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Técnicos 162 RSA

“A saude das pessoas ndo tem preg¢o, mas tem custo.

E os recursos sdo escassos”.

Portando é necessdrio buscar sempre, o aperfeicoamento da rede de
atendimento do municipio, para ter mais eficiéncia, equidade,
economicidade e melhores resultados, nos indicadores de satde,
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IDENTIFICAGAO MUNICIPAL
Informagdes Territoriais
UF: Parana
Municipio: Arapongas-PR
Area (Km2): 382 km2
Populacéo (Hab) Ibge 2016 116.960 habitantes
Densidade Populacional (Hab/Km2): 317,59 hab/km2
Regido de Saude: 162 regional de saude Apucarana -
Macronorte
’ Secretaria de Saude
Nome do Orgéo: Sec. Municipal de saude de Arapongas
Numero CNES: 257.370-9
CNPJ: 09.267.609/0001-04
Endereco: Rua Das Gracas, 750
E-mail: saude@arapongas.pr.gov.br
Telefone: 043-3902-1824
Informagdes da Gestéo
Prefeito (a): Sérgio Onofre da Silva
Secretario (a) de Saude em Exercicio: Moacir Paludetto Junior
E-mail do Secretario (a): saude@arapongas.pr.gov.br
Telefone do Secretario (a): 043-3902-1169
Fundo de Saude
Lei de criacdo do FMS: 1856/1991 alterada pela lei 3106/2004
Data de Criagéo: 03/05/2004
CNPJ: 09.267.609/0001-04
Natureza Juridica: Publica
Nome do Gestor do Fundo: Moacir Paludetto Junior
Conselho de Saude
Instrumento legal de criacéo: Lei 3106/2004
Endereco/CEP Rua Juriti,1177 Cep: 86.706-138
E-mail: saude.cms@arapongas.pr.gov.br
Telefone: 043-3902-1097
Nome do Presidente: Eucir Antonio Zanatta
Numero de Conselheiros por segmento: Usuarios: 16 Governo:04

Trabalhadores: 08 Prestadores: 04
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MENSAGEM DO SECRETARIO

O Plano Municipal de Saude para o periodo de 2022 a
2025, possui metas ambiciosas que exigira da gestdo e das
equipes, um trabalho extremamente dedicado e competente, para
alcancar os objetivos e atender as necessidades da populagao do
municipio.

Ele aborda o municipio em seus aspectos: fisicos,
geograficos, de infraestrutura e situagao epidemioldgica, a fim de
desenvolver a programacao proposta pelo gestor.

As informagdes que constam neste documento foram
obtidas atraves da Prefeitura Municipal, Secretaria Municipal da
Saude, DATASUS, IPARDES, IBGE, Secretaria Estadual de
Saude e Ministerio da Saulde, entre outros sistemas.

A linha de trabalho sera pautada no compartilhamento,
integracdo e na troca de informagdes entre todos os setores
envolvidos na rede de atencado, para desenvolver as acgdes
pautadas no PMS e alcancar os melhores indicadores de saude.

O Plano municipal de Saude nao é estatico, € um
processo de construcio e atualizagao sempre que necessario, de
um modelo de atencdo democratico, humanizado e resolutivo.
Que busca a qualidade de vida, a inclusao social, a promogao da
saude e a prevencao de doencgas.
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1 APRESENTACAO

Estamos vivendo o processo de transigcdo demografica,
epidemioldgica e pandémica, que demandam que o sistema de
saude, se organize para ofertar servigos. Impondo portanto uma
transicao também na atenc&o a saude e na elaboragao de novas
politicas publicas.

Arapongas vem buscando aperfeicoar esta politica
visando melhorar as condi¢des de saude dos municipes e tem se
empenhado em nao s6 administrar a atengdo a doenca, mas
também criar condi¢des para a construgao de um modelo pautado
na producgao do cuidado, de forma a articular as diversas acdes da
saude na busca equidade e da integralidade.

O Plano Municipal de Saude, tem por finalidade
apresentar o planejamento da Secretaria Municipal de Saude para
0 quadriénio de 2022 a 2025, sendo o instrumento norteador das
acdes a serem implementadas e monitoradas neste periodo,
contemplando inteng¢des politicas, de diagndstico situacional, de
estratégia, de prioridades e de metas. Sendo o PMS, a base das
atividades e programagdes que serdo desenvolvidas na area da
saude.

Com vistas em contemplar as necessidades de saude da
populagdo. O Plano Municipal de Saude para o quadriénio, traz
Quinze Diretrizes gerais que expressam as linhas de agéao a serem
seguidas, configurando-se na Politica Municipal de Saude, em
consonancia com a Politica Estadual de Saude com respectiva

aprovacao do Conselho Municipal de Saude.
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2 INTRODUCAO

O plano municipal de saude, apresenta a analise situacional dos principais
problemas de saude do municipio, observando os 3 niveis de atenc¢do: Primaria,
Secundaria e Terciaria. Além de basear-se no Plano Municipal de Saude anterior
(2018 a 2021), nas propostas do Plano de Governo Municipal para a gestdo 2021
a 2024, nas propostas de Conferéncia Municipal de Saude, no PES entre outros
instrumentos, como: a analise da situacdo Demografica, de Morbimortalidade, da
oferta de agdes e servicos de saude e de gestdo. Este plano se fundamentou e
priorizou as seguintes vertentes:

e Atencdo a mortalidade materna,infantil e fetal

e Atencéao Psicossocial

e Atencado Primaria a Saude

e Politica de Vigilancia em saude

e Fortalecimento a Regulacdo Controle e Avaliagédo

e Fortalecimento Gestao do Trabalho e Educagdo Permanente

e Enfrentamento a Pandemia de Covid-19 e a Cenarios Epidémicos.

Neste sentido buscou garantir agdes de prevencgao, promogao, assisténcia
e reabilitagao da saude da populagdo do municipio.

O plano municipal de saude para a gestdo de 2022 a 2025, pretende
estruturar o que for necessario e fortalecer os servigos ja existentes, com o
propoésito de ofertar mais acesso e atendimento de qualidade para todos os bairros
do municipio. Isso requer planejamento estratégico, eficiéncia e agdes inovadoras.

Para tanto, é preciso estabelecer concentracdo de esforcos com equipes
préativas e integradas, para melhorar e ampliar acesso aos atendimentos
especializados, como consultas e exames para diagnosticos e tratamento de
doencas e o fortalecimento da atengao primaria em saude.

E para sua efetividade, necessita do envolvimento de todos os atores
envolvidos na rede Sus de atengdo. De modo que seja assegurado a legitimidade
e atualizagao/aperfecoamento quando necessario, visando a conquista de
melhorias nos indicadores de saude da populagdo do nosso municipio.

As fontes de informagbes foram: (Datasus Censo IBGE, Cnes, Ipardes,
Secretaria Municipal da Saude, PES- Secretaria Estadual da Saude e Ministério da
Saude) .
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2.1 ORGANIZACAO E ESTRUTURA

2.1.1 RAS - Rede de Atencdo Saude

Para a execucdo da politica de saude para o periodo 2022 a 2025, o

municipio dispde da seguinte estrutura:

¢ 29 Unidades Basicas de Saude (UBSs) com 30 equipes

e 15 Equipes de Atendimentos Odontolégicos

e 01 CEO Centro Especialidades Odontolégicas

e 02 Caps Centro de Atencao Psicossocial

¢ 03 Unidades de Atendimentos 18 horas

¢ 01 Unidade de Atendimentos 24 horas

¢ 01 Centro de Especialidades Jaime de Lima

e 01 PAI - Pronto Atendimento Infantil

e 01 UPA - Unidade de Pronto Atendimento 24 hrs

¢ 01 Cisam Centro Integrado de Atendimento a Mulher

e 01 Clinica de Fisioterapia Municipal

e 01 Clinica Odontolégica do Bebé (bebé clinica)

¢ 01 Centro de Vacinacéao Infantil

e 03 Servicos de Assisténcia Famacéutica, sendo 01 Farmacia Central
responsavel pela Distribuicdo e Recebimento dos Insumos farmacéuticos,
01 Farmacia do Componente Especializado e 01 Farmacia no Upa, 03
farmacias nos servigos 18 horas e 28 dispensario de medicamentos nas
Unidades basicas de Saude.

e 01 Laboratério de Analises Clinica Municipal

e 01 Laboratério de Entomologia

e 01 Setor de Controle de Endemias

e 01 Setor de Vigilancia Sanitaria

e 01 Setor de Vigilancia Epidemioldgica

e 01 Setor de Imunizacao

e 03 Servigos de Fisioterapias instalados nos CCls
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e 01 SAMU Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia

e 02 Servigos de Consoércios Intermunicipal de Saude ( Cisvir, atendimentos
Especializados de Atencdo Secundaria, e PR Medicamentos, para adquirir
Medicamentos e Insumos basicos)

o 02 Hospitais Filantropicos que atendem Sus, que possuem contratos com a
Sesa/Pr

e Demais Servicos Credénciados e Conveniados como: laboratorial,
fisioteparia, odontologia, Psiquiatria, entre outros.

e Dispdes ainda de servigos terceirizados/credénciados pelo Cisvir de
Fisioterapia, Psicologia.

e Os servicos da Unidade de atendimento 24 horas e da Upa Unidade de
pronto atendimento, passaram a ter sua gestao terceirizada.

e Os servicos Centro de Especialidades Jaime de Lima e Cisam possuem

gestao dupla, compartilhada com Sesa.

E como instdncia de negociagdo e deliberagdo quanto aos aspectos
operacionais do Sus, o gestor do municipio participa da: CIB - Comissao
Intergestores Bipartite Estadual, CIR-Comissdo Intergestores Regional e
CRESEMS - Conselho Regional de Secretarios Municipais de Saude. E também, o

municipio possui CMS - Conselho Municipal de Saude Atuante.
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2.2 FIGURA 01 - ORGANOGRAMA DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAPONGAS - SECRETARIA DE SAUDE
MAPA DE AREA DE ABRANGENCIA DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE
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2.3.1 Legenda Do Mapa

LEGENDA:
01. UNIDADE BASICA DE SAUDE AGUIAS
02 UNIDADE BASICA DE SAUDE DEL CONDOR

03 UNIDADE DASICA DE SAUDE SAN RAPHALCL

11. UNIDADE BASICA DE SAUDE CAIC e
-

12 UNIDADE BASICA DE SAUDE ULISSES GUIMARAES

13, UNIDADE BASICA DE SAUDEARAPONGUINHA
{DR. JOAQUIM DE MACEDO}-

04 UNIDADE 18 HORAS DR ANTONIO J. MARQUES (PALMARES) it;MéEB&SM DE SAUDE ARICANDUVA

05 UNIBADE 10 1I0RAS LUIZ BEFFA (PETROPOLIS)
06 UNIDADE BASICA DE SAUDE PMIMVERQ\_Na_
1. B
. PN
07. UNIDADE BASICA DE SAUDE GJ?A&A/LUPE
|

O& UNIDADE BASICA DE SALUDE BANDEIRANTES
(DR. SIMAQ DEL BOSCO BRUNETTI)

D0 UNIDADE BASICA DE SAUDE POMBAS

10. UNIDADE BASICA DE SAUDE CENTAURD

/-4’"; UNIDADE DASICA DE SAUDE SANTO ANTONIO
16. UNIDADE BASICA DE SAUDE LORI
17, UNIDADE BASICA DE SAUDE CAMPINHO
18, UNIDADE BAZICA BE SAUDE PADRE EHICE

18. UNIDADE BASICA DE SAUDE COLUMBIA
(DR. JOEIAE ARALIO MACHADO)

20. UNIDADE BASICA DE SAUDE TROPICAL

fﬁwmus sﬁhsq\os SAUDE SA0 BENTO

\
22 UNIDADE BASICA DE T
23, UNIDADE BASICA DE SAUDE {ID

e
24. UNIDADE BASICA DE SAUDE CASCATA S

28 UNIDADE BASICA DF SAUDE SA0 VICENTE
26 UNIDADE BASICA DE SAUDE SA0 JoAD
27. UNIDADE BASICA DE SAUDE PANORAMA

28 UNIDADE BASICA DE SALIDE TRIANGULO

z
20, UNIDADE BASICA DE SAUDE COLOMIA ESPERANCA g §
30 UNIDADE BASICA D SAUDE CLEMENTE SOARES g i
31. UNIDADE 18 HORAS OSVALDO FILLA JR. (FLAMINGOS) . UNIDADE BASICA EXISTENTE ‘

32 UNIDADE 24 HORAS HONPAR
33, UNIDADE 24 HORAS SANTA RITA
34. UNIDADE 24 HORAS UPA

35 LINIDADE 24 HORAS SANTA CASA

O UNIDADE A IMPLANTAR (ULISSES GUIMARAES)

. UNIDADE 18 HORAS

.UNfDADE 24 HORAS
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3 ANALISE SITUACONAL

3.1 IDENTIFICACAO MUNICIPAL

O municipio de Arapongas situa-se na Regidao Metropolitana de Londrina,
Microrregiao de Apucarana e Mesorregiao do Norte Central Paranaense,
localizando-se a uma distancia de 386 quildmetros da capital do estado, Curitiba.
Ocupa uma area de aproximadamente 382 Km?, e densidade Demografica de
326,25 habitantes km2 lIpardes 2020.

Figura 03 - Mapa de localizagdo do municipio de Arapongas no Estado do Parana

O relevo apresenta-se predominantemente plano com ligeiras elevagoes. A
altitude média do municipio é de 816 metros.

O clima de Arapongas é Subtropical Umido Mesotérmico, verdes quentes
com tendéncia de concentragédo das chuvas (temperatura média superior a 22°C),
invernos com geadas pouco frequentes (temperatura média inferior a 18°C), sem
estacao seca definida.

A populagdo estimada do municipio segundo Censo IBGE 2019 foi de
124.810 habitantes, sendo o décimo sexto municipio mais populoso do Parana, e
segundo mais populoso da Regido Metropolitana de Londrina e ocupa o 264° lugar
no Brasil.

Os limites da cidade sao dados pelos seguintes municipios: Rolandia,

Londrina, Apucarana e Sabaudia.
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Figura 04 - Municipios que fazem limites com Arapongas

LIMITES DO MUNICIPIO

Ralindia s

Sabdudia

o
Arapongas

Londrina

Apucarana

FOMTE: IPARDES
MOTA: Base Cartografica ITCG (2010).

3.2 PERFIL DEMOGRAFICO

De acordo com o IBGE a populagao estimada de Arapongas (ano 2020) é
de 124.810 habitantes, o que corresponde a 1,08 % da populagdo do Parana
(11.516.840 habitantes). As mulheres sao 51,12% do total e os homens 48,87 %.

Tabela 01 - Resumo dos dados gerais da populacéo total, por sexo e faixa

etaria de Arapongas em 2019.

Faixa Etaria Masculino Feminino
0 a4 anos 4.115 3.924
5a9anos 4.014 3.808
10 a 14 anos 4.139 3.953
15 a 19 anos 4.355 4.449
20 a 29 anos 9.745 9.546
30 a 39 anos 9.802 9.901
40 a 49 anos 8.670 9.011
50 a 59 anos 7.101 7.896
60 a 69 anos 4.691 5.493
70 a 79 anos 2.442 3.236
80 anos e mais 1.076 1.660
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Grafico 01 - Populacédo Estimada segundo sexo e
idade, Arapongas - PR, 2019
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Os resultados do Censo Demografico 2010 confirmaram a continuidade do
processo de envelhecimento da populacéo, tanto na esfera municipal, quanto no
ambito estadual e nacional. No municipio de Arapongas verificou-se que os estratos
demograficos que compdem a populacao de 0 até 09 anos apresentaram variagdes
negativas no critério da taxa média geométrica anual, no periodo 2000-2010
(Tabela 2), sobressaindo o decréscimo registrado pelo grupo de 0 a 4 anos (-
0,42%). No estado do Parang, os resultados também confirmaram a continuidade
do processo de envelhecimento da populacdo, e verificou-se que os estratos
demograficos que compdem a populagao de até 19 anos também apresentaram
variagbes negativas no mesmo periodo, sendo que o decréscimo da taxa média
geomeétrica anual de 0 a 4 anos (-2,14%) foi ainda mais significativo.

Em contrapartida, os estratos superiores do municipio contabilizaram
consideraveis taxas de crescimento no intervalo em questdo, com destaque para
as faixas de 45 a 49, 50 a 54, 55 a 59 anos, 70 e mais, todas com variagdo média
anual igual ou superior a 4%. Ja na esfera estadual, apenas as faixas etarias de 55

a 59 anos, 70 e mais apresentaram variagcado média anual superior a 4%.
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N&o obstante, o quadro vivenciado por ambas as esferas ndo deixa duvida
quanto a necessidade de mudancga de foco de determinadas politicas publicas,

passando a privilegiar a populacdo idosa.

Tabela 02 - Populagao residente, segundo grupos de idade em Arapongas

e Parana 2000-2010 segundo a taxa de crescimento.

Faixa etaria Arapongas Taxa de Parana Taxa de
(anos) Ponulacao Cresc. Populagao Cresc.
2000 2010 Geom. 2000 2010 Geom.

DeOa4 7.071 6.778 -0,42% 886273 714037 -2,14%
De5a?9 7.241 6.972 -0,38% 924411 768392 -1,83%
De10a14 7.744 8.221 0,60% 936446 909071 -0,30%
De15a19 8.002 8.433 0,53% 949680 928631 -0,22%
De 20a24 8.046 9.304 1,46% 871046 901332 0,34%
De 25a 29 7.468 9.190 2,10% 795601 880232 1,02%
De 30 a 34 7.316 8.794 1.86% 779980 836377 0,70%
De 35a 39 6.777 8.169 1.89% 731167 787370 0,74%
De 40 a 44 5.767 7.983 3,31% 619958 766648 2,15%
Ded5a49 4.832 7.152 4,00% 517022 700184 3,08%
De 50 a 54 3.979 5.964 4,13% 415988 592618 3,60%
De55a 59 3.1594 4. 8986 4.36% 3268455 488679 4.12%
DeGla 64 2.647 3.664 3,86% 268837 382127 3,58%
De&5a 69 2.051 3.012 3,92% 208434 285180 3.14%
De70e 3293 5418 511% 3311860 503648 4 28%
TOTAL 35428 104.150 2,00%: 9563458 | 10444526 0,89%

Faonte: IBGE - Censo Demografico 2010,

o Por se tratar de apenas estimativa o dado abaixo, as analises, foram
realizadas com base nos dados do Ibge 2010.
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Tabela 03 - Populacdo Residente Por Faixa Etaria, Segundo Sexo

Arapongas — Periodo 2020

POPULACAQO RESIDENTE - ESTUDO DE ESTIMATIVAS POPULACIONAILS POR MUNICIPIO, IDADE E SEXO 2000-2020 - BRASIL

Populagdo residente por Faixa Etaria 1 segundo Sexo
Municipio: 410150 Arapongas

Perlodo: 2020

TOTAL 8.076 791 8.165 8.731 19.254 19.902 17.962 15.346 10.580 5.934 2,889 124.81C
Masculino EREY] 4.019 4.1 4. 9.748 9.911 8.800 1.215 4.878 2,545 1.136 60.9%¢
Feminino 3.942 3.892 3.944 4.460 9.506 9.9 9.162 8.07 5.702 3.389 1.753 63.812

Fonte:

« 2000 a 2020 - Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Salde/SVS/DASNT/CGIAE

Entre 2000 e 2010, a razdo de dependéncia de Arapongas - percentual da
populacdo de menor de 15 anos e da populagdo de 65 anos ou mais (populagéo
dependente) em relagdo a populagao de 15 a 64 anos (populagédo potencialmente
ativa) passou de 47,22% para 41,23%. Ja a taxa de envelhecimento (razéo entre a
populacao de 65 anos ou mais de idade em relagao a populagao total) evoluiu de
6,16% para 8,09%. Entre 1991 e 2000, a razdo de dependéncia foi de 53,27% para
47,22%, enquanto a taxa de envelhecimento evoluiu de 5,40% para 6,16%. Diante
desses resultados, ndo sao surpreendentes as alteragdes na piramide etaria, com
um movimento de estreitamento da base, alargamento do intervalo - entre o apice
e a base - e ampliagao do apice.(Grafico 1 e Grafico 2 ), sendo que, se mantidas

as atuais condigdes resultar-se-a no declinio da populacao total do municipio.

Grafico 02 - Piramide Etaria — Arapongas (populagao estimada ano 2015).

Ble+
B0-69 anos
A0-49 anos
20-29anos
i0-14 anos

-4 anos
15000 S000 S000 15000

Efeminino

Emasculing

Fonte: tabnetdatasus — dispon el em hitpy/iebnet detesus g ov bricgi.exs ? novapop ionvipopbr. defAcesso
em: ZA0a2017T
O grafico abaixo demonstra as alteragdes na piramide etaria

Araponguense, Paranaense e Nacional em 2010 (Grafico 02), reforgando o
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movimento de estreitamento da base, alargamento do intervalo entre o apice e a
base e ampliacdo do apice.
Grafico 03 - Piramide Etaria - Arapongas - Parana - Brasil -2010.

Arapongas Parana Brasil
MAIS DE 100 ANDS
95 A 99 ANDOS
HOMENS MULHERE § HOMEMS MULHERE 5 HOMEN S MULHERE 5

Fonte: Pnud, Ipea e FJP

Além disso, as mudancas no formato das piramides etarias sdo decorrentes
também do curso da razdo de sexo representada pelo quociente entre o numero
de homens e o quantitativo de mulheres. Nas Uultimas décadas, mais
especificamente a partir de 1970, a populacédo do Parana, inclui-se o municipio de
Arapongas, passou de um contexto de preponderancia masculina, para um quadro
de predominio feminino onde, em 2000, o total de homens representou apenas
97,70% do conjunto de mulheres, fato esse que se intensificou em 2010, onde o
total de homens representou apenas 96,09% do conjunto de mulheres (tabela 2).

Isto posto vale destacar que esse € um fendmeno de abrangéncia nacional
que vem se apresentando mais acentuado no Parana, quando comparado a Regiao
Sul e ao Brasil.

3.2.1 Longevidade, Mortalidade e Taxa de Fecundidade

A taxa de fecundidade da populagdo araponguense foi de 2,8, 2,0 e 1,7,
em 1991, 2000 e 2010, respectivamente. Essa taxa demonstrou que o numero
médio de filhos que uma mulher teria ao final de sua idade reprodutiva, era de
quase 3 filhos em 1991, 2 filhos em 2000, e menos de 2 filhos em 2010.

A mortalidade infantil (mortalidade de criangas com menos de um ano)
em Arapongas reduziu 16%, passando de 15,9 por mil nascidos vivos em 2000,
para 13,3 por mil nascidos vivos em 2010 e fechou em 2019 com 14,58 por mil
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nascidos vivos. E a taxa de ( mortalidade de criangas menores 05 anos) foi de
15,90 a cada mil nascidos vivos. Segundo os Objetivos de Desenvolvimento do
Milénio das Nagbes Unidas, a mortalidade infantil para o Brasil deve estar abaixo
de 17,9 dbitos por mil em 2015. Em 2010, as taxas de mortalidade infantil do estado
e do pais eram 13,1 e 16,7 por mil nascidos vivos, respectivamente.

A esperanca de vida ao nascer é o indicador utilizado para compor a
dimenséo Longevidade do indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM).
Em Arapongas, a esperancga de vida ao nascer aumentou 7,9 anos nas ultimas duas
décadas, passando de 67,1 anos em 1991 para 71,4 anos em 2000, e para 75,0
anos em 2010. Em 2010, a esperanca de vida ao nascer média para o estado foi

de 74,8 anos e, do pais, de 73,9 anos.

Tabela 04 - Longevidade, mortalidade e taxa de fecundidade de Arapongas
- PR (2010).

1991 2000 2010
Esperanca de vida ao nascer 67,1 71,4 75
Mortalidade infantil 32,9 15,9 13,3
Mortalidade até 5 anos de idade 37,9 18,5 15,2
Taxa de fecundidade total? 2,8 2 1,7

Fonte: Pnud, Ipea e FJP

Refere-se ao numero médio de filhos tidos nascidos vivos por mulher, ao
longo do seu periodo produtivo.

Em 2008, a taxa de fecundidade total do Parana, Regidao Sul e Brasil era
de 1,67, 1,62, 1,84, respectivamente, logo, observa-se que a taxa de fecundidade
decresceu. Este fato, agregado a outros fatores condicionantes, contribuem com a

queda da populacéo do Estado.
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Tabela 05 - Populagdo projetada segundo municipio de Arapongas —
Parana — 2016 e 2030

Municipio Populacéo projetada

2016 2030
Arapongas 118.719 142.723
PARANA 11.242.720 12.045.491

FONTE: IPARDES. Parana - Proje¢ao das Populagdes Municipais (2016-2030).

3.3 PERFIL SOCIOECONOMICO

3.3.1 Taxa de Ubanizacgao

A projecédo da populagdo dos municipios do Parana disponibilizada pelo
IPARDES utilizou um método matematico que leva em conta a tendéncia passada
das participacbes relativas das pequenas areas (municipios) na area maior
(Estado), projetando-as na hipotese de um comportamento logistico. O IPARDES
adotou as projegdes de populagdo para o Parana, produzidas pelo IBGE (versao
2013), e considerou o horizonte de 2016 a 2030. Os resultados apontam uma
populagao de 11,5 milhdes de habitantes para o Estado, em 2020, e 12 milhdes em
2030. Com isso, a taxa anual de crescimento para o decénio 2010-2020 alcanca
0,74% ao ano e, no decénio seguinte, 0,43% ao ano. Essa tendéncia de decréscimo
no ritmo de incremento demografico do Parana vem ocorrendo desde o inicio dos
anos 2000 e reflete, em grande medida, a redugao da fecundidade e, em segundo
plano, um saldo migratério negativo nas trocas interestaduais, ainda que em
patamares bem proximos de zero. As previsdes para 0s municipios apontam um
expressivo aumento das areas que deverdo experimentar decréscimos
populacionais ano a ano. No decénio 2000- 2010, 155 municipios apresentaram
taxas negativas de crescimento demografico e, para 2020-2030, a expectativa é de
que esse numero seja da ordem de 240 municipios. Por outro lado, cresce o
numero de municipalidades com tendéncia a experimentar ritmos de incremento
populacional superior ao dobro da taxa média estadual: de 25, na década 2000-
2010, para 43, entre 2020 e 2030. Esses resultados sinalizam um avanco do
processo de concentragao da populacéo paranaense
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Essa tendéncia de concentracdo manifesta-se em duas dimensdes. Em
primeiro lugar, observa-se um reforgo do quadro de concentragdo da populagéo nos
municipios de maior tamanho. Se em 2000 o Parana contava com 12 municipios
com mais de 100 mil habitantes, a perspectiva é de que em 2030 existam 23
municipios desse porte — Almirante Tamandaré, Apucarana, Arapongas, Araucaria,
Cambeé, Campo Largo, Cascavel, Colombo, Curitiba, Fazenda Rio Grande, Foz do
Iguagu, Francisco Beltrdo, Guarapuava, Londrina, Maringa, Paranagua, Pinhais,

Piraquara, Ponta Grossa, Sao José dos Pinhais, Sarandi, Toledo e Umuarama.

Figura 05 - Populagéo Total projetada para os municipios paranaenses -
ano 2030.

Fonte: |IPARDES (Instituio Paransense de Desenvolvimento Econdmico & Socal). Disponivel em
hitp:/Awww.ipardes pr gov.br/pdfiindices/projecao _populacao Parana 2016 2030 setpdf. Acesso em:
22/06/2017.

Em segundo lugar, permanece o movimento de concentragdo em areas ja
adensadas, fortalecendo a conformacao de grandes aglomerados urbanos. Dos 23
municipios na faixa de 100 mil ou mais habitantes em 2030, 13 localizam-se nos
trés principais arranjos populacionais do Estado — Curitiba, Londrina e Maringa. Em
2030, nestes arranjos residirdo 44,2% da populacdo do Estado, participacdo que
era de 38,6% em 2000. Nos 31 municipios que os compdem residirdo 5,3 milhdes
de pessoas, das quais quase trés quartos na Aglomeragdo Metropolitana de
Curitiba (tabela 2). No restante do Estado, eleva-se também a propor¢ao de
pessoas residindo em municipios com mais de 100 mil habitantes: de 12,2% em
2000, para 16,6% do total estadual em 2030.
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Tabela 06 - Populagéo Total segundo os principais arranjos populacionais

e classe de tamanho — Parana — 2000/2030.

ARRANICT AMANHD 2000 2010 2020 2030
Aranps Populacionas 3gs2172 4250157 4510175 5326 578
A, P oe Cuntiva 2658 8% 3054078 A 822708 2817 1348
A P deLondiina S8K T3 BA3 507 750 488 TEY 503
A, P geMarnga a6 532574 £37.002 712340
Demss Muncipoe 5.871.2865 6.194 360 S.628.343 5.718.613
<10 mi 12072 1041360 1.006.455 1.042.387
10as20mil 1.364.506 1432.000 1.418.065 1.277.526
20a<S0mi 196237 1420426 1.461.014 1,402 541
50 a< 100 m Tes a2 Lt G0 ot 458 fna
>= 100 il 1187855 1808758 1.801.829 2.00e.195
TOTAL 9 563.458 10482 52¢ 11538818 12.045 491

FONTES: 18GL. Censoe Demogitioos {2000 ¢ 20101, (PARDES. Parang - Prog¢do dae Populagles
Municipass {2016-2020)

3.3.2 Alfabetizacdo e Nivel De Instrucao

O indice de Desenvolvimento Humano (IDH) em Arapongas, segundo
censo 2010, foi de 0,748 ocupando um IDHM considerado alto, dentro da faixa do
IDHM de 0,7 e 0,799. Arapongas ocupa a 5832 posicdo, em 2010, em relagao
aos 5.565 municipios do Brasil, sendo que 582 (10,46%) municipios estao em
situagao melhor e 4.983 (89,54%) municipios estdo em situacao igual ou pior. Em
relagcdo aos 399 outros municipios de Parana, Arapongas ocupa a 332 posigao,
sendo que 32 (8,02%) municipios estdo em situacdo melhor e 367 (91,98%)

municipios estdo em situagao pior ou igual.
Grafico 04 - Histona do IDHM, Arapongas-PR (1991, 2000 e 2010).

Renda [ Longevdade [ Educacio 1D HM

1991

0,531

2000

0,669

Fonte: Pnud, |pea & FJP

Entre 1991 e 2000 o IDHM passou de 0,551 em 1991 para 0,669 em 2000,
uma taxa de crescimento de 21,42%, e entre 2000 e 2010 o IDHM passou de 0,669
em 2000 para 0,748 em 2010, uma taxa de crescimento de 11,81%.
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Nas ultimas duas décadas, entre 1991 e 2010, Arapongas teve um
incremento no seu IDHM de 35,75%.
Gréafico 05 - Evolugéo IDHM, Arapongas-PR (1990, 2000 e 2010).

1.0 W Arapongas

0.9 W Maior (IDHM)

0.8 W Menor (IDHM)

’ ¢ M wmédia do Brasil
0.7 Média do
06 Estado: Parana

0.5

0.4
0.3
0.2

0.1

0.0

1990 2000 2010

Fonte: Pnud, Ipea e FJP

O Municipio de Arapongas, segundo o censo de 2000, apresentou taxa de
alfabetizagédo por populacéo residente de 10 anos ou mais de idade de 92,4%,
enquanto que, também em 2000, o estado do Parana apresentou uma taxa de
91.4%. A taxa de alfabetizagao do municipio, em 2010, apresentou-se maior acima
dos resultados do Brasil (91,0%), da Regiéo Sul (95,3%) e do Parana (94,2%).

Figura 06 - Taxa de alfabetizacdo, segundo municipios - Parana — 2010.

>

REGIONAIS DE SAUDE

Fonte: SESA 2010 - Base cartografica ITCG (2010) - Elaboracéo do Mapa — IPARDES.

A taxa de analfabetismo no municipio de Arapongas ficou assim distribuida

por faixa etaria, nos anos de 2000 e 2010.
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Tabela 07 - Taxa de analfabetismo segundo faixa etaria, Arapongas-PR
(2000 e 2010).

Faixa Etaria (anos) Taxa de Analfabetismo (%)
2000 2010
De 15 ou mais 8.40 5,00
Dei15a 19 1,10 042
De20a 24 1,10 0,48
De25a 2l 1,80 0,69
Ded0a 30 3,40 1,33
Dedla 49 7,00 3,20
De 50 & mais 24,00 14,70

Foram consideradas como analfabetas as pessoss maioresde 15 ancs que declararam nio Sersm CApa2Es
de ler & escrever um bil hete simples ou que apenss assinam o propno Rome, incluindo a5 que aprend eram

& ler e escrever, Mas E50UeCeram.

Fonie: IBGE - Censo Demografico 2010

A proporcado de criangcas e jovens frequentando ou tendo completado
determinados ciclos indica a situagdo da educacgao entre a populagdo em idade
escolar do municipio e compde o IDHM Educacao.

No periodo de 2000 a 2010, a proporcéao de criancas de 5 a 6 anos na
escola cresceu 7,51% e no de periodo 1991 e 2000, 57,63%. A proporcao de
criangcas de 11 a 13 anos frequentando os anos finais do ensino fundamental
também cresceu 13,87% entre 2000 e 2010 e 37,12% entre 1991 e 2000.

A proporgdo de jovens entre 15 e 17 anos com ensino fundamental
completo cresceu 6,41% no periodo de 2000 a 2010 e 94,23% no periodo de 1991
a 2000. E a proporgcao de jovens entre 18 e 20 anos com ensino médio completo
cresceu 32,28% entre 2000 e 2010, e 90,51% entre 1991 e 2000.

Grafico 06 - Fluxo Escolar por Faixa Etaria, Arapongas-PR (1991, 2000 e
2010).

=1s1

26 de 5 a 6 anos 2 de a s 2 de 15 2L de 18 a -
na escola anos Nos anos  anos com  anos com medio

Fonte: Pnud, Ipea e FJP
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Em 2010, 69,60% dos alunos entre 6 e 14 anos de Arapongas estavam

cursando o ensino fundamental regular na série correta para a idade, em 2000,
eram 71,92% e, em 1991, 57,32%. Também em 2010, entre os jovens de 15 a 17
anos, 40,89% estavam cursando o ensino médio regular sem atraso, em 2000 eram
35,38% e, em 1991, 16,65%. Entre os alunos de 18 a 24 anos, 16,99%

estavam cursandoo ensino superior em 2010, 10,57% em 2000 e 6,96% em 1991.

Grafico 07 - Fluxo Escolar por Faixa Etaria - Arapongas, Parana e Brasil

100
85
Arapongas
7O Estado: PR
M srasil
55 I
40
% de 5 a 6 anos Y de 11 a13 %% de 15 a 17 %% de 18 a 20
na escola ANOS NOs aNos aNos com anos com medio
fundamental completo
fundamental ou completo

com fundamental

Fonte: Pnud, Ipea e FJP

Quanto a frequéncia escolar, observa-se que, em 2010, 2,69% das criangas

de 6 a 14 anos nao frequentavam a escola, percentual que, entre os jovens de 15

a 17 anos atingia 20,55%.

Grafico 08 - Frequéncia escolar de 6 a 14 anos, 15 a 17 anos e 18 a 24

anos - Arapongas-PR (2010).

Nao frequenta (2,69%)
Fundamental sem atraso
(69.60%)

Fundamental com um ano
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No ensino médio (3.09%)
W Outros (4,23%)

Néo frequenta (20,55%)
No ensino médio sem

Nao frequenta (74.91%)
[ Frequentando o curso

atraso (40,89%) superior (16,99%)
No ensino médio com um M Frequentando o fundamental
ano de atraso (6,33%) (1,23%)
No ensino médio com dois Frequentando o ensino
anos de atraso (1.17%) médio (2.42%)

M Frequentando o fundamental [ Outros (4.45%)

(16.32%)

[l Frequentando o curso
superior (1,66%)

[l Outros (14,08%)

Fonte: Pnud, Ipea e FIP

A escolaridade da populacdo adulta € importante indicador de acesso a

conhecimento e também compde o IDHM Educacéo.

35



;ﬁ‘?‘ MUNICIPIO DE ARAPONGAS

f* Secretaria Municipal de Saude

Em 2010, 56,72% da populagdo de 18 anos ou mais de idade tinha
completado o ensino fundamental e 37,14% o ensino médio, enquanto que no
Parana, 55,53% e 38,52%, respectivamente. Esse indicador carrega uma grande
inércia, em funcéo do peso das geragdes mais antigas e de menos escolaridade. A
taxa de analfabetismo da populagédo de 18 anos ou mais diminuiu 8,66% nas
ultimas duas décadas.

Grafico 09 - Escolaridade da populacéo de 25 anos ou mais - Arapongas -
PR -1991, 2000 e 2010

Escolaridade da populagao Escolaridade da populagao Escolaridade da populagao
de 25 anos ou mais - 1991 de 25 anos ou mais - 2000 de 25 anos ou mais - 2010

p O

Fonte: Pnud, Ipea e FJP

Com
fundamental
completo

Médio completo ‘ﬂ
M Superior
completo :

M Analfabetos
Il Outros

Em 2010, Arapongas tinha 10,64 anos esperados de estudo, em 2000 tinha
10,46 anos e em 1991 10,59 anos. Enquanto que o Parana tinha 10,43 anos
esperados de estudo em 2010, 10,11 anos em 2000 e 9,68 anos em 1991. Em
2015, os alunos dos anos inicias da rede publica do municipio tiveram nota média
de 6.5 no IDEB. Para os alunos dos anos finais, essa nota foi de 4.8. Na
comparagao com municipios do mesmo estado, a nota dos alunos dos anos iniciais
colocava este municipio na posicao 55 de 399. Considerando a nota dos alunos
dos anos finais, a posicao passava a 48 de 399. A taxa de escolarizagao (para
pessoas de 6 a 14 anos) foi de 97.3 em 2010. Isso posicionava o municipio na
posicao 288 de 399 dentre os municipios do estado e na posi¢cdo 3221 de 5570

dentre os municipios do Brasil.
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Figura 07 - Taxa de Escolarizagdo para Pessoas de 6 a 14 anos — nos

municipios do Parana e em Arapongas (97,3%) — ano 2014.

Lagends
0% 972 % 981 % 987 %
Sem Infomagio

© Municigio selecionado

Taxa de escolarizacho de 6 a 14
anos de idade
97.3

Comparando a outros mundciplos

No pam

fonte: https:ficd ades ibge.gov br/v4/brasilipriarapongas/panorama. Acesso maif2017.

3.3.3 Rendimento Domiciliar e Salarios Dos Ocupados Formais

A renda per capita média de Arapongas cresceu 85,18% nas ultimas duas
décadas, passando de R$461,73 em 1991, para R$596,95 em 2000, e R$855,02
em 2010. A taxa média anual de crescimento foi de 29,29% no primeiro periodo e
43,23% no segundo. A extrema pobreza (medida pela proporgao de pessoas com
renda domiciliar per capita inferior a R$ 70,00) decresceu, passando de 3,67% em
199, para 1,33% em 2000, e para 0,49% em 2010.

A desigualdade diminuiu, sendo que o indice de Gini, instrumento usado
para medir o grau de concentracao de renda, numericamente, varia de 0 a 1, sendo
que 0 representa a situagao de total igualdade, renda, sendo que esse indice variou
de 0,49 em 1991, 0,50 em 2000, e 0,46 em 2010.
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Tabela 08 - Renda, Pobreza e Desigualdade, Arapongas - PR (1991, 2000 e 2010)

1991 2000 2010
Renda per capita 461,73 596,95 855,02
Pobres 3,67 1,33 0,49
% de pobres 14,67 8,19 2,49
indice Gini 0,49 0,5 0,46

Fonte: Pnud, Ipea e FJP

Tabela 09 - Porcentagem da Renda Apropriada por Estratos da Populagao,
Arapongas - PR (1991, 2000 e 2010).

1991 2000 2010
20% mais pobres 4,62 4,72 5,59
40% mais pobres 13,19 1,32 15,6
60% mais pobres 25,72 25,68 28,94
80% mais pobres 45,13 44,44 47,62
20% mais Ricos 54,87 55,56 52,38

Fonte: Pnud, Ipea e FJP

3.3.4 Trabalho

Em 2019, o salario médio mensal era de 2.2 salarios minimo. A proporgao
de pessoas ocupadas em relagao a populagao total era de 33,8%. Na comparacéao
com os outros municipios do estado, ocupava as posicoes 100 de 399 e 31 de 399,
respectivamente. J& na comparagdao com municipios do Brasil todo, ficava na
posicao 1176 de 5570 e 333 de 5570, respectivamente.

Considerando domicilios com rendimentos mensais de até meio salario
minimo por pessoa, tinha 27.1% da populacédo nessas condi¢cdes, o que o colocava
na posicao 362 de 399 dentre os municipios do estado e na posi¢ao 5141 de 5570

dentre os municipios do Brasil.
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Figura 08 - Ocupacédo da populacdo nos municipios do Parana e em

Arapongas - ano 2014.
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Grafico 10 - Taxa de Atividade & de Desocupacio 16 ancs ou mais =ano de 2010.
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Em 2010, das pessoas ocupadas na faixa etaria de 18 anos ou mais
5,27% trabalhavam no setor agropecuario, 0,12% na industria extrativa, 29,79% na
industria de transformacéo, 6,73% no setor de construcéo, 1,04% nos setores de
utilidade publica, 16,47% no comércio e 34,37% no setor de servigos.
Tabela 10 - Ocupacgao da populagdo de 18 anos ou mais, Arapongas - Pr
(2000 e 2010).

