes e Servicos de Satide.

10.2 Blocos de Financiamento

Pela existéncia de recursos disponiveis nas trés esferas de gestdo do SUS, sua plena
utilizagdo representa um enorme desafio. Neste aspecto, destaca-se a divisdo de recursos em
dois Blocos de Financiamento (conforme Portaria n° 3.992/2017), bem como as regras para
uso dos recursos estaduais e municipais, considerando os sistemas or¢amentarios e
financeiros de ambos.

Salienta-se que os blocos federais ndo sdo fatores de dificuldade para a aplicacdo dos
recursos, uma vez que tem esfera ampla (p. ex. toda a Atengdo Basica). A dificuldade
enfrentada pela SMS na aplicag@o dos recursos de transferéncias refere-se ao entendimento
da SES, que impede a livre transferéncia de recursos entre vinculos, mesmo que
provenientes de um mesmo Bloco de Financiamento e independentemente da origem.

Outra forma de fiunacimanmto de Custeio e de investimentos na saude sao as emendas
paralamentares que se dividlem em de Indicagdo Direta, de Indicagdo de Bancada de
representacdo Estadual na esfera federal e de relatoria o orcamento secreto identificadass por
R9, e ainda por indicagado dos parlamentares estaduais atraves da SESPA — Secretaria de
Estado da Saide bem como do Gabinte do Governdaor do estado, e ainda os Convenios
celebrados do estado com os Muncipios para repases de recursos especificos por Aumento
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de demandas, ocassionadas pela Pnademia de Civide 19 e suasa consequencias e a
diminui¢do da arrecadacdo, por parte das trés esferas de governo e a falta de investimentos
especificos de recursos de custeio do Governo federal desde 2019, especifico pra COVID19,
os Muncipios que estdo na ponta do usuario tem investido muito mais que o minimo
constitucional de 15% federalizado e ainda amplia-se a chance de ocorrerem atrasos em
repasses ou, em casos mais criticos, o corte dos mesmos. Visto que a despesa nao pode ser
atrasada ou cortada com a mesma facilidade que a receita, o desafio do Gestor Municipal é o
mais complicado das trés esferas, considerando que este ¢ o gestor que se encontra mais
proximo das necessidades da populagdo. Necessitando estremo planejamento da Saude
Municpal para que possa prover o minimo necessario aos usuarios do sus diante de suas
demandas.

11 PRIORIDADES DA ADMINISTRACAO

As agdes de planejamento possuem especial importancia no processo de consolidacdo do
SUS, nas quais as necessidades de saude da populacdo devem ser adotadas como enterio para
o processo de planejamento, monitoramento e a avaliacdo. Para tal, uma das medidas
primordiais ¢ a defini¢do de prioridades a partir dessas necessidades articuladas com os trés
componentes do Pacto pela Saude: a vida, a defesa do SUS en gestdo. Apds uma critenosa
analise dos dados epidemioldgicos da populagdo, outra informagdo em saude e das
necessidades técnicas e operacionais destacou-se o seguinte rol de prioridades, que apos
serem validadas pelo Conselho Municipal de Satde, servirdo como referéncia para todo o
processo de planejamento das a¢des e estratégias e na distribuicdo de recursos.

e Consolidar e qualificar a Estratégia da saude da Familia como modelo de atencdo
a saude.

e Promover a integralidade da atengdo a saude, de forma interdisciplinar e
intersetorial.

e Consolidar a humanizagdo e acolhimento por meio de abordagem integral e
continua do individuo no seu contexto familiar, social e do trabalho.

e Reduzir a morbidade por causas externas e por doencas controlaveis de grande
incideéncia local.

e Qualificar a gestdo da saude, com énfase no fortalecimento do financiamento e
tecnologia da informagdo € comunicagao.

e  Concluir o processo de informatizacao de todas as unidades de saude,
¢ Implantar servicos de media complexidade como Cirugias eletivas, obstreticas e
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aperfeicoar e modernizar parto humanizado, bem como fisioterapia integtaivas
especilaizadas.

e  Promover a readequacao fisica e tecnologica das unidades de saude,

e Qualificar a gestdo e agdes de Vigilancia em Saude - para a reducdo dos

principais riscos e agravos a saude da populagao.

e Valorizagdo das Terapias integrativas, com Progracdo especifica a ACADEMIA
DA SAUDE, comosuporte para comabte ao Sedentarismo e a Conciemntizagio de
habitos, vicios e outros, que proporcinam doencas, especificamente com programgoes
a ser detalha pela programacao anual da satde.

Os compromissos estdo agrupados em objetuvos que nortearam a definicdo de diretrizes e
metas, que por sua vez descrevem o que se pretende fazer para superar, reduzir, eliminar ou
controlar os problemas identificados.

12 - IMPLANTACAO DE NOVOS SERVICOS DE
SAUDE

12.1 HPP & PAM

A Implantagdo de um HPP no ano de 2023, predico contruido com a PPA — Parceria Publico
Privada com a Votorantim Cimentos S/A, ampliara os sservigos de saude , amenizando a
demanda reprimidas de cirugias eletivas e obstréticas, bem como as oriundas do PAM, que
funcionard no mesmo predio, dando espago do atual Pronto atendimento a Clinicas
especialiades, o atual Centro de especialiades que esta funcomanando no Municpio desde o
ano de 2021, oferecendo especialidades como: Gencologia, Neurologia, Psicquiatria,
Pndocrinologia, Dermatologia e Ultrassonografia, todas as especiliades com custeio tnica e
exclusiva dos recuros municipais, no qual se solicitara custeio MAC para o Estado e pro
Federal, como preconiza o pacto federativo Tripartide.

12.2 Clinica Muncipal

Omuncipio implantara, em predio proprio sua clicia medica espeializada, o especo abrigara,
Endoclinologia, Pediatria, Psiquiatria, genecologia, fisioterapia, Laboratorio e analises
clinicas e epidemiologica, Raio X, Ultrasonografia e demandas temporarias da Regulacao.
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13 Emendas Parlamentares

Um importante instrumento de captacdo de recursos para a satde ¢ através de emendas
parlamentares (§ 9°, Art. 166, da CF/88). Salienta-se que, ap0os a data de ingresso, o recurso
financeiro possui 2 anos para que possa ser aplicado, conforme escopo determinado pelo
objeto de cada emenda parlamentar..

Como desafio para os proximos anos esta ampliar e reforgar a captacdo de recurso financeiro
junto aos parlamentares, além de monitorar, junto as areas finalisticas, a aplicacdo dos
recursos dentro do periodo de 2 anos.

Com a edi¢do do chamado “orcamento impositivo”, “as emendas individuais ao projeto de
lei orgcamentaria serdo aprovadas no limite de 1,2% (um inteiro e dois décimos por cento) da
receita corrente liquida prevista no projeto encaminhado pelo Poder Executivo, sendo que a
metade deste percentual sera destinada a agdes e servigos publicos de saude”. (§ 9°, Art. 166,

da CF/88).

O orcamento impositivo significaria quase R$ 10 bilhdes (R$ 9,69 bilhdes) em emendas,
sendo que metade desse valor seria aplicada na saude, o que inclui o custeio do SUS
(Camara Noticias, website Camara dos Deputados).

14 Participacao Social no SUS

A participacdo da comunidade, sob a perspectiva do controle social, permite que a
populacdo interfira na gestdo do SUS, empregando as acdes do Estado na direcdo dos
interesses da coletividade. Essa perspectiva € considerada uma das formas mais avancadas
de democracia, pois determina uma nova relacao entre o Estado e a Sociedade, de maneira
que decisdes sobre as acdes de satde deverdo ser negociadas com os representantes da
sociedade, uma vez que eles conhecem a realidade da saude das comunidades. (BRASIL,
2001).

Acgoes de Saude resultam de uma determinada definicdo politica e reconhece que o
municipio € poder politico adequado para sua implantacdo. Também ¢ espago para a
organizagdo gerencial do SUS.

Em PRIMAVERA o Controle Social ¢ exercido de forma efetiva pelos membros do
Conselho Municipal de Satde que s3o eleitos democraticamente pelas entidades
representativas da sociedade para representa-la na defini¢do das politicas publicas de saude ¢
também na fiscalizacdo das agdes de saude desenvolvidas no municipio.

As formas e mecanismos de interagdo da populacdo com os servicos sdo componentes
fundamentais do sistema. A prestacdo de servigos de saude deve ser no sentido mais simples
e objetivo de ser uma atividade de interesse publico.
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15 Monitoramento e Avaliacao

As agdes de monitoramento serdo desenvolvidas a partir de informagdes sistematicamente
coletadas e analisadas, que permitirdo verificar o acompanhamento do cumprimento das
prioridades e percentual de alcance dos indicadores definidos no Plano Municipal de Saude.

A avaliacdo deve ser entendida como processo permanente de controle de execugdo do
Plano Municipal de Satde em direcdo aos objetivos propostos, a ser realizada de forma
sistematizada e continua.

Devera ser realizada a partir dos indicadores estabelecidos no Plano Municipal de Saude,
assinalando os avancos obtidos e as dificuldades encontradas, constituindo-se em elemento
fundamental para instrumentalizar as decisdes do gestor nas intervengdes necessarias. O
monitoramento e avaliacdo semestral serdo realizada pelo gestor, assessoria, coordenadores,
com apresentagdo e discussao no Conselho Municipal de Saude.

A implantacao do Plano Municipal de Saude se dara com um amplo processo de mobilizagao
de profissionais, gestores e usuarios do SUS, angariando o reconhecimento das esferas
politicas e da sociedade em geral.

As metas serdo traduzidas em programas e projetos, nos quais sdo definidas agdes e
atividades que dar@o a direcdo do trabalho no dia-a-dia. De acordo com as prioridades serdo
identificados os seus nods criticos, em funcdo dos quais serdo selecionados um conjunto
basico de indicadores a serem monitorados e avaliados, ndo perdendo de vista o
compromisso assumido com o Pacto de Indicadores da Atencao Basica, as PPI da vigilancia,
a PPI da assisténcia, e outros compromissos sanitarios

Dada a dinamicidade do Plano este sera revisto a cada ano, mediante as necessidades
pontadas no monitoramento e avaliagao.