2000 2010
Taxa de atividade — 18 anos ou mais 70,06 71,64
Taxa de desocupagdo — 18 anos ou mais 10,23 4,07
Grau de formalizacdo dos ocupados — 18 anos ou mais 62,89 74,45

Nivel Educacional dos Ocupados
% dos ocupados com fundamental completo 18 anos + 49,06 64,71
% dos ocupados com médio completo 18 anos + 30,56 43,58
Rendimento Médio

% dos ocupados com redimento até 1 SM 18 anos + 36,44 9,68
% dos ocupados com rendimento até 2 SM 18anos + 74,85 67,88

Fonte: Pnud, Ipea e FJP

Isto posto conclui-se que a vulnerabilidade social de Arapongas se encontra
assim representada:
Tabela 11 - Vulnerabilidade Social, Arapongas-PR (1991, 2000 e 2010).

Criangas e jovens 1991 2000 2010
Mortalidade infantil 32,89 15,9 13,33
% de criancas de 4 a 5 anos fora da escola - 57 45,13
% de criancas de 6 a 14 anos fora da escola 15,41 2,45 2,69
% de pessoas de 15 a 24 anos que nao estudam - 9,13 3,98
nem trabalham e séo vulneraveis a pobreza
% de mulheres de 10 a 14 anos que tiveram 0 0,45 0
% de mulheres de 15 a 17 anos que tiveram 6,27 8,17 6,3
Taxa de atividade - de 10 a 14 anos - 8,01 6,91

Familia 1991 2000 2010

% de mées chefes de familia sem fundamental 10,49 9,39 8,19

completo e com filhos menores de 15 anos
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% de pessoas em domicilios vulneraveis a pobrezae | 5 35 1,83 1

dependentes de idosos

% de criangas extremamente pobres 6,5 2,28 1,01
Trabalho e renda 1991 2000 2010

% de vulneraveis a pobreza 43,96 30,42 10,98

% de pessoas de 18 anos ou mais sem fundamental - 40,98 27,1

completo e em ocupagéao informal

Condicédo de moradia

% de pessoas em domicilios com abastecimento de 0,20 0,360 0,18
agua e esgotamento sanitarios inadequados

Fonte: Pnud, Ipea e FJP

3.4 PERFIL AMBIENTAL

3.4.1 Habitacdo e Saneamento

Apresenta 57.8% de domicilios com esgotamento sanitario adequado,
93.4% de domicilios urbanos em vias publicas com arborizagdo e 80.8% 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 posicdo 82 de 399, 172 de 399 e 10 de 399,
respectivamente. Ja quando comparado a outros municipios do Brasil, sua posi¢ao
€ 1909 de 5570, 1130 de 5570 e 23 de 5570, respectivamente.

Figura 09 — Esgotamento Sanitario ano 2010- Arapongas

Esgotamento sanitario adequado

90 ¢

Fonte: IBGE, deponived em sl Gdades has ooy hovd S ol aoomasoanaans
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Grafico 11- Comparativo Esgotamento Sanitario Adequado em relagéao a

microrregiao, parana Brasil (ano 2010)
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Tabela 13 - Indicadores de Habitagéo, Arapongas - PR (1991, 2000 e 2010).

1991 2000 2010
% da populagcdo em domicilios com agua encanada 94,36 99,32 99,06
% da populacdo em domicilios com energia elétrica 99,43 99,7 99,91
% da populagdo em domicilios com coleta de lixo 93,99 98,24 98,85

Fonte: Pnud, Ipea e FJP

figura 9 — Indice Ipardes de Desempenho Municipal (ipdm) — 2018
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3.5 PERFIL EPIDEMIOLOGICO

O perfil epidemiolégico de morbi-mortalidade € um processo dinémico,
considerado um indicador sensivel as condicboes de vida e ao modelo de
desenvolvimento de uma populagéo, determinado pelo resultado da interagdo de
variaveis interdependentes, como fatores de desenvolvimento econdmico,
ambientais, socioculturais, demograficos e historicos, e resultante da urbanizagao,
das tecnologias e da melhoria das condi¢des de vida, impactando no declinio da

mortalidade

3.5.1 Vigilancia Epidemiolégica

Conceitua-se Vigilancia Epidemiolégica como sendo um conjunto de
atividades que proporciona a obtencdo de informagdes fundamentais para o
conhecimento, a detec¢ao ou prevencao de qualquer mudancga que possa ocorrer
nos fatores que determinam e condicionam o processo saude doenga, em nivel
individual ou coletivo, com o objetivo de recomendar e adotar de forma oportuna as
medidas de prevencgdo e controle dos agravos (FISCHMANN, 1994). Portanto a
Informacdo em Saude é um instrumento estratégico e o ponto de partida para
muitas acg¢des, assumindo um importante papel, o de servir de base para
diagnéstico, planejamento visando a reorganizagdo de servigos, sejam
assistenciais, preventivos ou de cura/reabilitagdo. Sendo assim, a Vigilancia
Epidemiolégica tem a fungdo de monitorar e controlar a situagdo de saude, e para
sua operacionalizacao existe um ciclo de fungdes especificas e intersetoriais que
devem ser desenvolvidas de forma continua para acompanhar o comportamento

epidemioldgico do municipio.

3.6 PERFIL DE NASCIDOS VIVOS

O Sistema de Informagdes Sobre Nascidos Vivos (SINASC) foi implantado
no Brasil em 1990, sendo um importante instrumento para o conhecimento do perfil
epidemioldgico dos nascidos vivos. Propicia um aporte significativo de dados sobre
0s nascimentos, com suas caracteristicas mais importantes, como: sexo, local do

nascimento, tipo de parto, peso ao nascer, entre outras, permitindo assim sua

43



vhhay,

%) MUNICIPIO DE ARAPONGAS

S Secretaria Municipal de Saude

Xz

L

€€
ey

LA N K

S 3

vigilancia, principalmente, naqueles que apresentam maior risco de adoecer ou de
morrer (recém-nascidos prematuros, baixo peso, de maes adolescentes, entre
outros). A operacionalizagdo do sistema € composta pelo documento padrao -
Declaragao de Nascimento (DN) - que séo recolhidas dos hospitais, codificadas e

digitadas pela epidemiologia o que gera um banco de dados.

Tabela 14 - Nascidos Vivos segundo numero de Consultas de Pré Natal
segundo Ano do Nascimento / Consultas Pré Natal: Nenhuma, 1-3 consultas, 4-6

consultas, 7e+ consultas, Ignorado de 2010 a 2019.

Ano do Nenhuma | Dela3 Ded4ab6 7 ou mais Ignorado | Total
Nascimento consultas | consultas Consultas

TOTAL 59 410 2290 12950 8 15717
2010 6 44 256 1194 - 1500
2011 6 42 227 1211 - 1486
2012 9 53 282 1189 - 1533
2013 8 54 322 1271 5 1660
2014 5 56 314 1280 1 1656
2015 8 42 217 1361 - 1628
2016 8 32 214 1308 1 1563
2017 3 24 172 1390 - 1589
2018 1 41 166 1385 - 1593
2019 5 22 120 1361 1 1509

Fonte: Sinasc

A tabela 14 apresenta o numero de nascidos vivos segundo numero de
consultas de pré-natal, que de acordo com a Rede Materno e Infantil deve ser de 7
ou mais consultas durante a gestacao.

O municipio apresenta um numero significativo de gestantes com menos
de 7 consultas de pré-natal se considerarmos a alta cobertura da Estratégia Saude
da Familia, a captagao precoce dessas gestantes pode ser considerada uns dos
problemas.

Outro problema encontrado é o correto preenchimento dos dados nas

declaracdes de nascimento.
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Tabela 15 - Nasc. Residéncia Mae, tipo de Parto Segundo ano de
Nascimento perido 2010 - 2019

TOTAL 1 1 } 15H?

i

ExEEsE

3.7 PERFIL DE MORTALIDADE

Duas tendéncias marcarao as sua evolugao nas proxiamas décadas no Pr.
A elevacdo da taxa bruta de mortalidade por mil habitantes em idades mais
avangadas (acima dos 60 anos).

Por outro lado havera a redugao na mortalidade precoge, particularmente
a mortalidade infantil.

O Sistema de Informacédo sobre Mortalidade (SIM), criado em 1975,
disponibiliza aos gestores de saude, pesquisadores e entidades da sociedade, a
partir das declaragcbes de o6bito, informacdes da maior relevancia para a definicao
de prioridades nos programas de prevengao e controle de doencas, sendo a causa
basica do ébito uma das variaveis mais importantes.

A causa basica do oObito define a doenga que iniciou 0 processo de
acontecimentos patoldgicos que levaram a morte e quando 6bitos por causas nao
naturais, chamadas de causas externas, definem as circunstancias do acidente ou
violéncia que levou ao obito. A operacionalizagcdo do Sistema é composta pelo
preenchimento e coleta da Declaracéo de Obito (DO) - documento padrédo que esta

sob controle do Ministério da Saude contendo uma numeragao nacional.
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3.8 MORTALIDADE GERAL

No Parana, ocorrem 70.000 6bitos anualmente, com média de idade de
obito, no ano de 2018, de 70 anos para mulheres e de 63 anos para os homens.
Essa diferenca de expectativa de vida também ocorre no Brasil e pode ser
explicada pela maior incidéncia dos obitos por causas externas ou nao naturais,
que atingem com maior intensidade a populagdo masculina, fendmeno relacionado
com o processo de urbanizagdo e metropolizagédo do Brasil (BRASIL, 2020b).

Também se verifica uma tendéncia a persisténcia de redugdo da
mortalidade por doengas transmissiveis, e a principal causa de ébitos sdo as
doencas cardiovasculares, seguidas das neoplasias, das doengas do aparelho
respiratorio cronicas e do Diabetes Mellittus, entre 2014 e 2018 no Parana, assim
como no Brasil (SOUZA, 2018).

Entre as neoplasias assumem importancia como causa de mortalidade
entre as mulheres os canceres de trato digestivo, em especial de cdélon, seguidos
pelas neoplasias de mama, utero e pulmdo. Ja para os homens, os ébitos por
neoplasias gastrointestinais mais prevalentes tém sido estdmago, eséfago e cdlon,
seguidos por neoplasia do pulméo e da prostata.

Com relagao as causas externas (homicidios, suicidios e acidentes de
transito), ha uma tendéncia progressiva de redugcéo dos 6bitos nos ultimos anos.
Entretanto, nota-se que a mortalidade por causas externas na populagdo masculina

jovem, sobretudo entre 20 e 29 anos, corresponde a 80% das causas de 6bito

3.8.1 Mortalidade Por Grupo De Causas Em Arapongas 2019.

Tabela 16 - Obitos por grupo de causas (CID 10).
Total de Obitos por causa (cap CID 10) e Sexo (2019)

Causa (Cap CID10) Masculino | Feminino | Total
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 11 13 24
Il. Neoplasias (tumores) 81 64 145
lll. Doencgas sangue 6rgdos hematopoéticos e alguns - 4 4
transtornos imunitarios
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 22 28 50
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V. Transtornos mentais e comportamentais 21 1 22
VI. Doencas do sistema nervoso 16 25 41
IX. Doengas do aparelho circulatério 125 119 244
X. Doencas do aparelho respiratério 55 56 111
XI. Doencas do aparelho digestivo 32 14 46
XIll. Doencas da pele e do tecido subcutaneo - 1 1
Xlll.Doengas do sistema osteomuscular e tecido 2 1 3
conjuntivo

XIV. Doencas do aparelho geniturinario 8 14 22
XV. Gravidez parto e puerpério 0 0 0
XVI. Algumas afecgdes originadas no periodo perinatal 9 8 17
XVII. Malformagdes congénita deformidade e anomalias 3 1 4
cromossémicas

XVIIl.Sintomas, sinais e achados anormais de exames 5 1 6
clinicos e de laboratério, ndo classificados em outra parte

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 60 25 85
Total 450 375 825

Fonte:SM/SVS/CGIAE - SIM

A tabela 16 acima demostra o total de obitos por grupos de causas nos
sexos masculino e feminino.

Como em todo cenario nacional os Obitos por doengas do aparelho
circulatério ocupam a primeira causa de &bitos, seguido respectivamente pelas
neoplasias, doencas do aparelho respiratério e causas externas de morbidade e
mortalidade e dimensionam a sua magnitude como problema de saude publica.

Taxa de mortalidade especifica por doengas (CID 10), segundo o grafico
12, apresenta as quatro primeiras causas de 6bito no municipio, € a primeira causa
por doencas do aparelho circulatério estima o risco de morte por doencas do
aparelho circulatorio, por 100 mil habitantes, retrata a incidéncia dessas doengas
na populagdo, associada a fatores de risco como tabagismo, hipertensao,

obesidade, hipercolesterolemia, diabete, sedentarismo e estresse.
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A taxa de mortalidade especifica por neoplasias malignas, por 100 mil
habitantes, estima o risco de morte por neoplasias malignas, retrata a incidéncia
dessas doencgas na populagado, associada ao envelhecimento e a fatores de risco
especificos, de natureza dietética, comportamental, ambiental e genética.

A taxa de mortalidade especifica por causas externas (acidentes e
violéncia), por 100 mil habitantes, estima o risco de morte por causas externas,
reflete aspectos culturais e de desenvolvimento socioecondmico, com fatores de
risco especificos para cada tipo de acidente ou violéncia.

Em algumas regides do Brasil os 6bitos por causas externas sofreram um
aumento significativo e em algumas regides ja ocupam a segunda causa especifica
de morte, fato preocupante pois atingem a faixa etaria da populagdo
economicamente ativa e em idade reprodutiva.

Grafico 12 - Mortalidade Especifica.

Taxa de Mortalidade especifica/2016

j - _
E = _
o~ _

Cousnes Lxierras

3.9 MORTALIDADE INFANTIL E FETAL

A mortalidade fetal € um indicador sensivel a qualidade e ao acesso a
assisténcia prestada a gestante durante o pré-natal e o parto, sendo também
influenciada pelas condicbes de saude materna, antecedentes obstétricos e
caracteristicas socioeconémicas da mae.

A mortalidade infantil € um indicador importante, ndo somente dos cuidados
de saude, mas também por refletir as condigdes socioeconémicas da populagao. A
taxa de mortalidade infantil (TMI) expressa a estimativa do risco de morrer de
criangas menores de 1 ano. O monitoramento, juntamente a identificacdo das

causas associadas aos obitos, constitui ferramenta fundamental para elaborar
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politicas publicas mais adequadas e eficientes, direcionadas ao controle da
mortalidade especifica da populacéo analisada.

A analise da TMI de 2014-2018 aponta uma tendéncia de reducido da
mortalidade infantii em todas as regides brasileiras, reflete a melhoria nas
condigbes de vida e o efeito de intervengbes publicas nas areas de saude, de
saneamento e de educacao da mée, entre outros aspectos. O Brasil apresentou
uma reducgao de 5,9% da TMI no periodo de 2014- 2018, e o Parana, nesse mesmo
periodo, reduziu em 8%, mesmo valor alcangado pela Regido Sul do pais (Tabela
17).

Tabela 17 — Taxa de Mortalidade Infantil, por 1000 nascidos, Vivos Brasil e
Regides e Estados do Sul  (2014-2018)

Localidade 2014 2015 2016 2017 20182
Brasil 12,9 12,4 12,7 12,4 12,1
Regiio Norte 15,7 15,2 15,5 15,4 15,3
Regiao Nordeste 14,5 14,0 14,5 14,1 13,5
Regiio Centro-Oeste 13,0 12,2 12,7 11,7 11,7
Regiio Sudeste 11,7 11,3 11,7 11,3 11,2
Regiao Sul 10,8 10,4 10,0 10,1 9.9
Parana 11,2 10,9 10,5 10,4 10,3
Santa Catarina 10,1 9.9 B,8 9.9 9.5
Rio Grande do Sul 10,7 10,1 10,2 10,1 9,7
NOTA: 2018 - Dados preliminares, sujeitos a alteragio.
Fonte: SESA { DAV [ CVIE /DVIEP (SIM; BRASIL, 2019h.

Outro aspecto a observar sao os componentes etarios da TMI. O
componente posneonatal (28 dias a < 1 ano), como os outros componentes,
apresentou expressiva redugao no periodo estudado (13,4%), variando de 3,2 a
2,8/1000 NV. Nos dias atuais, a mortalidade neonatal (0-27 dias de vida) tem a

maior representacdo em termos proporcionais na mortalidade infantil no Brasil.
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3.9.1 Taxa De Mortalidade Infantil No Municipio, Periodo 2010/2020

Tabela 18 - Mortalidade Infantil Total por Ano do Obito e Faixa Etaria Infantil

Ano Nascidos | Menor 7 | 7-27 dias Obito Coef. 28 dias Coef. Total Coef.

_do Vivos dias neonatal | neonatal Mort. menor/ 1 Mort. Mort.

Obito neonatal tardia Neonartal ano pos Pés Infantil

precoce neonatal neonatal

2010 1468 14 2 16 10,90 8 5,44 24 16,34
2011 1399 4 4 8 571 2 1,43 10 7,14
2012 1533 11 3 14 9,13 6 3,91 20 13,04
2013 1660 16 2 18 10,84 5 3,01 23 13,85
2014 1656 9 2 11 6,64 6 3,62 17 10,26
2015 1628 17 2 19 11,67 7 4,30 26 15,97
2016 1558 13 2 15 9,63 4 2,56 19 12,19
2017 1590 9 2 11 6,92 5 3,14 16 10,06
2018 1585 8 2 10 6,30 7 4,42 17 10,72
2019 1502 11 6 17 11,31 5 3,33 22 14,64
2020 1491 5 2 7 4,69 5 3,35 12 8,04

Fonte: Sim / Sinasc

Atabela 18 apresenta um histérico da mortalidade infantil entre os anos de
2010 a 2020 e revela que os maiores indices de mortalidade estdo nos grupos
mortalidade neonatal o que indica a inadequada assisténcia as gestantes no

periodo gestacional parto e ao recém-nascido.

Ja o coeficiente de mortalidade infantil em 2011 e 2020 ficaram dentro do
estabelecido pelo Ministério da Saude (um digito — abaixo do coeficiente de
mortalidade 10 ébitos por 1000 nascidos vivos), uma redugdo de mais de 50%

comparado ao ano de 2010.
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Gréfico 13 - Obito infantil segundo ano de ocorréncia.

Ano Ml _ _
Grafico 1 - Numero de obitos segundo ano de

2010 24 ocorréncia, Arapongas - PR, Agosto 202 1.

2011 10 30

2012 20 s

2013 23 .

2014 17

15

2015 26

2016 19 1

2017 16 5

2018 17 0

2019 22 2008 2010 2012 2014 2016 i01g 2020
TOTAL 194 Fonte: M5/SVS/CGIAE - Sistema de Informacdes sobre Mortalidade - SIM

Consulte o site da Secretaria Estadual de Sadde para mais informacdes.

Grafico 14 - Obito infantil segundo causa (CID 10).

CAUSA CID Grafico ?77:Numero de dbitos infantis segundo
10 Capitulo do CID -10, Arapongas- PR, 2010 a 2019.
Cap.XVl |116
cap. xvii | ©0
Cap.XX 13
DEMAIS 16

m Cap XV1 = Cap XV Cap.x DEM AIS

Fonte: M5/SVS/CGIAE - Sistema de Informacdes sobre Mortalidade - SIM
Consulte o site da Secretaria Estadual de Sadde para mais informacées.

O grafico 14 apresenta a porcentagem de o6bitos segundo capitulo CID 10,
com 57% dos obitos por adequada atencao a gestacéo (cap. XVI), 29% dos 6bitos
por adequada atengao ao parto (cap. XVIl), e 8% por adequada atengao ao recém-
nascido e por agdes de diagnoéstico e tratamento adequado (cap. XX) 6%

&
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Tabela 19 - Mortalidade Infantil segundo idade gestacional.

IDADE GESTACIONAL
ANO Menos 22 22 a 27 28 a 31 32 a 36 37 a4l ignorado
2010 - - 8 5 3 8 -
2011 - - 3 2 2 1 2
2012 - - 7 1 4 4 4
2013 2 2 4 4 4 6 3
2014 - - 5 1 - 9 2
2015 - - 10 4 4 8 -
2016 4 4 6 - 2 7 -
2017 1 1 3 3 2 7 -
2018 1 1 5 2 4 5 -
2019 - - 8 7 3 2 2
2020 1 2 2 - 7 -
TOTAL 61 31 28 64 13

Fonte: SIM/TabnetPr

A tabela 19 mostra a mortalidade infantil segundo a idade gestacional, que

estao relacionados a prematuridade (assisténcia adequada ao pré-natal) e ao parto

que concentra um montante de 129 6bitos,(Menos 22 sem. a 36 sem.) no periodo
de 2010 a 2019, do total de 15.717 partos reliazados neste periodo, 3.977 foram

vaginal,11.737 cesario e 03 Ignorado.

Tabela 20 - Obitos por Tipo de Parto segundo duracdo da gestacdo

Arapongas — PR. Ano:2010-2019.

Duracédo Gestacéo Vaginal Cesario | Ignorado Total

TOTAL 83 98 13 194
Menos de 22 semanas 3 1 - 4
22 a 27 semanas 42 19 1 62
28 a 31 semanas 13 17 - 30
32 a 36 semanas 7 20 - 27
37 a 41 semanas 17 41 - 58
Ignorado 1 - 12 13
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3.9.2 PESO AO NASCER.

No que diz respeito ao peso ao nascer, o baixo peso € um importante fator
de risco para a sobrevivéncia nas primeiras horas de vida e, principalmente, nos
primeiros dias de vida (periodo neonatal).

Analisando-se o peso ao nascer, destaca-se que, em 2018 no PR, os
menores de 1 kg representam 32,8% dos 6bitos, 1 kg a < 1,5Kg (12,6%), 1,5 a <
2,5 Kg (20,9%) e > 2,5 Kg (29%) (Tabela 21)

Tabela 21- Percentual de Mortalidade Infantil, Segundo Peso ao Nascer -
Parana, 2014-2018"

Peso ao Nascer 2014 2015 2016 2017 2018!
<1Kg 30,6 30,8 32,0 34,2 32,8
1a<l5Kg 15,0 13,1 13,1 14,6 12,6
15a<25Kg 19,7 21,6 18,6 20,9 20,9
=z25Kg 29,5 30,9 32,4 28,5 29,1

NOTA": 2018 — Dados preliminares, sujeitos a alteragéo
Fonte: SESA/DAV/CVIE/DVIEP/SIM, out. 2019.

Para a redugdo da mortalidade infantil, sdo necessarias iniciativas que
compreendam a ampliagdo da Estratégia Saude da Familia (ESF), a formulagcao e
a implementagcado de politicas e agdes para a atengdo a saude da crianga, a
melhoria da vigilancia da mortalidade infantil e fetal, bem como a ampliacéo e a

manuteng¢do do Programa Nacional de Imuniza¢des (PNI)

3.10 MORTALIDADE MATERNA

A mortalidade materna pode ser dividida em causas obstétricas diretas e/ou
causas obstétricas indiretas, sendo que a morte materna obstétrica direta € aquela
que ocorre por eventos diretamente relacionadas a gestagéao, parto ou puerpério e
a morte materna obstétrica indireta € aquela resultante de doengas que existiam
antes da gestacéo ou que se desenvolvem durante esse periodo. A RMM reflete a

qualidade de atencao a saude da mulher.
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Taxas elevadas de mortalidade materna, estdo associadas a insatisfatéria
prestacdo de servigcos de saude para este grupo, desde o Planejamento Familiar,
Assisténcia ao Pré-natal, até a Assisténcia ao Parto e Puerpério. (RIPSA 2008) A
razao de mortalidade materna € um indicador de extrema importancia, pois mede
0 acesso, as condigdes de saude da populacédo e a qualidade da assisténcia do
municipio.

Atabela abaixo a RMM é de 0 e zero ébitos maternos por 100.000 nascidos
vivos em Arapongas.

Tabela 22 - Razado de Mortalidade Materna (por 100.000 nascidos vivos)
em 2019.

Razao de Mortalidade

N° de Nascidos Vivos Ne de Obito Materno
Materna

1688 0 0

Fonte: SIM/SINASC

3.10.1 Linha de Cuidado a Saude da Mulher e Ateng&do Materno-Infantil

Observamos a alteragao na taxa de fecundidade no Parana

Nos préoximos anos havera queda na taxa de fecundidade entre as
mulheres mais jovens de até 29 anos. E aumento entre as que apresentam idades
de 30 a 49 anos, indicando maior ocorréncia de gravidez em idades mais elevadas.

Atualmente, verifica-se 0 decréscimo da taxa de fecundidade. No recorte
de cor/ raca, por exemplo, entre as mulheres brancas do Parana, a taxa de
fecundidade é de 1,7 filhos/mil mulheres . Ja entre as mulheres negras, a taxa se
eleva para 2,2 filhos/mil mulheres. Igualmente, a taxa € maior entre as mulheres
que vivem em domicilios rurais (2,38) do que entre aquelas em domicilios urbanos
(1,87).

E constata-se, ainda atualmente, o crescimento da fecundidade entre as
mulheres mais jovens, com destaque para as mulheres de 15-19 anos, por se tratar
de fecundidade adolescente.

Porém os sistemas de saude devem estar preparados e atentos para estas

mudancas.
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4 SITUACAO DE MORBIDADE

4.1 DOENCAS IMUNOPREVENIVEIS

A circulagédo do virus selvagem do sarampo esta presente em todos os
continentes, e o virus selvagem da rubéola, principalmente nos continentes
Europeu e Africano. A regido das Américas foi certificada como a primeira do mundo
a tornar-se livre da transmiss&o endémica da rubéola em 2015 e do sarampo em
2016, porém, em razao do grande surto de sarampo ocorrido no Brasil, em Manaus
e em Roraima, no periodo 2018-2019, oriundo da Venezuela, as Américas
perderam a certificagcdo em 2019. Apds 20 anos sem a confirmagao de casos de
sarampo, o Parana volta a enfrentar um surto da doenca a partir de agosto de 2019,
com a ocorréncia de casos confirmados laboratorialmente por meio de técnicas
sorologicas, realizadas pelo Lacen/PR, e de técnicas moleculares, realizadas pela
Fiocruz/RJ, os quais.estdo sendo monitorados e atualizados no Informe Semanal
do Sarampo. Nao ha ocorréncia de casos de rubéola desde 2008, por isso, é
imprescindivel a vigilancia por meio da notificagdo e da investigagao oportunas, do
Boletim de Notificacdo Semanal e da avaliacdo laboratorial dos casos suspeitos,
assim como a manutencéo de altas coberturas vacinais e bloqueios dos contatos

em tempo oportuno (72 horas), para a manutencao do controle dessas doencas.

4.1.1 Poliomielite

O ultimo caso de poliomielite no Brasil ocorreu em 1989, e no Estado do
Parana, em 1986. Reforca-se a importancia da vigilancia e da manutencao de altas
coberturas vacinais desse agravo (igual ou acima de 95%). No Parana, no periodo
de 2014-2018, as coberturas vacinais foram 98,76%, 97,39%, 87,54%, 89,78% e
87,95%, respectivamente. Até o momento, mesmo com esses baixos indices de

cobertura vacinal, nao foi detectado nenhum caso da doencga.

4.1.2 Meningites e Doencas Meningocécicas

As meningites sao apontadas como um grave problema de saude publica

por apresentarem caracteristicas de potencial epidémico, contemplando desde
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surtos localizados até as grandes epidemias. A meningite é considerada, no Brasil,
uma doenga de carater endémico, tendo sua ocorréncia ao longo de todo o ano.

A meningite € uma doenga de notificagdo compulséria e que compreende
varias etiologias, consistindo na inflamagao das meninges. Entre as meningites, as
virais apresentam geralmente uma boa evolugcado e uma baixa letalidade, ja as
ocasionadas pelo meningococo podem ser fatais e dividem-se em diferentes
sorogrupos. Os tipos A, B, e C sdo aqueles que apresentam a maior capacidade de
desencadear surtos. Os mais comuns na regido do Parana sao os sorogrupos B e
C. A vacina atualmente disponivel pela rede publica contra o meningococo
compreende a vacina conjugada do sorogrupo C.

A notificagdo imediata dos casos possibilita a investigagao e a realizagao
de acdes de controle que visem interromper a cadeia de transmissao e detectar os
surtos precocemente. O monitoramento dos agentes causais mais frequentes é de
grande relevancia para a avaliagdo de sua ocorréncia na populagado e para a
definicdo de medidas, entre as quais se destacam a quimioprofilaxia em tempo
oportuno, a observancia das normas de higiene, a ventilagdo dos ambientes e as

coberturas vacinais adequadas.

4.1.3 Coqueluche

No periodo de 2014-2018, ocorreram 13 6bitos em menores de um ano de
idade no estado. Considerando que principalmente os menores de 6 meses sao 0s
acometidos pela forma grave e/ou pela mortalidade em razdo da vacinagao
incompleta ou de nenhuma aplicagédo de vacina pentavalente ou DTP, a vacinagcao
€ a estratégia mais eficaz na prevencéao, sendo também importante para gestantes,
profissionais que trabalham em maternidades e em UTI neonatal e como estratégia
a quimioprofilaxia dos contatos.

O Ministério da Saude atualmente disponibiliza a vacina DTPa para
gestantes a partir da idade gestacional de 20 semanas e profissionais de saude
como medida de prevencao.

O diagnédstico € clinico (no municipio) com acompanhamento com
hemograma e Raio X, porém em unidades sentinelas (Londrina) sdo coletados

material para cultura que sao encaminhados para Lacen.
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De acordo com a tabela 23 entre os anos de 2007 a 2016 foram notificados
49 casos de coqueluche, sendo que o maior indice em criangas menores de 1 ano,
e 01 caso com evolugao para 6ébito em 2014.
Tabela 23- Coqueluche 2007-2016

INVESTIGAGAO DE COQUELUCHE - 2007-2016
SINAN NET

Frequéncia por Evolugdo segundo Faixa

Etaria SINAN
Faixa Etaria SINAN Cura Obito pelo agravo Total
notificado
<1 Ano 34 1 35
1-4 5 0 5
5-9 2 0 2
10-14 1 0 1
15-19 1 0 1
20-34 3 0 3
35-49 2 0 2
50-64 0 0 0
65-79 0 0 0
80 e+ 0 0 0
Total 48 1 49

4.1.4 Programa Nacional de Imunizagéo (PNI)

Entre as atividades de responsabilidade do Programa Nacional de
Imunizagdes estd o monitoramento das coberturas vacinais, sendo essa
competéncia estendida as Secretarias Estaduais e Municipais de Saude, e a
avaliagao deve ser feita de forma continua e regular.

Segundo o Ministério da Saude, foram percebidas redug¢ao nas coberturas
vacinais no periodo de 2015-2017 em ambito nacional: poliomielite caiu de 98,3%
para 79,5%; rotavirus de 95,4% para 77,8%; pentavalente de 96,3% para 79,2%;
hepatite B ao nascer (< 1 més de idade) de

90,9% para 82,5%; meningococo C de 98,2% para 81,3%; pneumocdcica
de 94,2% para 86,3%; e 12 dose de triplice viral de 96,1% para 86,7%.

No Estado do Parana, o cenario percebido € semelhante. Entre os anos de

2014- 2018, nota-se reducdo nas coberturas vacinais das oito vacinas

&

preconizadas no calendario basico da crianga até um ano de idade.
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Tao importante quanto avaliar as coberturas vacinais é analisar a
proporcdo de criancas que completam o esquema basico de vacinagao
preconizado em até um ano.

Em consonancia com o calendario definido pelo Ministério da Saude, é
importante proceder a aplicagdo do numero de doses conforme as idades
adequadas para cada vacina, fator fundamental para o sucesso da imunizacéao.

A homogeneidade entre as vacinas também se encontra comprometida,
pois considera quantas atingiram a cobertura preconizada pelo Ministério da
Saude, sendo as metas minimas: 90% para as vacinas BCG e rotavirus; e 95%
para as vacinas febre amarela, meningocécica C, pentavalente, pneumocacica 10,

poliomielite (VIP) e triplice viral (D2).

Tabela 24 Homonegeidade vacinal — 2014 - 2018

Ano | BCG | Febre |Meningo | Penta | Pneumo | Polio | Rotavirus | Triplice | Homogeneidade
| Amarela . Viral

2014 | 10797 | 7536 101,35 | 907 | P72 98,76 97,39 93,09 87,50%

2015 | 10566 | 7699 10277 | 101,26 | 10L22 97,39 97,96 ' 7891 75,00%

2016 | 9413 | 67,61 92,77 91,57 94,55 87,54 90,7 85,58 12,50%

2017 | 9578 | 6913 91,67 90,09 94,36 89,78 89,09 83,55 12,50%

2018 | 9444 | 7584 90,03 88 90,32 87,95 88,63 86,17 12,50%

Fonte: Programa Naciohal de Imunizag&o/SIPNI, 2019.'

A figura 10 aponta que, com o passar dos anos, o percentual de
homogeneidade entre as vacinas apresenta queda significativa, o que evidencia a
heterogeneidade das coberturas vacinais.

Nesse sentido, sdo necessarias estratégias que objetivem a busca por
respostas para a nao paridade entre as vacinas e que determinem acdes que

possibilitem a melhora das coberturas vacinais.
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Figura 10 — Série Histérica Homogeneidade - Parana, 2014-2018
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- "e 40 9

| 490019490

- 00110000

Fonte: Programa Nacsonal de Imumzagho /SIPNIL 2019

4.1.5 Tétano Acidental

Apesar da reducdo do tétano acidental, sua letalidade ainda é alta. A
principal causa da infecgao pelo tétano sédo as perfuragdes cutaneas, que atingem
principalmente os membros inferiores. No Parana, a ultima ocorréncia de tétano
neonatal foi no ano de 2007. Para a prevencao e a redugao da morbimortalidade
pelo tétano acidental, é necessario manter altas coberturas vacinais da
Pentavalente (DTP+Hib+HB), com refor¢co da DTP (difteria, tétano e coqueluche) e
da vacina DT (difteria e tétano), de acordo com o calendario vacinal. No Parana, no
periodo de 2014-2018, as coberturas vacinais foram de 99,07%, 101,26%, 91,57%,
90,09% e 88,0%, respectivamente.

4.1.6 Influenza

A gripe € uma doenga aguda respiratéria causada pelo virus influenza. Esse
virus pode causar uma sindrome gripal ou evoluir para sindrome respiratoria aguda
grave (SRAG), sendo necessario hospitalizagdo. Em 2009, a gripe influenza
pandémica (H1N1) propagou-se rapidamente por varios paises do mundo,
incluindo o Brasil e, consequentemente, o Estado do Parana.

Essa infec¢cao ocorre durante todo o ano, e o virus tem comportamento
sazonal. Em regides de clima temperado, as epidemias sazonais acontecem
principalmente durante o inverno, e nas regides tropicais, a gripe pode ocorrer ao

longo do ano, causando surtos mais irregulares.
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Nota-se esse fendmeno nos ultimos anos no Estado do Parana, no qual
tivemos o inicio da sazonalidade antecipado, antes do periodo mais frio, abril a

setembro

4.1.7 Doencas Diarreicas Agudas

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), as doencas diarreicas
constituem a segunda principal causa de morte em criangas menores de cinco
anos, embora sejam evitaveis e trataveis. As doengas diarreicas agudas (DDA) séo
as principais causas de morbimortalidade infantil (em criangas menores de um ano)
e revelam-se um dos mais graves problemas de saude publica global, com
aproximadamente 1,7 bilhdo de casos e 525 mil ébitos na infancia (em criangas
menores de 5 anos) por ano. Além disso, as DDA estao entre as principais causas

de desnutricdo em criangas menores de cinco anos.

4.1.8 Sifilis Adquirida, Sifilis em Gestante e Sifilis Congénita

No Parana, em uma série histérica do periodo de 2010-2018, foram
notificados no Sinan um total de 32.958 de sifilis adquirida, 12.079 de sifilis em
gestante e 4.655 de sifilis congénita. Fonte Sesa/Dav/Cvie/DvdstAids: Sinan Net
2019.

O Parana, acompanhando o cenario nacional, também apresentou um
aumento das taxas de detecgéo da sifilis adquirida e da sifilis na gestagédo, bem
como a incidéncia de sifilis congénita.

Com relagao a sifilis congénita, ressalta-se a importancia do diagndstico e
do tratamento oportuno, pois se nao tratada ou se tratada inadequadamente,
podem ocorrer situagcdes de aborto, natimorto, parto prematuro, morte neonatal e
manifestagdes congénitas precoces ou até mesmo trés meses apds 0 nascimento
da criancga. As acbes para prevencao da sifilis congénita devem ser concentradas
na Atencao Primaria de Saude, fortalecendo a assisténcia de qualidade do pré-natal
— toda gestante deve realizar os testes para o diagndstico da sifilis e, quando
reagente, deve ser encaminhada imediatamente para o tratamento, com
acompanhamento e vinculo da gestante ao cuidado integral de sua saude, bem

como com acompanhamento e seguimento da crianga exposta a sifilis.
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O Pr Tem ampliado e aprimorado o cuidado com a sifilis incentivando os
municipios , sobre a importancia do controle e da reducdo da sifilis congénita. No
ano de 2019, foi lancada a proposta de Certificacdo da Eliminagdo da Transmissao

Vertical da Sifilis, para os municipios que atenderem os critérios estabelecidos.

4.2 MORBIDADE POR DOENCAS DE NOTIFICACAO COMPULSORIA

4.2.1 Agravos De Notificacdo Compulsoéria ( Que Causam Internacao Hospitalar)
- Vigilancia Ambiental

O SINAN é alimentado pelas notificagbes e investigagdes de casos de
doencas e agravos que constam da lista nacional de doengas de notificagao
compulséria. Sua utilizagéo efetiva permite a realizagao do diagndstico dinédmico da
ocorréncia de um evento na populacdo, fornecendo assim, subsidios para
explicagbes causais dos agravos de notificagdo compulséria, além de vir a indicar
riscos aos quais as pessoas estao sujeitas, contribuindo assim, para a identificagcao
da realidade epidemiologica de determinada area geografica, fornecendo
indicadores de incidéncia, prevaléncia e letalidade de determinada doenca.

O processo do SINAN inicia-se com o preenchimento da ficha de
notificagdo do agravo nas unidades notificadoras, seguida da investigacdo dos
casos, digitacao desses dados no SINAN e encerramento dos casos nos prazos

estabelecidos pelo Ministério da Saude.

Segue abaixo alguns agravos de notificagdo obrigatdria mais frequente no
municipio.

Tabela 25 - Agravos de Notificagdo Obrigatéria

AGRAVOS - 2019 TOTAL
Acidentes de trabalho com exposi¢éo a material biol6gico 77
Acidentes de trabalho grave 28
Acidentes por animais pegonhentos 55
Aids 34
Atendimento Anti-Rabico 503
Caxumba

Coqueluche 4
Crianca Exposta Hiv
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Doenca Exanteméatica 3
Esquistossomose

Hansenise 5
Hepatites Virais 25
Intoxicagdo exdgena 228
Leishmaniése Tegumentar Americana 2
Leptospirose 11
Meningite 13
Sifilis Congénita 3
Sifilis em Gestante 21
Sifilis ndo Especificada 13
Toxoplasmose 6
Tuberculose 37
Violéncia Interpessoal/Autoprovocada 298

Fonte: Sinan

4.3 AIDS — SINDROME DA IMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA (AIDS)

A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida, como também é chamada, é
causada pelo virus HIV que ataca as células de defesa do nosso corpo, o
organismo fica mais vulneravel a diversas doencgas, de um simples resfriado a
graves infecgdes como tuberculose ou cancer. O HIV é a sigla em inglés do virus
da imunodeficiéncia humana. Causador da AIDS, ataca o sistema imunoldgico,
responsavel por defender o organismo de doengas.

A AIDS é o estagio mais avangado da doenca que ataca o sistema
imunologico. As células mais atingidas sao os linfocitos T CD4+. E ¢é alterando o
DNA dessa célula que o HIV faz cépias de si mesmo. Depois de se multiplicar,
rompe os linfécitos em busca de outros para continuar a infeccao.

transmissao ocorre pela via sexual, sanguinea (parenteral, da mae para o
filho, no curso da gravidez ou durante ou apds o parto) e pelo leite materno. O
periodo de laténcia, compreendido entre a infeccio pelo HIV e os sinais e sintomas
que caracterizam a doenca por ele causada - AIDS, atualmente esta entre 05 e 10
anos, dependendo da via de infecgéo.

Em Arapongas, o primeiro caso de AIDS em adultos foi registrado no ano
de 2000. Os casos confirmados de AIDS e de soropositivos para HIV vém

aumentando a cada ano, tornando-se um problema de saude publica.
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Um dos principais métodos de prevencdo se da através do uso de
preservativos, os quais s&o distribuidos gratuitamente, havendo a necessidade de
atuacdo na conscientizacdo da populagdo. A notificacdo dos casos de HIV
soropositivos tornou se obrigatéria em 2013.

Tabela 26 - AIDS em adulto conforme ano de notificacao e faixa etaria.

FAIXA ETARIA
ANO DE NOTIFICACAO [10-14  |15-19 |20-34  |35-49 [50-64 |65-79 |80 OU+ TOTAL POR ANO
2010 0 0 3 3 0 0 9
2011 0 0 13 4 1 0 21
2012 0 0 3 3 2 0 0 8
2013 0 1 11 12 3 1 0 28
2014 0 0 15 8 5 0 0 28
2015 0 2 16 13 5 2 0 38
2016 0 3 10 2 3 0 25
2017 0 2 17 4 0 0 32
2018 0 0 14 13 9 0 0 36
2019 _ 0 1 15 8 5 2 0 31
TOTAL POR FAIXA ETARIA 0 9 107 89 42 9 0] TOTAL GERAL: 256

A tabela 26 apresenta o numero de notificacbes de portadores de HIV

segundo faixa etaria. Sendo a faixa etaria entre 20 a 49 anos a mais acometida.