A avaliagdo ocorrerd trés momentos distintos a avaliagdo como parte integrante do
planejamento, a avaliagdo de implementagdo da intervencdo e avaliagdo dos resultados
(efeitos e impactos). Estes momentos por sua vez serdo focalizados, na estrutura, no
processo e no resultado, conforme os tipos de problemas identificados.

Na avaliagdo de estrutura serdo focalizadas as alteracdes na estrutura fisica, nos
equipamento, nos recursos humanos e na estrutura organizacional dos servi¢os de satde e
nas redes.
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16 - CONSIDERACOES FINAIS

O Plano Municipal de Satde ¢ um importante instrumento de orientacdo da politica do setor,
sendo sua operacionalizac¢do assegurada através da pactuagdo com técnicos da area, gestores,
prestadores de servigo e comunidade.

Trata-se de um documento em permanente construcdo, onde a dindmica da situacao de saude
impoe constante acompanhamento das agdes e metas.

A garantia do cumprimento das propostas, bem como as atualiza¢des necessarias dentro do
contexto sanitario, serdo realizadas através do monitoramento e a avaliagdo do Plano
Municipal de Satde sob duas perspectivas: a do corpo técnico e a da sociedade.

Na perspectiva da sociedade, cabe ao Conselho Municipal de Satude estabelecer mecanismos
de acompanhamento do cumprimento das diretrizes e metas estabelecidas para o periodo de
vigéncia deste documento.

E fundamental uma pactuagdo com os gestores das esferas municipal, estadual e federal
acerca das metas estabelecidas a fim de se consolidar um processo convergente de esforgos
garantindo maior efetividade e eficiéncia das agdes.

Outro ponto relevante ¢ a necessidade de se constituir parcerias intersetoriais, considerando
a magnitude e transcendéncia dos problemas de satide e sua multicausalidade.

A operacionalizagdo efetiva deste Plano estd condicionada também, a disponibilidade de
recursos técnicos e financeiros, devendo o mesmo orientar outros documentos de
Planejamento e gestdo da Secretaria Municipal da Satide com destaque para o Plano
Plurianual — PPA 2018-2021 e as Programagdes Pactuadas Integradas — PPI da Assisténcia e
da Vigilancia em Saude.

Este Documento tera validade com a resolugdo anexa de aprovagdo do Conselho de saude e
dada veracidade em Ata publicada pelo CMS- Coselho Muncipal de saude, na qual sera
dado ciéncia a Camara Miunicpal, Portal da Transparencia do Municipio de Primavera.

Primavera Janeiro de 2022
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Notas:

Escolarizacdo 6 a 14 anos:

[populagdo residente no municipio de 6 a 14 anos de idade matriculada no ensino
regular/total de populagdo residente no municipio de 6 a 14 anos de idade] x 100

Populagao estimada:

Para 'dividas e contestacoes' acesse
https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/populacao/9103-estimativas-de-
populacao.html?=&t=o0-que-e

Fontes:

Area Territorial: Area territorial brasileira 2020. Rio de Janeiro: IBGE, 2021

Populacao estimada: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacgdo de Populagdo e
Indicadores Sociais, Estimativas da populagdo residente com data de referéncia 1o de
Jjulho de 2020

Densidade demogrifica: IBGE, Censo Demogrdfico 2010, Area territorial brasileira. Rio
de Janeiro: IBGE, 2011

Escolarizacdo 6 a 14 anos:

IBGE, Censo Demografico 2010

IDHM Indice de desenvolvimento humano municipal:

Programa das Nagoes Unidas para o Desenvolvimento - PNUD

Mortalidade infantil:

Ministério da Satide, Departamento de Informdtica do Sistema Unico de Saiide -
DATASUS 2017

Receitas realizadas:

Contas anuais. Receitas orcamentarias realizadas (Anexo I-C) 2017 e Despesas
orcamentdrias empenhadas (Anexo [-D) 2017. In: Brasil. Secretaria do Tesouro Nacional,
Siconfi: Sistema de Informagdes Contabeis e Fiscais do Setor Publico Brasileiro. Brasilia,
DF, [2018]. Disponivel em:
https://siconfi.tesouro.gov.br/siconfi/pages/public/consulta_finbra/finbra_list.jsf. Acesso
em: set. 2018
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Despesas empenhadas: Contas anuais. Receitas or¢amentarias realizadas (Anexo I-
C) 2017 e Despesas orgamentarias empenhadas (Anexo I[-D) 2017. In: Brasil.
Secretaria do Tesouro Nacional, Siconfi: Sistema de Informagdes Contabeis e
Fiscais do Setor Publico Brasileiro. Brasilia, DF, [2018]. Disponivel em:
https://siconfi.tesouro.gov.br/siconfi/pages/public/consulta finbra/finbra list.jsf.
Acesso em: set. 2018
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