4.4 MENINGITES

Sao infecgdes do Sistema Nervoso Central (meninges), caracterizadas por
febre, cefaleia intensa, vomitos, sinais de irritagdo meningea e alteragbes de
Liquido Céfalo Raquidiano (LCR). Seu prognostico depende do diagndstico
precoce e inicio imediato do tratamento. As meningites sdo as causadas por
bactérias e virus, sendo as mais importantes para saude publica e pela magnitude
de sua ocorréncia e potencial de produzir surtos. No Brasil, as principais causas de
meningite bacteriana s&o as causadas por Neisseriameningitidis (meningococo),
Streptococcuspneumoniae (pneumococo) Haemophillusinfluenzae tipo B. Nas
meningites virais o enterovirus € o principal agente.

Todavia, é fundamental que todas as meningites sejam investigadas para a
correta definicdo do agente etioldégico, com vistas a tratamento adequado,
diagnostico e analise da situacéo epidemioldgica, resultando no planejamento das
acdes necessarias para prevengao e controle das situagcdes especificas.
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No municipio, no periodo de 2010 a 2019 houveram 62 casos de
Meninguites desses 12 casos evoluiram a obito.

Tabela 27 - Meninguites segundo numero de casos e evolugao 2010/2019.

Ano 1° Obito por Obito por

Sintoma(s) meningite outra causa

TOTAL 46 12 4 62
2010 10 = = 10
2011
2012
2013

2014
2015
2016
2017
2018
2019

N |[= |ININAMNIAMN || |WU
_ = [ [

—_
w (N |Ww | [N U,

4.5 TUBERCULOSE

A Tuberculose, doenca infecciosa causada pelo bacilo de Koch
(Mycobacterium tuberculosis), de transmissdo predominantemente respiratéria, é
um dos maiores problemas de saude publica da atualidade. Em 1998, foi declarada,
pela Organizacdo Mundial de Saude, estado de emergéncia mundial, sendo a
principal causa infecciosa de 6bitos da humanidade. A doenga esta intimamente
ligada a situagao socioeconémicas da populagao.

O Ministério da Saude, em consonancia com as diretrizes da OMS,
elaborou em 1999, o Plano Nacional de Controle da Tuberculose, que propds a
descentralizagcdo do atendimento a tuberculose para atengao basica, facilitando o
acesso, a detecgao precoce, e colaborando com a assisténcia adequada e reducéao
de doses supervisionadas do tratamento sdo importantes agdes que garantem a
cura do paciente e a interrupgédo da cadeia epidemioldgica da doenca.

O problema dos abandonos sucessivos e/ou recusas reiteradas em
submeter-se aos tratamentos preconizados podem levar ao desenvolvimento de
bacilos extensivamente resistentes. A associagdo com o uso de drogas ilicitas e

alcoolismo muitas vezes esta presente.
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Tabela 28 - Tuberculose segundo evolugao de 2010 a 2019.

Ano Obito por Obito por Mudanca Abandon
., .. lgn/Bran Abandon Transfer

Diagnostic Cura tubercul outras o TB de o Total

co o éncia S

o ose causas Esquema Primario
TOTAL 7 171 52 17 3 11 2 3 1 267
2010 - 9 1 1 - 1 1 - - 13
2011 - 10 3 1 - - 1 - - 15
2012 - 17 2 19
2013 - 23 3 1 - 1 - - - 28
2014 - 15 - - - 1 - - - 16
2015 - 15 1 - - - - - - 16
2016 - 28 8 5 - - - - - 41
2017 - 29 9 - - 5 - 1 - 44
2018 - 16 18 4 2 1 - 2 1 44
2019 7 9 7 5 1 2 - 31

Neste periodo, foram notificados 267 casos de tuberculose, com 171casos
que evoluiram para cura, 52 abandonos (problemas normalmente relacionados ao
uso de drogas ilicitas e alcool), e 0 mais preocupante 17 ébitos por tuberculose. O
que deixa claro a necessidade de implementagao de a¢des junto a atengdo primaria
no acompanhamento, diagndstico precoce e a busca dos sintomaticos respiratorios

na comunidade.

4.6 VIOLENCIAS

Em 2018 ocorreram 903 6ébitos no Parana por suicidio (81,62%) em
homens, na faixa et’ria de 20 a 49 anos (60,14%) os meios mais utilizados foram
enforcamento, ingestdo de pesticidas e arama de fogo. E as ocupagbes
predominantes foram trabalhadores da agricultura, pedreiros, estudantes e
aposentados (34,,55%)

A notificagdo dos casos de violéncia é extremamente importante pois
possibilita a avaliar a magnitude deste fenbmeno, a descri¢do do perfil das vitimas
e do provavel agressor, bem como promove a articulagao e estruturagdo de uma
rede de atencgdo integral a vitima de violéncia, com o objetivo de promog¢ao e

prevengao do agravo.
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Sao de notificagdo compulséria as violéncias domésticas, as violéncias
sexuais, as violéncias auto-provocadas, o trafico de pessoas, a intervengao por

agente legal publico, a violéncia financeira e a negligéncia.

Tabela 29 - Violéncia segundo local de ocorréncia de 2010 a 2019.

... . Habitaca Local de . .. Industria
Ano da Residénci . Bar ou Via Comércio
o o Escola  pratica . o . s/constru Outros Ignorado Total
Notific a . ! Similar  publica /Servigcos 0
Coletiva esportiva cao
TOTAL | 597 5 19 3 11 69 10 4 28 29 775
2011 7 1 - - 1 - - 2 3 - 14
2012 5 - - - - 1 - - 1 - 7
2013 24 1 - - 6 - 1 3 - 35
2014 54 1 2 11 1 69
2015 76 4 2 10 3 1 6 102
2016 66 2 2 6 1 4 5 86
2017 79 1 1 3 8 2 7 7 108
2018 102 2 5 11 4 5 129
2019 184 1 4 2 3 16 4 5 6 225

Observando a tabela acima, chama a atengdo o numero crescente de
notificagcdo de violéncias, e a ocorréncias principalmente nas residéncias e vias

publicas.

Tabela 30 - Violéncia Auto provocada segundo ano e més de ocorréncia
2010 a 2019.

Ano da

Notific
TOTAL 29 18 33 28 31 25 27 34 33 43 44 34 379
2013 1 1 2 6 2 7 19
2014 3 2 6 6 5 4 2 4 2 4 2 40
2015 1 3 5 6 4 8 4 2 6 5 44
2016 6 3 4 3 5 3 1 6 7 4 5 47
2017 4 1 3 6 5 3 4 4 5 7 5 3 50
2018 1" 3 7 7 4 8 2 7 8 7 8 6 78
2019 5 8 10 6 7 4 1" 9 8 12 15 6 101
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Tabela 31 - Violéncia Sexual no ano e faixa etaria.

:r;:i:: 10-14  15-19  20-29  30-39  40-49 60 e mais Total
TOTAL 15 14 25 11 12 4 2 1 84
2011 - 4 2 1 1 12
2012 - 3 3 - 1 7
2013 - - 3 2 5
2014 1 } 1 1 3
2015 1 3 2 2 1 9
2016 3 - P 1 3 - - - 11
2017 1 2 P 5 1 13
2018 2 2 2 1 - - - - 7
2019 7 - P 1 2 2 1 - 17

Fonte: Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo - Sinan Net

*Dados disponibilizados no TABNET em 04/2021
Os casos de violéncia no municipio totalizam 775 notificagdes, no periodo

de 2010 a 2019, sendo que 597 casos ocorreram nha propria residéncia. As
violéncias auto-provocadas (tentativa de suicidio) totalizam 379 casos e ocorreram

84 casos de violéncia sexual.

4.7 ACIDENTES COM ANIMAIS PECONHENTOS

Os acidentes por animais pecgonhentos nao constituem doenca
transmissivel, porém tém sido abordados em conjunto com as zoonoses, uma vez
que se trata de agravo, a exemplo da raiva, onde ocorre agressao por um animal e
0 quadro clinico é consequente a acao de toxinas inoculadas pelas picadas. Os
animais peconhentos sao aqueles que na ocasiao de sua picada possuem toxinas
ou veneno que sdo injetados através dos ferrdes ou dentes e causam danos a
pessoa que foi agredida, e dependendo do animal e sua espécie pode levar até a
morte caso nao haja atendimento oportuno com soros especificos. Alguns animais
considerados peconhentos s&o: aranhas, serpentes, escorpides, abelhas, arraias,
entre outros. As serpentes (jararaca e cascavel) sdo 0s principais animais
peconhentos que causaram acidentes mais graves no municipio. Porém, acidentes
com escorpides e aranhas sdo comuns, porém acidentes leves devido a espécie
do animal.

Um fator importante no aumento progressivo desses tipos de acidentes € a

interferéncia do homem no meio ambiente causando desequilibrio ambiental.
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Tabela 32 - Acidentes com animais pegonhentos segundo ano e faixa

etaria.
acidente Ano "t 39 iy qg 2039 4059 G G5 G5 PU¢ ol
TOTAL| 6 [15 |25 |13 |20 |79 68 10 |10 [10 |2 258
2010 - 2 1 4 1 11 14 - 1 - - 34
2011 2 2 7 4 3 13 11 1 - - - 43
2012 3 2 3 - 3 12 7 - 2 - - 32
2013 - 3 4 3 5 13 7 2 1 3 - 41
2014 - 1 1 - 2 6 8 1 2 2 2 25
2015 - 2 2 1 2 9 8 1 2 2 - 29
2016 1 1 5 1 3 7 7 4 1 2 - 32
2017 - 2 2 - 1 8 6 1 1 1 - 22

Tabela 33 - Acidentes com animais peg¢onhentos segundo ano e tipo de

acidente.

m@ Escorpid | ogarta

TOTAL 9 34 131 42 33 9 258
2010 4 19 1 5 2 34
2011 3 2 20 4 13 ! 43
2012 2 17 8 e 1 32
2013 5 25 8 2 41
2014 5 15 2 2 2
2015 6 12 6 2 3 29
2016 2 8 14 7 L Z
2017 1 2 9 6 3 J 22

De acordo com a tabela 30 os acidentes com animais pegonhentos

ocorreram com maior frequéncia no ano de 2011 e na faixa etaria de 20 a 59 anos,
e a tabela 31 demostra que os acidentes com aranhas e escorpides sao 0s mais
comuns. porém nos acidentes com serpentes em 50% dos casos sdo necessarios

a administracao de soro.
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4.8 COQUELUCHE

Doenca infecciosa aguda, transmissivel, de distribuicdo universal.
Compromete especificamente o aparelho respiratério (traquéia e brénquios) e se
caracteriza por paroxismos de tosse seca. Ocorre sob as formas endémica e
epidémica. Em lactentes, pode resultar em numero elevado de complicagdes e até
a morte. Popularmente conhecida como “tosse comprida”, causada pela
Bordetellapertussis.A transmissdo ocorre pelo contato direto com individuos
sintomaticos por meio de secregcbes do trato respiratério. Em geral, criangas
maiores ou adultos sdo os responsaveis pela introducdo da doenga na familia e
podem manifestar o quadro clinico classico da doenga ou formas mais leves e até
mesmo atipicas, levando a um tratamento tardio e as vezes incompleto. Os
primeiros sintomas geralmente aparecem de 7-10 dias apds a infecgao e os sinais
e sintomas variam com a idade, condigao vacinal e tempo decorrido desde a ultima
dose de vacina. Em lactentes pode resultar em numero elevado de complicagdes e
até a morte. O Ministério da Saude atualmente disponibiliza a vacina DTPa para
gestantes a partir da idade gestacional de 20 semanas e profissionais de saude
como medida de prevencdo. O diagnéstico € clinico (no municipio) com
acompanhamento com hemograma e Raio X, porém em unidades sentinelas
(Londrina) sao coletados material para cultura que sdo encaminhados para Lacen.

De acordo com a tabela 34 , foram notificados 30 casos de coqueluche, em
criangas menores de 1 ano, e 01 caso com evolugao para 6bito, sendo este o maior
indice.

Tabela 34 - Frequéncia por Evolugdo Segudo Faixa Etaria.

Obito pelo agravo
notificado

1
1

Faixa Etaria Cura Total

TOTAL
<1 Ano
01-05
10-14
15-19
20-34
35-49
40-59
20-34
35-49
40-59

WNNWNN—\NO\OI U1|
w | N
wNNwNN—\NO\Oo
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4.9 DENGUE

E um dos principais problemas de saude publica do mundo, e no Brasil as
condigcbes sécio-ambientais sdo favoraveis a proliferacao Aedes aegypti (mosquito
transmissor) o que possibilitou o avango da doenca. Em Arapongas, o primeiro caso
da doenca foi registrado em 1999, sendo que o paciente residia no Jardim
Aeroporto. Provavelmente, nos primeiros anos de circulagdo viral, houve grande
sub-notificacdo de casos, pois tanto os profissionais de saude, quanto a prépria
populacdo desconheciam a doenga, ndo obstante, ja havia significativa infestagcao
do mosquito.

Atabela 35 mostra a quantidade de notificagdes por faixa etaria, sendo que
a populacéo entre 20 a 34 anos foram as mais acometidas no ano de 2019

(lembrando que o calendario epidemiolégico da dengue se define de
Agosto a Julho), com um total de 279 casos positivos.

Tabela 35 - Dengue por faixa etaria - Periodo:01/01/2019 - 31/12/2019

Faixa Etaria Numero de casos notificados
<1 ano 2
1-4 14
5-9 20
10-14 18
15-19 28
20-34 121
34-49 52
50-64 18
65-79 6
80 e+ 0
Total 279

Fonte: Sinan/SVS/MS

410 LEPTOSPIROSE

Trata-se de uma zoonose de grande importancia social e econémica por
apresentar alto custo hospitalar, perdas de dias de trabalho, bem como elevada
letalidade que pode chegar a 40% dos casos mais graves. E uma doenca endémica
no Brasil e torna-se epidémica em periodos chuvosos, principalmente, devido a
aglomeragao populacional em condi¢cbes inadequadas de saneamento e alta
infestacdo de roedores infectados. A tabela abaixo, demonstra que houve maior

ocorréncia de casos no ano de 2015.
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Tabela 36 - Casos de leptospirose segundo ano que houve ocorréncia e

SexXo.
2011 1 - 1
2013 2 1 3
2015 6 - 6
2016 1 - 1
2017 2 - 2
2018 3 - 3
2019 1 - 1
2016 1 - 1
2017 2 - 2

411 LEISHMANIOSE

Doencga infecciosa, porém, ndo contagiosa, causada por parasitas do
género Leishmania. Ha dois tipos de leishmaniose: leishmaniose tegumentar ou
cutanea e a leishmaniose visceral ou calazar.

A leishmaniose tegumentar caracteriza- se por feridas na pele que se
localizam com maior frequéncia nas partes descobertas do corpo. Tardiamente,
podem surgir feridas nas mucosas do nariz, da boca e da garganta.

A leishmaniose visceral € uma doencga sistémica, pois, acomete varios
orgaos internos, principalmente o figado, o baco e a medula éssea. Esse tipo de
leishmaniose acomete essencialmente criancas de até dez anos; apods esta idade
se torna menos frequente. E uma doenca de evolugao longa, podendo durar alguns
meses ou até ultrapassar o periodo de um ano.

A leishmaniose é transmitida por insetos hematofagos (que se alimentam
de sangue) conhecidos como flebétomos ou flebotomineos. Seus nomes variam de
acordo com a localidade; os mais comuns sao: mosquito palha, tatuquira, birigui,
cangalinha, asa branca, asa dura e palhinha. O mosquito palha ou asa branca é

mais encontrado em lugares umidos, escuros, onde existem muitas plantas.
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As fontes de infeccao das leishmanioses sao, principalmente, os animais
silvestres e os insetos flebotomineos que abrigam o parasita em seu tubo digestivo,
porém, o hospedeiro também pode ser o cao domestico.

Na leishmaniose cutdnea os animais silvestres que atuam como
reservatorios sao os roedores silvestres, tamanduas e preguicas.

Na leishmaniose visceral a principal fonte de infec¢éo € a raposa do campo.

Conforme tabela abaixo, o ano de 2011, foi 0 que ocorreu 0 maior numero

de casos.

Tabela 37 - Casos confirmados de Leishimaniose Tegumentar, conforme

ano e Sexo.
Ano Notificacao Masculino Feminino

TOTAL 12 5 17
2010 1 1
2011 2 2 4
2012 1 1 2
2013 3 3
2014 2 1 3
2015 1 1
2016 1 - 1
2017 1 - 1
2019 1 - 1
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5 PANDEMIA DE COVID-19

RESUMO SOBRE INFORMACOES E FATOS ACERCA DA PANDEMIA

Em 29 de dezembro de 2019, um hospital em Wuhan admitiu quatro
pessoas com pneumonia e reconheceu que as quatro haviam trabalhado no
Mercado Atacadista de Frutos do Mar de Huanan, que vende aves vivas, produtos
aquaticos e varios tipos de animais selvagens ao publico.

O hospital relatou essa ocorréncia ao Centro de Controle de Doencas
(CDC-China) e os epidemiologistas de campo da China (FETP-China) encontraram
pacientes adicionais vinculados ao mercado e, em 30 de dezembro, as autoridades
de saude da provincia de Hubei notificaram esse cluster ao CDC da China.

A partir desse momento uma série de acdes foram adotadas.

A DOENCA DO COROAVIRUS: causada pelo Sars Cov-19, € uma doenga

infecciosa causada por um coronavirus recém descoberto. A maioria das pessoas
que adoecem em decorréncia da Covid-19, apresentam sintomas leves a
moderado, se recuperara sem tratamento especial.

Aproximadamente 80% dos casos apresentam quadros leves, podendo ser
manejados com medidas simples de controle de sintomas. Contudo, tais pessoas
transmitem o virus, necessitando permanecer em isolamento domiciliar por 14 dias
para evitar a propagac¢ao da doenca. Isolamento dos contatos domiciliares também
€ medida recomendada para reduzir a disseminagéo do virus.

O QUE E O CORONAVIRUS:

Coronavirus € uma familia de virus que causam infecgdes respiratorias. O
novo coronavirus (NCov-2019), foi descoberto em 31/12/2019, apds casos

registrados na China.
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COMO SE ESPALHA:

O virus que causa a Covid-19 é transmitido principalmente, por meio de
goticulas geradas quando uma pessoa infectada, tosse, espirra ou exala. Essas
goticulas sao muito pesadas para permanecerem no ar e sao rapidamente
depositadas em pisos ou superficies.

Vocé pode ser infectado ao inalar o virus se estiver proximo de alguém que
tenha Covi-19, ou ao tocar em superficie contaminada, e em seguida passar as

maos nos olhos, nariz ou na boca.

COMO SE PROTEGER:

As recomendacodes de prevencdo a COVID- 19 sdo as sequintes:

e Lave com frequéncia as maos até a altura dos punhos, com agua e sabao,
ou entdo higienize com alcool em gel 70%. Essa frequéncia deve ser
ampliada quando estiver em algum ambiente publico (ambientes de trabalho,
prédios e instalagbes comerciais, etc.), quando utilizar estrutura de
transporte publico ou tocas superficies e objetos de uso compartilhado.

e Ao tossir ou espirrar, cubra o nariz e boca com lenco ou com a parte interna
do cotovelo.

¢ Nao tocar olhos, nariz boca ou mascara de protegao facial com as maos nao
higienizadas. Se tocar olhos, nariz, boca ou a mascara, higienize sempre as
maos como ja indicado.

e Mantenha distdncia minima de 1 (um) metro entre pessoas em lugares
publicos e de convivio social. Evite abragos, beijos e apertos de maos. Adote
um comportamento amigavel sem contato fisico, mas sempre com um
SOorriso no rosto.

e Higienize com frequéncia o celular, brinquedos das criangas e outros objetos
que séo utilizados com frequéncia.

e Na&o compartilhe objetos de uso pessoal como talheres, toalhas, pratos e
Copos.

¢ Mantenha os ambientes limpos e bem ventilados.

e Evite circulagdo desnecessarias nas ruas, estadios, teatros, shoppings,
shows, cinemas e igrejas
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e Se estiver doente, evite contato com outras pessoas, principalmente idosos
e doentes cronicos, busque orientacado pelos canais on-line disponibilizados
pelo Sus ou atendimento nos servigos de saude e siga as recomendagdes
do profissional de saude.

e Durma bem e tenha uma alimentagao saudavel.

e Recomenda-se a utilizacdo de mascaras em todos os ambientes. As
mascaras de tecido (caseiras/artesanais), ndo sao Equipamentos de
Protecéo Individual (EPI), mas podem funcionar como uma barreira fisica,
em especial contra a saida de goticulas potencialmente contaminadas.

COMPLICACOES:

As complicagbes mais comuns sdo Sindrome Respiratéria Aguda Grave -
SRAG (17-29%), lesdo cardiaca aguda (12%) e infeccdo secundaria (10%). A
letalidade entre os pacientes hospitalizados variou entre 4.3% e 15%7-9 .

A Comissao Nacional de Saude da China relatou os detalhes das primeiras
17 mortes: incluiram 13 homens e 4 mulheres, com idade média de 75 anos
(intervalo de 48 a 89 anos).

Febre (65%) e tosse (563%) foram os primeiros sintomas mais comuns nas
mortes.

A mediana de dias entre o primeiro sintoma e a morte foi de 14 dias
(variagcédo de 6-41 dias).

CONDICOES CONSIDERADAS DE RISCO:

e -« |dade igual ou superior a 60 anos

+ Cardiopatias graves ou descompensados (insuficiéncia cardiaca,
cardiopatia isquémica)

* Pneumopatias graves ou descompensados (asma moderada/grave,
DPOC)

* Imunodepresséao

* Doengas renais crénicas em estagio avangado (graus 3, 4 e 5) « Diabetes
mellitus, conforme juizo clinico

* Doengas cromossdmicas com estado de fragilidade imunoldgica

» Gestacao de alto risco
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PRINCIPAIS CUIDADOS:

A orientacao da Secretaria de Estado da Saude é a adocao de cuidados
basicos para reduzir o risco de contrair ou transmitir infecgdes respiratorias agudas,
incluindo o novo coronavirus: lavar as maos varias vezes ao dia com agua e sabao
ou gel, incluindo os pulsos, entre os dedos e embaixo da unha; limpar os objetos
mais manuseados com alcool em gel; manter os ambientes sempre ventilados e
arejados e cobrir a boca e o nariz com o brago ou um lengo descartavel ao tossir
ou espirrar.

As mascaras devem ser utilizadas apenas por quem ja apresenta os
sintomas da doenga ou tiver contato com pessoas infectadas.

Além disso, também é necessario ficar atento ao que ndo fazer. E
importante ndo compartilhar objetos pessoais, como toalhas, talheres, canetas e
celulares; evitar lugares com muita concentragdo de pessoas; néo tocar o nariz,
olhos e boca antes de lavar as maos e nao cumprimentar as pessoas com abragos,
beijos e apertos de mao.

A transmissdao do coronavirus costuma ser pelo contato com pessoas
infectadas, por meio de secre¢des como goticulas de saliva, espirro tosse ou
catarro. O virus pode se disseminar por meio do toque ou aperto de méao ou pelo
contato com objetos ou superficies contaminadas, como aparelhos eletrbnicos,

talheres, notas de dinheiro, entre outros.

QUANDO PROCURAR AJUDA:

De acordo com o Plano de Contingéncia Municipal para Enfrentamento do
Novo Coronavirus, deve procurar o atendimento médico a pessoa que apresentar
febre e pelo menos um sinal ou sintoma respiratério (tosse ou dificuldade para
respirar). Em caso de duvida, pode-se ligar para o Departamento de Epidemiologia
—3902-1217.

5.1 COVID-19 EM ARAPONGAS

Decretos e Documentos oficiais Editados devido a Pandemia, Acesso no
site da Prefeitura Municipal de Arapongas e Secretaria Municipal de Saude. Segem

abaixo, alguns de exemplo.
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28/10/2020 - Decreto n°® 716/2020

03/09/2020 - Nota Técnica n° 51.2020 ANVISA - Desinfeccdo de pessoas
em ambientes

e (03/09/2020 - Ministério Publico do Trabalho - estruturas (cAmaras,cabines
e tuneis) para a desinfeccdo

e 28/08/2020 - Decreto n° 532/2020 - Horario de Expediente da Prefeitura a
partir de 31-08-2020

e 28/08/2020 - Decreto n°® 537/2020 - Funcionamento de Buffet

e 12/08/2020 - Decreto n°® 493/2020 - Horario de Expediente da Prefeitura até
28-08-2020

e (06/08/2020 - Decreto n°® 486/2020 - Horario de Expediente da Prefeitura de
10-08-2020 a 14-08-2020

e 31/07/2020 - Decreto n°® 476/2020 - Horario de Expediente da Prefeitura de
03-08-2020 a 07-08-2020

e 30/07/2020 - Decreto n° 474/2020 - Complementa o Decreto n° 473 -
Somente entrega a domicilio (delivery)

e 29/07/2020 - Decreto n°® 473/2020 - Fechamento nos dias 01 e 02 de Agosto
e 20/07/2020 - Decreto n°® 464/2020 - Mantém Fechamento até 27 de Julho
e 14/07/2020 - Decreto n°® 449/2020 - Mantém Fechamento até 20 de Julho

e 09/07/2020 - Portaria n° 254 - Complementa Portaria n°® 212 que
reqgulamenta os velérios

e 09/07/2020 - Decreto n°® 414/2020 - Mantém Fechamento até 13 de Julho

e 23/06/2020 - Decreto n° 390/2020 - Mantém Fechamento - Limita horério de
bares e lanchonetes

e 18/06/2020 - Decreto n° 360/2020 - Aulas Educacédo
e 15/06/2020 - Decreto n° 340/2020 - Mantém Fechamento

e 05/06/2020 - Protocolo e Manejo dos Pacientes Suspeitos e Confirmados
com SARS-COV-2

e 01/06/2020 - Decreto n° 313/2020 - Mantém Fechamento

e 22/05/2020 - Portaria n® 212/2020 - Regulamentacéo de Veldrios

e 22/05/2020 - Decreto n° 302/2020 - Cursos Profissionalizantes

e 19/05/2020 - Decreto n® 290/2020 - Retorno de Servidores

e 19/05/2020 - Decreto n° 289/2020 - Prorroga Vencimento de Tributos

e 18/05/2020 - Decreto n° 284/2020 - Auxilio de Alimentacdo Emergencial -
SEMAS

e (05/05/2020 - Decreto n° 246/2020 - Mantém o fechamento das atividades
desportivas

04/05/2020 - Decreto n° 240/2020 - Calamidade Publica



https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/decretos/20201029161036.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/decretos/20200903220941.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/decretos/20200903220941.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/decretos/20200903220954.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/decretos/20200903220954.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/decretos/20200902200935.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/decretos/20200902200935.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/decretos/20200902200912.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20493%20HORÁRIO%20expediente%20até%2028-08-2020%20COVID.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20493%20HORÁRIO%20expediente%20até%2028-08-2020%20COVID.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20486%20HORÁRIO%20expediente%2010%20a%2014-08-2020%20COVID.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20486%20HORÁRIO%20expediente%2010%20a%2014-08-2020%20COVID.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20476%20HORÁRIO%20expediente%2003%20a%2007-08-2020%20COVID.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20476%20HORÁRIO%20expediente%2003%20a%2007-08-2020%20COVID.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20474%20COVID%20-%20Finais%20de%20semana%20-%20Compl%20DEC%20473%20Somente%20entrega%20a%20domicilio.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20474%20COVID%20-%20Finais%20de%20semana%20-%20Compl%20DEC%20473%20Somente%20entrega%20a%20domicilio.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20473%20COVID%20-%20Finais%20de%20semana.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20464%20mantém%20fechamento%20-%20COVID%2019.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20449%20mantem%20fechamento%20-%20COVID%2019.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/POR%20254%20-%20Complementa%20PORT%20212%20regulamenta%20velórios%20COVID.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/POR%20254%20-%20Complementa%20PORT%20212%20regulamenta%20velórios%20COVID.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20414%20mantém%20fechamento%20-%20COVID%2019.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20390%20mantém%20fechamento%20-%20limita%20hr%20bares%20lanchonetes%20-%20COVID%2019.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20390%20mantém%20fechamento%20-%20limita%20hr%20bares%20lanchonetes%20-%20COVID%2019.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20360%20-%20altera%20art.%205%20DEC%20340%20-%20COVID%2019%20-%20Aulas%20Educação.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20340%20-%20mantém%20fechamento%20ate%2022%20de%20junho%20-%20COVID%2019.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/detalhamento_testes_rapidos.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/detalhamento_testes_rapidos.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20313%20-%20mantém%20fechamento%20-%20junho%20-%20COVID%2019.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/POR212-regulamenta_velorios_COVID.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20302%20cursos%20profissionalizantes%20COVID%2019.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20290%20COVID%20-%20Retorno%20-%20servidores.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20289%20COVID%20-%20Prorroga%20vencimento%20tributos.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20284%20-%20AUXILIO%20ALIMENTAÇÃO%20EMERGENCIAL%20-%20SEMAS.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20284%20-%20AUXILIO%20ALIMENTAÇÃO%20EMERGENCIAL%20-%20SEMAS.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC_246-mantem_fechamento-atividades_desportivasCOVID-19.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC_246-mantem_fechamento-atividades_desportivasCOVID-19.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC_240_Calamidade_Publica-COVID.pdf
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e 24/04/2020 - Decreto n° 224/2020 - Mantém o fechamento até 04 de maio

e 22/04/2020 - Informativo CREF

o 22/04/2020 - Decreto n® 218/2020 - Academias

e 17/04/2020 - Decreto n°® 216/2020 - Feira Livre

e 17/04/2020 - Decreto n® 215/2020 - Altera DEC 208 - COVID 19 liminar
e 10/04/2020 - Decreto n® 208/2020 - Retorno das atividades
e (07/04/2020 - Resolucdo n° 002/2020 - Saude ativa COE

e 03/04/2020 - Resolucédo n® 001/20 - Saude

e 03/04/2020 - Decreto n°® 200/20

e 31/03/2020 - Decreto n°® 190/20

e 20/03/2020 - Decreto n° 173/20

e 19/03/2020 - Decreto n° 170/20



https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC224-mantem_fechamento_art2DEC216-COVID-19.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/2-Informativo%20CREF.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/1%20-DEC%20218%20-%20academias%20-%20COVID-19.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20216%20-%20feira%20livre.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20215%20-%20altera%20DEC%20208%20-%20COVID%2019%20liminar.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/DEC%20208%20COVID19%20-%20retorno%20de%20atividades%2013-04-20.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/res002-saude_ativa_coe.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/Resolução%20001-20%20Saúde.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/Decreto%20200-20.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/decreto190-2020.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/Decreto%20-%20Comercio%20-%20Arapongas.pdf
https://www.arapongas.pr.gov.br/downloads/covid19/Decreto%20-Covid19.pdf
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LSTADO DO PARANA

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE ARAPONGAS @
@9 M1 ome o

Ag¢des de Contingenciamento/Replanejamento or¢amentario em raziao da
queda na arrecadacdo decorrente a pandemia do COVID-19

Em virtude do cenario atual em decorréncia da pandemia do Covid-19, a
Secretaria Municipal de Finangas, estd realizando o acompanhamento das
receitas, afim de avaliar a situagdo econdmica do Municipio, e conforme
constatado por meio das Audiéncias Pablicas, informamos que ndo houve queda

de arrecada¢do no Municipio.

Contudo, constatou que o equilibro se apresentou por meio do recebimento de
receitas extraordindrias Estaduais e Federais, contribuindo para priorizar as agdes
ligadas ao combate ao Covid-19, realizando as adequagdes necessarias para o

replanejamento no or¢amentario municipal

O Municipio também optou por promover algumas medidas administrativas,
como: - Suspensao da conversao de 1/3 de férias em peclnia, conforme Decreto
n° 125 de 30 de abril de 2020; - Realizagdo do REFIS 2020, por meio da Lei n®
4.911 de 19 de agosto de 2020; Declarado o estado de Calamidade Publica, por
meio do Decreto n* 240 de 04 de maio de 2020.
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Em Arapongas os cuidados em decorréncia da Pandemia de Covid-19,
iniciaram assim em marcgo de 2020.

Arapongas define Plano de Contingéncia para Enfrentamento do Coronavirus

= [

Representantes das se}cretarias ‘n;unicipais de Saude e Educacao
estiveram reunidos nesta segunda-feira (16) para a formulacdo do Plano de
Contingéncia Municipal para Enfrentamento do Novo Coronavirus. Pela Secretaria
de Saude, estiveram presentes o secretario municipal, Moacir Paludetto Junior, a
coordenadora da Vigilancia Epidemiolégica, Fernanda Golas, o superintendente
médico, Fernando Marques De Marcos, e coordenadores de outros setores. “O
Plano de Contingéncia Municipal tem como objetivo determinar o fluxo de
atendimento ao paciente suspeito de infec¢cao pelo coronavirus, de acordo com as
normas de biosseguranga”, afirma Moacir Paludetto Junior.

O municipio acatou as determinagdes do decreto assinado pelo governador
Ratinho Junior, suspendendo as aulas nas escolas municipais, estaduais e
particulares a partir de sexta-feira (20), bem como a suspensdo das reunides e
eventos com publico superior a 50 pessoas. No caso de Arapongas, apds reuniao
com a Secretaria da Assisténcia Social, o Plano de Contingéncia também suspende
a partir desta quarta-feira (18) as atividades nos Centros de Convivéncia do Idoso
(CCls). “Wamos aproveitar essa terga-feira para comunicar a todos os usuarios que
os CCls estarao fechados como forma de proteger justamente a saude daquela
faixa populacional onde o coronavirus € mais letal”, assinala o secretario da Saude.
Conforme o Ministério da Saude, a maior preocupacgao esta com a populagao acima
de 60 anos. A reuniao também frisou varios cuidados que os profissionais de saude

devem ter no atendimento a pacientes com problemas respiratorios.
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Segundo o secretario, medidas complementares serdo avaliadas nesta
terca-feira. “Nao temos casos registrados em nosso municipio, mas a preveng¢ao
existe justamente para isso: fazer com que, na medida do possivel, as agdes
protetivas cheguem antes da doenga, destaca Paludetto.

Figura 11 - COVID-19 EM ARAPONGAS — SITUACAO ATUAL

01 DE SETEMBRO - BOLETIM FECHADO AS 19H - TESTES REALIZADOS DESDE O DIA 26/08

21357 | 281 120517 99

CONFIRMADOS DOENTES CURADOS INVESTIGACAO
DESCARTADOS ISOLAMENTO

550 55194 441

PACIENTES DE ARAPONGAS INTERNADOS COM COVID-19 uTl 04 ENFERMARIA 04
UTI 23,2% ENFERMARIA 30%

3y,
K

p g
FEITURA DE

| | s
TOTAL DE TESTES REALIZADOS EM ARAPONGAS 76650 ~ Susmsa @ et

...................
"""""" e AASONGAS P

*Atualizado em 01/09/2021

Figura 12 - SITUAGCAO VACINAL ATUAL EM ARAPONGAS

Para maiores informacdes, acesse o site www.arapongas.com.br.
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FIGURA 13 - COVID-19 NO PARANA SITUACAO ATUAL

CORONAVIRUS | nForme GOPARA"ADO@

(COVID-19) EPIDEMIOLOGICO SECRETARA DA SAUGE

PUBLICADO AS 14H00
01/09/2021

MUNDO BRASIL PARANA
CASOS 217.558.771 20.776.870 1.452.649

oBITOS 4.517.240 580.413 37.337

t/ e consultados no dia 0109202 as 12h. Dados do Brasi

Fontes Dados do Mundo disponibilizados pela OMS, dsponivel em https//covidl8who
disponibilzados no portal Coronavirus Brasil disponivel em wllcoy agovbr/ e atualizado no dia 31/08/2021 as 18h30. Dados de casos
confrmados de residentes no Parana consultados da planilha de monnoramento didrio de casos do CVIE/DAV/SSA no dia 01/0%202), as 12h. Dados
prefiminares, sujeitos a alteragdes.

i INFORME PARANA W
coRoNAYIRUS

PUBLICADO AS 14H00
01/09/2021

@ VACINACAO CONTRA A COVID-19

TOTAL DE DOSES TOTAL DE DOSES TOTAL DE
RECEBIDAS* APLICADAS VACINADOS**

12.980.820 10.824.712 7.762.933

T

1° DOSE 2° DOSE E UNICA
7.444.161 3.380.551

* Total de dosss distribuidas pelo Ministério da Saude ao Parana. Esse nimero contabiliza tanto as doses ja recebidas quanto agquelas que est3o em
processo de distribuicao.
* Considera-se o total de pessoas que recebeu a primeira ou a dose Unica contra a COVID-1a.

Fonte: Dados do Parana presentes no portal Vacindmetro-SUS, que integra o Sistema de Informacao de Insumos Estratégicos (SIES) e o Sistema de
informacao do Programa Nacional de Imunizagdes (SI-PNI), disponibiizado em hitps/flocalzasus ssudegov.br e consultados no dia 0V/09/2021, s 13h.
Dados preliminares, sujeitos a alteracdes.
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5.2 PRINCIPAIS ACONTECIMENTOS RELACIONADOS A PANDEMIA

Dezembro/2019

e 08/12/2019 - CDC China Primeiros casos identificados entre profissionais de
saude

e 29/12/2019 - CDC China Atendimento de quatro pessoas com pneumonia
indeterminada em Wuhan/China

30 Janeiro/2020 — OMS declara Emergéncia Internacional.

(OMS) declarou Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII) em razdo da disseminag¢ao do coronavirus, apds reunido com
especialistas. Naquele momento, havia 7,7 mil casos confirmados e 170 ébitos na
China, principal local de disseminagao do virus, e 98 casos em outros 18 paises.
No Brasil, nove casos estavam sendo investigados.

Fevereiro/2020

e 03 Fevereiro/2020 — Brasil declara Emergéncia Saude Publica de
Importancia Nacional. (ESPIN) em decorréncia da infeccdo humana pelo
novo Coronavirus (2019-nCoV), por meio da Portaria MS n° 188, e conforme
Decreto n° 7.616, de 17 de novembro de 2011.

e 04 Fevereiro/2020 — Projeto de Lei Quarentena — MS envia para o
Congresso Nacional.

e 04 e 05 Fevereiro/2020 — Congresso Aprova o projeto de lei sobre a
Quarentena.

e Declaracado de Quarentena: ao atingir 80% da ocupacao dos leitos de UTI,
disponiveis para a resposta ao COVID-19, definida pelo gestor local segundo
portaria 356 de 11 de marco de 2020.

Marco/2020

e 11 Margo/2020 — A Organizagdao Mundial da Saude classificou a Doenga
pelo Coronavirus 2019 (COVID-19) como uma pandemia. Isso significa que
0 virus esta circulando em todos os continentes e ha ocorréncia de casos
oligossintomaticos, o que dificulta a identificagdo. Deste modo,
principalmente no hemisfério sul, onde esta o Brasil, os paises devem se
preparar para o outono/inverno com o objetivo de evitar casos graves e
obitos.
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20 Margo/2020 — Ministério da Saude declara em todo territério nacional,
estado de transmissao comunitaria do coronavirus (Covid-19). Isso
significa que o virus esta circulando em todos o pais.

Abril/2020

03 Abril/2020 - O Ministério da Saude do Brasil avalia o risco nacional
como muito alto. Deste modo, as Unidades da Federacdo que
implementaram medidas de distanciamento social ampliado devem manter
essas medidas até que o suprimento de equipamentos (leitos, EPI,
respiradores e testes laboratoriais) e equipes de saude (médicos,
enfermeiros, demais profissionais de saude e outros) estejam disponiveis
em quantitativo suficiente, de forma a promover, com seguranga, a transicao
para a estratégia de distanciamento social seletivo.

16 Abril/2020 - OMS Europa - Declaragao - A transi¢cao para um 'novo
normal’' durante a pandemia do COVID-19 deve ser guiada por principios
de saude publica. Qualquer passo para facilitar as restricbes e a transigao
deve garantir: Essa evidéncia mostra que a transmissdo do COVID-19 é
controlada; Que a saude publica e as capacidades do sistema de saude,
incluindo hospitais, estdo em vigor para identificar, isolar, testar, rastrear
contatos e coloca-los em quarentena; Que os riscos de surtos sao
minimizados em ambientes de alta vulnerabilidade - particularmente em
lares de idosos, instalacbes de saude mental e pessoas que residem em
locais lotados; Que sejam estabelecidas medidas preventivas no local de
trabalho - com distanciamento fisico, instalagdes para lavagem das maos,
etiqueta respiratoria; Que os riscos de importagdo podem ser gerenciados;
e Que as comunidades tenham voz e estejam envolvidas na transigao.

Setembro/2020

26/09/20 — O ministério da Saude, adere ao Esforgo Internacional para a
producao e o acesso global a um Imunizante contra Covid-19. A expectativa
€ imunizar grupos de riscos a partir do inicio de 2021.

Janeiro/2021

BRASIL UNIDO
#PATRIA VACINADA

Em 17 de janeiro de 2021 a Anvisa autorizou para uso emergencial as
vacinas COVID-19 do laboratério Sinovac Life Sciences Co. LTD - vacina
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adsorvida covid-19 (inativada) (Sinovac/Butantan); e do laboratério Serum
Institute of India Pvt. Ltd [Oxford] - vacina covid-19 (recombinante)
(ChAdOx1 nCoV-19) (AstraZenecalFiocruz). Em 23 de 15 fevereiro de
2021 a Anvisa concedeu registro definitivo no Pais da vacina Pfizer/Wyeth,
e no dia 12 de margo foi concedido o registro da vacina AstraZeneca/Fiocruz.
A vacina covid-19 (recombinante) da Janssen foi autorizada para uso
emergencial no Pais em 31 de margo de 2021.

e A Campanha Nacional de Vacinacéo contra a Covid-19 teve inicio no dia 18
de janeiro de 2021.

Setembro/2021

e REINFECCAO POR SARS-COV-2 No atual cenario, e em virtude do
conhecimento de que o virus SARS-CoV-2 provoca eventuais infecgdes por
periodos prolongados de alguns meses, faz-se necessario determinar
critérios de confirmagdo, como sequenciamento gendmico, para
comprovacao de que se tratam de infeccbes em episddios diversos, por
linhagens virais diferentes.

CENARIO ATUAL DA REINFECCAO POR SARS-COV-2:
Tabela 38 — N° de casos de reinfecgao covid-19 registrados e notificados
oficialmente ao MS —Brasil SE 50-2020 a SE 35-2021.

Variantes Nao Atencao/

Unidade Federada*® -
Preccupacao

VOC Gamma Total

Amazonas 3
Bahia

Distrito Federal

Espirito Santo

Goias

Mato Grosso do Sul 3

Minas Gerais

Parana 1 2
Pernambuco

Rio Grande do Morte

Rio de Janeirs

Santa Catarina

Sao Paulo z

Brasil 14 24

T I T R e I

Setembro/21

PRINCIPAIS VARIANTES EXISTENTES ATE O MOMENTO:

Conforme  Boletim  Epidemiolégico da OMS, disponivel em
https://www.who.int/publications/m/item/ weekly-epidemiological-update-on-covid-
19---7-september-2021, existem quatro principais variantes de atencdo e/ou

preocupagao (VOC) sob a vigilancia dos paises:
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f VOC Alpha: identificada em amostras de 20 de setembro de 2020, ja foi

notificada em 194 paises.

e f VOC Beta: identificada em amostras do comego de agosto de 2020, ja foi
notificada em 141 paises.

e f VOC Gama: identificada em amostras de dezembro de 2020, ja foi
notificada em 92 paises.

e f VOC Delta: identificada em amostras de outubro de 2020, ja foi notificada

em 174 paises.

5.2.1 ACOES DE CONTINGENCIAMENTO:

O CUIDADO
E DE CADA UM
O BENEFICIO

v/ Use mascara
v/ Lave as maos com agua e sabto

v/ Mantenha distancia segura

v/ Mantenha os ambientes ventilados

Reduzir o deslocamento laboral: incentivar a realizagdo de reunides
virtuais, cancelar viagens nao essenciais, trabalho remoto (home office).

Reduzir o fluxo urbano: estimular a adocao de horarios alternativos dos
trabalhadores para redugdo em horarios de pico, escalas diferenciadas quando
possivel.

Regime de trabalho: estimular o trabalho de setores administrativos ou
similares, para que ocorram em horarios alternativos ou escala. Reunides virtuais
e home office, quando possivel Boletim Epidemiolégico — COE COVID-19 —
14/03/2020

Instituic6es de ensino: planejar a antecipacao de férias, visando reduzir

0 prejuizo do calendario escolar ou uso de ferramentas de ensino a distancia
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Fluxo em Unidades de Terapia Intensiva: monitoramento diario do
numero de admissdes e altas relacionadas ao COVID-19

Declaragao de Quarentena: ao atingir 80% da ocupagao dos leitos de UTI,
disponiveis para a resposta ao COVID-19, definida pelo gestor local segundo
portaria 356 de 11 de margo de 2020.

Proibicao de eventos de massa: realizagdo de shows, eventos
esportivos, futebol e outros, de ensino, culturais, cinemas, teatros, politicos,
religiosos, festas de casamentos, comerciais, Praias, governamentais, cruzeiros
turisticos,

Repatriagdo: paises realizaram repatriacdo dos seus cidadaos, que
estavam em paises sem conseguirem retornar aos paises de origem.

Acgodes de apoio: apoio a saude fisica mental (tele atendimento por médico
e psicologos).

Grande alteragcao no habito das pessoas em geral, como: fazer a
utilizacado de mascaras, fazer a higienizagado das maos constantemente com alcool
em gel, gerando até desabastecimento deste produto no pais.

Gerou uma mudanca nos habitos de consumo/compras das pessoas,
havendo um grande crescimento nas compras on line/E.commerce.

Fechamento de fronteiras: fronteiras fechadas entre paises, proibi¢cdes
de viagens, entre paises, estados e até municipios, seja de 6nibus, carros, trens,
navios e avides.

Estabelecimento de quarentenas: quarentenas e Isolamento domiciliar.

MEDIDAS NAO FARMACOLOGICAS

o Etiqueta respiratéria e higienizagdo das méos
o Medidas de distanciamento social

e Distanciamento Social Ampliado (DSA)

e Distanciamento Social Seletivo (DSS)

Bloqueio total (lockdown)

Esse € o nivel mais alto de seguranga e pode ser necessario em situagao
de grave ameaca ao Sistema de Saude. Durante um bloqueio total, TODAS as entradas
do perimetro s&o bloqueadas por profissionais de seguranga e NINGUEM tem permissao
de entrar ou sair do perimetro isolado.
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Obijetivos:

Interromper qualquer atividade por um curto periodo de tempo.

Desvantagens: Alto custo econémico,

Vantagens: E eficaz para reducéo da curva de casos e dar tempo para
reorganizagao do sistema em situagdo de aceleragdo descontrolada de casos e
obitos.

Os paises que implementaram, conseguiram sair mais rapido do momento

mais critico.

5.2.2 SINTESE DA SITAUCAO EPIDEMIOLOGICA DA COVID-19 NO BRASIL.

O Ministério da Saude recebeu a primeira notificagdo de um caso
confirmado de COVID-19 no Brasil no dia 26/02/20.

Com a conclusao das investigacdes de obito suspeitos de COVID-19
realizados pelos estados, foi possivel determinar que o primeiro ébito confirmado
laboratorialmente por COVID-19 ocorreu no dia 12 de margo, numa paciente do
sexo feminino, com 57 anos, que deu entrada no Hospital Municipal Dr Carmino
Caricchio no dia 11/03.

O segundo 6bito ocorreu no dia 15 de margo, também no municipio de Sao
Paulo/SP, em um paciente do sexo feminino, com 86 anos, que deu entrada no
Hospital Municipal Dr Carmino Caricchio no dia 10/03.

QOutros trés obitos ocorreram no dia 16/03 no municipio de Sao Paulo/SP,
e no dia 17/03, mais quatro 6bitos ocorreram, sendo dois em Sao Paulo e dois no
Rio de Janeiro.
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Tabela 38 - Numeros de Casos e Obitos Acumulados de Covid-19, por

Semana Epidemioloégica de Notificagdo — Painel Coronavirus MS - Atualizado em

12/11/2020 .
Semana NUumero de casos Numero de 6bitos
epidemiolégica

09 02 00
10 19 00
11 121 00
12 1.128 18
13 3.912. 114
14 10.298 432
15 20.298 1.131
16 36.739 2.359
17 58.973 4.047
18 96.559 6.750
19 155.939 10.627
20 233.142 15.633
21 347.398 22.013
22 498.440 28.834
23 672.846 35.930
24 850.514 42.720
25 1.067.579 49.976
26 1.313.667 57.070
27 1.577.004 57.070
28 1.839.850 64.265
29 2.074.860 78.772
30 2.293.513 86.449
31 2.707.877 93.563
32 3.012.412 100.477
33 3.317.096 107.232
34 3.585.362 114.250
35 3.846.153 120.462
36 4,123.000 126.203
37 4.315.687 131.210
38 4.528.240 136.532

5.2.3 AVALIACAO DA PROPAGACAO:

5.2.4 Desde o inicio da epidemia, a partir da cidade de Wuhan, na China, a

disseminacéo da doenca ocorreu em curto espaco de tempo, deixando de ser um

evento local para uma pandemia global em menos de 04 meses.

Segundo a OMS, o numero de casos confirmados chegou a 976.249 e

50.489 6bitos em 03/04/2020, ocorrendo em 206 paises de todos os continentes,

oferecendo um grande risco aos sistemas nacionais de saude.
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Paises como Estados Unidos (213.600 casos e 4.793 obitos), Italia
(115.242 casos e 13.917 obitos) e Espanha (110.238 casos e 10.003 &bitos), tem
registrado um aumento exponencial dos registros, repercutindo no
comprometimento das estruturas e servigos de saude locais.

Dentre as medidas de controle direcionadas para o COVID-19, a restricao
de deslocamento de pessoas foi adotada em varios paises e progressivamente
avancgou para o fechamento de fronteiras, reducéo do fluxo de avides, isolamento
e quarentena de bairros, cidades, estados e paises.

Boletim Epidemiolégico Especial — COE Coronavirus — 03 de abril de 2020
A caracteristica de transmissibilidade elevada do SARS-CoV-2 fez com que
diversas estratégias de reducéo do fluxo de pessoas fossem empregadas em todos
os continentes, todas com o objetivo de reduzir a disseminag¢ao da doenga entre as
pessoas em todo o mundo.

O Brasil Implementou medidas de restricdo ao deslocamento a partir de
marg¢o, com o fechamento da fronteira com a Venezuela no dia 18 e com quase
todos os paises no dia seguinte, além de restringir a entrada dos estrangeiros de
todas as nacionalidades desde o dia 27. Estas medidas ocorreram em funcao do
elevado risco de disseminagado da doenga entre os paises, gerando importante

reducao no fluxo de viajantes internacionais em todo o mundo.

AVALIACAO DE RISCO NACIONAL EM 03/04/2020:

Considerando que pandemia de COVID-19 é dividida em quatro fases
epidémicas: transmissao localizada, aceleracdo descontrolada, desaceleragao e
controle, e que no momento o pais se encontra na fase de transmissao localizada
(comunitaria) com alguns locais passando para a fase de aceleragao
descontrolada;

Considerando que as estratégias de distanciamento social aplicadas pelos
Estados e Distrito Federal, estdo de acordo com recomendagbdes de 6Orgaos
internacionais como a OMS, bem como do préprio Ministério da Saude;

Considerando que tais medidas apresentam efetividade e estdo permitindo
a estruturacdo da resposta dos servicos de saude para o periodo de maior

incidéncia da doencga, que ocorrera dentro de algumas semanas;
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Considerando que questbes logisticas de compra e distribuicdo de
Equipamentos de Protegcédo Individual — EPI para profissionais saude tém sido
prejudicadas, colocando esses trabalhadores num importante grupo de risco;

Considerando que a gestdo do Sistema Unico de Saude - SUS é tripartite,
com comando unico em cada esfera de governo, e que o Ministério da Saude vem
construindo e pactuando junto ao Conselho Nacional dos Secretarios de Saude —
CONASS e ao Conselho Nacional de Secretarios Municipais de Saude -
CONASEMS um documento que explicita condicionantes para que o Sistema Unico
de Saude permita que os diferentes grupos sociais possam manter suas atividades
produtivas, garantindo a esses mesmos grupos a retaguarda de saude, quando
precisarem do SUS.

O Ministério da Saude avalia que as estratégias de distanciamento social
adotadas pelos estados e municipios, contribuem para evitar o colapso dos
sistemas locais de saude, como observado em paises desenvolvidos como em
Nova York/EUA, ltalia, Espanha, China e recentemente no Equador.

Ao tempo, essas medidas temporarias, permitem aos gestores tempo
relativo para estruturacido dos servigos de atencdo a saude da populagdo, com
consequente protecdo do Sistema Unico de Saude.

Avalia-se que as Unidades da Federacédo que implementaram medidas de
distanciamento social ampliado devem manter essas medidas até que o suprimento
de equipamentos (leitos, EPI, respiradores e testes laboratoriais) e equipes de
saude (médicos, enfermeiros, demais profissionais de saude e outros) estejam
disponiveis em quantitativo suficiente, de forma a promover, com seguranga, a
transicdo para a estratégia de distanciamento social seletivo.

FINANCIAMENTO COVID-19:

Recursos financeiros da Unido — Os estados e municipios receberam
recursos financeiros destinados para custeios de agdes e servicos de saude, para
enfrentamento da emergéncia de saude publica decorrente da Covid-19, podendo
abranger Atencado Primaria, Especializada, Vigilancia em Saude, Assisténcia
Farmacéutica, a Aquisicao de Suprimentos, Insumos e Produtos Hospitalares. O
custeio do procedimento de tratamento de infecgao pelo novo coranavirus — Covid-
19, previstos na Portaria n°® 245/Saes/Ms, de 24 margo/2020.
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Bem como a definicdo de protocolos assistenciais especificos para
enfrentamento a pandemia do coronavirus.

Alguns exemplos de liberagdes:

e Recursos Federais:

Autoriza:

Utilizagao leitos (HPP )- para cuidados prolongados

Saude na Hora — Atencao Primaria a Saude — em carater excepcional,
funcionar com horario estendido (USF e UBS) para enfrentamento covid-19

Instituir Centro Comunitario de Referéncia — para enfrentamento da covid-
19, incentivo financeiro federal Per Capita.

Transposicao e Transferéncia de Saldo Financeiros — dos fundos de saude.

Auxilio Emergencial Financeiro Unido — para santas casas e hospitais
filantrépicos sem fins lucrativos, para atuarem de forma complementar ao Sus no
exercicio 2020 no combate a pandemia covid-19, entre outros incentivos liberados.

¢ Recursos Estaduais

A Resolucdo 353/20 de margo de 2020 — Dispde sobre a utilizagao de
saldos financeiros que estdo nas contas correntes dos fundos municipais na
modalidade custeio, transferidos pelo fundo estadual de saude, para custear
despesas para a contratagao temporaria.

Resolugdo 705/2020 — 14 de maio/2020 Destinagao de recursos financeiros
excepcional — para serem utilizados para execugdao de acdes de saude,

estabelecidas no plano de contingéncias de cada municipio.

5.3 LEGADO

Os equipamentos fazem parte de um dos legados da pandemia ao SUS e
dao aos gestores de saude capacidade de criar leitos de UTI para atendimentos
gerais, ndo somente para Convid-19. Aindustria brasileira também deixa um legado
ao desenvolver tecnologia de ponta para a producéo de ventiladores pulmonares,
a partir de uma parceria entre o Ministério da Saude e os Ministérios da Economia
e Ciéncia e Tecnologia, além da Agéncia Brasileira de Desenvolvimento Industrial
(ABDI).
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A pasta também habilitou, desde o inicio da pandemia, 1.430 leitos de
suporte ventilatério voltados para o atendimento exclusivo aos pacientes
confirmados ou com suspeita de Covid-19. Desse total, foram prorrogados 1.035
leitos, com investimentos de cerca de R$ 35,4 milhdes por parte do Governo
Federal.

Os leitos sao habilitados temporariamente por 30 dias, mas podem ser
prorrogados em decorréncia da situagado epidemiolégica do coronavirus no Brasil.
Os leitos possuem estruturas mais simples daqueles de uma Unidade de Terapia
Intensiva (UTI) e devem receber pacientes com sinais de insuficiéncia respiratoéria.
O tratamento nesses leitos também auxilia a evitar a piora no quadro da doenga.

O custeio referente a diaria da habilitagdo dos leitos de Suporte Ventilatorio
Pulmonar sera feito por transferéncia Fundo a Fundo (do executivo para os fundos
estaduais) em parcela unica, no valor correspondente a 30 dias, a partir da

publicagcdo da portaria. Cada diaria custa R$ 478,72.

5.3.1 EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL:

O Ministério da Saude ja distribuiu 301,5 milhdes de Equipamentos de
Protecao Individual (EPI) para garantir a protecao dos profissionais de saude que
atuam na linha frente do enfretamento a Covid-19 no Brasil. Sdo mascaras,
aventais, oculos e protetores faciais, toucas, sapatilhas, luvas e alcool. A medida é
mais uma ac¢ao do Governo Federal para reforgar a seguranga do atendimento na
rede de saude publica dos estados e municipios brasileiros.

Ao todo, o Ministério da Saude ja entregou aos estados 564,9 mil litros de
alcool; 3,1 milhdes de aventais; 38,8 milhdes de luvas; 26,5 milhbes de mascaras
N95; 210,6 milhbes de mascaras cirurgicas; 2,4 milhdes de 6culos e protetores
faciais; e 19,3 milhdes de toucas e sapatilhas. Os materiais foram entregues para
as Secretarias Estaduais de Saude, responsaveis por definir quais os servigos de
saude vao recebé-los, a partir de um planejamento local. A compra de EPI é de
responsabilidade dos estados e municipios.

No entanto, devido a escassez mundial desses materiais, neste cenario de
emergéncia em saude publica, o Ministério da Saude utilizou o seu poder de

compra para fazer as aquisicdes em apoio irrestrito aos gestores locais do Sistema
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Unico de Saude (SUS) e, assim, fortalecer a rede publica de saude no
enfrentamento da doenga em todos os estados. Com a gradativa normalizagao dos
mercados, a expectativa é que os gestores locais consigam novamente abastecer
seus estoques com recursos que ja sao repassados pelo Governo Federal, além
de recursos proprios.

Os EPIs sao usados por profissionais de saude que prestam assisténcia
aos pacientes com Covid-19 - como médicos, enfermeiros e técnicos em
enfermagem - além da equipe de suporte, que eventualmente, precisa entrar no
quarto, enfermaria ou area de isolamento. Sdo de uso individual e se destinam a

proteger os profissionais de possiveis riscos de contagio.

5.4 CONCLUSAO

Tendo em vista que estamos vivenciando ainda momento de plena
Pandemia de Covid-19. E que o mundo todo passou por periodos em que
houveram situacdes de caos, com esgotamento de recursos humanos e materiais:
(profissionais de saude, recursos materiais e equipamentos médicos hospitalares,
escassez de diversos insumos). Vivemos falta de medicamentos, falta oxigénio,
falta de leitos, falta de transporte sanitario e até falta de vagas em cemitérios.
Cenarios de guerra, onde houveram muitas perdas. E a populagao teve que se
adaptar, a rotinas de isolamento, de afastamentos e de perdas dos entes queridos.
Suspencao e paralizacao de atividades coletivas. Tudo isso, causou impacto muito
negativo na saude mental das pessoas.

Sinais de Depressdo, Quando perguntados sobre o incédmodos e
problemas, o mais citado foi a dificuldade em dormir ou dormir mais do que de
costume, sendo referida por 41,7% (1C95%: 38,8-44,6) dos entrevistados, seguida
da falta de apetite ou comer demais, pouco interesse em fazer as coisas, se sentir
pra baixo ou deprimido e se sentir cansado ou com pouca energia, entre outros.

Atualmente, estamos enfrentando severas dificuldades para tratar os casos
de pacientes sequelados pela Covid-19. Que demandam de equipes
multiprofissional para realizar o longo tramento de recuperagdo e reabilitagdo

destes pacientes.
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A grande esperanga para todos, foi que através mutuos esforgos e da
realizagcao muitas pesquisas em parcerias, para se criar uma vacina.

Finalmente foram criadas algumas vacinas em tempo recorde. E gracas a
campanhas de vacinagdo em massa, que esta em plena realizagdo. Estamos
conseguindo reduzir e exercer um certo controle desta pandemia.

Em Paises da Europa e Estados Unidos, ja estdo exercendo um
relaxamento, nas medidas de isolamento. Mas até que se concretize, com eficacia
€ seguranga a imunizagao da maior parte da populagdo global. Teremos que
conviver com o virus, adotando as medidas de seguranga, que ja descrevemos no

decorrer deste relato, acerca desta doenga causada pelo novo Coronavirus.
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6 GESTAO DO TRABALHO E DA EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE

Gestao do Trabalho em Saude trata das relagbes de trabalho na qual a
participagdo do trabalhador é fundamental para a efetividade e eficiéncia do
Sistema Unico de Saude. Dessa forma, o trabalhador & percebido como suijeito e
agente transformador de seu ambiente e ndao apenas um mero recurso humano
realizador de tarefas previamente estabelecidas pela administragdo local.

Nessa abordagem, o trabalho é visto como um processo de trocas,
intercambio, de criatividade, co participacdo e co responsabilizagdo, de
enriquecimento e comprometimento mutuos. Essa politica pressupde a garantia de
requisitos basicos, para a valorizagcédo do trabalhador da saude e do seu trabalho,
tais como: Plano de Carreira, Cargos e Salarios; vinculos de trabalho com prote¢ao
social; espagos de discussao e negociacdo das relagdes de trabalho em saude,
com mesas de negociagdo permanente e comissdes locais de negociagcao de
condi¢cbes de trabalho; capacitacédo e educacado permanente dos trabalhadores;
humanizagdo da qualidade do trabalho, dentre outros. Nesse sentido em 25 de
janeiro de 2016, foi aprovado o novo Estatuto dos Servidores — Lein® 4.451, o Plano
de Classificacdo de Cargos, Carreiras e Remuneragao dos Servidores — Lei n°
4.453.

O Quadro de Servidores da Secretaria Municipal de Saude de Arapongas,
segundo dados do CNES de julho de 2021 relatério Digisus , registrou a existéncia
de:

e 510 - Servidores concursados — regime estatutario

e 171 - Servidores Autbnomos Publico

e 005 - Servidores Autbnomos privado

e 014 - Servidores Temporarios de cargos comissionados
e 011 - Servidores bolsistas — Programa Mais Médico

e Total: 711 Servidores da Secretaria Municipal da saude

No Brasil, no ambito do Sistema Unico de Saude, a educacdo permanente
foi reconstruida como uma estratégia para favorecer mudangas nas praticas de
trabalho e de formagéao em saude, devendo incidir na gestao do trabalho no interior
da rede de sistemas e servigcos, mas também devendo incidir na gestdo da

educacéo junto as Universidades, Faculdades, Escolas de Saude Publica, Escolas
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Técnicas, Fundacgdes de Ciéncia e Tecnologia, Institutos Tecnoldgicos etc.. Desse
modo, articular-se-ia a formacdo com as necessidades sociais detectadas pela
mesma rede de sistemas e servigos.

Ao considerar a Educagdo Permanente em Saude como politica publica do
SUS, o Conselho Nacional de Saude apostou em praticas educativas capazes de
articular atencéo, gestao, participagdo e formagéo. A educagdo permanente em
saude, nesse sentido, pode ser considerada como uma ferramenta de gestao,
podendo modificar a forma de cuidar e de ensinar no ambito do Sistema Unico de
Saude, na medida em que se coloque como fomentadora de coletivos e produtora
de novos pactos em favor das necessidades sociais em saude, da integralidade, do
protagonismo dos atores sociais implicados com os resultados do trabalho e do
respeito aos interesses dos usuarios, destinatarios do trabalho em A Politica
Nacional de Educagdao Permanente em Saude mostra a preocupagdao com o
cumprimento legal de ordenar a formagao dos trabalhadores na area da saude e,
assim, consolidar o SUS.

A politica possui potencial transformador do setor da saude ao colocar o
trabalho como principio educativo, criando a oportunidade de produzirmos as
mudangas necessarias nas praticas de atencdo, mas também de gestdo e
participacao e inclusive, na propria formacao. Nao se trata de ter mais acesso a
informacéo, mas de poder refletir sobre as situagdes do cotidiano, problematizar e
comprometer-se na resolugdo dos nds criticos do trabalho. Sendo assim, o
processo de aprender e ensinar incorpora-se ao dia a dia dos servigos de saude, a
partir das necessidades de saude nao apenas locais (no interior de cada servigo),

mas loco regionais (por redes de servigo, inclusive intergestores).

6.1 GESTAO EM SAUDE

A universalidade de acesso aos servicos de saude em todos os
niveis de assisténcia € um dos principios do SUS e a regulamentacao da lei
estabelece que o0 acesso universal e igualitario as acbdes e aos servigos de
saude sera ordenado pela atencéo primaria e deve ser fundado na avaliagao
da gravidade do risco individual e coletivo e no critério cronoldgico,

observadas as especificidades previstas para pessoas com protecao
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especial, conforme legislagao vigente. Para cumprir esse papel, a atencao
primaria a saude deve ser o nivel fundamental de um sistema de atencéo a
saude, pois constitui o primeiro contato de individuos, familias e
comunidades com o sistema, trazendo os servicos de saude o mais proximo
possivel dos lugares de vida e trabalho das pessoas, e significa o primeiro
elemento de um processo continuo de atengdo. Dessa forma, cabe a atengéo
primaria integrar verticalmente os servigos que normalmente sao ofertados,
de forma fragmentada, pelo sistema de saude convencional. O acesso as
acdes e aos servigos de saude deve ser universal, igualitario e ordenado e
para assegura-lo caberdo as seguintes atribuigcbes aos Entes federativos:

e Garantir a transparéncia, a integralidade e a equidade no acesso as

acdes e aos servigos de saude;
e Orientar e ordenar os fluxos das agdes e dos servigos de saude;
¢ Monitorar o acesso as agdes e aos servigos de saude; e

e Ofertar regionalmente as agdes e os servigos de saude.

6.1.1 Integracdo Da Atencao E Vigilancia Em Saude

A relacdo de parceria entre VS e APS esta presente no
monitoramento e no controle de vetores, na investigagao de obitos, na coleta
de dados de fichas de doengas e agravos de notificagdo compulséria, em
acdes estratégicas como Programa Nacional de Imunizagao; Atengao a
Mulher e Materno-Infantil; Prevengdo da Dengue, do Controle da
Tuberculose, da Sifilis, das Hepatites e da Hanseniase; e articulacbes
intersetoriais nas quais a integracao € obrigatéria para a efetividade das
acoes.

Conforme o Decreto n. 7.508/2011, que regulamenta a lei nesse
aspecto, a Regiao de Saude é um espago geografico continuo constituido
por agrupamentos de municipios limitrofes, delimitado a partir de identidades
culturais, econémicas e sociais e de redes de comunicagao e infraestrutura
de transportes compartilhados, com a finalidade de integrar a organizagéo, o

planejamento e a execugao de agdes e servigos de saude.
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As Regibdes de Saude serao instituidas pelo estado, em articulagéo
com 0s municipios, respeitadas as diretrizes gerais pactuadas na CIT.
Poderao ser instituidas Regides de Saude interestaduais, compostas por
municipios limitrofes, por ato conjunto dos respectivos estados em
articulagdo com os municipios e a sua instituicdo observara cronograma
pactuado nas Comissdes Intergestores. A instituicdo de Regides de Saude
situadas em areas de fronteira com outros paises devera respeitar as normas
que regem as relagdes internacionais.

Sao introduzidos na regulamentagao da Lei os requisitos minimos para a
instituicdo de Regido de Saude. A Regido de Saude deve conter, no minimo, a¢des
e servicos de:

1. Atencao primaria;

2.Urgéncia e emergéncia;

3. Atengao psicossocial,

4. Atencdo ambulatorial especializada e hospitalar; e
5. Vigilancia em saude.

As Regides de Saude serao referéncias para as transferéncias de recursos
entre os Entes federativos. Portanto € necessario que as responsabilidades de
cada ente, na prestacao de servigos na regiao estejam bem definidas e pactuadas.
Tanto na CIR, quanto na Comissao Intergestores Bipartite (CIB). Os planos e as
metas regionais resultantes das pactuag¢des intermunicipais devem promover a
equidade inter-regional. ALC n. 141/2012, acrescenta que essas transferéncias de
recursos entre entes devem se dar preferencialmente, de forma regular e
automatica, em conformidade com os critérios de transferéncia aprovados pelo
respectivo Conselho de Saude.

O Mapa Politico do Estado do Parana esta dividido em 4 Macro Regionais,
0s quais estdo divididos em 22 Regionais de Saude. O municipio de Arapongas
pertence a 162 Regional de Saude de Apucarana, que fazem parte os seguintes
municipios: Apucarana, Arapongas, Bom Sucesso, Borrazopolis, Califérnia,
Cambira, Faxinal, Grandes Rios, Jandaia do Sul, Kaloré, Marilandia do Sul,

Marumbi, Maua da Serra, Novo Itacolomi, Rio Bom, Sabaudia e Sdo Pedro do lvai.
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Figura 14 - Mapa Politico do Estado do Parana — divisdo por macro-
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Figura 15 - Municipios pertencentes a 162 Regional de Apucarana
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6.1.2 Componente Municipal de Auditoria, Controle e Avaliacao

O Sistema Unico de Saude (SUS) é uma rede de saude hierarquizada,
regionalizada e descentralizada sob comando unico em cada esfera de governo:
federal, estadual e municipal e composta por um sistema complexo, dindmico e em
constante evolugdo. Para acompanhar esse processo foram desenvolvidos
diferentes sistemas e redes de informacgdes estratégicas, gerenciais e operacionais.
Desta forma foi instituido o Sistema Nacional de Auditoria do SUS contribuindo,
assim, para seu fortalecimento. O Departamento Nacional de Auditoria do SUS —
DENASUS/SGEP/MS, coordenador do SNA, elabora e atualiza orientagdes
técnicas sobre temas de interesse da auditoria no ambito do SUS, bem como
colabora para a capacitagcao dos profissionais e/ou auditores que atuam nessa
area.

O processo de descentralizagdo, na area da saude, apesar de recente,
evidencia o fortalecimento da capacidade gestora de estados e municipios e a
expansdo da rede de servicos do Sistema Unico de Salude - SUS. Contudo, a
realidade tem mostrado varios modelos de ateng¢ao a saude isolado, muitas vezes
concorrentes e com um percentual importante de compra de servigos privados, com
0 objetivo de suprir as necessidades das gestdes locais. A organizacédo das redes
de servigos de saude e o planejamento das a¢des, na maioria das vezes, ocorrem
de forma fragmentada ou parcial, o que dificulta o estabelecimento de referéncias
pactuadas, refletindo em nitidas barreiras fisicas e burocraticas ao acesso da
populacdo as agdes e servicos, apesar da expansao da rede, observada nos
ultimos anos.

A realidade da construcdo do SUS evidenciou a necessidade de propor
alternativas que dirimissem a fragmentacdo da gestao publica. Nesse sentido ha
iniciativa de incorporagdo e implantagdo do COMPONENTE MUNICIPAL DE
AUDITORIA DO SUS, com responsabilizacdo pactuada da gestdo publica da
saude, delimitada por niveis de competéncia e complexidade da rede de servigos,
levara ao estabelecimento de fluxos de referéncia e contra referéncia, segundo os

Planos Diretores de Regionalizagdo — PDR.
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Definidas e pactuadas as regras de referenciamentos, intra estaduais, intra
municipais e/ou inter-estaduais, com a garantia do financiamento das ag¢des por
meio da Programacao Pactuada e Integrada — PPI. Ficando portanto evidenciada
a necessidade da regulagdo deste fluxo, garantindo-se que os pactos sejam
efetivamente cumpridos e revistos de acordo com a necessidade demandada e a
capacidade fisica instalada.

Segundo a NOAS, a estruturagéo das agdes de regulagéo assistencial deve
ocorrer por meio da implantagdo de complexos reguladores, entendidos como uma
ou mais centrais de regulagao, que por sua vez, desenvolvem agdes especificas
como a regulagdo das urgéncias, das consultas especializadas, de exames, de
leitos, de equipamentos, etc. A regulagdo assistencial, define que esta deva estar
‘voltada, para a disponibilizagdo da alternativa assistencial mais adequada a
necessidade do cidaddo. De forma equanime, ordenada, oportuna e qualificada”.

A Portaria/SAS n°. 423, de 09 de Julho de 2002 estabelece requisitos para
a regulacgao assistencial, contudo, o tema referido esta restrito aos aspectos de um
macro-processo, de planejamento orientando necessidades gerais, sem detalhar
as especificidades da construcdo da logica de organizagao, estruturagdo e
operacionalizacédo das acgdes.

O Pacto pela Saude (Portaria/GM n°. 399 de 22 de fevereiro de 2006) no
seu componente de gestao, define a Regulagdo como uma diretriz e configura uma
linha de financiamento de custeio especifico, através do bloco de financiamento da
Gestao. Conceitua as principais estruturas regulatorias, lista os principios
orientadores do processo de Regulagdo, define metas e explicita as
responsabilidades dos gestores municipais, estaduais, do Distrito Federal e do
gestor federal.

As acgdes de regulacdo para que sejam efetivadas no ambito municipal
passam por um posicionamento politico fundamental, se fazendo necessaria a
conscientizagcdo de que estas agdes trazem um ganho expressivo para o Sistema
Unico de Saude — SUS, pois elas reforcam e qualificam as fungdes de gestéo,
otimizam os recursos de custeio da assisténcia, qualificam o acesso e,
consequentemente, proporcionam aos usuarios do SUS uma melhor oferta das

agdes governamentais voltadas a saude.
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Sendo agdes de impacto, que efetivamente ird se adequar ao modelo de
atencdo a saude vigente; permitem que a gestado publica institua melhor controle
do acesso aos servigos ofertados e também um maior controle financeiro. Portanto,
sdo agdes que revolucionam e qualificam o SUS.

A Secretaria Municipal de Saude, na qualidade de co gestor do SUS vem
desenvolvendo acdes de fomento e cooperacao técnica com o estado e unido para
implantagdo e/ou implementacdo de complexos reguladores, no intuito de
aperfeicoar, de organizar a relagao entre a oferta e a demanda qualificando o
acesso da populagdo aos servicos de saude no SUS. Estas acgdes estéo
sintetizadas na Politica Nacional de Regulacdo, construida em parceria com o
Conselho Nacional de Secretarios de Saude - CONASS e o Conselho Nacional de
Secretarios Municipais de Saude - CONASEMS a partir do PACTO PELA SAUDE.

6.2 OUVIDORIA

Ouvidorias sado unidades administrativas dos orgaos e entidades
integrantes do Sistema Unico de Satde, no ambito dos governos federal, estadual
e municipal, cuja misséo é viabilizar os direitos dos cidadaos de serem ouvidos e
terem suas demandas pessoais e coletivas tratadas adequadamente no ambito do
SUS.

Sua fungao é intermediar as relagdes entre os cidadaos e os gestores do
SUS, promovendo a qualidade da comunicacdo entre eles e a formacao de lacos
de confianga e colaboragdao mutua, com fortalecimento da cidadania. Promovem a
cidadania em saude e produzem informagdes que subsidiam o gestor nas tomadas
de decisdo. O papel da ouvidoria € garantir ao cidaddo ter sua demanda
efetivamente considerada e tratada, a luz dos seus direitos constitucionais e legais.

A Ouvidoria do SUS ¢é instrumento de viabilizacdo dos principios
estabelecidos na Lei Orgéanica da Saude n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, e
na Lei n°® 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispde sobre a participacido da

comunidade na gestao do SUS, especialmente os que se referem:

e A preservacao da autonomia das pessoas na defesa de sua

integridade fisica e moral.
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e Ao direito a informacao, as pessoas assistidas, sobre sua saude.

e A divulgacio de informagdes quanto ao potencial dos servigos de

saude e a sua utilizacéo pelo usuéario.

e A participacéo da comunidade.
A Ouvidoria do SUS pode atender ao publico externo e ao publico

interno:

e Publico externo séo os cidadaos e as entidades civis, 0S Usuarios ou
nao das atividades e dos servi¢cos de saude prestados pelo 6rgdo ou
entidade integrantes do SUS.

e O publico interno sao os gestores e os servidores do érgdo/entidade.

As demandas do publico interno devem receber tratamento igual as
demandas recebidas do publico externo: devem ser analisadas e encaminhadas a
unidade responsavel para analise, providéncias e resposta ao interessado.

O processo de escuta do cidadao se da individualmente, porém, a ouvidoria
tem como atribuicao, sistematizar as demandas que recebe, de forma a possibilitar
a elaboragao de indicadores abrangentes que podem servir de suporte estratégico
a tomada de decisdo no campo da gestdo da saude, contribuindo efetivamente para
o aperfeicoamento gradual e constante dos servigos publicos de saude.

Os canais de acesso a Ouvidoria Municipal de Arapongas estao abertos

através do portal de arapongas site: http://www.arapongas.pr.gov.br/servicos-

cidadao , por e-mail: saude.ouvidoria@arapongas.pr.gov.br, telefone 3902 - 1098 e

presencialmente, onde o cidadao expde suas queixas com todos os detalhes, que
permitam ao Ouvidor encaminhar aos setores competentes e junto com eles, seguir
passo a passo 0 andamento do servigo e retornar ao solicitante a resolugao do

problema.

6.3 CONTROLE SOCIAL

Ao longo dos anos, a participagcéo da sociedade no setor Saude passou por
processos de mudangas complexos, que resultaram em um sistema de controle

social cada vez mais qualificado, deliberativo, independente e representativo.
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A democratizagao das politicas de saude € exemplo de um dos avangos
viabilizados pela existéncia do controle social.

Os conselhos de saude e as conferéncias de saude se constituem,
atualmente, nos principais espacgos para o exercicio da participagdo e do controle
social na implantagdo e na implementagao das politicas de saude em todas as
esferas de governo.

No ano de 2019, 371 municipios do Parana realizaram conferéncias
municipais de saude, e elegeram seus delegados para participarem da 122
conferéncia estadual de saude e ainda elencaram propostas para serem
encaminhadas p/ Etapa Estadual e Nacional. Também elegeram os novos menbros
do Conselho Municipal de Saude.

Atuando como mecanismos essencialmente democraticos, através deles,
a sociedade se organiza para a efetiva protecdo da saude como direito de todos e
dever do Estado. A amplitude do campo de atuagao dos conselhos de saude, além
de valiosa, € extensa. Como exemplo, a instituicdo dos conselhos de saude atende
a exigéncia legal estabelecida para o repasse de recursos financeiros, estaduais
ou federais, ao setor Saude.

Passa também por permanentes negociagdes entre o0s interesses
especificos de cada segmento representado no Conselho de Saude e por maior
clareza nas relagdes entre o controle social e o gestor do Sistema Unico de Saude
(SUS) em cada esfera de atuagdo — municipal, estadual e nacional — e outras
instancias da politica de saude. Nesse contexto, cidadania e saude compreendem
direitos sociais, aspectos legais e conceituais, que sao pontos de apoio para a
construcao da intersetorialidade. Por conta disso, aumentam as solicitagdes dos
Conselhos de Saude de todas as regides do Pais por informacdes e diretrizes que
venham balizar o processo de educagao permanente e contribuir para a efetividade
do controle social no SUS.

Nos conselhos municipais de saude do Parana, ha a necessidade de
qualificar a adeséao e a representatividade dos diferentes segmentos que compdem
o CMS/Controle Social do Estado, sdo problemas que decorrem desta situagao
pouca mobilizacdo da comunidade e de entidades organizadas para esse fim;

dificuldades na identificacdo do perfil de cidadaos para composicdo dos Conselhos;
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baixa ou quase inexistente renovacédo do quadro de conselheiros nos Conselhos
Municipais de Saude; e dificuldades no cumprimento da paridade exigida por lei,
fatos estes que colocam a organizagdo do SUS em segundo plano.

Ressalta-se que a atuacdo dos Conselhos de Saude como 6érgaos
deliberativos, tanto no que diz respeito ao planejamento quanto a execugao das
acdes do SUS, mostra-se de fundamental importancia no dimensionamento das
dificuldades e possibilidades de efetivagcao das politicas de saude voltadas para a
cidadania, sobretudo nos momentos em que se discute a ampliagao da participagao
social nas instancias de governo. Nesse sentido, € oportuno desencadear
processos de Mobilizacdo da comunidade e de entidades organizadas para este
fim. Dificuldades na identificacdo do perfil de cidadaos para participarem dos
conselhos, baixa ou quase inexisténcia de renovacdo do quadro de conselheiros
dos conselhos municipais da saude. E dificuldades na paridade exigida por lei,
fatos estes que colocam a organizacao do sus em segundo plano.

O processo de educagao permanente para o controle social no SUS que
possibilite a sociedade, além da compreensao da estrutura e funcionamento do
SUS e do processo de construcdo do modelo assistencial voltado aos seus
principios e diretrizes, um entendimento ampliado de saude. Sendo, desse modo,
possivel uma maior articulacao intersetorial para que as acées dos Conselhos de
Saude possam ser caracterizadas como de formulacéo e deliberacédo de politicas
publicas comprometidas com a qualidade de vida da populacao brasileira.

A educacao permanente para o controle social no SUS, devem ter como
nivel de abrangéncia a sociedade, na qual o cidaddo tem o direito de conhecer,
propor, fiscalizar e contribuir para o fortalecimento do controle social no SUS e o
aperfeicoamento dos Conselhos de Saude, como instancias deliberativas da
politica de saude, promovendo assim a superagao dos limites de sua atuacao,
enquanto meros legitimadores de propostas aparentemente complexas, de dominio
dos técnicos e politicos mais experientes.

O municipio de Arapongas, possui conselho municipal de saude
constituido e atuante. O CMS, é regulamentado conforme disposto nas leis federais
8.080/90 e 8.142/90 foi instituido pela lei municipal numero 3.106/2004. Possui 32

membros, sendo 04 representantes da gestado/governo, 04 representantes
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prestadores, 08 representante trabalhadores e 16 representantes usuarios. Realiza
reunides plenarias regularmente toda segunda quarta-feira de cada més, as 19:30

horas presencialmente.

6.4 MONITORAMENTO E AVALIACAO

O monitoramento e avaliagao tem como foco os instrumentos que oferecem
consisténcia ao processo de planejamento do SUS, estabelecidos pela Portaria n°
3.085/2006 e definidos pela Portaria n° 3.332/2006.

Plano Municipal de Saude — PMS, marca as inten¢des e os resultados a
serem alcangados no periodo de quatro anos, expressos em diretrizes, objetivos e
metas.

Programacdo Anual de Saude — PAS, que operacionaliza as intengdes
descritas no Plano de Saude.

Relatério Anual de Gestdo — RAG, que registra os resultados alcangcados
com a execucao da PAS e norteia eventual redirecionamento.

O monitoramento e avaliagdo sao instrumentos estratégicos de gestdo. As
acdes deverao monitorar e avaliar o processo de formulagao e do conteudo, a partir
de informacgdes sistematicamente coletadas e analisadas, que permitirdao verificar
0 acompanhamento do cumprimento das prioridades e percentual de alcance dos
indicadores estabelecidos.

A avaliagao deve ser entendida como processo permanente de controle de
execucgao do Plano Municipal de Saude em direcdo aos objetivos propostos, a ser

realizada de forma sistematizada e continua, assinalando os avancos obtidos e as

dificuldades encontradas, constituindo-se em elemento fundamental para

instrumentalizar as decisdes do gestor nas intervencoes necessarias.

Apos o monitoramento e avaliacdo do Plano Municipal de Saude, o
resultado devera ser apresentado no Relatério Anual de Gestdo — RAG,
realimentando o processo de planejamento e orientando eventuais

redirecionamentos.
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7 ACOES E SERVICOS EM SAUDE

7.1 VIGILANCIA EM SAUDE

A Vigilancia em Saude abrange as agdes de vigilancia, promogao,
prevencao e controle de doengas e agravos a saude. Com o objetivo de monitorar
a situagao de saude da populagao e controlar riscos e danos a saude da populacgao.

Esta composta de acordo com divisdes setoriais e atribuicdes, atualmente

integrada por:

e Departamento de Vigilancia Sanitaria, Ambiental e Saude do
Trabalhador;

e Departamento de Vigilancia Epidemioldgica;
e Departamento de Controle de Endemias/Ambiental — Dengue;

e Laboratério de Entomologia Médica.

7.1.1 Departamento de Vigilancia Sanitaria, Ambiental e Saude do Trabalhador

A Vigilancia em Saude Ambiental preocupa-se com fatores do meio
ambiente que possam representar riscos a saude humana: fatores bioldgicos
(doencas transmitidas por vetores, zoonoses, intoxicagdes e acidentes por animais
peconhentos) e fatores ndo bioldgicos (agua para consumo humano, ar, solo,
desastres naturais, substancias quimicas, acidentes com produtos perigosos e
fatores fisicos).

O monitoramento das zoonoses e intoxicagbes exdgenas (medicamentos,
agrotéxicos, pesticidas domésticos, produtos quimicos, metais pesados e plantas
toxicas). No setor ambiental, onde o SUS tem papel fundamental nas agbes de
vigilancia relacionadas as doengas e agravos a saude no que se refere: a agua
para consumo humano (Programa VIGIAGUA), contaminagdes do Ar (VIGIAR), as
contaminagdes do solo (VIGISOLO).

A Vigilancia da Saude do Trabalhador compreende a promogéo da saude

e a reducdo da morbimortalidade da populacdo trabalhadora, por meio da
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integracdo de agbes que intervenham nos agravos e seus determinantes
decorrentes dos processos produtivos.

A Vigilancia Sanitaria é entendida como um conjunto de agbes capazes de
eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude e de intervir nos problemas sanitarios
decorrentes do meio ambiente, producédo e circulagdo de bens e prestacdo de
servigos de interesse da saude. Abrange o controle de bens de consumo e da
prestacdo de servicos que direta ou indiretamente se relacionem com a saude,
compreendidas todas as etapas dos processos, da produ¢do ao consumo e o
controle da prestagédo de servicos que direta ou indiretamente se relacionam com
a saude.

Apds a criagdo da Lei Organica da Saude (Lei n® 8.080) a Vigilancia
Sanitaria passou a ser definida como: “Conjunto de ag¢des capazes de eliminar,
diminuir, ou prevenir riscos a saude e de intervir nos problemas sanitarios
decorrentes do meio ambiente, da produgao e circulagdo de bens e da prestacao
de servicos de interesse a saude”.

As acdes de Vigilancia Sanitaria se inserem no ambito das rela¢des sociais
de produgao e consumo, onde ser origina a maior parte dos problemas de saude,
sobre os quais é preciso interferir e desta forma modificando o perfil epidemiolégico
do municipio.

A Vigildancia Sanitaria passou a se enquadrar no processo de
descentralizagao e foi instituida com a Lei de criagao da Vigilancia Municipal: Lei n°®
1.816 de 14 de dezembro de 1.990, o que resultou no fortalecimento da
municipalizagcdo das agdes e suas execugdes passaram gradativamente a ser de
competéncia municipal.

VIGIASUS ¢ o Programa Estadual de Qualificacdo da Vigilancia em Saude
no Estado do Parana, com o objetivo de fortalecer e qualificar as agdes de vigilancia
em saude, com repasse de incentivos financeiros aos municipios. Tais recursos séo
destinados para custeio e capital e devem ser utilizados no financiamento das
acgdes de vigilancia em saude composta por: Vigilancia Epidemioldgica, Vigilancia
Sanitaria, Vigilancia da Saude do Trabalhador, Vigilancia Ambiental.

A adesao dos municipios do Programa é voluntaria e a transferéncia dos

incentivos é realizada na modalidade fundo a fundo.
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Sao componentes estratégicos do VIGIASUS: repasse de incentivo
financeiro estadual aos municipios para aplicacédo em capital (tais como veiculos e
equipamentos) e custeio (tais como manutencdo das agdes de Vigilancia em
Saude); a educagao permanente voltada para os municipios com cursos de
atualizacédo e poésGraduacao em Vigilancia em Saude e; a estruturagdo dos
servigos proprios de Vigilancia. Tendo em vista os decorrentes convénios celebrados
e pactuados com o Estado, colocando hoje a Vigilancia em Saude como
componente do Elenco Il do VIGIASUS, o que interfere em auto-suficiéncia das
acdes de inspeg¢des no municipio. Estando o municipio pactuado, o Programa

estabelece algumas diretrizes, entre elas:

e Descentralizacdo das ac¢fes de Vigilancia em Saude aos municipios
por meio de pactuagcdo na Comisséo Intergestora Bipartite;

e Investimento em construcdo, ampliacdo e reformas das estruturas
préprias que favorecam os ambientes de trabalho organizado e com
capacidade para a execucéo das metas estipuladas;

e (Qualificacdo dos profissionais da Vigilancia Sanitaria, entre outros.

A Vigilancia Sanitaria ndo possui seu préoprio Codigo Sanitario e a
normatizagao que rege o trabalho/agdes da Vigilancia Sanitaria, tem como base o
Caodigo Estadual de Saude, Lei Estadual n° 13.331, de 23 de novembro de 2.001 e
o Decreto n° 5.711, de 05 de maio de 2.002.

A Vigilancia Sanitaria Municipal tem como atribuicao executar as ag¢des de
Vigilancia Sanitaria, do Trabalhador e Ambiental, com o objetivo de promogéao da
saude e prevengao de agravos, relativos ao consumo de bens e servigos de
interesse a saude e as interagdes com os ambientes de trabalho e de vida.

Estdo compreendidas dentre as acdes de controle de bens de consumo, a
vigildncia de produtos como: medicamentos, alimentos, cosméticos, saneante
domissanitarios, entre outros. Através de acdes sanitarias em estabelecimentos
industriais, comerciais e prestadores de servigos, de registro destes produtos nos
orgaos competentes, coleta de amostras de produtos para analise laboratorial
divulgacao e educagao em saude para a populagdo e profissionais de diversos

segmentos.
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Na prestacao de servicos estdo a vigilancia de estabelecimentos, tais
como: hospitais, clinicas médicas e odontolégicas, unidades de hemoterapia,
unidades de terapia renal, consultorios, industrias de alimentos, creches,
restaurantes, lanchonetes, estabelecimentos escolares,entreoutros, através de
inspecgao, verificagdo de procedimentos, divulgacdo e educagado em saude para a
populacio.

As agdes relacionadas ao meio ambiente, o programa VIGISOLO onde
realiza-se o cadastramento para identificacdo de areas com populagdes expostas
a solo contaminado. O monitoramento da qualidade da agua para consumo humano
€ realizado através do Programa Vigi-agua por meio de coletas e analise em
sistemas e fontes alternativas de agua e monitoramento da qualidade da agua para
consumo humano. Cabe a Vigilancia Sanitaria as inspeg¢des sanitarias, o
licenciamento de estabelecimentos na area de alimentos, produtos para saude e
de interesse a saude, estabelecimentos de saude e de interesse a saude, saude
do trabalhador, para verificagdo das condi¢des estruturais e higiénico-sanitarias,
procedimentos, produtos, coletas de amostras de alimentos e produtos.
Investigacdo dos casos de surtos de intoxicagdo alimentar (agao integrada a
Vigilancia Epidemioldgica), educacao sanitaria e a realizagdo de atendimentos a
denuncias.

Outras agdes de Vigilancia Sanitaria e Ambiental sdo desenvolvidas em
conjunto com outros érgaos com Secretaria do Meio Ambiente, Educacao, Alvara,
Acao Social, Seguranca Publica, Unidades Basicas de Saude, Sanepar, Sindicatos,
Conselhos de Classe e outros.

Na Saude do Trabalhador, como acdes: inspecionar os ambientes de
trabalho e prevenir doencas/acidentes relacionadas ao trabalho, investigar os
acidentes graves de trabalho. As estatisticas de acidentes de trabalho no Brasil e
no Parana estdo subnotificadas. Tal problema revela que a Rede de Atencdo do
SUS nao esta sensibilizada por nao considerar o trabalho como um dos
determinantes do processo saude e doenca. Assim, o CEST, como indutor da
Politica Estadual de Atencgao Integral a Saude do Trabalhador, pretende intensificar
a capacitacdo da Rede de Atencao. Apesar do problema da subnotificacdo, os

dados disponiveis revelam os principais ramos produtivos que necessitam de
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acoes de Visat, como saude, construgao civil e trabalho rural, para a redugéo
da morbimortalidade relacionada ao trabalho no estado.

Tabela 39 — Notificagbes dos Agravos da Saude do Trabalhador Parana —
2014 - 2018

NGTIF[CACﬁES 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 N. %
Mutilagbes
e outras 5957 | 6.740 | 6.500 | 5.746 6.647 | 31590 47 B0
gravidades
Acidente de
Acidente de “fﬂz]:‘;m /5 | M6 | 186 | 173 | w7 | 1207 | 183
Trabalho® | adolescentes
_ Obitos 353 1 353 318 328 1.e93 2,56
ACIDENTES Total de
acidentes | 6.605 | 7427 | 7039 | 6237 | 7122 | 3449 52,19
de trabalho
Acidente de trabalho
comexposicio amaterial | 4.634 | 4256 | 4916 | 5.248 5460 | 24514 37,09
biolégico
Intoxicaghes exdgenas -
) 1.012 892 697 932 983 4516 6,83
relacionadas ao trabalho
LER/DORT 333 437 300 233 262 1.565 237
Clncer relacionad
“L”tm;clfm 0% | g | 74 | 153 | 0 | 18 | 585 | 0
DOENCAS rabato
RELACI ). Ir‘_a nstorno mental 5 - 2 7 o8 189 029
NADAS A | relacionado ao trabalho
TRABALHO | Dermatoses ocupacionais | 30 | 32 | 23 | 153 13 108 0,16
PAIR 9 14 25 14 14 79 012
Preumoconiose 11 13 15 10 25 79 012
TOTAL DE NGT[EICA(;(TII:'.S DOs
AGRAVOS DA SAUDE DO 12.827 | 13,198 | 13.179 | 12.786 | 14.095 66.085 | 100,007
TRABALHADOR

LEGENDA: *Na ficha de notificacio do acidente de trabalho grave, notificava-se trés agravos: acidentes com mutilaghes,
acidentes de trabalho com criangas e adolescentes e dbitos. A partir de 01/09/2019, nh'd‘: adotou o termo “acidente de
trabalho” para fins de notificagio, sem critérios de gravidade.

Fonte: CEST /SINAN, 2019.

7.2 DEPARTAMENTO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

A vigilancia em saude tem por objetivo a observacéo e analise permanente
da situacdo de saude da populacdo, articulando-se em um conjunto de acgdes
destinadas a controlar determinantes, riscos e danos a saude da populagao,
garantindo integralidade da atencéo.

A area de vigilancia em saude abrange as ac¢des de vigilancia, promogao,
prevencao, controle de doengas e agravos a saude. Seus componentes sao:

vigilancia e controle das doengas transmissiveis, gestdo de imunobioldgicos,
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vigilancia de doencgas e agravos nao transmissiveis, vigilancia da situagdo de
saude, vigilancia ambiental em saude, vigilancia da saude do trabalhador e
vigilancia sanitaria.

A vigilancia da situagao de saude desenvolve agdes de monitoramento do
municipio, por meio de estudos e analises que revelem o comportamento dos
principais indicadores de saude, priorizando questdes relevantes e contribuindo
para um planejamento de saude. Necessita, também, identificar de forma precoce
e oportuna situagdes com potencial de se tornarem emergéncias em saude publica
e organizar respostas adequadas e articuladas com os outros setores, areas
técnicas e institui¢cdes, dirigidas ao controle do risco a saude da populagao.

A vigilancia epidemiologica é “um conjunto de agbes que proporciona o
conhecimento, a deteccdo ou prevencdo de qualquer mudanca nos fatores
determinantes e condicionantes da saude individual ou coletiva, com a finalidade
de recomendar e adotar as medidas de prevencao e controle das doengas ou
agravos”. (BRASIL, 1990). Seu propésito € fornecer orientagao técnica permanente
para os que tem a responsabilidade de decidir sobre a execucdo de agdes de
controle de doencgas e agravos.

Tem como fungdes, dentre outras: coleta e processamento de dados;
andlise e interpretacdo dos dados processados; divulgacdo das informacgoes;
investigacdo epidemioldgica de casos e surtos; analise de resultados obtidos,
recomendacgdes e promocao das medidas de controle indicadas. Para estas
fungdes, os sistemas de informacao utilizados sao: SIM, SINASC, SINAN, TABNET
entre outros.

O setor de imunizagao estéa inserido dentro da vigilancia epidemioldgica e
tem por objetivo coordenar as acgbes de imunizagcdo, sendo responsavel pelo
recebimento, armazenamento e redistribuicdo dos imunobioldgicos. Atuar em
agdes extra muros, como por exemplo campanhas vacinais, seguindo critérios do
ministério da saude, SESA-PR e 162 RS.

Mantém canais diretos com a comunidade via telefone, e-mail e ouvidoria.
Atua também em treinamentos, capacitagdes e atualizagbes junto ao calendario

vacinal para equipes vacinadoras.
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Dentre as acdes e controles de doencas transmissiveis contamos com CTA
( Centro de Testagem e Aconselhamento), o qual realiza exames de teste rapido,
coleta de exames laboratoriais, consulta de infectologia, acompanhamento de
pacientes portadores de HIV e Hepatites virais, dispensagao de medicamentos e
atendimento social. Realiza capacitagbes e treinamentos para os profissionais do

municipio; e junto a populagéo realiza campanhas de conscientizagéo e prevengao.

7.3 ATENCAO BASICA

7.3.1 Estratégia Saude Da Familia

O programa saude da familia teve inicio no Brasil no comego da década de
90, inicialmente como um aprimoramento dos programas dos agentes comunitarios
os PACS. Alguns municipios, por iniciativa propria buscaram experiéncias em
outros paises, principalmente Cuba e Canada. Posteriormente o ministério da
Saude, timidamente, passou a financiar a implantagdo do Programa Saude da
Familia.

O Programa visa a reestruturagéo da atengao basica no pais de acordo
com os preceitos do SUS e é tida com o Ministério da Saude e gestores estaduais
€ municipais, como estratégia de expansao, qualificacao e consolidacao da atengao
basica. Um ponto importante é o estabelecimento de uma equipe multidisciplinar
que é composta por no minimo um médico generalista ou pés graduado em saude
publica, uma enfermeira generalista ou pdés - graduada em saude publica, uma
auxiliar ou técnica de enfermagem e ACS- Agente Comunitario de Saude.
Dependendo do tamanho da area de abrangéncia e quantidades de microareas,
podendo ser acrescentado a essas equipes uma equipe de saude bucal ou a equipe
do NASF.

Em Arapongas os primeiros estudos para implantagdo do Saude da Familia
foram feitos em meados de 1997 e em 1999 com estimulo do MS e da Secretaria
de Estado o municipio comeca a desenhar o seu Saude da Familia, que no ano de
2000 apos aprovacao no Conselho Municipal de Saude, comeca a se constituir o
Programa Saude da Familia em Arapongas. Inicialmente com 17 equipes,
proporcionavam uma cobertura de 100% de area e de 72% da populagdo. Com
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indice de crescimento acelerado o numero de equipe foi ampliado. Nos dias atuais
contamos com 30 equipes, hoje chamadas de Equipes de Estratégia de Saude da
Familia, sendo 27 equipes urbanas e 3 equipes rurais, Contamos com 14 sedes
préprias € 15 sedes locadas para acolhimentos dessas equipes. Atualmente a
Estratégia conta com 32.416 familias cadastradas pelo Sistema de Informatizagao
em Saude — IPM, 30 areas de atuacao e cobertura de 90,13%.

Grafico 15 - Numero de familias acompanhadas por cada area

Familias por Area
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Fonte: IPM SISTEMAS/SAUDE

O NASF se configura como um importante dispositivo para fortalecer a
articulacdo dos servicos de saude e promover agdes matriciais no cuidado. Tal
pratica requer estratégias incessantes de todas as esferas de gestdo a fim de
ampliar seu fortalecimento. A viabilidade desse processo tem amparo na portaria
154 de 24 de janeiro de 2008 que regulamenta o NASF e prevé a formagao destas
equipes, com recomendacao explicita de que cada NASF conte com menos com
um profissional de saude mental. Nao para que encerre o cuidado em sua prépria
estrutura, mas, sobretudo, para facilitar as interfaces necessarias que fagam valer

0s principios norteadores das politicas de saude.
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7.3.2 Programa Mais Médicos

Foi criado por meio da Medida Proviséria n° 621, publicada em 8 de julho
de 2013 e regulamentada em outubro do mesmo ano pela Lei n° 12.871, apds
amplo debate publico junto a sociedade e no Congresso Nacional.

Com isso, 0 programa somou-se a um conjunto de agdes e iniciativas para
o aprimoramento do Sistema Unico de Saude (SUS) e passou a contribuir para um
salto expressivo nos patamares de acesso, qualidade e legitimidade da Atengao
Basica no Brasil. Em Arapongas houve adesao a esse Programa em 2014 e hoje
atualmente as Estratégia de Saude da Familia conta com 11 profissionais médicos.

No Congresso Nacional, foi aprovada a Medida Proviséria n. 890, de 1 de
agosto de 2019, visando a instituicdo do Programa Médicos pelo Brasil, que tera
por finalidade incrementar a prestacao de servicos médicos em locais de dificil
provimento ou de alta vulnerabilidade, bem como fomentar a formagao de médicos
especialistas em medicina de familia e comunidade, no ambito da APS no SUS.

Esse programa substituira gradualmente o Programa Mais Médicos.

7.3.3 Programa Previne Brasil

A Portaria n® 2.979/GM/MS, de 12 de novembro de 2019, que institui o
Programa Previne Brasil, estabelece o novo modelo de financiamento de custeio
da Atengao Primaria & Saude (APS) no ambito do Sistema Unico de Saude.

Financiamento Da APS - Previne Brasil

O financiamento federal de custeio da APS é constituido por: capitagao
ponderada, pagamento por desempenho e incentivos para agdes estratégicas.

O financiamento da APS combina recursos financeiros de Capitacao
Ponderada, Pagamento por Desempenho e Incentivos para agbes estratégicas em
contexto especifico (Regido Amazdnica, populagdo em situagcao de rua) e para
programas (Saude na Hora, Informatiza APS, etc). Essa forma traz diferentes
dispositivos para responder aos desafios estruturantes da Atencdo Primaria
brasileira (aumentar a cobertura, melhorar a qualidade e resolutividade, enfrentar o
aumento de carga de doengas crénicas), com maior equilibrio entre os efeitos de
cada componente, prevenindo possiveis implicagées indesejaveis presentes em
qualquer forma isolada de financiamento em saude.
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Os incentivos financeiros seréo transferidos na modalidade fundo a fundo,
de forma regular e automatica, aos municipios, ao Distrito Federal e aos estados,
com possibilidade de visualizagdo e monitoramento das transferéncias pelo Bloco
de Manutencao das Acdes e Servigos Publicos de Saude do enderecgo eletrénico
do Fundo Nacional de Saude (FNS).

7.3.4 Credenciamento E Homologacéo De Equipes E Servicos Da Aps

A transferéncia dos incentivos financeiros de custeio federal referente a
APS esta condicionada:

e Ao prévio credenciamento e homologacéo dos codigos identificaveis (INE e
CNES) das equipes e servigos pelo Ministério da Saude;

o A existéncia do cadastro das equipes e servicos no Sistema de Cadastro
Nacional de Estabelecimento de Saude - SCNES (com composi¢cao
profissional e carga horaria exigida para cada tipo de equipe); e

e A auséncia de irregularidades que motivem a suspensao da transferéncia
conforme disposto na PNAB (duplicidade profissional, denuncia de
irregularidade por 6rgao de controle e para algumas equipes/servigcos a
auséncia de envio de producdo pelo SISAB por 3 competéncias
consecutivas).

E ainda sobre o monitoramento mensal para fins de custeio, vale destacar
que a transferéncia dos incentivos de custeio federal, o acompanhamento, o
monitoramento e a avaliacdo das equipes e servicos da APS ocorrerao por meio da
homologacao dos cédigos identificaveis (INE e CNES), e ndo sera permitida, sob
pena de suspensdo da transferéncia financeira, a alteragdo ou substituicao dos
codigos definidos em portarias especificas e a alteracao do tipo de equipe vinculado
ao codigo. Caso ocorram essas alteracoes, a transferéncia do incentivo financeiro

sera suspensa e mantida até a corregao da irregularidade.
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Tabela 40 — Numero de equipes Credénciadas e Homologadas

Equipes e Servigos da Custeadas na competéncia

Teto | Credenciadas | Homologadas

APS financeira 06/2021
eSF 62 |30 30 30
eAP - 0 0 0

163 (direto) + 0 RS 252.650,00 (direto) + RS

ACS 308 | 183
(indireto) 0,00 (indireto)*

eSB (40h e carga

62 18 18 17
horaria diferenciada)

7.3.5 Capitacdo Ponderada

O incentivo financeiro referente a Capitacdo Ponderada € definido com
base no quantitativo da populacdo cadastrada por equipe de Saude da Familia
(eSF) e equipe de Atencado Primaria (eAP) com atribuicdo de peso por pessoa,
considerando os critérios de vulnerabilidade socioeconémica, perfil demografico e
classificagao geografica do municipio (Tipologia, segundo IBGE).

O valor do incentivo financeiro de Capitacao Ponderada corresponde ao
per capita base anual de R$ 50,50 (PORTARIA N° 169, DE 31 DE JANEIRO DE
2020), por pessoa cadastrada nas eSF e eAP, podendo variar de acordo com as
atribuicbes de peso por pessoa, considerando os critérios de vulnerabilidade
socioecondémica, perfil demografico e classificagdo geografica.

O incentivo financeiro da Capitacdo Ponderada sera monitorado e
transferido mensalmente, sendo que o calculo para definicao do valor é realizado a
cada 4 competéncias financeiras, ou seja, é calculado quadrimestralmente. O
monitoramento, a suspensao e as transferéncias financeiras referentes a esse
incentivo observarao as regras previstas na PNAB e nas normas vigentes que

regulamentam o Previne Brasil e a Capitacdo Ponderada.
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Tabela 41 - Transferéncia Financeira Mensal — Captagdo Ponderada.

N2 de pessoas cadastradas Pontuagdo do municipio para definig¢do do [Valor de
consideradas para calculo do calculo de Capitagdo P d
lquadrimestre lquadrimestre Ponderada

no ICapitaca

N2 de

. Quadrimestre [Competéncia T
lUFIMUNICIPIOS|IBGE

de Referéncia [Financeira e [ne _ Iparametro
N2 Populagido L L Pontos COM Pontos SEM
de |de de ICOM critério de |[SEM critériode | . otal de
de do . . critério de [critério de
EAP |[EAP .. . |Cadastro [vulnerabilidade jvulnerabilidade o . Pontos
ESF Municipio .. lvulnerabilidade [vulnerabilidade
20h [30h Municipal
RS
PRIARAPONGASI410150|Q1 06/2021 30 0 |0 |123.027 |120.000 [32.808 87.192 142650.4 187192 129842.4 541 866,60

7.3.6 Pagamento Por Desempenho

O incentivo financeiro referente ao Pagamento por Desempenho € definido
com base nos resultados de indicadores alcangados pelas equipes de saude da
familia (eSF) e equipe atengéo primaria (eAP). Para o ano de 2020 foram elencados
7 indicadores nas areas estratégicas de Saude da Mulher, Pré-Natal, Imunizagao,
cuidados em Saude Bucal, Saude da Crianca e Doencas Crénicas (Hipertensao
Arterial e Diabetes Melittus).

E para os proximos anos estdo previstos indicadores referentes as
seguintes agdes estratégicas: agdes multiprofissionais no ambito da atengao
primaria a saude; Saude da Mulher; Pré-Natal; Saude da Crianga; acoes
relacionadas ao HIV, Tuberculose e Hepatites; Saude Bucal, Saude Mental; e
indicadores de avaliacdo da qualidade assistencial e experiéncia do paciente com
reconhecimento e validagao internacional e nacional, como o PCATool (Instrumento
de Avaliagdo da Atencéo Primaria).

O valor incentivo financeiro de Pagamento por Desempenho corresponde
ao valor por tipo de equipe, referente a 100% do Indicador Sintético Final (ISF):

| - R$ 3.225,00 por eSF;

Il - R$ 2.418,75 por eAP Modalidade Il 30h; e

Il - R$ 1.612,50 por eAP Modalidade | 20h.

O incentivo financeiro de Pagamento por Desempenho sera transferido
mensalmente, sendo o monitoramento e o calculo para definicao do valor realizado
a cada 4 competéncias financeiras, ou seja, quadrimestralmente. O monitoramento

e as transferéncias financeiras referentes a esse incentivo observarao as regras
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previstas na PNAB e nas normas vigentes que regulamentam o Previne Brasil e o

Pagamento por Desempenho.

7.4 ASSISTENCIA FARMACEUTICA

A Assisténcia Farmacéutica (AF) trata-se de um grupo de atividades
relacionadas com medicamentos, destinadas a apoiar as agdes de saude
demandadas por uma comunidade. Envolve o abastecimento de medicamentos em
todas e em cada uma de suas etapas constitutivas, a conservacio e controle de
qualidade, a seguranga e a eficacia terapéutica dos medicamentos. O
acompanhamento e avaliagao da utilizacdo, a obtencao e a difusdo de informacéao
sobre medicamentos e a educagao permanente dos profissionais de saude, do
paciente e da comunidade com o proposito de assegurar o uso racional de
medicamentos.

A Politica Nacional de Medicamentos (PNM), publicada em 1998, por meio
da Portaria GM/MS n. 3916/1998, tem como finalidade garantir a necessaria
seguranca, eficacia e a qualidade dos medicamentos; promover o uso racional dos
medicamentos e o0 acesso da populacdo aqueles medicamentos considerados
essenciais. Esta politica apresenta um conjunto de diretrizes para alcancar esses
objetivos, que incluem como prioridade a revisao permanente da Relagao Nacional
de Medicamentos Essenciais (RENAME), a reorientagao da AF, a promog¢ao do uso
racional de medicamentos e a organizagéo das atividades de vigilancia sanitaria de
medicamentos. As agdes da AF devem ser fundamentadas nos principios da
constituicao federal, nas leis organicas da saude e na legislacao especifica da AF.
Atualmente, a AF representa um setor de grande impacto financeiro nas secretarias
municipais, pela crescente demanda por medicamentos sendo exigido um
gerenciamento efetivo nesta esfera de gestéao.

A Portaria GM/MS n. 204/2007 estabeleceu blocos de financiamento da AF
- componente basico, estratégico e excepcional, sendo que este ultimo, em 2009,
passou a ser denominado pela Portaria GM/MS n° 2981/2009 de componente
especializado. A gestdo da AF estad sob responsabilidade das trés esferas do
governo, pactuado na Comissdo Intergestores Tripartite (CIT), e esta assim

organizada:
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e Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica, com

medicamentos que contemplam agravos e programas de saude
especificos, no ambito da Atencdo Basica a Saude. Os
medicamentos desse componente tém financiamento tripartite e
estdo sob responsabilidade gerencial das Secretarias Municipais de
Saude, sendo dispensados nas unidades de satude municipais, conforme
Portaria GM/MS n°1.555 de 30 de julho de 2013;

Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica: com medicamentos

utilizados para tratamento das doencgas de perfil endémico e de impacto socio
econdmico, cujo controle e tratamento estejam contemplados em protocolo e
normas estabelecidas.Os medicamentos deste componente tém financiamento e
aquisicao centralizada pelo Ministério da Saude, sao distribuidos pelas Secretarias
Estaduais de Saude, e dispensados pelas Secretarias Municipais de Saude, por
meio dos servigos municipais de saude;

Componente  Especializado da Assisténcia Farmacéutica: com

medicamentos que se caracterizam pela busca da garantia da integralidade do
tratamento medicamentoso, em nivel ambulatorial, cujas linhas de cuidado estéao
definidas em Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas publicados pelo
Ministério da Saude. Conforme Portaria GM/MS n. 1.554 de 30/07/2013, alterada
pela Portaria GM/MS n. 1.996 de 11/09/2013, este componente esta sob
responsabilidade compartilhada entre as instancias gestoras do SUS, com base no

nivel de complexidade do tratamento/medicamento.
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Tabela 42 - Competéncias Quanto as Responsabilidades das
Instdncias Gestoras com Relacdo aos Componentes da Assisténcia

MUNICIPIO DE ARAPONGAS

Secretaria Municipal de Saude

Farmacéutica no Sus

Componente Basico tComp:::r:e E‘fm' Componente Especializa-
da Assisténcia Farma- | 5 22282 #19% | do da Assisténcia Farma-
céutica (CBAF) e céutica (CEAP)

Finalidade Medicamentos e Medicamentos para | Medicamentos para
insumos no dmbito da | tratamento de do- tratamento de doengas
Atencao Primaria encas de relevincia | e agravos menos preva-

epidemiolégica lentes e com alto impacto
financeiro

Financiamento |Federal: R$ 5,58 /habi- | Federal Federal: Grupos 1A e 1B
tantes/ano

Competéncia | Federal: aquisicioe | Federal: aquisicdo | Federal: aquisicio e dis-
distribuicdo aos Esta- | e distribuigio aos tribuicdo aos Estados dos
dos de contraceptivos | Estados medicamentos do Grupo
e insumos do Progra- | Estadual: recebimen- | 1A
ma Satide da Mulher | to, armazenamento | Estadual: aquisigéo
e de Insulinas NPHe | e distribuigao aos dos medicamentos dos
Regular municipios Grupos 1B e 2; armaze-
Estadual: recebimen- | Municipal: recebi- namento, distribuicio e
to,armazenamento | mento, armazena- | dispensagao aos usudrios
e distribuigdo aos mento e dispensacdo | dos medicamentos dos
municipios dos pro- | a0s usudrios grupos 1A, 1Be2
dutos adquiridos pelo Municipal: aquisicdo,
Ministério da Sadde recebimento, armazena-
Municipal: aquisicio mento e dispensacio aos
dos medicamentos usudrios dos medicamen-
do elenco do CBAF; tos do Grupo 3 (previstos
recebimento, armaze- no CBAF)
namento, distribuicio
e dispensagao aos
usudrios de todos os
medicamentos (ad-
quiridos pelo munici-
pio ou pelo Ministério
da Sauide)

Local de acesso | Municipal: farmdcias | Municipal: farmdcias | Estadual /Municipal: far-
de Unidades Basicas | de Unidades Basicas | macias das Regionais de
de Saide de Saude Satide do Estado e farma-

das de Unidades Bésicas
de Saude

Fonte: SESA, 2019.
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O municipio de Arapongas adquiri os medicamentos basicos através do
convénio com o Consorcio Intergestores Parana Medicamentos, com o
proposito de obter economia de escala e otimizacdo do sistema de distribuicdo de
medicamentos no setor publico.

A AF no municipio de Arapongas esta constituida por 01(uma) Farmacia
Central, 01 (uma) Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF), 01(uma)
Farmacia do Componente Especializado, 03(trés) dispensarios localizados nas
unidades de saude de atendimento 18 horas e 1(um) dispensario na Unidade de
Atendimento (24 horas), 28 (vinte oito) dispensarios de medicamentos inseridos
nas unidades basicas de saude(UBS) e 01(uma) farmacia de carater hospitalar, na
UPA.

Na CAF sao realizadas, por um profissional farmacéutico e/ou sobre sua
supervisao direta, 5 das 6 etapas do ciclo da AF: selegao, programagao, aquisi¢ao,
armazenamento e distribuicdo de medicamentos do componente basico e
estratégico. Na Farmacia Central sdo dispensados, por profissional farmacéutico
e/ou a supervisio direta, medicamentos do componente basico da AF, inclusive os
constantes na Portaria n. 344/98; insulinas NPH e regular; tratamento para
Tuberculose e Hanseniase; e medicamentos pertencentes ao Programa Parana
Sem Dor.

Os medicamentos do componente especializado da AF sao dispensados
na farmacia do componente especializado na Rua: Marabu 656, “exceto os
medicamentos judicializados”. Estes ainda sédo dispensados pela farmacia da 162
Regional de Saude em Apucarana. No entanto, a Farmacia do Componente
Especializado deste municipio, disponibiliza atendimento, por profissional
farmacéutico, para auxiliar os pacientes no processo que antecede o acesso dos
usuarios aos medicamentos .

Nos dispensarios das unidades de saude com atendimento 18 horas, os
servigos farmacéuticos sdo desempenhados por profissional farmacéutico, ja nos

dispensarios das UBS sao realizados por profissional de enfermagem.
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A Assisténcia Farmacéutica em Arapongas conta com 14 (quatorze)
farmacéuticos, sendo que 3 (trés) pertencem ao Programa Nucleo de Apoio a
Saude da Familia (NASF) e 16 (dezeseis) atendentes de farmacia. Esses
profissionais estdo alocados nos servicos de saude com atendimento 18 horas,
Farmacia Central, CAF, Farmacia do Componente Especializado, UPA, Vigilancia

Sanitaria, Vigilancia Epidemioldgica, Secretaria Municipal de Saude.
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8 PRODUCAO DE SERVICOS E ESTRUTURA DO SISTEMA DE SAUDE.

8.1 ATENCAO AMBULATORIAL, ESPECIALIZADA E HOSPITALAR

Secretaria de Atencdo a Saude (SAS) do Ministério da Saude (MS) define
média e alta complexidade em saude, em seu site na internet (http:/
portal.saude.gov.br/portal/sas/mac/default.cfm), conforme se segue. “A média
complexidade ambulatorial € composta por agcdes e servicos que visam atender aos
principais problemas e agravos de saude da populagdo, cuja complexidade da
assisténcia na pratica clinica demande a disponibilidade de profissionais
especializados e a utilizagdo de recursos tecnoldgicos, para o apoio diagndstico e
tratamento”.

A rede hospitalar no Parana € composta por 433 hospitais, sendo 339
(78%) unidades hospitalares com atendimento aos usuarios do SUS. Dos hospitais
com atendimento SUS, 129 (38%) sédo de natureza juridica publica; 125 (37%) sao
privados sem fins lucrativos; 67 (20%) sao privados; e 15 (4%) sao hospitais
proprios.

A organizagdo da prestacédo da assisténcia no SUS é baseada em dois
principios fundamentais: a regionalizacdo e a hierarquizagcdo. Além destes
principios o sistema, ao longo dos anos, estabeleceu que as agdes e
procedimentos, se dispusessem em dois blocos, sendo um relativo a atengao
basica, e o outro, que contempla as ac¢des de média e alta complexidade
ambulatorial e hospitalar.

Desta forma, foram definidos sistemas de informacao, de pagamento, e de
controle, avaliagéo e regulacdo. As agdes e procedimentos considerados de média
e alta complexidade ambulatorial e hospitalar constituem-se para os gestores um
importante elenco de responsabilidades, servigos e procedimentos relevantes, para
a garantia da resolutividade e integralidade da assisténcia ao cidad&o. Além disso,
este componente consome em torno de 40% dos recursos da Unido alocados no
Orcamento da Saude (Média e Alta Complexidade — MAC e Fundo de Agdes

Estratégicas e Compensagao — Faec).
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A, AE- Atencao Especializada, no municipio € realizada através do:

- Centro de Especialidades Jaime de Lima, onde sdo atendidas as
consultas com as seguintes especialidades médicas (do municipio): reumatologia,
dermatologia, endocrinologia, neuropediatria, cardiologia, ortopedia, gastrologia,
pneumologia, neurologia e odontologia. (para portadores de HIV, os atendimentos
com infectologista sdo realizados no setor de Epidemiologia). E o atendimentos de
Cateterismo s&o realizados no hospital Honpar.

- O municipio de Arapongas conta com 01 Laboratério de Analises Clinicas,
onde realiza exames para as unidades de Pronto Atendimento Médico 18 horas,
Unidade de Pronto Atendimento 24 horas e UPA.

- O Municipio dispde também de uma clinica de Fisioterapia Municipal, que
atende os casos mais graves e pods cirugicos, para promover a reabilitacdo destes
pacientes.

- O municipio oferta ainda, atendimentos especializados odontolégiocos
pelo CEO municipal.

- O municipio ainda, mantém um convénio com o CISVIR (Consorcio
Intermunicipal de Saude do Vale do Ivai e Regido) para a disponibilizagcao de
servicos de carater ambulatorial, relacionados a atengdo especializada, sendo
estes: ortopedia, oftalmologia, psiquiatria, urologia, otorrinolaringologia,
gastrologia, reumatologia, neurologia, cardiologia, cirurgia pediatrica, cirurgia geral,
anestesiologia, endocrinologia, nefrologia, ginecologia, gestante de alto risco,
dermatologia, psicologia, (dermatologia procedimentos), cirurgia vascular e
nutricionista.

- E outro convénio junto ao hospital Santa Casa de Arapongas, para ser
a referéncia no atendimento de retaguarda para as gestantes do municipio.
“Gestantes de risco habitual e Intermediario”. Este prestador também é
referéncia para Sesa-Pr, no atendimento a gestantes através do programa Materno
e Infantil.

- Também sao realizados pelo setor de Agendamento do municipio,
encaminhamentos aos servigos de radioterapia, oftalmologia . E, o agendamento

de transporte de pacientes para Curitiba, Campo Largo, Londrina e Apucarana.
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A partir de 2019, para melhorar 0 acesso aos servigos especializados de

saude, foi criado o Sistema Care Parana responsavel pelo gerenciamento de leitos,

consultas, exames e cirugias de Alta complexidade, realizados por prestadores de
servigos publicos e privados contratados pelo SUS no Parana. As especialidade
disponiveis para o agendamento s&o: neurologia adulto, cirurgia pediatrica,
pneumologia adulto, psiquiatria, nefrologia pediatrica, cirurgia vascular adulto,
cardiologia adulto, oncologia adulto, ortopedia adulto, ortopedia geral, infectologia
adulto, gastroenterologia adulto, neurocirurgia pediatrica,endocrinologia pediatrica,
cirurgia bariatrica adulto, cirugia geral, cirurgia plastica, cirurgia toraxica adulto,
endocrinologia adulto, otorrinonaringologia adulto, geral adulto, oftalmologia,
urologia adulto, pneumologia geral, transplantes e implantes coclear. Também,
agendamentos de exames de Iimagem como: ressondncia, tomografias,
mamografias, e polussonografia. E o agendamento para o ambulatorio de Protese
Facial Reconstrutiva, Bucomaxilo.

Esses agendamentos realizados através do sistema Care Parana, sao
liberados e agendados apds avaliagdo de médico especialista que encaminha para
o atendimento em Alta Complexidade.

O Tratamento Fora de Domicilio — TFD, instituido pela Portaria n® 55/99 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 quando esgotado todos os meios de
atendimentos. As especialidades disponiveis para o agendamento sdo: cirurgia
plastica pediatrica, cardiologia infantil, hematologia pediatrica, hepatologia,
transplante de 6rgao, nefrologia pediatrica, caridtipo, alta complexidade em saude

auditiva, medicina fisica e reabilitagao, cirurgia cardiovascular pediatrica.

A Rede de Assisténcia a Saude Hospitalar em Arapongas composta por 03
estabelecimentos de saude, (Hospital Santa Rita, Irmandade Santa Casa de
Arapongas e Honpar), segundo dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos
de Saude — CNES, 02 estabelecimentos que atendem o SUS (Irmandade Santa
Casa de Arapongas e Hospital Norte Paranaense). O total de leitos disponiveis sao:
428 leitos — sendo 362 leitos SUS e 66 nao Sus (fonte MS/CNES Dez. 2020).
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Tabela 43 - Total de leitos disponiveis / hospitais no municipio de Arapongas
- segundo dados do SCNES — Dez/2020.

Hospital Total de leitos | Leitos SUS Leitos ndo SUS
Hospital Santa Rita 29 00 29
Irmandade Santa Casa 90 76 14
Hospital Norte Paranaense - Honpar | 309 286 23
Total 428 362 66

Fonte: SCNES — Dez/2020.

Tabela 44 -Numero de leitos de internacao existentes por tipo de prestador

segundo especialidade, segundo dados do CNES, Arapongas, 01/09/2021.

TIPO DE LEITO | EXISTENTE | sus | NAO sus
Cirargico

Buco maxilo facial 1 1 0
Cardiologia 40 40 0
Cirurgia geral 56 46 10
Gastroenterologia 11 10 1
Ginecologia 11 8 3
Nefrologia/Urologia 2 1 1
Neurocirurgia 15 14 1
Oftalmologia 2 1 1
Oncologia 18 17 1
Ortopedia traumatologia 26 20 6
Otorrinolaringologia 6 5 1
Plastica 4 1 3
Toracica 2 2 0
Total 194 166 28
Clinico

Cardiologia 53 49 4
Clinica geral 108 97 11
Dermatologia 1 1 0
Nefro urologia 0
Neonatologia 3
Neurologia 11 10 1
Oncologia 11 10 1
Pneumologia 1 1 0
Total 191 171 20
Complementar

UTI adulto —tipo Il 11 5 6
UTI adulto — tipo I 68 63 5
UTI Il adulto — SRAG — Sind. Rsp. Aguda 71 66 5
Grave — Covi-19

Total 150 134 16
Obstétrica

Obstétrica cirargica 08 0 08
Obstétrica clinica 14 10 04
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Total 22 10 12
Pediatria
Pediatria clinica 18 14 04
Total 18 14 4
Outras especialidades
Pneumologia sanitaria 2 1 1
Total 2 1 1
Hospital dia
Cirdrgico/diagndstico/terapéutico 1 0 1
Total 1 0 1
SUMARIO
TOTAL CLINICO/CIRURGICO 385 337 48
TOTAL GERAL MENOS COMPLEMENTAR 428 362 66

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

CNES acesso em 01/09/2021.

Tabela 45 — Numero de Unidades e Estabelecimentos de Saude de

Arapongas - 2021

RELATORIO POR UNIDADE DE ESTABELECIMENTO DE SAUDE TOTAL
MUNICIPIO DE ARAPONGAS
DESCRICAO
Centro de saude / Unidade Basica 30
Policlinica 07
Hospital Geral 03
Consultério Isolado 179
Clinica Centro de Especialidade 27
Unidade de Apoio Diagnose e Terapia (Sadt Isolado) 17
Unidade Mdvel de Nivel Pré-Hospitalar na Area de Urgéncia 03
Farméacia 06
Central de Gestdo em Saude 01
Centro de Atencéo Psicossocial 02
Pronto Atendimento 05
TOTAL 280
Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil - CNES acesso em

01/09/2021
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Tabela 46 - Rede Fisica de Estabelecimentos de Saude por Tipo de

Estabelecimento, segundo dados do CNES, Arapongas — Janeiro/2021

Rede fisica de estabelecimentos de salude por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NAAREA DE URGENCIA 4] 3 o} 3
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA o] o] 29 29
CENTRO DE ATENCAQ PSICOSSOCIAL 0 0 2 2
HOSPITAL GERAL 2 4] o} 2
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 4 4 0 8
CONSULTORIC ISOLADO 0 0 3 3
CENTRAL DE GESTAOC EM SAUDE 4] 4] 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 1 ) 1 7
POLICLINICA 2 0 0 2
PRONTO ATENDIMENTO 1 4] 4 5
Total 10 12 40 62

Observacdo: Os dados apresentados referem-se ao numero de estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (CNES)
Data da consulta: 13/01/2021.

8.1.1 Histérico De Producédo Dos Servicos Periodo - 2019/2020

Historico da Producio: Psicossocial, Ambulatorial e Hospitalar, Vigilancia — Sus.

Tabela 47- Produgao de Atencgao Psicossocial por Forma de Organizacao
-ano 2019

Sistema de Informagfes Ambulatoriais
Forma de Organizagao Qtd. aprovada Valor aprovado
030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 2837
Sistema de Informacdes Hospitalares

Forma de Organizagéo AlH Pagas Valor total

Fonte: Sistemas de Informacfes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 10/08/2021.
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Tabela 48 - Producao de Atencdo Ambulatorial Especializada e
Hospitalar por Grupos de Procedimentos - ano 2019

Sistema de Informacdes Sistema de Informacdes

Grupo procedimento Ambulatoriais Hospitalares
Qtd. aprovada Valor aprovado AlH Pagas Walor total
01 Acdes de promocdo e prevencdo em salde 637266 - -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 50476 - -
032 Procedimentos clinicos 7441086 - -
04 Procedimentios cirlirgicos 14645 - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e celulas - - -
05 Medicamentos - - _
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - -
08 AcSes complementares da atencio a salde 5 - -
Total 14568498

Fonte: Sistema de Informacgdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informaces Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 10/08/2021

Tabela 49 - Produgcdo em Vigilancia em Saude por Grupos de

Procedimentos — ano 2019

Financimento: Vigildncia em Salde

Sistema de Informagdes Ambulatoriais

Grupo procedimento
Qtd. aprovada Valor aprovado
01 AcGes de promocéo e prevencdo em satde 3724
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 661
Total 4385

Fonte: Sistemas de Informacies Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)

Data da consulta: 10/08/2021.

Tabela 50 - Producao de Atencao Psicossocial por Forma de Organizagao
—ano 2020

1a de Infor A riais

Forma de Organizagao Qtd. aprovada Valor aprovado
030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 2121
Sistema de Informacdes Hospitalares

Forma de Organizagio AlH Pagas Valor total

Fonte: Sistemas de Informacbes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacfes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 08/07/2021.
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Tabela 51 - Producédo de Atengcdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar

por Grupos de Procedimentos ano 2020

Sistema de Informagdes Sistema de Informacdes
e Ambulatoriais Hospitalares
Qtd. aprovada  Valor aprovado AlH Pagas Valor total
01 Acgdes de promocdo e prevencdo em salde 276596 - -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 40418 - -
03 Procedimentos clinicos 599928 - -
04 Procedimentos cir(irgicos 3988 - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e celulas - - -
05 Medicamentos - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - -
08 Acdes complementares da atencdo a salde - - -
Total 920928 - -

Fonte: Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/ISUS)
Data da consulta: 08/07/2021.

Tabela 52 - Produgcdo em Vigilancia em Saude por Grupos de

Procedimentos — ano 2020

Financimento: Vigildncia em Saude

Sistema de Informagées Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Acdes de promocdo e prevencdo em salde 4899 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 666 -
Total 5565 -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatorials do SUS (SIASUS)

Data da consulta: 08/07/2021.
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Tabela 53 - Produgdo ambulatorial do Sus-Arapongas, por grupo de

procedimentos -2019/2020
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grupo de procedimentos 2019 2020
AcOes de promogéo e prevengdo em saude 637.266 276.596
Procedimentos com finalidade diagndstica 60.476 40.416
Procedimentos clinicos 744.106 599.928
Procedimentos cirurgicos 14.645 3.988
Transplantes de 6rgaos, tecidos e células - -
Medicamentos - -
Orteses, proteses e materiais especiais - -
Ac¢bes complementares da atencao a saude 05 -
Total 1.456.498 920.928

Fonte: Sia/Sus (Sih/Sus)
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9 REDES DE ATENCAO A SAUDE

Desde o inicio da construgdo do SUS esta colocado o desafio de trabalhar
em redes integradas de saude. A ideia da rede esta implicita nos principios e
diretrizes do SUS, e na Lei n/ 8.080. As Redes de Atencédo a Saude (RAS) sao
arranjos organizativos de agdes e servigos de saude, de diferentes densidades
tecnologicas, que integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logistico e de
gestdo, buscam garantir a integralidade do cuidado (Ministério da Saude, 2010 —
portaria n® 4.279, de 30/12/2010).

Aimplementagao das RAS aponta para uma maior eficacia na produgao de
saude, melhoria na eficiéncia da gestdo do sistema de saude no espaco regional,
e contribui para o avanco do processo de efetivacdo do SUS. A transigao entre o
ideario de um sistema integrado de saude, conformado em redes e a sua
concretizagao passam pela construgdo permanente nos territorios, que permita
conhecer o real valor de uma proposta de inovagao na organizagao e na gestao do
sistema de saude.

No dia 30 de dezembro de 2010, o Documento de Referéncia contendo as
“Diretrizes para a organizagcao das RAS no ambito do SUS” foi oficializado por meio
da Portaria GM/MS n° 4.279, publicada no Diario Oficial de 31/12/2010. Este
documento havia sido aprovado pela Comissao Intergestores Tripartite (CIT) no dia
16 de dezembro.

Para assegurar resolutividade na rede de atencao, alguns fundamentos
precisam ser considerados: economia de escala, qualidade, suficiéncia, acesso e
disponibilidade de recursos.

Os usuarios do SUS “caminham” nestas redes para buscar aAtencgao a sua
Saude, e dependem da eficacia desta articulagdo, para ter suas necessidades
atendidas.

9.1 REDE MATERNO INFANTIL

A Rede Materno Infantil € um conjunto de ag¢des que se inicia com a
captacdo precoce da gestante, o seu acompanhamento no pré-natal, com no
minimo 7 consultas, realizagdo de exames, estratificacdo de risco das gestantes
e das criangas.
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O atendimento em ambulatério especializado para as gestantes e criangas
de risco, a garantia do parto por meio de um sistema de vinculagdo ao hospital
conforme o risco gestacional.

A Rede Materno Infantil, esta fundamentada no marco conceitual das redes
de atencao a saude, propostas por Mendes ( ano 2010). Essa rede se consolidara

a partir da implantagao dos seus cinco componentes:

e Uma atencdo primaria de qualidade, resolutiva e ordenadora do
cidaddo residente em seu territorio, com acdes do pré-natal e
puerpério, do crescimento e desenvolvimento das criancas em
especial no seu primeiro ano de vida.

e Na atencdo secundaria com o acompanhamento de gestantes e
criancas de risco em ambulatorio especializado com equipe
multiprofissional, dentro dos Consorcios, hospitais ou nos municipios
maiores, nos proprios ambulatérios municipais.

e Na atencao terciaria com a disponibilidade de leitos de UTI adulto e
neonatal, a garantia da vinculacao das gestantes conforme seu risco,
nos hospitais para atencdo de qualidade as intercorréncias e ao
parto.

e Os sistemas logisticos, cartdo SUS, SISPRENATAL, carteira da
Crianca e Gestante, transporte sanitario eletivo e de urgéncia e
regulacéao.

e Sistema de governanca da rede por meio da comisséo Intergestores
Bipartide e CIB regionais.

9.1.1 CISAM

O Centro Integrado de Saude de Atendimento a Mulher (CISAM) foi
inaugurado dia 15 de junho de 2007 com o objetivo de atender mulheres da cidade
de Arapongas. Conta com uma equipe multiprofissional seguindo o modelo da Rede

Materno Infantil. Dispdes de 4 ginecologistas/obstetras, que atendem pré-natal.
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Conta também com 4 médicos ginecologistas, que atendem citologias
oncoticas alteradas, realizando atendimentos de CAF, colposcopia e bidpsias e
atendimentos de consultas agendadas eletivas. O CISAM dispde ainda de: 1
nutricionista, 01 psicélogas, 3 fisioterapeutas, 1 pediatra, 6 enfermeiras, 2 técnicas
de enfermagem e 2 auxiliares de enfermagem, 1 auxiliar de servigos gerais e 07
administrativos.

A equipe de enfermagem desenvolve as seguintes fungdes: consulta de
enfermagem, testes rapidos para deteccdo de Hiv, Sifiis e Hepatite para as
gestantes, cadastros e acompanhamento do SISPRENATAL, coleta de citologia
oncotica e exames clinicos das mamas, teste do pezinho, planejamento familiar e
realizacéo de vacinas nas gestantes em campanhas preconizadas pelo Ministério
da Saude. Realiza também o preenchimento da documentacéo para a vinculagéo
das gestantes de alto risco, junto ao ambulatério do Cisuvir.

Os partos de risco habitual, sao realizados pelo prestador hospital Santa
Casa, que é referéncia para estes atendimentos para as gestantes do municipio de
Arapongas. Este prestador € credenciado ao programa Materno Infantil da Sesa-Pr
e possui ainda um convénio complementar com a secretaria municipal de Saude,
para esta finalidade.

A parte administrativa é realizada por uma equipe composta por 7
funcionarias, as quais realizam suas tarefas na recepg¢ao, agendamento de exames
e servigos burocraticos.

O CISAM procura atender da melhor forma possivel toda a populagao
feminina, que necessita de atendimento sendo que a maioria dos atendimentos,
sdo voltados as gestantes.

O municipio dispde ainda de 29 unidades basicas de saude, com 30
equipes de Estratégia Saude Familia, que realizam o acompanhamento de todas
gestantes do territério. E continua com o processo de descentralizagdo do pré-

natal de risco habitual.
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9.2 REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA

O perfil epidemioldgico de morbimortalidade, interfere significativamente na
organizacao da rede de urgéncias. O aumento do numero de acidentes, a violéncia
urbana, o crescimento e envelhecimento da populagdo demandam alto consumo
dos servigos de urgéncia.

A organizagcdo da Rede de Atencdo as Urgéncias tem a finalidade de
articular e integrar todos os equipamentos de saude, objetivando ampliar e
qualificar o acesso humanizado e integral aos usuarios em situagcédo de urgéncia e
emergéncia nos servigcos de saude.

A operacionalizagédo fundamenta-se no acolhimento dos casos agudos,
demandados pelos servicos de saude e/ou atendidos pelo transporte sanitario de
urgéncia, ordenador por classificacdo de risco, a qual determina o carater
emergencial ou de urgéncia de atendimento. A articulacdo intersetorial deve
possibilitar a referéncia e a contra referéncia, assegurando a continuidade do
tratamento. No entanto, faz-se necessario superar a fragmentagdo no setor de
urgéncia e emergéncia, haja visto que o mesmo € executado por diferentes
servicos, de natureza publica (municipal, estadual ou federal) ou Privada, de modo
nao integrado. Os servicos pré hospitalares como SIATE e o SAMU, devem
trabalhar integrados, sob coordenacgao unificada e com otimizagao das estruturas
assistenciais. Esse fator pode potencializar o alcance do servigo e ampliar o acesso
integral e humanizado dos usuarios.

O financiamento desse componente esta sob responsabilidade das trés
esferas, o que leva a necessidade de pactuagao, e consequentemente, aproxima-
se de uma gestao cada vez mais compartilhada do servigo.

O servico de Atendimento Movel de Urgéncia SAMU 192 iniciou suas
atividades no municipio em Fevereiro de 2005, estando inicialmente habilitado junto
ao Ministério da Saude, somente 01 unidade de suporte basico, o qual ocorreu a
ampliacéo do servigo posteriormente em Junho de 2010, quando habilitou mais 01
unidade de suporte basico e 01 unidade de suporte avancgado.

Atualmente a Rede de Urgéncias e Emergéncias em Arapongas dispde de:
- 03 Pronto Atendimento Municipal - 18 horas, (Pronto Atendimento Luiz Beffa,

situado no Jardim Petrépolis, Pronto Atendimento Anténio J. Marques, no Jardim
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Sao Bento e o Pronto Atendimento Osvaldo Filla Jr no Conjunto Flamingos) , 01
Unidade de Pronto Atendimento - UPA, 01 Unidade de Pronto Atendimento Infantil
(PAl), 01 PAM pronto atendimento meédico 24 horas Alberto Esper Kallas, 02
hospitais e 01 Base - Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU) pertencente a
Central Macro-norte de Regulagdo Médica, que dispde de : 03 Unidades de Servigo
de componente pré hospitalar mével, (02 unidades de Suporte Basico e 01 de
Suporte Avangado). A sede da Central de Regulacdo Médica do Samu 192 é
instalada no municipio de Apucarana, sede da 162 Regional de Saude.

Figura 16 - Distribuicdo das regula¢des do Samu, no estado do Parana

ESTADO DO PARANA - CENTRAIS SAMU 192

9.3 REDE DE SAUDE BUCAL

No que se refere a Saude Bucal, ha marcos importantes no ambito do Brasil
e do Parana. Entre as medidas do programa destacam-se as agcdes de promogao
e de prevencao, com viabilizagao da adicao de fluor nas estacdes de tratamento de
aguas de abastecimento publico; a reorganizagao da Atengdo Basica em Saude
Bucal, principalmente com a implantacdo das Equipes de Saude Bucal na
Estratégia Saude da Familia; a ampliacdo e a qualificacdo da Atengéo
Especializada, especialmente com a implantagdo dos Centros de Especialidades
Odontolégicas (CEO); e a reabilitacdo protética, por meio dos Laboratérios

Regionais de Préteses Dentarias.
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Em se tratando de atendimento de média e de alta complexidade, os
hospitais apresentam grande representatividade nesse tipo de assisténcia, assim
como as clinicas especializadas e as Unidades de Apoio de Diagnose e Terapia.

‘A organizagao de Redes de Atengao a Saude é uma estratégia no
enfrentamento do maior desafio que € a consolidagao do SUS. E assim,
proporcionar a efetiva garantia do direito a atencgao integral, resolutiva e de

qualidade a todos os cidadaos, de acordo com as suas necessidades”.

9.3.1 Estrutura da Rede de Atencdo em Saude Bucal do municipio de Arapongas

A saude bucal do municipio de Arapongas, é formada por um
conjunto de ag¢des que envolvem o controle das doengas bucais, através da
promocao e prevenc¢do em saude, limitagdo dos danos causados pelas doencas e
reabilitacdo integral do paciente. Promove a Atencao a Saude que diferentemente
de uma atuagdo em Assisténcia a Saude (conjunto de procedimentos clinico-
cirargicos dirigidos aos usuérios individuais, doentes ou ndo) caracteriza-se pelo
conjunto de acdes de promocdo de saude, prevencdo, controle das doencas,
tratamento das sequelas e reabilitacdo. Executados em um processo de
integralidade, no qual o profissional ird atuar sobre todos os determinantes do
processo saude doenca bucal. Ampliando sua abrangéncia de acao, ndo apenas
dentro do préprio setor sadde, mas articulando e coordenando acdes

multissetoriais.

O quadro profissional de saude bucal do municipio € composto por 40

Cirurgides Dentistas (CD), 04 Técnicos em Prétese Dentaria (TPD), 03Técnicos em
Saude Bucal (TSB) e 24 Auxiliares em Saude Bucal (ASB).

Na atencdo primaria, o municipio possui 18 Unidades de Saude com

atendimento em saude bucal. Destacam-se os consultorios em locais estratégicos
que complementam as atividades executadas na Estratégia Saude da Familia tais
como: APAE (atendimento aos pacientes com necessidades especiais, Centro de
Convivéncia de Idosos — CCI (atendimento de idosos), Bebé Clinica e Cadeia
Publica, além dos Servigos de Atendimento 18 horas nas unidades do Flamingos,
Palmares e Petropolis (atendimento odontologico noturno). O municicipo conta
ainda, com o atendimento odontologico de plantdo aos finais de semana, para

atender as urgéncias . Este atendimento é realizado no CEO- Cto de Esp. Odont.
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Nestas unidades estdo presentes 17 Equipes de Saude Bucal (ESB)
credenciadas pelo Ministério da Saude das quais 14 ESB modalidade | (CD +
ASB/TSB) e 3 ESB modalidade Il (CD + TSB + ASB/TSB) além de 14 CD que
realizam atendimentos na atenc&o primaria.

Na atencdo secundaria o municipio possui 01 Centro de Especialidades

Odontologicas (CEO) tipo Il credenciado pelo Ministério da Saude que oferta
atendimentos especializados nas areas exigidas pelo Ministério da Saude:
Diagndstico bucal, com énfase no diagndstico e detecgao do cancer de boca.

Periodontia especializada, Cirurgia oral menor dos tecidos moles e duros,
Endodontia atendimento a portadores de necessidades especiais. Além destes
atendimentos sdo ofertados atendimentos nas areas de reabilitagdo (proteses
dentarias) e ortodontia. Neste CEO estéo presentes 12 CD, 08 ASB e 04 TPD.

A confeccgao das préteses dentarias sao realizadas pelo noss o Laboratério
de Proteses Dentarias credenciado pelo Ministério da Saude localizado anexo ao
CEO.

Na atencéo terciaria, ainda ndo dispomos de hospital de referéncia para o

atendimento as pessoas com necessidades especiais. Este servico deve ser
disponibilizado via Sesa-Pr.

Tabela 54 - Referente a capacidade instalada, o municipio possui:

Equipamentos odontolégicos Quantidade
Cadeira odontol6gica 37
Caneta de alta rotacéo 80
Contra angulo 62
Micro motor 42
Fotopolimerizador 35
Aparelho de Ultrassom Odontol6gico com Jato de Bicarbonato 20
Seladora 25
Bomba Vacuo 8
Recortador de gesso 5
Micro motor de prétese 8
Aparelho de Raio X odontolégico 21
Destilador de Agua 1
Localizador Periapical
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A manutengao periddica dos equipamentos, € realizada por meio de

empresas contratadas.

9.3.2 Perfil epidemioldgico da saude bucal:

Para que se possa tracar o perfil epidemiolégico de saude bucal da
populagdo considerou-se as pesquisas nacionais realizadas bem como os dados
dos sistemas de informacado oficiais disponiveis pelo Ministério da Saude. A
pesquisa mais recente que verificou as condicdes de saude bucal da populagao
brasileira foram concluidas nos anos de 2010 intitulada “Pesquisa Nacional de
Saude Bucal SB Brasil 2010”. Entre os principais indices nas pesquisas de saude
bucal estdo o ceo-d para dentes deciduos e o CPO-D para dentes permanentes.
Estes indices verificam a quantidade de dentes cariados, perdidos e obturados da
populacdo. Os dados apresentados em 2010 demonstram que a regido Sul esta
entre as regides do pais que apresentaram os melhores indices de CPO-D.

Tabela 55 - Média do indice de CEP-D e CPO-D por regides segundo a

faixa etaria.

BRASIL NORTE NORDESTE | SUDESTE SUL CENTRO-OESTE
ceo-d 5 anos 2,43 3,37 2,89 2,1 2,49 3
CPO-D 12 anos 2,07 3,16 2,63 1,72 2,06 2,63
CPO-D 15 a 19 anos| 4,25 5,64 4,53 3,83 4,01 5,94
CPO-D 35 a 44 anos| 16,75 17,51 16,62 16,36 17,56 17,56
CPO-D 65 a 74 anos| 27,53 28,26 27,2 27,65 27,1 27,49

Ao apresentar um CPO-D de 2,07 aos 12 anos em 2010, o Brasil entra no
grupo de paises com baixa prevaléncia de carie segundo critérios da Organizagao
Mundial da Saude (OMS) porém as desigualdades regionais existentes fazem com
que a baixa prevaléncia de carie seja realidade apenas nas regides Sul e Sudeste.
O interior das regides demandam maiores agdes de promogao e prevencao uma
vez que todos os interiores apresentaram CPO-D maiores que suas respectivas
médias regionais.

Tabela 56 - Média do indice de ceo-d e CPO-D por interior das regides

segundo a faixa etaria.

BRASIL INTERIOR DA INTERIOR DA INTERIOR DA |INTERIOR DA INTERIOR DA
REG. NORTE REG. NORDESTE | REG. SUDESTE | REG.SUL | REG.CENTRO-OESTE
ceo-d 5 anos 2,43 3,73 3,94 2,23 2,56 3,43
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CPO-D 12 anos 2,07 3,41 3,84 1,81 2,17 3,26
CPO-D15a19anos | 4,25 5,19 6,22 3,94 4,3 6,91
CPO-D35a44anos | 16,75 17,52 17,83 16,64 18,3 17,64
CPO-D65a74anos | 27,53 28,46 28,47 27,94 27,52 27,67

A proporgéo de individuos livres de carie também varia entre as regides

bem como entre os interiores das regides.

Tabela 57 - Média percentual de individuos livres de carie por faixa etaria,

regides e interiores.

5 anos 12 anos 15a 19 anos | 35a44 anos |65 a 74 anos
BRASIL 46,6 43,5 23,9 0,9 0,2
REG. NORTE 33,9 28 12,1 0,7 0,4
INTERIOR DA REG. NORTE 29,8 26,3 9,8 0,8 0,4
REG. NORDESTE 41,6 37,7 22,9 0,8 0,1
INTERIOR DA REG.NORDESTE 30,9 24,8 13,5 1,1 0
REG. SUDESTE 51,9 48,4 26,7 1 0
INTERIOR DA REG. SUDESTE 48,9 47,5 24,7 0,9 0
REG. SUL 39,4 40,9 24,7 0,9 0,7
INTERIOR DA REG. SUL 37,2 39,7 21,7 1,1 0,8
REG. CENTRO-OESTE 38,8 35,6 16 0,7 0,2
INTERIOR DA REG. CENTRO-OESTE 33,4 27,6 11,2 0,9 0

Referente a necessidade de proteses dentarias, ha uma grande demanda

por proteses dentarias parciais e totais tanto em adultos quanto em idosos em todas

as regides do pais.

Tabela 58 - Média percentual dos individuos que necessitam de préteses

totais e/ou parciais por regides e faixa etaria

35 a 44 anos 65 a 74 anos
BRASIL 68,8 92,7
NORTE 83,3 97,2
NORDESTE 78,9 96,1
SUDESTE 66,8 92,7
SUL 62,9 87,3
CENTRO-OESTE 73,4 94,8

A Pesquisa Nacional de Saude realizada em 2013 demonstrou que 65

milhdes de pessoas de 18 anos ou mais foram atendidas por dentistas nos ultimos

12 meses dos quais 10,8 milhées eram da regido Sul e destes 3,8 milhdes eram do

Parana.

Sinais da exclusao social refletem na auto percepcédo da saude bucal dos

individuos. Entre aqueles que consideram sua saude bucal como boa ou muito boa
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0S maiores percentuais estdo naqueles que possuem nivel superior completo e

entre aqueles de cor branca.

Grafico 16 - Média da porcentagem de individuos que consideram a sua saude bucal
como boa ou muito boa segundo o nivel de instrugéo.
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Grafico 17 - Percentual de pessoas de 18 anos ou mais de idade que

perderam 13 ou mais dentes segundo a cor.
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A perda dentéaria também se demonstra inversamente proporcional ao nivel
de instrugdo dos individuos onde aqueles que n&o possuem instrucdo ou o
fundamental possuem um percentual 10 vezes maior de perda dentaria quando

comparado com aqueles que possuem superior completo.
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Grafico 18 - Percentual de pessoas de 18 anos ou mais de idade que

perderam 13 ou mais dentes segundo o nivel de instrucao.
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9.3.3 Servicos de saude bucal ofertados no municipio:

Dados do Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SIA) do Ministério da
Saude apontam a queda do numero de agdes de promocéo e prevencao no ultimo
quadriénio (2013-2016) quando comparado com o quadriénio anterior (2009 —
2012).

Grafico 19 - A¢des de promocéo e prevencao em saude bucal ofertados em
Arapongas- PR entre os anos de 2009 e 2016.
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Entre as ac¢des de promocgao e prevengdao em saude bucal esta a acao
coletiva de escovacao dental supervisionada. A média anual desta acéo, reflete a
proporcao de pessoas que tiveram acesso a escovacao dental, com dentifricio
fluoretado sob orientagao/supervisao de um profissional de saude, visando a
prevencao de doencas bucais, prioritariamente a carie dental e doencga periodontal.
O quadriénio 2009-2012 apresentou valores extremamente baixos, sendo a maior

média apresentada no ano de 2012 com 0,17%. As médias do quadriénio 2013-
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2016 também apresentaram valores baixos porém os anos de 2013 e 2016 foram

as melhores médias apresentadas com 0,33% nestes dois anos.

Grafico 20 - Média anual da acéo coletiva de escovagao supervisionada

realizada em Arapongas entre os anos de 2009 e 2016.
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Referente aos procedimentos clinicos nas areas de Dentistica, Endodontia,
Periodontia e Moldagem/Manutengdo o quadriénio 2009-2012 apresentou um
expressivo aumento passando de 53.836 procedimentos em 2009, para 74.261
procedimentos em 2012.

Ja no quadriénio de 2013-2016 houve uma queda no numero de
procedimentos de 74.153 em 2013 para 69.730 em 2016.

Grafico 21 - Procedimentos clinicos nas areas de Dentistica, Endodontia,
Periodontia e Moldagem/Manutencgao, ofertados em Arapongas-PR entre os anos
de 2009 e 2016.
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Os procedimentos cirurgicos ofertados no quadriénio 2009-2012 variaram
de 5.518 a 5.895 enquanto que no quadriénio 2013-2016 a variacao foi entre 5.378
e 6.019.
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Grafico 22 - Procedimentos Cirurgicos Buco-maxilo-facial e Cirurgias Orais

ofertados em Arapongas-PR entre os anos de 2009 e 2016.
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Referente aos procedimentos de exodontias, foram realizados 18.139 no
quadriénio 2009-2012 enquanto que no quadriénio 2013-2016 foram de 17.600

procedimentos com variacdes nos dois quadriénios.

Grafico 23 - Procedimentos de exodontias de dentes deciduos e

permanentes realizados em Arapongas-PR entre os anos de 2009 e 2016.
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Os procedimentos restauradores tiveram um aumento constante no
quadriénio 2009-2012 e chegou a 26.609 procedimentos ofertados em 2012. No
quadriénio 2013-2016 o ano em que mais se ofertou estes procedimentos foi em
2014 com 24.591 procedimentos ofertados.
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Grafico 24 - Procedimentos restauradores realizados em Arapongas-PR
entre os anos de 2009 e 2016.
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A relagdo entre procedimentos de exodontia e procedimentos
restauradores era de 27,1% em 2009 e chegou a 16% em 2012. Em 2013 esta
relacao era de 18,8% e chegou em 2016 com 20,1%.
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Grafico 25 - Relacao entre procedimentos e exodontia e procedimentos restauradores em
Arapongas-PR entre 0s anos de 2009 e 2016.
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Referente a oferta de préteses dentarias, o quadriénio 2009-2013
apresentou um aumento constante passando de 240 préteses ofertadas em 2009
para 1.494 préteses ofertadas em 2012. No quadriénio 2013-2016 esta oferta se
manteve acima de 1.000 préteses ofertadas variando entre 1.017 em 2014 € 1.416
em 2013.

Grafico 26 - Proteses Dentarias ofertadas em Arapongas-PR entre os anos
de 2009 e 2016.
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A partir das informacdes acima descritas definiu-se as metas e 0s

respectivos indicadores de Saude Bucal do Plano Municipal de Saude 2018-2021.
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9.4 REDE DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

A Rede de Atencao Psicossocial, ou RAPS, é instituida com a Portaria n°
3088 de 23 de dezembro de 2011, com republicacido em 21 de maio de 2013. Ela
dispde sobre a criagéo, ampliagao e articulagdo de pontos de atengao a saude para
pessoas com sofrimento ou transtorno mental e com necessidades decorrentes do
uso de crack, alcool e outras drogas, no ambito do Sistema Unico de Saude.

Tem como objetivos gerais:

A ampliacdo do acesso a atencao psicossocial da populagdo em geral, a
promogao de vinculos das pessoas com transtornos mentais e com necessidades
decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas com suas familias. Garantia da
articulagao e integragéo dos pontos de atencdo das redes de saude, no territorio
qualificando o cuidado por meio do acolhimento, do acompanhamento continuo e
da atencgao as urgéncias.

Tem como objetivos especificos:

A promogao dos cuidados em saude particularmente aos grupos mais
vulneraveis (crianga, adolescente, jovens, pessoas em situacédo de rua e
populagdes indigenas);

e Aprevencgao do consumo e a dependéncia de crack, alcool e outras drogas;

e A reducdo de danos provocados pelo consumo de crack, alcool e outras
drogas;

e A reabilitagdo e a reinser¢cao das pessoas com transtorno mental e com
necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas na
sociedade, por meio do acesso ao trabalho, renda e moradia solidaria;

e Mas ainda inclui a melhoria dos processos de gestao dos servigos, parcerias
intersetoriais entre outros.

A organizacdo da RAPS em diversos componentes e pontos de atencgao
retrata a necessidade de uma rede complexa de cuidados para responder as
diferentes necessidades de saude da populacéo, sendo que cada ponto de atencao

desempenha um papel no Projeto Terapéutico Singular de cada usuario da RAPS.
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9.4.1 A RAPS é dividida pelos seguintes componentes:

COMPONENTE PONTOS DE ATENGAO

Unidade Basica de Saude
Nucleo de Apoio a Saude da Familia
Consultériona Rua
Apoio aos Servicos do componente Atencao
Residencial de Carater Transitorio
Centros de Convivéncia e Cultura
Atencgio Psicossocial Centros de Atencéo Psicossocial, nas suas
Estratégica diferentes modalidades

SAMU 192
Sala de Estabilizacédo
UPA 24 horas e portas hospitalares de
atencéo a urgéncia/pronto socorro, Unidades
Basicas de Saude
PEOE L EEL EL A E G e T 21T Unidade de Acolhimento

Transitorio Servico de Atencdo em Regime Residencial
Enfermaria especializada em Hospital Geral
Servico Hospitalarde Referéncia para
Atencao as pessoas com sofrimento ou
transtorno mental e com necessidades
decorrentes do uso de crack, alcool e outras
drogas

Estratégias de Servicos Residenciais Terapéuticos

Desinstitucionalizagao Programa de Volta para Casa
Iniciativas de Geracao de Trabalho e Renda
Empreendimentos Solidarios e Cooperativas
Sociais

Atengdo Basica em Saude

Atengédo de Urgéncia e
Emergéncia

Atencgao Hospitalar

Estratégias de Reabilitagdao
Psicossocial

A Politica Nacional de Atengao Basica, por meio da portaria n°® 2488, de 21
de outubro de 2011, estabeleceu uma revisdo de diretrizes e normas de
organizagdo da Atencao Basica na Estratégia Saude da Familia (ESF) e o
Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS), para regulamentagéo dos
Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF). Além disso, reafirma a atencgéo
basica como principal porta de entrada do Sistema Unico de Satude. Para a Rede
de Atengdo Psicossocial, o0 componente da Atencdo Basica € estratégico para
facilitar o acesso das equipes nos territérios e no cuidado as pessoas com algum
sofrimento psiquico e, inclusive, junto aos usuarios que busquem os servigos por
outras queixas.

Para que a saude mental acontecga de fato na atencao basica, é necessario
que os principios do SUS se transformem em pratica cotidiana. Podemos sintetizar
como principios fundamentais da articulagao entre saude mental e atengao basica:

promog¢ao da saude no territorio, acolhimento, vinculo e responsabilizagdo pelo
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cuidado, integralidade, intersetorialidade, organizacdo da atencéo a saude em
rede, participacdo da comunidade e promog¢ao da cidadania dos usuarios.
Considerando que a incorporacdo da Atencdo Basica na Rede de Atencao
Psicossocial ratifica a relevancia destes principios, tem se intensificado as praticas
conjuntas entre as areas, para fortalecimento da articulagdo entre os servigos. Tais
estratégias visaram ampliar o debate junto as regides de saude e equipes de gestao
para aprimorar agcbes de educacado permanente, formulacido de indicadores e
revisao das praticas que superem a légica do especialismo, transcenda a cultura
estritamente ambulatorial e se estabeleca a tdo almejada pratica integral,
longitudinal e intersetorial.

Na articulagao entre a saude mental e a atencao basica, o apoio matricial
constitui um arranjo organizacional que visa ag¢des conjuntas. Nesse arranjo, a
referéncia de saude mental participa de reunides de planejamento das equipes de
ESF, realiza discusséo de caso e atendimento compartilhado. Além disso, participa
das iniciativas de capacitagao e de gestdo do atendimento de modo a proporcionar
continuidade no atendimento. Esse compartilhamento se produz em forma da co
responsabilizagado pelos casos, que pode se efetivar por meio de discussdes
conjuntas, intervencdes junto as familias e comunidade. Assim o apoio Matricial
caracteriza-se como suporte assistencial e técnico-pedagodgico que produz agdes
de apoio educativo com e para a equipe.

E clara a dimensdo sinérgica do apoio matricial com a educagdo
permanente. Nesse sentido, o Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) se
configura como um importante dispositivo para fortalecer a articulagao dos servigos
de saude e promover agdes matriciais no cuidado. Tal pratica requer estratégias
incessantes de todas as esferas de gestdo a fim de ampliar seu fortalecimento. A
viabilidade desse processo tem amparo na portaria 154 de 24 de janeiro de 2008
regulamenta o NASF e prevé a formacgédo destas equipes, com recomendagao
explicita de que cada NASF conte com ao menos um profissional de saude mental.
Nao para que encerre o cuidado em sua prépria estrutura, mas, sobretudo, para
facilitar as interfaces necessarias que fagcam valer os principios norteadores das

politicas de saude.
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9.4.2 CAPS - Centro de Atencao Psicossocial

Os CAPS possuem carater aberto e comunitario, dotados de equipes
multiprofissionais e transdisciplinares, realizando atendimento a usuarios com
transtornos mentais graves e persistentes, as pessoas com sofrimento e/ou
transtornos mentais em geral sem excluir aqueles decorrentes do uso de crack
alcool ou outras drogas.

A Portaria n° 3.088, de 23 de dezembro de 2011, republicada em 21 de
maio de 2013 sobre os Centros de Atengao Psicossocial e os organiza nas
modalidades de:

CAPS | - atende pessoas de todas as faixas etarias que apresentam

prioritariamente intenso sofrimento psiquico decorrente de transtornos
mentais graves e persistentes, incluindo aqueles relacionados ao uso de
substancias psicoativas, e outras situagdes clinicas que impossibilitem estabelecer
lagos sociais e realizar projetos de vida. Indicado para municipios ou regides de
saude com populacdo acima de quinze mil habitantes.

CAPS Il - atende prioritariamente pessoas em intenso sofrimento psiquico
decorrente de transtornos mentais graves e persistentes, incluindo aqueles
relacionados ao uso de substancias psicoativas, e outras situagdes clinicas que
impossibilitem estabelecer lagos sociais e realizar projetos de vida. Indicado para
municipios ou regides de saude com populagédo acima de setenta mil habitantes.

CAPS lll - atende prioritariamente pessoas em intenso sofrimento psiquico
decorrente de transtornos mentais graves e persistentes, incluindo aqueles
relacionados ao uso de substancias psicoativas, e outras situagdes clinicas que
impossibilitem estabelecer lagos sociais e realizar projetos de vida. Proporciona
servicos de atencao continua, com funcionamento vinte e quatro horas, incluindo
feriados e finais de semana, ofertando retaguarda clinica e acolhimento noturno a
outros servicos de saude mental, inclusive CAPS AD. Indicado para municipios ou
regides de saude com populagcédo acima de cento e cinquenta mil habitantes.

CAPS AD - atende pessoas de todas as faixas etarias que apresentam
intenso sofrimento psiquico decorrente do uso de crack, alcool e outras drogas.
Indicado para municipios ou regides de saude com populagao acima de setenta mil

habitantes.
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CAPS AD lll - atende pessoas de todas as faixas etarias que apresentam
intenso sofrimento psiquico decorrente do uso de crack, alcool e outras drogas.
Proporciona servigos de atengdo continua, com funcionamento vinte e quatro
horas, incluindo feriados e finais de semana, ofertando retaguarda clinica e
acolhimento noturno. Indicado para municipios ou regides com populagao acima de
cento e cinquenta mil habitantes.

CAPS |.- atende criangas e adolescentes que apresentam prioritariamente
intenso sofrimento psiquico decorrente de transtornos mentais graves e
persistentes, incluindo aqueles relacionados ao uso de substancias psicoativas, e
outras situagdes clinicas que impossibilitem estabelecer lagos sociais e realizar
projetos de vida. Indicado para municipios ou regides com populagdo acima de
setenta mil habitantes

A Organizagao Mundial da Saude em 2002 divulgou a prevaléncia dos
transtornos mentais em 12% da populagdo em geral e 6% para dependéncia de
alcool e drogas, 3% da populacdo geral sofrem de transtornos mentais severos e
persistentes e 2% do orgamento do SUS é gasto com saude mental.

A depressao grave € atualmente principal causa de incapacitagao em todo
mundo e situa-se em quarto lugar entre as dez principais causas da carga
patolégica mundial.

No ano de 2001, a OMS publica seu relatério com o tema “Saude Mental:
nova concepg¢ao, nova esperanca”, cujo o lema é: “Cuidar Sim, Excluir Nao”
recomendando a integracdo da saude mental nos servigos gerais de saude,
principalmente no nivel de atengao primaria.

A politica de saude mental do municipio de Arapongas segue 0s
principios e diretrizes do Sus: universalizagao do acesso, integralidade da atencgao,
equidade, participacdo e controle social, descentralizacdo da gestao,
hierarquizacdo dos servicos. Respeita as diretrizes da Reforma Psiquiatrica
Brasileira de Inclusdo Social e de habilitagdo da sociedade para conviver com a
diferenca e as leis federais: Lei 10216 de 06 de abril de 2001, Lei 10.708 de 31 de
julho de 2003 e Lei Estadual 11.189 de 09 de novembro de 1995, que garantem os
direitos das pessoas com transtornos mentais e priorizam a construcao de uma

rede de atencéo integral em saude mental.
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O municipio de Arapongas esta habilitado pela portaria 1352 de 02 de
Dezembro de 2014 para o CAPS Il e pela portaria 904, de 16 de Setembro de 2014
para o CAPS ad 2. No periodo de 2020, o CAPS Il conta com um total de 2.636
pacientes cadastrados e o CAPS ad 2, consta com um total de 2.387 pacientes
cadastrados.

No ano de 2020 no CAPS Il foram realizados pela equipe multiprofissional
um total de 15.410 atendimentos, dentre eles: atendimento psiquiatrico 5.679,
atendimento psicolégico 3.109, pedagogico 30, atendimentos de enfermagem
5.822, atendimento do servigo social 770 . E foram realizadas 67 internacdes .

No CAPS ad 2 no ano de 2020 foram realizados pela equipe
multiprofissional um total de 5.378 atendimentos, dentre eles atendimento
psiquiatrico 1.805, atendimento psicolégico 1.714, atendimento de enfermagem
1.800, atendimento fisioterapico 59. E foram realizadas um total de 157

internacoes.

O Capsi, tem previsao de término da constru¢ao e inauguragao para o ano

de 2024, e iniciara suas atividades logo apos inaurgurado.
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10.1 LINHA DE CUIDADO A SAUDE DO IDOSO

O Brasil envelhece de forma rapida e intensa. Segundo o IBGE, hoje a
populagdo idosa brasileira € composta por 23 milhdes de pessoas, totalizando
11,8% da populagao total do pais. A expectativa de vida, para ambos os sexos,
aumentou para 74 anos, sendo 77,7 anos para a mulher e 70,6 para o homem.
Esse crescimento representa uma importante conquista social e resulta da melhoria
das condigdes de vida, com ampliagdo do acesso a servigos meédicos preventivos
e curativos, avango da tecnologia médica, ampliagdo da cobertura de saneamento
basico, aumento da escolaridade e da renda, entre outros determinantes.

A transicdo demografica brasileira apresenta caracteristicas
peculiares e demonstra grandes desigualdades sociais no processo de
envelhecimento. Esse processo impactou e trouxe mudangas no perfil
demografico e epidemiolégico em todo pais, produzindo demandas que
requerem respostas das politicas sociais, implicando em novas formas de
cuidado, em especial aos cuidados prolongados e a atengao domiciliar.
Associado a esse quadro, ocorreram mudangas na composicao das familias
brasileiras, no papel da mulher no mercado de trabalho, na queda da taxa de
fertilidade, resultando em novos desafios a serem enfrentados no cuidado a
populacdao idosa, dirigidos principalmente as politicas de saude, da
assisténcia social e da previdéncia social.

O perfil epidemiolégico da populagao idosa é caracterizado pela tripla carga
de doencas com forte predominio das condi¢des crbénicas, prevaléncia de elevada
mortalidade e morbidade por condigbes agudas decorrentes de causas externas e
agudizacdes de condigdes cronicas. A maioria dos idosos € portadora de doencas
ou disfungcbes organicas, mas cabe destacar que esse quadro nao significa
necessariamente limitagcao de suas atividades, restricado da participagao social ou
do desempenho do seu papel social.

No cenario internacional a discussao sobre envelhecimento da populagao
mundial teve como marco a aprovagdao do Plano Internacional para

Envelhecimento, conduzido pela ONU, em Madri, no ano de 2002, que estabeleceu
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como objetivo garantir o envelhecimento seguro e digno para todas as populagdes
do mundo com participagdo e lugar nas sociedades como cidadaos plenos de
direitos.

O Brasil respondeu a esta convocagao com a publicacdo do Estatuto do
Idoso em 2003. O Estatuto € uma iniciativa inovadora na garantia de direitos, fruto
de forte mobilizagdo da Sociedade e abrange as dimensdes: direito a vida, a
liberdade, ao respeito, a dignidade, a alimentac¢éo, a saude e a convivéncia familiar
e comunitaria.

Em 2006, a Saude reformula a Politica Nacional de Saude do Idoso, a partir
de amplo debate envolvendo os principais atores do campo e lanca a Portaria N°
2.528 de 2006 que aprova a Politica Nacional de Saude da Pessoa ldosa.

Essa politica tem como principais diretrizes: envelhecimento ativo e
saudavel, atencgao integral e integrada a saude da pessoa idosa, estimulo as agdes
intersetoriais, além do fortalecimento do controle social, garantia de orgamento,
incentivo a estudos e pesquisas dentre outras.

O Parana vem desenvolvendo estratégia inovadora, coordenada pela APS,
centrada na pessoa e fundamentada na promogéao e na manutengao da capacidade
funcional dos idosos pela prevencgao, pela identificagdo precoce e pelo manejo da
fragilidade multidimensional por equipe multidisciplinar integrada, tendo como
processo de trabalho a Avaliacdo Multidimensional do Idoso e Plano de Cuidado
compartilhado. Para o rastreio de idosos frageis no domicilio e estratificacdo do
risco na APS, inicialmente, foram usados, respectivamente, os instrumentos VES-
13 (MAIA et al., 2012) e indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional 20 (IVCF-20)
(MORAES et al.,, 2016). A Linha de cuidado vem sendo aprimorada e
progressivamente implantada em todo o estado. Atualmente, deve ser utilizado
apenas o instrumento IVCF-20 nos domicilios e nos niveis primario e secundario
de atencao.

Por se tratar de mudanga de paradigma do cuidado, os resultados
dependem de extenso programa de capacitacdo profissional, que vem sendo
realizado por meio de eventos presenciais e a distancia. Em razdo da escassez de
profissionais de referéncia para a area do envelhecimento, especialistas estao

sendo incluidos na AAE, gerenciadas pelos Consércios Intermunicipais de Saude.
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A estratégia de cuidado da populagdo idosa proposta pelo Parana esta
alinhada a recente proposicao da OMS que visa a manutencgao ou a reabilitacdo da
capacidade intrinseca e funcional dos individuos a medida que envelhecem.

Informacgdes ainda preliminares de 2018 sobre internagbées hospitalares
mostram que, no Parand, os idosos foram responsaveis por 29,6% de todos os
internamentos. As causas mais frequentes de internagao hospitalar de idosos em
2018 sao apresentadas abaixo.

Grafico 27 - Taxa de Internacao de Idoso por 10 mil Habitantes, pelas 05

causas mais frequentes (categoria CID-10) — Parana-2014-2018
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NOTA?: 2018 - Dados preliminares, sujeitos a alteragdo.

Fonte: SESA /DAV /Satde do Ideso/SIH, 2019.

Conhecer as causas de morbimortalidade de idosos € importante, mas néo
suficiente. E fundamental identificar o grau de funcionalidade, o Risco para
Fragilidade e as condigdes frequentes, como as sindromes geriatricas. Fragilidade
€ um dos fundamentos da linha de cuidado do idoso no Parana, é condi¢cao que se
associa ao declinio das fungdes fisioldgicas no envelhecimento, predispondo o
individuo a desfechos negativos de saude, como quedas, dependéncia,
institucionalizagado, internagdes hospitalares e morte. Desde 2014, o Risco para
Fragilidade vem sendo rastreado na APS paranaense.

Segundo o PNUDI/IPEA/FJP -2010 — A taxa de envelhecimento da
populacdao do municipio de Arapongas é de 38,37%.
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10.2 LINHA DE CUIDADO A SAUDE DA PESSOA COM DEFICIENCIA

No Parana, a estimativa é que existam 2.280.549 pessoas com uma ou
mais deficiéncias. Isso faz do estado o segundo com maior numero de pessoas
com deficiéncia da Regido Sul do pais.

A Linha de Cuidado a Pessoa com Deficiéncia foi instituida em 2016 por
meio da Resolugcdo SESA n° 144/2016 e tem como objetivo promover o cuidado
integral a pessoa com deficiéncia fisica, auditiva, intelectual, visual, ostomias ou
multiplas deficiéncias, temporarias ou permanentes, progressivas ou estaveis,
intermitentes ou continuas. Estima-se que, entre os tipos de deficiéncia, a
populacdo residente no Parana apresenta em sua maioria deficiéncia visual,
seguida por deficiéncia motora, e esta por deficiéncia auditiva.

MUNICIPIO DE ARAPONGAS:

Segundo o censo de 2010 o municipio de Arapongas, possui 0s seguintes
tipos de deficiéncias registrados em sua populacdo. Conforme demonstrado na
tabela abaixo.

Tabela 59 - Populagao Censitaria Segundo Tipo de Deficiéncia - 2010

TIPO DE DEFICIENCIA POPULACAO
Pelo menos uma das deficiéncias investigadas (1) 18.887
Visual 14.610
Auditiva 3.798
Fisica e ou Motora 5.376
Mental e ou Intelectual 916

Fonte: IBGE — Censo Demogréfico — Dados da amostra Nota: Posi¢do dos dados no site da fonte,
14 de Maio e 28 de Julho de 2014

10.3 LINHA DE CUIDADO PARA O CONTROLE DA OBESIDADE

Nas ultimas décadas, o Brasil passou por diversas mudancgas politicas,
econdmicas, sociais e culturais que evidenciaram transformagdes no modo de vida
da populacdo. A ampliacdo de politicas sociais na area de saude, educacéo,
trabalho e emprego e assisténcia social contribuiu para a redugdo das
desigualdades sociais e permitiu que o Pais crescesse de forma inclusiva. Também

se observou rapida transicdo demografica, epidemiolégica e nutricional,
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apresentando como consequéncia maior expectativa de vida e redugcdo do numero
de filhos por mulher, além de mudancgas importantes no padrao de saude e
consumo alimentar da populagao brasileira. As principais doengas que atualmente
acometem os brasileiros deixaram de ser agudas e passaram a ser crdnicas.
Apesar da intensa reducdo da desnutricdo em criangas, as deficiéncias de
micronutrientes e a desnutricgdo crénica ainda sdo prevalentes em grupos
vulneraveis da populagdo, como em indigenas, quilombolas e criangas e mulheres
que vivem em areas vulneraveis.

Simultaneamente, o Brasil vem enfrentando aumento expressivo do
sobrepeso e da obesidade em todas as faixas etarias, e as doencgas cronicas sao
a principal causa de morte entre adultos. O excesso de peso acomete um em cada
dois adultos e uma em cada trés criancas brasileiras. Para o enfrentamento desse
cenario, € emergentea necessidade da ampliacdo de acdes intersetoriais que
repercutam positivamente sobre os diversos determinantes da saude e nutrigio.
Nesse contexto, o setor saude tem importante papel na promog¢ao da alimentagao
adequada e saudavel, compromisso expresso na Politica Nacional de Alimentacao
e Nutricdo e na Politica Nacionalde Promocdo da Saude. A promocado da
alimentacdo adequada e saudavel no Sistema Unico de Saude (SUS) deve
fundamentar-se nas dimensdes de incentivo, apoio e protecdo da saude e deve
combinar iniciativas focadas em politicas publicas saudaveis, na criagdo de
ambientes saudaveis, no desenvolvimento de habilidades pessoais e na
reorientacado dos servigos de saude na perspectiva da promogao da saude.

A Organizagcdo Mundial da Saude (OMS) recomenda, por meio da
Estratégia Global para a Promogao da Alimentagao Saudavel, Atividade Fisica e
Saude, que os governos formulem e atualizem periodicamente diretrizes nacionais
sobre alimentacéao e nutricdo, levando em conta mudancgas nos habitos alimentares
e nas condi¢des de saude da populagao e o progresso no conhecimento cientifico.
Essas diretrizes tém como propésito apoiar a educacao alimentar e nutricional e
subsidiar politicas e programas nacionais de alimentagao e nutricdo. A elaboracao
de guias alimentares insere-se no conjunto de diversas agdes intersetoriais que tém
como objetivo melhorar os padrées de alimentagdo e nutrigdo da populagao e

contribuir para a promocdo da saude. Neste sentido, a OMS propde que os
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governos fornegam informacgdes a populagao para facilitar a adogao de escolhas
alimentares mais saudaveis em uma linguagem que seja compreendida por todas
as pessoas e que leve em conta a cultura local.

No escopo das agdes do governo brasileiro para a promog¢ao da saudee da
seguranca alimentar e nutricional, o Ministério da Saude publicou, em 2006, o Guia
Alimentar para a Populagéo Brasileira — Promovendo a Alimentagdo Saudavel, com
as primeiras diretrizes alimentares oficiais para a nossa populag¢do. O referido guia
se constituiu em um marco de referéncia para individuos e familias, governos e
profissionais de saude sobre a promog¢ao da alimentagdo adequada e saudavel.
Em consonancia com a recomendacdo da OMS de atualizar periodicamente as
recomendacgdes sobre alimentacdo adequada e saudavel, a partir de 2011, o
Ministério da Saude desencadeou o processo de elaboragdo de uma nova edigao
do Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira. Esta atualizagao foi incluida como
uma das metas do Plano Plurianual e do | Plano Nacional de Segurancga Alimentar
e Nutricional, ambos relativos ao periodo de 2012 a 2015.

O Guia Alimentar para a Populagao Brasileira se constitui como instrumento
para apoiar e incentivar praticas alimentares saudaveis no ambito individual e
coletivo, bem como para subsidiar politicas, programas e agdes que visem a
incentivar, apoiar, proteger e promover a saude e a seguranga alimentar e

nutricional da populagao.

10.3.1 Brasil

10.3.2 Primeiro pais a criar metas para a Década da Nutricdo

Publicado em 22/05/2017 21h38 Atualizado em 22/05/2017 22h48

Ministro da Saude declarou compromisso formal com trés metas, durante
Assembleia Mundial da Saude, em Genebra. No evento, OMS destacou o
protagonismo brasileiro nesta acao

O Brasil tornou-se, nesta segunda-feira (22), o primeiro pais a se
comprometer formalmente com metas especificas para a Década de Agao em
Nutricdo da Organizagdo das Nagbdes Unidas (ONU). Durante a Assembleia
Mundial da Saude, realizada pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS), em

160



vhhay,

MUNICIPIO DE ARAPONGAS

Secretaria Municipal de Saude

€ €€
LA

S 3

£
\

g

Genebra (Suica), o ministro da Saude, Ricardo Barros, declarou o compromisso
brasileiro com trés metas de nutricdo para 2019, bem como apresentou acgdes
concretas a serem implementadas para atingir os objetivos estabelecidos.

» Ministro Ricardo Barros participa da Assembleia Mundial da Saude

“Com o propdsito de fortalecer a Década de Ag¢ao das Nagdes Unidas para
a Nutricdo, o Brasil foi o primeiro pais a formalizar junto a OMS compromissos
SMART, que assumimos nessa matéria, e que sdo: deter o crescimento da
obesidade na  populacdo adulta até 2019, reduzir o consumo
regular de refrigerantes e suco artificial em, pelo menos, 30% da populag¢ao adulta,
e ampliar o percentual de adultos que consomem frutas e hortalicas regularmente
em, no minimo, 17%”, declarou o ministro.

Os compromissos assumidos pelo Brasil foram recebidos por Oleg
Chestnov, Assistente Diretor-Geral para Doencgas nao transmissiveis da OMS, e por
Carissa Etienne, Diretora da Organizagao Pan-Americana da Saude (OPAS), braco
da OMS nas Américas. “A parte mais importante da Década da Nutricdo é acéao, e
o Brasil é o primeiro a fazer compromissos

SMART [especificos, mensuraveis, atingiveis, relevantes e com prazo].
Esperamos que varios outros sigam o exemplo”, declarou Chestnov.

Adiretora da OPAS, por sua vez, destacou que doencgas nao transmissiveis
sao a maior causa de mortes prematuras nas Américas. “Eu espero que outros
paises da regido sigam o Brasil e deem passos para implementar esses
tipos de acdes. Estou orgulhosa de que a regiao das Américas esteja tomando a
lideranga na Década de Agao em Nutricdo, e OPAS e OMS estado prontos para
ajudar a implementar esses compromissos”, declarou Etienne.

As metas assumidas tém relagdo com obesidade e habitos alimentares dos
brasileiros:

o Aprimeira delas é deter o crescimento da obesidade na populacédo adulta
por meio de politicas de saude e seguranga alimentar e nutricional.

e O segundo compromisso é reduzir o consumo regular de refrigerante e
suco artificial em pelo menos 30% na populagao adulta.

e Por fim, o Brasil se comprometeu a ampliar o percentual de adultos que
consomem frutas e hortalicas regularmente em no minimo 17,8%.
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Para atingir essas metas, o pais tomara diversas medidas, apresentadas
por Ricardo Barros durante seu discurso na assembleia e elogiadas pela OMS.
Essas agdes incluem medidas fiscais (redugdes de impostos e
criagao de subsidios) que reduzam o prego de alimentos frescos, crédito para a
agricultura familiar e concessao de beneficios a pessoas de baixa renda para que
possam comprar alimentos frescos.O governo brasileiro também se comprometeu
a oferecer refeicbes mais saudaveis e educacao nutricional a criangas nas escolas
publicas, bem como a aumentar a compra de produtos da agricultura familiar por
parte do poder publico. Novos materiais educativos sobre alimentagado saudavel
serao desenvolvidos e distribuidos a populagao, professores e trabalhadores.

Outra medida importante a ser tomada é a reducéo da quantidade de sal e
acucar em alimentos processados, bem como a revisdo da
politica de regulagcado de embalagens, de modo que as quantidades de agucar
sejam apresentadas em destaque na area frontal. Também sera regulada a
promogao de alimentos e bebidas voltados para criancas, além de restringidas a
venda e a propaganda de produtos processados em
ambientes de saude e de educacgao, assim como em reparticdes publicas.

Por fim, serdo tomadas medidas no sentido de promover a amamentagao
por meio das unidades basicas de saude, aumentar o numero de unidades para
pratica de atividades fisicas e melhorar o acesso ao cuidado de pessoas com
sobrepeso ou obesidade. A Década da Nutrigcao, proclamada pela Assembleia Geral
da ONU em abril de 2016, € uma estrutura para a criagcdo de compromissos,
acompanhamento de progressos e reforgco da prestagdo de contas mutua em

conformidade com a linha global de metas de nutrigao.

10.3.3 Guia Alimentar Para a Populacéo Brasileira
Dez passos para uma alimentacdo adequada e saudavel
e 1 Fazer de alimentos in natura ou minimamente processados a base da
alimentacao
Em grande variedade e predominantemente de origem vegetal, alimentos
in natura ou minimamente processados sao a base ideal para uma alimentagéo

nutricionalmente balanceada, saborosa, culturalmente apropriada e promotora de
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um sistema alimentar socialmente e ambientalmente sustentavel. Variedade
significa alimentos de todos os tipos — graos, raizes, tubérculos, farinhas, legumes,
verduras, frutas, castanhas, leite, ovos e carnes — e variedade dentro de cada tipo
— feijdo, arroz, milho, batata, mandioca, tomate, abdbora, laranja, banana, frango,
peixes etc.
e 2 Utilizar 6leos, gorduras, sal e agucar em pequenas quantidades ao
temperar e cozinhar alimentos e criar preparagdes culinarias
Utilizados com moderacdo em preparacfes culindrias com base em
alimentos in natura ou minimamente processados, 6leos, gorduras, sal e acgucar
contribuem para diversificar e tornar mais saborosa a alimentacdo sem torna-la
nutricionalmente desbalanceada.
e 3 Limitar o consumo de alimentos processados
Os ingredientes e métodos usados na fabricacdo de alimentos processados
— como conservas de legumes, compota de frutas, paes e queijos — alteram de
modo desfavoravel a composicao nutricional dos alimentos dos quais derivam. Em
pequenas quantidades, podem ser consumidos como ingredientes de preparagdes
culinarias ou parte de refeicbes baseadas em alimentos in natura ou minimamente
processados.
e 4 Evitar o consumo de alimentos ultraprocessados
Devido a seus ingredientes, alimentos ultraprocessados — como biscoitos
recheados, “salgadinhos de pacote”, refrigerantes e “macarrao instantaneo” — sao
nutricionalmente desbalanceados. Por conta de sua formulacdo e apresentacao,
tendem a ser consumidos em excesso e a substituir alimentos in natura ou
minimamente  processados. Suas formas de producdo, distribuigcéo,
comercializacdo e consumo afetam de modo desfavoravel a cultura, a vida social e
0 meio ambiente.
e 5 Comer com regularidade e atencédo, em ambientes apropriados e,
sempre que possivel, com companhia
Procure fazer suas refeicoes em horarios semelhantes todos os dias e evite
“beliscar” nos intervalos entre as refeicbes. Coma sempre devagar e desfrute o que
estd comendo, sem se envolver em outra atividade. Procure comer em locais

limpos, confortaveis e tranquilos e onde ndo haja estimulos para o consumo de
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guantidades ilimitadas de alimento. Sempre que possivel, coma em companhia,
com familiares, amigos ou colegas de trabalho ou escola. A companhia nas
refeicbes favorece o comer com regularidade e atencdo, combina com ambientes
apropriados e amplia o desfrute da alimentacdo. Compartilhe também as atividades
domésticas que antecedem ou sucedem o consumo das refei¢cdes.
e 6 Fazer compras em locais que ofertem variedades de alimentos in natura
ou minimamente processados
Procure fazer compras de alimentos em mercados, feiras livres e feiras de
produtores e outros locais que comercializam variedades de alimentos in natura ou
minimamente processados. Prefira legumes, verduras e frutas da estacdo e
cultivados localmente. Sempre que possivel, adquira alimentos organicos e de base
agroecoldgica, de preferéncia diretamente dos produtores.
e 7 Desenvolver, exercitar e partilhar habilidades culinarias
Se vocé tem habilidades culinarias, procure desenvolvé-las e partilhalas,
principalmente com criancas e jovens, sem distincdo de género. Se vocé ndo tem
habilidades culinarias — e isso vale para homens e mulheres —, procure adquiri-las.
Para isso, converse com as pessoas que sabem cozinhar, peca receitas a
familiares, amigos e colegas, leia livros, consulte a internet, eventualmente faca
cursos e... comece a cozinhar!
e 8 Planejar o uso do tempo para dar a alimentacdo o espacgo que ela
merece
Planeje as compras de alimentos, organize a despensa domeéstica e defina
com antecedéncia o cardapio da semana. Divida com os membros de sua familia
a responsabilidade por todas as atividades domésticas relacionadas ao preparo de
refeicbes. Faca da preparacdo de refeicbes e do ato de comer momentos
privilegiados de convivéncia e prazer. Reavalie como vocé tem usado o seu tempo
e identifique quais atividades poderiam ceder espaco para a alimentacao.
e 9 Dar preferéncia, quando fora de casa, a locais que servem refei¢coes
feitas na hora
No dia a dia, procure locais que servem refei¢cdes feitas na hora e a preco

justo. Restaurantes de comida a quilo podem ser boas opg¢des, assim como
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refeitdrios que servem comida caseira em escolas ou no local de trabalho. Evite
redes de fast-food.
e 10 Ser critico quanto a informacdes, orientacfes e mensagens sobre
alimentacéo veiculadas em propagandas comerciais
Lembre-se de que a funcdo essencial da publicidade é aumentar a venda
de produtos, e ndo informar ou, menos ainda, educar as pessoas. Avalie com critica
0 que voce |€, vé e ouve sobre alimentacdo em propagandas comerciais e estimule

outras pessoas, particularmente criancas e jovens, a fazerem o mesmo.
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11 FINANCIAMENTO

O financiamento do Sistema Unico de Saude (SUS) é feito pelas trés
esferas de governo, federal, estadual e municipal. Conforme determina a
Constituicao Federal de 1988, que estabelece as fontes de receita para custear as
despesas, com agdes e servicos publicos de saude. O Sistema Unico de Saude
(SUS) tem uma clientela potencial de quase 200 milhdes de pessoas, ja que a
Constituicdo de 1988 consagrou o acesso gratuito a Saude como direito
fundamental de todo cidad&o, sem qualquer pré-condicao. Embora caiba ao setor
privado atuar de forma complementar ao servico publico de Saude, 70% da
populacao brasileira depende do SUS como unico meio de acesso aos servigos de
Saude. O tamanho da clientela, nos da a dimensao da responsabilidade social do
SUS e ao mesmo tempo do desafio de financiar o sistema . Um debate que se
arrasta desde a promulgacado da Constituicao até os dias atuais. O SUS atende
pelo menos 70% da populagéo, no que concerne aos servigos de assisténcia a
Saude.

Grafico 28 - comparativo de recursos repassados por ano (2014 até maio
de 2017).
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Tabela - 60 Total Recursos AB e MAC - 2020

Total 2020: R$ 28.900.285,98

W GESTAO DO 5US - RE16.000,00
B ATENGAQ BASICA RS 1302562090
B VIGILANCIA EM SAUDE RS 1.485.327 .89
W ATENCAO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL E HOSPITALAR RS 7.787.175,00
B APOI0 FINANCEIRO EXTRAORDINARIO RS 0,00
W ATENCAO ESPECIALIZADA RS 0,00
B CORONAVIRUS (COVID-19) RS 6.586.162,19

111 BLOCO CUSTEIO - 2018

Tabela 61 - Total de repasse por Bloco no ano de 2018

Total de Repasses por Bloco

Bloco Valor Total Valor Desconto Valor Liquido
ﬁTEN(;}-’u.O BASICA RS 0.806.115,44 RS 0,00 RF 0.806.115.44
GESTAD DO SUS R3 16.000,00 R3 0,00 R 18.000.00
INVESTIMENTO RS 51046500 R3 0,00 R¥ 519.465.00
MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL E HOSPITALAR R3 4.050.203,14 R3 0,00 RS 4.050.303,14
VIGILANGIA EM SAUDE RS 785.008,40 RS 0,00 R$ 785.008,40

Total Geral R% 16.086.891,38 RS 0,00 R% 16.086.891,98
‘ Repasses
UF Municipio Entidade CHNPJ Valor Total Bruto Agdes
PR ARAPONGAS FUNDO MUMICIPAL DE SAUDE DE ARAPONGAS 09.267.608/0001-D4 R§ 16.096.681,88
Total Geral Bruto R$ 16.086.831.98

Fonte: http://consultafns.saude.gov.br/#/consolidada: Acesso em 01/04/2020.
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11.2 BLOCO INVESTIMENTO - 2018

Tabela 62 - Total de repasse por Bloco no ano de 2018

Total de Repasses

CUSTEIO ~
Grupo Valor Total Bruto Valor Desconto Valor Liquido
APOQIO FINANCEIRO EXTRAORDIMARIO RS 515473.581 RS$ 0,00 R$ 515.473,81
ATEN(;;S«O BASICA RS 11.808.373,04 RS$ 0,00 RS 11.808.373,04
ATEN(;;EO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL E HOSPITALAR R$ 6.424 687 B8 R$ 0,00 R$ 6.424 687 68
GESTAC DO SUS R$ 33.000,00 RS 0,00 R% 33.000,00
VIGILANCIA EM SAUDE R% 1.061.295,58 RS$ 0,00 RS 1.061.295,58
Total Geral R$ 19.842.830,11 R$ 0,00 R$ 19.842.,830,11
INVESTIMENTO ~
Grupo Valor Total Bruto Valor Desconto Valor Liquido
ATENGAD BASICA RS 1.064.900,00 RS 0,00 RS 1.064.900,00
ATEN(;;S«O ESPECIALIZADA RS 74.500,00 R$ 0,00 R$ 74.500,00
Total Geral R$ 1.139.400,00 R$ 0,00 R$ 1.139.400,00
Repasses
UF Municipio Entidade CNPJ Valor Total Bruto Agoes
PR ARAPONGAS FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ARAPONGAS 09.267.609/0001-04 R$ 20.982.230,11
Total Geral Bruto R$ 20.982.230,11
Fonte: http://consultafns.saude.gov.br/#/consolidada: Acesso em 01/04/2020.
Tabela 63 - Total de repasse por Bloco no ano de 2019
Total de Repasses
CUSTEIO ~
Grupo Valor Total Bruto Valor Desconto Valor Liquido
ATEN(;;S«O BASICA RS 12.063.448.89 R$0,00 R 12.063.448,89
ATENGAO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL E HOSPITALAR RS$ 5.585.156,67 RS 0,00 RS$ 5.585.156,67
GESTAO DO SUS R% 32.000,00 R$0,00 R$ 32.000,00
VIGILANCIA EM SAUDE R% 1.379.294.72 RE0,00 R$ 1.379.294 72
Total Geral RS 19.059.900,28 RS 0,00 R$ 19.059.900,28
INVESTIMENTO ~
Grupo Valor Total Bruto Valor Desconto Valor Liquido
ATENQ;S«O BASICA R$ 304.226,00 RE 0,00 RS 304.226,00
ATEN(;.;E«O ESPECIALIZADA R$ 410.000,00 R% 0,00 R$ 410.000,00
Total Geral R$ 714.226,00 RS 0,00 RS 714.226,00

Repasses

UF Municipio
PR ARAPONGAS

Entidade
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ARAPONGAS

CNPJ

09.267.609/0001-04
Total Geral Bruto

Valor Total Bruto

Agoes

R$ 19.774.126,28

R$ 19.774.126,28

Fonte: http://consultafns.saude.gov.br/#/consolidada: Acesso em 01/04/2020.
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Tabela 64 - Total de repasse por Bloco manutengao e custeio no ano de
2020

Ano UF Municipio Populagio Ano Censo
2020 PR ARAPONGAS 124.810 habitantes 2020
Tipo de Repasse

Todos

Total de Repasses

Manutencdo das Acdes e Servicos Publicos de Saude (CUSTEIO) A
Grupo Valor Total Bruto Valor Desconto Valor Liquido

ATENGAO BASICA RS 13.025.620,90 RS 0,00 RS 13.025.620,90
ATENGAO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL E HOSPITALAR RS 7.787.175,00 RS 0,00 RS 7.787.175,00
CORONAVIRUS (COVID-19) RS 6.475.845.19 RS 0,00 RS 6.475.845 19
GESTAD DO SUS RS 16.000,00 RS 0,00 RS 16.000,00
VIGILANGIA EM SAUDE RS 1.485.327 89 RS 0,00 RS 1.485.327 89
Total Geral R$ 26.789.971,98 RS 0,00 RS 26.769.971,98
Estruturacéo da Rede de Servicos Publicos de Saide (INVESTIMENTO) A

Grupo Valor Total Bruto Valor Desconto Valor Liquido
CORONAVIRUS (COVID-19) RS 110.314,00 RS 0,00 RS 110.314,00
Total Geral R$ 110.314,00 RS 0,00 RS 110.314,00
UF = Municipio = Entidade = CNPJ 2 Valor Total Bruto :  Agbes

PR ARAPONGAS FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ARAPONGAS 09.267.609/0001-04 RS 25.900.235,96
Total Geral Bruto RS 26.900.285,96

Fonte: http://consultafns.saude.gov.br/#/consolidada: Acesso em 03/09/2021.



http://consultafns.saude.gov.br/%23/consolidada

vhhay,

%) MUNICIPIO DE ARAPONGAS

S Secretaria Municipal de Saude

Xz

€ €€
v e
”lvg,_\’

S 3

12 DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS, INDICADORES E ACOES

O Plano Municipal de Saude de Arapongas 2022 a 2025 estabelece as
diretrizes, os objetivos e o conjunto de metas e agdes a serem alcangadas na area
da saude, para os proximos quatro anos. O documento foi elaborado a partir de um
amplo diagnéstico situacional, em um processo de planejamento ascendente,

envolvendo varias etapas e niveis de gestéo.

As metas pactuadas, sao ousadas no sentido de visualizar um futuro
melhor. Mas, elas sao factiveis e alcangaveis. Sdo iniciativas de carater estratégico,
a serem desenvolviadas para alcangar os objetivos. De: “Superar, Reduzir, Eliminar,
Previnir, e ou Controlar os problemas relacionados a saude da populagao”.
Considerando:

e O Fortalecimento da Atencao Primaria a Saude
e Envelhecimento Saudavel
¢ |Inovacéao de Tecnologia em Saude

e Eficiéncia da Gestao

Desta forma o Plano Municipal de Saude 2022 a 2025 expressa o
compromisso da gestdo com a implementacao e a oferta de servigcos e agdes de
saude, que contemple as demandas do SUS municipal. Em busca da
universalidade, da equidade e integralidade, objetivando a melhoria da atengao a

saude e da qualidade de vida da populagdo do municipio.
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Tabela 65 — Relagao das Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores — 2022-

2025

MUNICIPIO DE ARAPONGAS

Secretaria Municipal de Saude

DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES - 2022-2025

DIRETRIZ 01: Fortalecimento da Rede Materno Infantil 169

DIRETRIZ 02: Fortalecimento da Rede de Urgéncia e Emergéncia 176

DIRETRIZ 03: Fortalecimento da Rede de Atencao Psicossocial. 179

DIRETRIZ 04: Fortalecimento da Rede de Saude Bucal 181

DIRETRIZ 05: Fortalecimento da Rede de Atencéo Integral da Pessoa 184
Idosa.

DIRETRIZ 06: Fortalecimento e Organizacao da Atencao Primaria a 186
Saude

DIRETRIZ 07: Fortalecimento das Agdes de Promocao, Prevencad e 195
Protecao da Saude

DIRETRIZ 08: Fortalecimento e Estruturacdo da Regulagao dos 198
Acessos aos Servigcos do Sus

DIRETRIZ 09: Fortalecimento da Gestao dos Servigos Préprios 202

DIRETRIZ 10: Fortalecimento da Politica de Assisténcia Farmacéutica 206

DIRETRIZ 11: Fortalecimento da Politica de Vigilancia em Saude 208

DIRETRIZ 12: Fortalecimento e Qualificacao da Gestao do Trabalho e 218
da Educagéo Permanente em Saude

DIRETRIZ 13: Fortalecimento do Controle Social e Ouvidoria no Sus. 220
Como Instrumentos de Gestao e Cidadania.

DIRETRIZ 14 Promover a Qualificagdo da Gestdo do Financiamento 224
em Saude.

DIRETRIZ 15 Realizar Enfrentamentos a Cenarios Pandémicos, 226

Epidémicos e de Surtos .
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DIRETRIZ 01 — FORTALECIMENTO DA REDE MATERNO INFANTIL

OBJETIVO: Organizar e qualificar a atencédo materno infantil.

Meta 2022 - 2025

Indicador

AclOes 2022 - 2025

Ampliar para 90% o
percentual de gestantes
com no minimo 6 ou mais
consultas de pré natal.

Percentual de gestantes
que realizaram 6 ou mais
consultas de pré natal.

-Realizar vigilancia ativa das pessoas
adscritas a equipe, estando atentos
aos sinais de gestacdo.Captar as
gestantes, precocemente para
realizar o cadastro e inicio do pré
natal. Através de busca ativa, visitas
domiciliares regulares, atendimento
rotineiro de atencao bésica.

-Facilitar o acesso aos testes de
gravidez.

-Agendar consulta subsequente a
anterior para as gestantes,
monitorando  possiveis faltas e
acionando a gestante por meio
telefénico ou presencial (domicilio)
através dos Acs.

-Dar opc¢éo do dia e periodo, para os
retornos as consultas para as
gestantes. A fim de evitar o
absenteismo.

-Organizar grupos nas unidades de
saude, com o propésito de orientar as
gestantes, sobre a importancia do pré
natal, aleitamento materno, cuidados
com o recém-nascido, etc.

-No momento da consulta puerperal,
novamente introduzir orientacdes
sobre o tema aleitamento materno e
importancia da doacéo.

-Cadastrar o domicilio, e disponibilizar
os frascos estéreis, realizar a coleta
semanal, para enviar ao banco de
leite.

-Acompanhar proativamente o]
guantitativo de consultas de pré- natal,
realizada por cada gestante, (por meio
de sistema de informacdo ou controle
manual).

-Garantir consulta puerperal em 45
dias.
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Dar continuidade a | Nimero de Estratégia -Capacitar as enfermeiras e médicos

descentralizacao do
atendimento do pré-natal,
para as 30 equipes de

Saude Familia(ESF) que
realizam pré-natal

das Unidades Basicas em pré-natal,
nas praticas do atendimento as
gestantes e criangas.

Estratégias Saude da

Familia. -Elaborar protocolo municipal de pré-
natal.
-Estruturar as Ubs com materiais e
equipamentos para realizacéo do pré-
natal.
-Realizar a estratificacdo de risco das
gestantes.
-Realizar treinamentos para as
enfermeiras das UBS sobre Teste
Rapido
-Ofertar acompanhamento com
nutricionista, psicéloga e fisioterapeuta,
guando necessario.
-Disponibilizar exames de
ultrassonografia e exames
laboratoriais.
-Disponibilizar exames laboratoriais,
-Garantir a situacdo vacinal das
gentantes.

Vincular 100% as | Percentual de gestantes

gestantes do SUS, aos
hospitais de referéncia,
para a realizacdo do parto,
conforme estratificacéo de
risco.

SUS vinculadas aos
hospitais de referéncia.
Que realizaram parto

-Garantir a assisténcia a gestante, ao
hospital de vinculagéo.

-Agendar visita prévia da gestante, ao
hospital de referéncia.

-Realizar nova estratificacdo de risco
em cada avaliacao da gestante.

Alcancar em 2025 o
percentual 13%, de casos
de prematuridade tendo
por base o percentual de
13,34% referente ao ano
2020, nas gestantes SUS
do municipio.

Percentual de reducéo de
casos de prematuridade
alcancado.

-Realizar a vigilancia laboratorial,
guanto as infecc¢des urinarias ,
alteracdes de exames de
Toxoplamose e dosagem Glicose.
Realizar o tratamento o mais
precocemente possivel.
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Realizar e monitorar o |Percentual de gestantes -Solicitar primeira bateria de exames,
tratamento de 100% das |notificadas no Sinam, com | logo na primeira consulta de pré-
gestantes com sifilis, [sifilis adiquirida e tratadas. | natal.
notificadas no Sinan.
-Dar preferéncia aos testes rapidos.
-Realizar 3 testes de sifilis nas gestan-
tes
-Conscientizar a gestante, da impor-
tancia darealizacao do teste rapido, em
cada trimestre da gestacéo.
-Tratar as gestantes com exames po-
sitivos.
-Realizar notificacdo compulsoria
-Realizar capacitacBes para as equipes|
de saude, abordando o tema Sifilis.
Aumentar em 0,25% ao | Proporcdo de  parto | -Conscientizar e orientar sobre o parto
ano o numero de partos | normal realizados nas | normal durante as consultsas do pré-
normais nas (gestantes | gestantes Sus, em | natal, através de palestras. E também

SUS) em relagdo ao ano
anterior.

relacdo ao ano anterior.

durante as consultas de enfermagem.

-Estimular a  participacédo na
fisioterapia para inducéo e preparagéo
do parto normal.

-Promover a adocdo de plano de

parto, junto as equipes que

acompanham o pré-natal.
Realizar no Cisam, | Numero de encontros, ati- | -Realizar palestras semanais, no
Atividades mensais em v!qades, acoes & oureu-| periodo da manh&, com orientacdes
grupos, ou individual com | N0es realizadas mensal- | ¢, gestacso.

mente no Cisam, com as

as gestantes para | oo tantes _ o .
orientagdes. 9 : -Elaborar e produzir materiais graficos

educativos.

-Realizar roda de gestantes pela
equipe de fisioterapia
durante o atendimento.

-Realizar atividades de grupos com as
gestantes, com equipes de psicologia,
semanalmente.

-Realizar orientagbes diarias para as
gestantes, enquanto aguardam para
serem atendidas.

-Realizar as

atividades, acdes
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preconizadas na linha guia de
atendimentos a gestantes.

-Fortalecer e manter a parceria entre
o Cisam, Siate e Samu. Para dar
continuidade na realizacdo de palestras
orientativas, abordando diversos temas
fundamentais, como: Manobras de
desengasgos, cuidados gerais com
rescém nascido, prevengdo contra
sufocamento, prvencdo de quedas,
entre outros.

Aderir a Estratégia Ama-
menta e Alimenta Brasil

Adesao realizada a
Estratégia Amamenta e
Alimenta Brasil — EAAB, e

-Manter o Cisam como posto de coleta
de leite humano em funcionamento.

(EAAB). Mantendo o i :
Cisam, como posto de mantido o Cisam como -Realizar campanhas para arrecadar
’ ) P posto de coleta € .p P
coleta de leite humano. armazenamento do leite| frascos de vidro cqm ou sem tampa,
humano. para armazenar leite.
-Realizar oficinas para capacitagdo
dos profissionais envolvidos na assis-
téncia as puérperas.
Manter a investigacdo de | Percentual de Obitos | -Realizar reunibes com Comité de

todos os o6bitos infantis e
fetais, ocorridos.

infantis e fetais ocorridos
e investigados.

Mortalidade Infantil, para
investigacdes de 100% dos casos
existentes no municipio.

Implantar a gestdo de
casos, nas gestacoes,
principalmente nas de alto
risco.

Percentual de gestantes
estratificadas em cada

grupo.

-Realizar avaliagéo e estratificacdo de

riscos das gestantes, e quando
estratificada de alto risco, se
necessario encaminhar para
acompanhamento ambulatorial do
Cisvir.

-Encaminhar para o Cisam as

gestantes de riso Intermediario/Alto
Risco.

-Realizar pré-natal das gestantes de
alto risco compartilhado com
ambulatorio de alto risco.
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Subvencionar com 01
entidade filantrépica, que
oferece servigos de
atendimentos hospitalares,
para gestantes, recém-
nascidos e criancgas.

NUmero de entidades fi-
lantrépicas subvenciona-
da.

-Firmar e monitorar contrato e ou
convénio e subvencdo, com entidade
filantrépica, para adquirir servicos
médicos e hospitalares, para atender
as gestantes, recém-nascido e
criancas do municipio, de forma
complementar.

Reduzir a incidéncia de
casos de Sifilis Congénita,
em menores de um ano de
idade. Até atingir zero
casos.

Numero de casos de
Sifilis  Congénita, em
menores de um ano de
idade.

-Descentralizar os testes rapidos de
sifilis para as unidades bésicas de
salde.

-Monitorar
ticadas
parceiros.

as gestantes diagnos-
e oferecer tratamento aos

-Proporcionar em tempo oportuno
tratamento para as gestantes
diagnosticadas.

-Realizar de 03 testes de sifilis nas
gestantes, durante o pré-natal.

-Monitorar 100% as gestantes
diagnosticadas com sifilis, se estao
tratadas adequadamente.

Alcangar 75% de homoge-
neidade da cobertura
vacinal do calendario
bésico da crianca.

Proporcdo de homogei-
neidade de cobertura
vacinal, das vacinas
selecionadas, do Calen-
dario Nacional de
Vacinagdo para criancas
menores de dois anos de
idade. Pentavalente, 32
dose, Pneumocdcica 10
-valente 22 dose,
Poliomelite 3% dose e
Triplice Viral 12 dose,
com cobertura vacinal
preconizada.

-Ampliar atendimento por novas salas
de vacinas. E estender o horario de
funcionamento das salas de vacina.

-Disponibilizar as vacinas nas UBS
semanalmente.

-Vacinar seguindo 0 esquema e
normas estabelecidas pelo SIPNI.

-Realizar captacdo das criangas, logo

apos o] nascimento
na avaliac@o puerperal.
-Orientar as gestantes, sobre a

importancia das vacinas ja nas
consultas de pré-natal e continuar ao
longo das consultas de puericultura.

-Manter o acompanhamento dos
faltosos (com atraso no calendario
vacinal) individualmente e fazer busca
ativa.

-Manter a participacao nas
campanhas Nacionais, e garantir do
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registro no SI-PNI.

-Incrementar a¢des para aumento da
cobertura junto a ESF, educacédo
infantil (CMEIS/Crehes).

-Manter contato com os Cemeis para a|
verificacdo do calendario de vacinas,
acompanhamento conjunto e dialogo
colaborativo entre as partes.

Manter o coeficiente de
mortalidade infantil , inferior
a 10/1000 nascidos vivos.

Taxa igual a : nUmero de
Obitos de criangcas meno-
res de 01 ano /NUmero
nascidos vivos X 1000

-Manter reunides do comité materno,
infantil e fetal periodicamente.

-Captar gestante precocemente nos
atendimentos da atencdo basica e
encaminhar para realizacdo de pré-
natal.

-Monitorar encaminhamentos do pré-
natal de alto risco.

-Intensificar atendimento de
puericultura nas UBS.

-Implantar  estratégia de acgéo
integrada as doencas prevalentes na
infancia (AIDPI) neonatal.

-Intensificar  visita  domiciliar a
gestante e puérpera.

-Descentralizar o atendimento de pré-
natal para as ESF.

-Fortalecer acbes de incentivo ao
aleitamento materno.

-Ofertar exames mais especializados
para as gestantes com indicacdo
clinica justificada.

-Monitorar e acompanhar o RN de alto
risco.

-Vincular o RN de alto
ambulatério Cisvir.

risco ao

Organizar 0S processos
para solicitar 0
medicamento palivizumabe
para as criangas, que
atendam aos critérios da
Nota Técnica da Sesa-Pr.

Percentual de criancas
que atendem aos critérios
da NT/Sesa-Pr, que
foram encaminhadas
para atendimento.

-Realizar busca ativa, monitoramento
e encaminhamento destas criancgas,
com vulnerabilidades, que atendam os
critérios da NT. Para que recebam o
tratamento adequado.
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Manter em zero o nimero
de casos novos de AIDS em
menores de 5 anos.

Ndmero de casos novos
de Adis detectados, em
menores de 05 anos.

-Realizar a testagem para HIV no pré
natal.

-Monitorar a cobertura do TARV nas
gestantes HIV positivas.

-Monitorar a trasmissao vertical do Hiv|
em todas as criangcas menores de 05
anos de idade.

-Atualizar e capacitar os profissionais,
fortalecendo a padronizacdo de
condutas adequadas.

-Aumentar a cobertura do tratamento
com antirretrovirais para gestantes e
parceiros.

-Notificar gestantes detectadas pelo
HIV e criangas.

-Realizar acgbes de profilaxia de
transmisséo vertical do HIV.

Realizar e monitorar o tra-
tamento, de 100% das
gestantes notificadas com
Toxoplamose.

Percentual de gestantes
notificadas e acompanha-
das com Toxoplasmose.

-Realizar testes laboratoriais nas ges-
tantes.

-Manter a vigilancia laboratorial.

-Garantir os medicamentos especifi-
COs.

-Implantar fluxo para avaliagdo de
exames e condutas.

-Realizar notificagdo compulsoria

Reduzir a RMM razao de
mortalidade materna no
municipio.

Razao de mortalidade ma-|
terna. N° Obitos maternos
IN°® de nascidos vivos X
100.000.

-Fortalecer as a¢des do Near Miss ma-
terno. Dar continuidade ao processo
de descentralizacéo.

-Fortalecer a adocédo de fluxos e pro-
tocolos, com os profissionais que rea-
lizam os acompanhamentos.

-Promover educacdo permanente com
vistas a qualificacdo dos profissionais
de salde, no matendimento as gestan-
tes e criancas.

- Manter a vigilancia laboratorial.
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Manter o percentual de10%
gestantes adolescentes na
faixa de 10 a 19 anos no
municipo.

Percentual de nascidos|
vivos de mée adolescen-
tes, na faixa de 10 a 19
anos.

-Fortalecer o trabalho da ateng&o pri-
maria a saude para promover, a aten-
¢do integral a saude do adolescente
(Acesso, Acolhimento, Orientacdes,
Planejamento reprodutivo, Pré-natal €
Parto e Puerpério).

Manter o atendimento de
100% das gestantes estra-|
tificadas de alto risco, no

ambulatério do Cisam e ou
Cisvir instalado no
municipio.

Percentual de gestantes
estratificadas de alto risco,
atendidas no ambulatério
Cisam/Cisvir instalado no
municipio.

-Fortalecer os atendimentos prestados
as gestantes de alto risco realizados
no ambulatério do Cisam/Cisvir insta-
lado no municipio.

-Instalar equipamento de ultrasson, no
ambulatério do Cisam, para ampliar o
acesso aos exames.

-Manter a equipe de atendimento do
ambulatério Alto Risco do Cisvir que
atua no municipio.
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DIRETRIZ 02 — FORTALECIMENTO DA REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA

OBJETIVO: Proporcionar acesso e assiténcia qualificada, em tempo oportuno
as pessoas em situagcao de urgéncia e emergéncia nos pontos de atendimento.

Meta 2022 - 2025

Indicador

AclOes 2022 - 2025

Manter em funciona-
mento,as 06 unidades de
Atendimento de UE.

NUmero de unidades de
atendimento a Urgéncia e
Emergéncia em funciona-
mento.

-Manter as estruturas fisica da
Upa/Pai, Samu, dos 03 18 horas e 24
horas em boas condigcbes de
funcionamento.

-Adquirir mobiliarios e equipamentos
pertinentes aos atendimentos meédico
de urgéncia e emergéncia, para os
servigos quando necessario.

-Manter a equipe minima necessaria
para realizar os atendimentos.

Realizar capacitacao
anual, a todos profissi-
onais, que integram a
rede de atendimento, de
urgéncia e emergéncia.
(Samu, 24 horas, Upa, e
0s servi¢os 18 horas).

NUmero de capacitacdes
realizadas.

-Qualificar os profissionais com
treinamentos de rotinas de
atendimento em urgéncia e
emergéncia.

-Treinar os profissionais para utilizar o
sistema informatizado de
classificagdo de risco e prontudrio
eletrénico.

-Realizar campanha informativa para
esclarecer a populacdo sobre os
critérios de prioridade na ordem do

atendimento médico, segundo
classificacéo de risco.
-Confeccionar material educativo

sobre a classifica¢do de risco.
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Implementar, atualizar e
manter o uso de
protocolos assisténciais
na rede de urgéncia e
emergéncia. Com foco

no atendimento
qualificado do
traumatizado.

01 protocolo implantado
em uso.

-Adotar o protocolo de atendimento ao
Trauma na rede de atendimento de
urgéncia e emergéncia municipal.

-Atender 0s pacientes conforme
classificagdo de risco e protocolos
estabelecidos pela rede de
urgéncia/emergéncia.

Manter o uso do prontu-
ario eletrbnico, nos 06
Servicos de Atendimento
UE: Upa, Pai, 24 horas e
03 PA 18 horas e Samu.

Numero de servicos
utiizando o prontuério
eletrdnico.

-Disponibilizar os meios o uso do
prontuario eletrénico nos servicos de
atendimentos 18horas e 24 horas e
também no UPA/PAI e Samu.

Manter uma base implan-
tada descentralizada do
samu, composta por, 01
USA 02 USB, no
municipio.

Numero de base implan-
tada, para realizar os a-
tendimentos Samu.

-Manter em funcionamento o servico
atendimento mével de urgéncias

-Realizar manutencdes preventiva e
corretiva, quando necessario nas
ambulancias e equipamentos
utilizados para os atendimentos.

-Apoiar e liberar os funcionarios para
participagdo em treinamentos e
capacitacdes, sempre que oportunas.

Manter as atividades das
unidades UPA/PAI, os 03
18 horas e o servico de
atendimento 24 horas
Alberto Esper Kallas.

Numero de unidades
Upa/PAl, 18 horas e 24
horas em funcionamento.

-Manter em funcionamento os servi-
¢os de pronto atendimento: UPA/PAI,
03 18 horas e 0 24 horas.

-Disponibilizar atendimentos médicos,
odontologicos, de farmacia, imunobi-
olégicos/vacinas, necessarios para
atender a populagdo. Das regifes de
salide das unidades 18 horas.

-Realizar manutencdo nos equipamen-
tos e ambulancias dos servigos.

-Disponibilizar materiais e insumos

necessarios para realizar os atendi-
mentos.

-Manter a equipe de trabalho neces-

saria, para realizar os atendimentos,
como: equipe médica, enfermagem e

demais auxiliares necessarios durante
os periodos de atendimento das uni-
dades.

-Realizar educacéo permanente em
servico para as equipes.
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DIRETRIZ 03 — FORTALECIMENTO DA REDE DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

OBJETIVO: Ampliar e qualificar o acesso da Populacéo as Acdes e Servigos de

Atencéo Psicossocial.

Meta 2022 - 2025 Indicador Acdes 2022-2025

Manter 100% de | NGmero Acdes de | -Implantar Centros de Atencédo
cobertura dos Centros de | matriciamento realizadas | Psicossocial em todas as suas
Atencéao Psicossocial | pelos Caps. modalidades.

(CAPS) e as acbes de
matriciamento mensais,
em todos os territérios do
municipio.

-Realizar busca ativa dos pacientes
gque ndo aderem ao tratamento.

-Realizar as a¢Bes de matriciamento
conforme previsto no programa.

-Garantir a participacdo das gestantes
com transtornos emocionais nas ativi-
dades de psicoterapia.

Realizar reunibes de
educagdo  permanente
em servico e 02

capacitacdes anuais para
equipe, atender conforme
as acdes preconizadas,
na politica de saulde
mental.

N° de capacitagbes e
reunibes de educacédo
permanente em servigo,
registradas em ata

-Qualificar os profissionais envolvidos
no cuidado de pacientes com
transtornos mentais e pacientes com
dependéncia quimica de alcool e
drogas.

-Notificar os casos de violéncia
Interpessoal e Autoprovocada.

-Realizar matriciamento nas UBS,
referente aos pacientes de Saude
Mental.

-Manter o vinculo com ambulatério de
Saude Mental do cisvir.

-Articular acBes com outros 6rgaos
que atendam adolescentes, como:
(Secretaria de Assisténcia Social,
Secretaria de Educacdo, Ministério
Publico, Conselho Tutelar, Poder
Judiciério) e Centro Pop.

-Manter o Comité de Salde Mental.

-Elaborar, confeccionar e distribuir
materiais educativos e de orientacéo
para os profissionais e comunidade.

-Realizar atividades educativas, com
enfoque sobre o uso abusivo de
alcool e outras drogas no Programa
Saude Escolar.
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Implantar o atendimento
por Caps i, realizado de
forma separada do
atendimento adulto. Em
local préprio.

Servico de atendimento
Caps i, implantado em local
préprio.

-Implantar 0s atendimentos
realizados pelo Caps i, em local
distinto. De forma separada do
adulto.

-Realizar oficinas adequadas para
este publico.

-Disponibilizar materiais e insumos
que forem necessérios.

Implantar e manter atua-
lizado o protocolo de sal-
de mental.

Protocolo de satde mental
implantdo e sendo utiliza-
do.

-Atualizacdo do protocolo de saude
mental a ser utilizado pela equipe.

-Realizar qualificacdo da equipe em
servigo.

Disponibilizar o aten-
dimento de saude mental
e demais transtornos,
com agenda protegida
para os servidores.

Percentual de atendi-
mentos  realizados de
saude mental e outros
transtornos para 0s
servidores.

-Disponibilizar local, equipes,
materiais e iNsumMos necessarios,
para a realizacdo dos atendimentos,
voltados a salde mental e demais
transtornos como: utilizacdo de
alcool, crack e outros drogas....
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DIRETRIZ 04 — FORTALECIMENTO DA REDE DE SAUDE BUCAL

OBJETIVO: Manter a organizacéo da rede saude bucal, para garantir a oferta da
Atencéo, por meio de acdes de promocéao, prevencdo e controle e tratamento
de doencas bucais. De forma articulada e resolutiva.

Meta 2022- 2025

Indicador

Acdes 2022 - 2025

Atingir minimamente
62% anualmente, a
cobertura  populacional
estimada de saude bucal
na Atencao Primaria.

Percentual de cobertura

de salde bucal, na
Atencdo Primaria. (e-
gestor/Dab)

-Implantar novas Equipes de Saude
Bucal.

-Contratar profissionais para formar
as novas equipes de Saude Bucal.

-Elaborar projeto para ampliacdo das
ESF para credenciamento pelo
Ministério da Saude.

Manter o plantdo odon-
tolégico de urgéncias,
aos finais de semana .

Numero de servico de
plantdo odontolégico de
urgéncias ativo .

-Manter o plantdo de atendimento de

urgéncias odontoldgicas, sem
interrupcéo das atividades.
-Manter a  disponibilidade de

consultério odontolégico para as
atividades do plantdo odontoloégico
de urgéncias.

-Organizar escalas de plantdo, de
profissionais de saude bucal e
monitorar o fluxo de pacientes
atendidos, bem como 0s
procedimentos realizados.

Implantar o servigo para
procedimentos de im-
plantes dentarios e pro-

NUmero de servi¢o préprio
implantado, para realizar
Procedimentos de implan-

-Manter atualizado o protocolo, de
critérios de encaminhamentos dos
pacientes, para o0s Centros de

odontoldgico, em nivel
hospitalar para pacientes
com necessidades espe-
ciais.

pacientes odontoldgicos
com necessidades espe-
ciais.

teses sobre implantes, | tes dentarios e proteses | Especialidades Odontoldgicas (CEO,
por meio de servigos | sobre implantes. Cisvir).
proprios(CEO)
-Viabilizar meios para que o CEO de
Arapongas possa ofertar estes
procedimentos.
Pactuar com a Sesa, | Servico hospitalar de | -Pactuar com a Sesa, para dispor de
Hospital de referéncia, | referéncia pactuado com | servico hospitalar odontolégico de
para o atendimento | a  Sesa, atendendo | referéncia, de preferéncia localizado

no municipio. Conforme prevé a
portaria 1032/GM de 2010.
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Ampliar a oferta de a¢des
de promocao, prevencao
e tratamento da
populacao infanto juvenil
por meio do Programa
Saude na Escola (PSE).

Numero de escolas
atendidas pelo Programa
Saude na Escola — PSE.

-Planejar e executar acoes
especificas de promocao, prevencao
e assisténcia saude bucal ao publico
escolar cadastrados no PSE, com
profissionais de saude bucal
capacitados.

Manter contrato com
prestador para realizar
de servigo de

manutencdo, dos equi-
pamentos odontolégicos.

Contrato mantido com
prestador para realizar
servigo de manutencéo.

-Acompanhar processo de licitacao,
para contratacbes de empresas
prestadoras de manutencbes de
equipamentos odontolégicos.

Realizar planejamento e
execucdo de processos
de compra, de
equipamentos e  mate-
riais odontoldgicos.

N° de processos de
compras realizados
quadrimestralmente.

-Realizar planejamento e
acompanhamento dos processos de
compras, de materiais e
equipamentos odontoldgicos, para
atender as demandas dos servicos.

Continuar a implantacdo

do pré-natal odonto-
l6gico e agbes de
atendimentos para mi-
nimamente 60% das

gestantes de forma com-
partilhada, com os de-
mais profissionais da a-
tencdo primaria .

Percentual de gestantes
sus, avaliadas pela equipe
de salde bucal/realizando
pré-natal.

-Ofertar atendimento odontol6gico
para as gestantes.

-Marcar consulta com a equipe de
saude bucal ja no primeiro contato
pré-natal da equipe de saude da
familia (preferencialmente no
momento da confirmacédo da gestacao,
inserindo esse elemento como mais
um no check-list basico de primeira
consulta.

-Realizar intercdmbio de informacdes
entre os profissionais da atencéo
primaria a saide,por meio de (e-mail,
prontuario eletrénico, telefone, ou
outro disponivel), para verificar o
encaminhamentos e retornos.

-Realizar a busca ativa das gestantes
faltantes, através das Acs.

Ampliar em 50% os a-
tendimentos realizados
pela clinica odontolo-
gica do bebé.

Percentual de atendi-
mentos realizados pela
clinica odontolégica do
bebé.

-Construir sede propria , para realizar
os atendimentos odontolégicos pre-
ventivos, do programa bebé clinica.

-Realizar a aquisicdo de equipa-
mentos, materiais e insumos neces-
sarios para realizar os atendimento.

-Ampliar ndamero de
disponibilizadas pelo programa.

vagas
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Implantar consultas de
puericultura  odontol6-
gica com acompanha-
mento de minimamente
70% das criancas, de
zero a dois anos.

Percentual de consultas
odontoldgicas sus, real-
izadas anualmente em
criancas de zero a dois
anos.

-Promover a implantacdo das
consultas de puericultura odontolé-
gica.

-Manter na agenda vagas prioritarias
para o atendimento destas criancas,
considerando o nuamero de criangas
cadastradas em cada equipe.

-Realizar busca ativa das faltantes,
através dos Acs.
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DIRETRIZ 05 — FORTALECIMENTO DA REDE DE ATENCAO INTEGRAL DA SAUDE

DA PESSOA IDOSA.

OBJETIVO: Estruturar a atencéo integral a saiude da pessoa idosa. Identificar
risco para fragilidades, evitando a institucionalizacéo, internacdes hospitalares

doencas crdnicas ndo
transmissiveis (doencas
do aparelho circulatério,

cancer, diabetes e
doencas respiratérias
cronicas).

e Obitos.

Meta 2022 - 2025 Indicador Acdes 2022 - 2025

Reduzir a taxa de | Taxa de mortalidade | -Implantar da linha de cuidados a
mortalidade prematura, | prematura (de 30 a 69 saude do idoso, de acordo com a
na populagéo de (30 a 69 | anos) pelo conjunto das politica estadual.

anos). 04  principais DCNT

-Fortalecer as medidas de prevencéo
e promocgéao a salde do adulto.

-Estimular a vacinacdo de idosos
conforme recomendacgtes do
Programa Nacional de Imunizacdes.

-Realizar busca ativa de pessoas com
hipertenséo, diabéticos e/ou fatores
de risco para essas doengas nha
comunidade (obesidade,
antecedentes familiares, sintomas
sugestivos das doencas e de suas
complicagbes) tanto por meio de
campanhas como pelo rastreamento
regular de hipertenséo e diabetes.

Manter a estratificacédo
de risco para Fragilidade
utilizando o Indice de
Vulnerabilidade Clinico-
Funcional 20 (IVCF-20)
em 100 % das unidades
béasicas.

Percentual de unidades
realizando a
estratificacdo de risco
para Fragilidade de
Idosos.

-Capacitar as equipes técnicas para
estratificacdo de risco, para a
Fragilidade do idoso, aplicando o
(IVCF-20).

-Implantar a estratificacdo de risco
para a fragilidade, nas unidades
béasicas de saude.

-Desenvolver o processo de registro
e monitoramento da estratificacéo,
através dos relatérios e ou sistema
informatizado.

-Ampliar a atencéo domiciliar ao idoso,
bem como fortalecer a equipe que
realiza os atendimentos domiciliares,
paliativos e de apoio (internacdo no
domicilio).
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Realizar minimamente,
01 capacitacdo para 0s
profissionais da Atencéo
Primaria, sobre a Politica
de Saude do Idoso.

NUmero de capacitacdes
realizadas.

-Capacitar os profissionais sobre
Saude do Idoso, doencas crbnicas
nao transmissiveis, e sobre a politica
de saude do idoso.

Manter a atuacdo dos
fisioterapeutas em todas
unidades de Centro de
convivéncia do ldoso-
CCI do municipio.

Percentual de unidades
de Centro de convivéncia
do Idoso com atendimen-
tos de Fisioterapeutas.

-Disponibilizar/manter a equipe de
fisioterapeutas, necesséaria para
realizar os atendimentos, nos Centros
de Convivéncia do ldoso — CCI
existentes no municipio.

-Realizar acbdes, para estimular o
envelhecimento ativo e saudavel,
fortalecendo acbes de promocéo,
prevenclao e reabilitagdo. Bem comoo
fortalecimento dos espacos para a
prestacéo de cuidados prolongados.
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DIRETRIZ 06 — FORTALECIMENTO E ORGANIZACAO DA ATENCAO PRIMARIA A

SAUDE.

OBJETIVO: Qualificar as agdes e servigos, promovendo o acesso da populagao
a servigcos de qualidade, com equidade, integralidade e em tempo adequado.
Atendendo as necessidades de saude, de modo a considerar os determinantes
socias como: raga cor, etnia, género, orientagcdo sexual e de ciclos de vida,
aprimorando a atencédo basica e universal para as pessoas do territorio.

Meta 2022 - 2025

Indicador

Acdes 2022 - 2025

Promover a ampliagédo
de percentual de
cobertura populacional,
estimada pelas equipes
da Atencao Basica.

Percentual de cobertura
populacional, estimada
pelas equipes da Atencéo
Bésica.

-Garantir o acesso dos usuarios aos
servigos de salde de Atencao Basica.

-Realizar a revisao das
areas/microareas das unidades de
saude.

-Realizar das

familias.

nova estrtificacdo

-Manter atualizado o cadastramento
populacional.

-Manter a adesdo ao programa mais
médico.

-Manter atualizado o cadastro no
SCNES.

Atingir a razao de 0,65%
da coleta de citologias
oncéticas, na faixa etaria
de 25 a 64 anos.

Razéao de exames
citopatoldgicos do colo de
Utero em mulheres de

25 a 64 anos.

-Monitorar a intensificacdo da coleta
de citologia do colo do utero na
populacdo feminina, prioritariamente
na faixa etaria de 25 a 64 anos.

-Possuir os dados populacionais para
mensuracdo da oferta necessaria ao
rastreamento adequado para toda a
populacao feminina na faixa etaria.
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-Manter o controle individualizado
dessa populagcdo, e ndo por
guantitativo total, evitando realizar o
exame sempre para as mesmas
mulheres e deixando outras fora do
programa de rastreamento.

-Realizar busca ativa das mulheres da
faixa etaria de 25 a 64 anos.

-Realizar campanhas de
conscientizagdo da importancia da
coleta.

-Ofertar e realizar coleta de exame a
todas as mulheres que frequentam a
unidade, independentemente do
motivo.

-Incentivar o0s profissionais para
realizar a coleta permanentemente.

-Capacitar  profissionais
realizacéo da coleta.

para a

Atingir a razdo de
mamografias realizadas
na populacdo-alvo em
0,42 ao ano

Razdo entre mamogra-
fias realizadas nas
mulheres de 50 a 69 anos
e a populacdo feminina
nessa faixa etaria

-Realizar o  monitoramento e
intensificacdo da realizacdo de
mamografias na populacdo
prioritariamente na faixa etaria de 50 a
69 anos.

-Realizar campanhas de
conscientizagdo da importancia da
realizacdo do exame.

-Realizar rastreamento de resultados ,
para ac6es de controle do Ca de colo
de Utero e mamas na APS.

190




\.ll,

Yy 8y
Y N
4k
o g

S—

MUNICIPIO DE ARAPONGAS

Secretaria Municipal de Saude

Manter seguimento/ tra-
tamento informado em
mulheres, com mamo-
grafias com resultados
alterados.

Percentual de seguimen-
to/tratamento informado
de mulheres, com mamo-
grafias com resultados
alterados, realizados.

-Seguir o protocolo do Ministério da
Salde, para o0 seguimento e
acompanhamento do tratamento dos
casos com alteracdes.

-Estabelecer fluxo
atendimentos.

para  0s

-Realizar Controle a cada 6 meses
para estas pacientes com resultados
alterados.

-Manter equipe, materiais e exames
necessarios para realizar o0s
atendimentos.

Realizar eventos, segun-
do calendario de datas
comemorativas, alusivas
a temas de interesse em
saude.

Numero de eventos
realizados em datas
comemorativas, de inte-
resse em saude.

-Determinar as equipes de AB/ESF a
realizacdo das campanhas de
interesse a saude. Como: Agosto
Dourado, Setembro Amarelo, Outubro
Rosa, Novembro Azul, Dezembro
Vermelho e o Més Saude na Escola.

materiais e
para a

-Disponobilizar 0s
iNSUMOS  Necessarios,
realizacdo das campanhas.

Construir e ou reformar,
unidades basicas de
saude, corforme padrao
(EAS). E unidades de
Apoio Rural, visando
melhorar as condi¢des
de trabalho e qualidade
de atendimento aos
USUArios.

Numero de unidades de
salide, construidas e ou
reformadas.

-Construir Unidade Campinho.
-Construir Unidade Alto da Boa Vista.

-Construir a Unidade Ulisses Guima-
raes.
Saude

-Contruir Unidade de

Guadalupe.

-Contruir Unidade de Salde Bem

Viver.

-Construir 03 unidades de Apoio na

Zonal Rural (Novo Mundo, Orle,
Dorcelina  Folador e Colbnia
Esperanca).

-Realiazar a adequacédo no 18 horas
Palmares,com a finalidade de separar
o atendimento do Psf do Pronto
Atendimento.
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Ampliar o numero de
unidades, com sala de
vacinas implantadas.

NUmero de novas
unidades, com sala de
vacinas implantada.

-Descentralizar para o maior nimero
possivel de unidades, o atendimento
vacinal.

-Ampliar a  cobertura  vacinal,
principalmente nas as faixas etéarias
mais prioritarias, para atingir maior
homogeneidade vacinal.

-Realizar capacitacao dos
profissionais das unidades de saude
para atingir a ampliagéo.

Manter a adesdo, ao | NUmero de profissionais| -Realizar a adesdo as portarias, com
programa mais médico. | do programa mais medico, propostas de oferta de profissionais
Oferecido pelo governo | @uando no  municipiol hoin  programa mais  médico, do
federal, ao municipio de anualmente. governo federal, sempre que houver a
Arapongas. publicacdo/chamamento. Buscando
manter sempre a numero de
profissionais conforme a cota do
municipio, que no momento séo 11.
Manter o seguimento | Percentual de segui- -Manter equipe, materiais e exames

/tratamento de mulheres,
com diagnéstico de le-
sbes intraepiteliais , de
colo de tero.

mento/tratamento em
mulheres, com diagnos-
tico de lesbes de colo
de Utero, realizado.

necessarios realizar

atendimentos.

para 0s

-Estabelecer fluxo para os atedi-
mentos.

-Disponibilizar exames de Colpos-
copia, juntamente com Bibpsia de
Colo Uterino, com realizacdo de
cauterizagao de alta frequéncia (CAF),
para casos especiais.

-Realizar 0 acompanhamento
Oncoldgico dos casos avangados.

Aumentar a proporcéo de
cura de casos novos de
hanseniase. Para mini-
mamente 89%

Proporcéo de cura dos
casos novos de Hanse-
niase diagnosticados,
nos anos das coortes.

-Tratar os casos novos conforme pro-
tocolo.

-Atualizar boletim de
mento.

acompanha-

-Realizar a suspeigdo, diagnostico,

tratamento e acompanhamento na

Atencao Basica, com fluxos de enca-
minhamentos estabelecidos para a
Atencao Secundaria, Terciaria e refe-
réncias de equipes multidisciplinar.

Aumentar a cura de

Percentual de casos

-Tratar 0os casos novos conforme pro-
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casos novos de tubercu-
lose pulmonar com confir-
macao laboratorial.

novos de tuberculose pul-
monatr, tratados e curados

tocolo.

-Atualizar os dados de boletim de
acompanhamento.

-Realizar acompanhamento conjunto
com as Ubs.

-Informar os casos para as Ubs
realizarem os acompanhamento.

-Fazer busca ativa dos sintomaticos
respiratorios.

Diminuir  ndmero de
Obitos prematuros de (30
a 69 anos) pelo conjunto
das 4 principais (DCNT)

doencas do aparelho
circulatorio, Céancer,
Diabetes e doencas

respiratérias crbnicas.

Mortalidade prematura de
30 a 69 anos pelo
conjunto das 4 principais

DCNT  (doengas do
aparelho circulatorio,
cancer, diabetes e
doencas respiratorias
cronicas.

-Implantar a linha de cuidado de
acordo com a legislacéo vigente.

-Fortalecer medidas de prevencdo e
promocéao a saude do adulto.

-Manter atuantesos grupos de controle
de tabagismo.

-Realizar estratificacdo e
acompanhamento das pessoas com
hipertensdo e diabetes, adicritas a
equipe.

-Dsiponibilizar material e estabelecer
0 monitoramento constante da pressao
arterial (PA) dos usuéarios na USF com
a finalidade, de que as pessoas com
hipertensdo arterial (HAS) tenham o
habito de monitorar a sua PA.

-Rea lizar consultas compartilhadas
entre médico e a equipe de
enfermagem. Ambos podem
aacompanhar os individuos, com esta|
condicdo. Resguardadas a diferencas
de atuacdo e observacdo aos
protocolos de atendimento.

-Orientar as pessoas com hipertenséo
e diabetes sobre a importancia das
consultas de acompanhamento,
realizac@o de exames laboratoriais e a
verificacdo da PA no servico de salde
mesmo que esta ndo esteja
descompensada.

-Realizar busca ativa de pacientes
faltosos.
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-Orginzar grupos de pacientes
hipertensos, diabéticos e obesos paral
participagdo em rodas terapéuticas.
-Promover campanhas educativas,
para prevencéo e controle de doengas
cronicas .
Implantar a linha de | Ndmero de linha cuidado | -Promover o cuidado controle e

cuidado para o controle
da obesidade.

para controle da
obesidade implantada.

tratamento da obesidade.
-Articular com setores envolvidos,
para implantar as acdes para o

controle da obesidade.

-Cadastrar no Sistema Nacional de

Vigilancia  Alimentar Nutricional
(SISVAN), estado nutricional das
criangas, adolescentes, gestantes

adultos e idosos.

Implantar 03 equipes pa-
ra atendimento domicili-
ar e entrega de medica-
mentos.

Nimero de equipes
implantadas para visitas
domiciliar e entrega de
medicamentos.

-Estruturar 03 equipes de atendimen-
tos, compostas por profissionais, paral
atendimento domiciliar e fornecimento
de medicamentos para pacientes aca-
mados, idosos debilitados e deficien-
tes.

Implantar 01 médico pe-
diatra em cada 05 equi-
pes ESF.

NUmero de equipes ESF,
com meédico pediatra.

-Estruturar 06 equipes ESF, realizando
atendimento com médico Pediatra. Pa-
ra aumentar o acesso e atengdo a sa-
Ude das criangas, com este profissio-
nal.

Renovar 100% a frota de
veiculos da Atengéo
Basica.

Percentual de veiculos
incorporados a frota da
AB.

-Adquirir novos veiculos, para atender
as equipes da AB.

-Alocar 01 veiculo a cada 02 equipes.
-Realizar manutencdo preventiva e
corretiva nos veiculos da Atencdo
Bésica.

Aderir a0 Programa
Consultdrio de Rua.

Adesdo realizada ao
programa consultério de
rua.

-Compor equipe necessaria para atuar,
no programa consultério de rua.

-Disponibilizar veiculo adapatado para
a equipe desenvolver as atividades.

-Disponibilizar oa materiais e insumos
necessarios.

-Criar e ou seguir o protocolo existente
para desenvolver as ag¢bes do
programa consultério de rua.
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Compor 01 equipe multi-
profissional para realizar
atendimentos ao publico
escolar priorizando a sa-
Ude mental, saude bucal
e Nutricional.

Nimero de  equipe
composta, para atender o
publico escolar.

-Compor equipe com Nutricionista,
Psicéloga e Dentista, para realizar as
acBes nas escolas conforme prevé o
PSE.

-Realizar adesédo ao programa saude
na escola anualmente.

-Planejar e executar as agbBes de
promocao e prevencgao, especificas do
atendimento bucal ao publico escolar.

-Realizar avaliagdo Antropomeétrica.
-Verificagéo da situacéo vacinal.
-Avaliar o estado da saude bucal.

-Verificag&o através de triagem da
saude ocular.

-Verificagdo através de triagem da|
saude auditiva.

-ldentificar possiveis alteragcdes no
desenvolvimento da linguagem,
alteragdes no fluxo da fala, gagueira.

-Identificar possiveis sinais
relacionados de doencas negligencia-
das. Prevalentes na regiao
(TB,Hanseniase, Geohelmintiase,
entre outras.

-Acbes de seguranca alimentar e
promocdao de alimentacao saudavel.

-Discussdo e criagdo de grupos
intersetoriais de agbBes de saude
mental, manejo de conflitos no
ambiente escolar.

-Realizar atividades abordando as
tematicas de salde sexual, salde
reprodutiva e prevencao das Dst/Aids,
prevencado de uso de alcool, tabaco,
crack e outras drogas.

-Fortalecer o enfrentamento das
vulnerabilidades, no campo da saude
que possam comprometer 0
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desenvolvimento escolar.

-Promover a comunicacdo das
escolas com as unidades de salde,
assegurando a troca de informacfes
sobre as condicdes de salde dos
estudantes.

-Promover a salide e a cultura da paz,
reforcando a prevencdo de agravos a
salde. Bem como fortalecer a relagao
entre as redes publicas de saude e de
educacéo.

Implantar  acbes de

planejamento familiar.

Percentual
realizando

Ubs
de

de
acoes

planejamento familiar.

-Promover educacé@o em saulde para a|
populacéo alvo.

-Realizar treinamento para as equipes
-Ofertar a colocagéo de DIU.

-Disponibilizar os acessos aos demais
meios/métodos contraceptivos.

-Disponibilizar meios para realizagéo
de cirurgias de Vasectomia.

Realizar anualmente,
oficinas para orientar os
profissionais quanto aos

tratamentos da
hipertengéo arterial,
diabetis mellitus,

tabagismo e obesidade.

Numero
realizadas.

de oficinas

-Realizar capacitagcéo aos profissionais
quanto aos tratementos e cuidados da|
hipertencéo arterial, diabetes mellitus,
tabagismo e obesidade.

-Formar  grupos para  atuagdo
antitabagismo na aten¢&o priméria.
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DIRETRIZ 07 — FORTALECIMENTO DAS ACOES DE PROMOCAO, PREVENCAO E

PROTECAO DA SAUDE

OBJETIVO: Promover a intersetorialidade, no desenvolvimento das agdes e
reduzir vulnerabilidade, riscos e agravos a Saude da populagdo. Relacionados
aos seus determinantes e condicionantes.

Meta 2022 - 2025

Indicador

AcoOes 2022 - 2025

Ampliar para 80% o
percentual de cobertura,
de acompanhamento das
condicionalidades de
saude, do Programa
Bolsa Familia.

Percentual de cobertura,
de acompanhamento das
condicionalidades de
saude, do Programa
Bolsa Familia, alcancado.

-Estimular o trabalho intersetorial no
acompanhamento dos beneficiarios
do Programa Bolsa Familia.

-Implementar a busca ativa das
familias faltosas cadastradas no
programa.

-Manter atualizado o cadastro das
familias.

Realizar campanha anu-
al do Outubro Rosa.

Nimero de campanha
outubro Rosa, realizada.

-Determinar as equipes da atencao
basica, que seja realizada a
campanha de mobiliza¢cdo conforme
calendério nacional.

-Disponibilizar para as equipes da
Atencao Basica, exames e materiais e

insumos  necessérios, para a
realizacdo da campanha, como:
Baldes, camisetas, entrevistas e

divulgagdo das acgbBes nas midias
local, palestrante. Etc.....

Realizar a campanha
anual Novembro Azul,
referente a Prevencéo da
Saude do Homem.

Nimero de campanha
Novembro Azul realizada.

-Realizar Orientacbes quanto a
deteccao precoce de Ca de prostata
principalmente para homens entre 50
a 69 anos realizando atendimento em
horarios alternativos.

-Capacitar a equipe médica/
enfermagem para abordagem em
DST.

-Realizar campanhas educativas com
confeccdo e distribuicdo de material
informativo sobre satde do homem no
més Novembro Azul.
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Realizar a campanha
anual Agosto Dourado

Nimero de campanha
Agosto Dourado, reali-
zada.

Realizar a campanha para
conscientizacdo da importancia do
aleitamento materno, integrada com o
Cisam.

-Disponibilizar materiais educativos e
de divulgacao.

-Promover palestras e entrevistas
abordando o tema.

Realizar a campanha | NOmero de campanha | -Realizar a campanha para a
anual Setembro Ama- | Setembro Amarelo, reali- | Prevencdo do Suicidio, seguindo o
relo. zada. mote da campanha nacional.
-Disponibilizar/confeccionar materi-
ais necessarios.
-Promover palestras sobre o tema,
em parcerias com rede de ensino.
Realizar a campanha | NUmero de campanha | Realizar a campanha anual de

Anual Dezembro Verme-
Iho.

Dezembro Vermelho, re-
alizada.

Prevencédo de HIV/AIDs. Seguindo o
mote da campanha nacional.

-Disponibilizar materiais educativos e
demais necessarios para tratar sobre
este tema.

-Realizar Pit Stop na avenida central
do municipio, chamando atencéo para
tema.

-Realizar palestra em empresas,
escolas e demais locais de interesse

Realizar a campanha
anual, Més da Saude na
Escola.

Nimero de campanha
Més da Saude naEscola,
realizada.

-Planejar e executar acbes de
promoc¢do e prevencdo nas escolas,
abordando temas como: Alimentacao
saudéavel, higiene bucal, importancia
da vacinacdo, prevencao ao uso de
alcool, tabaco e outras drogas, saude
sexual e reprodutiva, promocdo da
cultura da paz para a reducdo de
violéncias.

-Realizar acdes de : avaliagédo clinica,
nutricional, oftalmolégica, auditiva e
psicossocial.
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Manter a adesdao anual
ao PSE - Programa
Salde na Escola. E
realizacéo de acdes .

Adesdo ao PSE -
Programa Saude na
escola. Realizada.

-Realizar adeséo ao programa saude
na escola anualmente e realizar as
acoes.

Realizar a adesdo ao
programa vida no tran-
sito.

Adesdo ao Programa
Vida no Transito
Realizada.

-Realizar as acles previstas no
programa vida no transito.

-Manter articulagéo intersetorial no
municipio, com as secretarias de
eduacacdo e seguranca publica e
transito.

Aderir 100% ao Progra-
ma Nacional Salude com
a Gente.

Percentual de Acs e Aces
participando do progra-
ma.

-Realizar a indicagdo de profissional
com perfil, para atuar na preceptoria.

-Disponibilizar o local adequado e os
materiais e insumos necessarios para
realizacdo das oficinas.
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DIRETRIZ 08 — FORTALECIMENTO E ESTRUTURACAO DA REGULACAO DOS
ACESSOS AOS SERVICOS DO SUS.

OBJETIVO: Propiciar o acesso com equidade, qualificado aos usuarios, para os
diversos servigos darede de atendimentos de forma adequada e no tempo
portuno. De modo a considerar também determinantes sociais.

Meta 2022 - 2025

Indicador

Acdes 2022 - 2025

Implantar, aprimorar e
manter em uso protocolo
de regulacéo de acesso
a consultas e exames

NUmero de protocolo de
regulacdo de acesso a
consultas e exames espe-
cializados em uso.

-Realizar a adocao dos protocolos, e ou
implantar os protocolos de acesso a
consultas e exames especializados.

tadores de Servigos de
Assisténcia aSaude, de
Média e Alta Complexi-
dade, para suprir as ne-
cessidades de atendi-
mentos de forma com-
plementar.

ializad -Seguir adontando a carta de
especializados. prioridadade exitente no IPM.
Contratualizar/conveniar/ | Nomero de Contratos| -Firmar e monitorar  contratos,
subvencionar, com pres- | /convénios/subvences | convénios e subvencbes com

firmados e monitorados.

hospitais e demais prestadores.

Manter os servigcos de
apoio diagnéstico, nas
unidades de Atendimen-

tos de urgéncia e
emergéncia do
municipio.

N° de servico de
laboratério municipal e
RX disponibilizado ao
Upa e demais servigo de
urgéncia municipal. Em
funcionamento.

-Manter a regularidade de materiais e
insumos necessarios para a
realizacdo dos exames e monitorar 0s
servigos de apoio e diagnéstico nas
unidades de urgéncias e emergéncias
do municipio.

Manter em atividade as
praticas integrativas
complementares — PIC.

NUmero de praticas in-
tegrativas  complemen-
tares — PIC em atividade.

-Implantar o atendimento da PIC para
a populacdo, como: Auriculoterapia,
shantala, acumpultura etc....

de feridas de grau Il.

-Adquirir  materiais e  insumos
necessarios e adequados para a
realizacéo das PICs.
Manter o funcionamento | Nimero de ambulatorio | -Adquirir matérias (curativos
do ambulatorio de | de feridas, para tratar | especiais) e demais insumos
feridas, para tratamento | feridas de grau Il em | necessarios, para a realizacdo dos

funcionamento..

curativos.

-Realizar a aquisicdo de instrumentais
cirirgicos como: pingas e outros...
para realizar os atendimentos .
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Manter atualizado e em
uso o plano municipal de
atencdo e implementar a
linha de cuidados, para
atender as pessoas
portadoras de deficién-
cias.

Nimero de linha de
cuidado para atender
pessoas portadoras de
deficiéncias implementa-
da, atualizada e em uso.

-Oferecer atendimentos de forma
mais humanizada, as pessoas
portadoras de deficiéncias.

-Realizar teste de  Emissdes
Otoacusticas Evocadas para triagem
auditiva quando  solicitado  por
profissional médico.

-Promover o acesso a medicamentos,
Orteses e préteses para a recuperacdo
e reabilitacdo das pessoas portadoras
de deficiéncia.

-Disponibilizar  atendimentos com
especialistas, dando prioridade para
as criangas com necessidade especial
(Apae).

-Viabilizar o acesso as pessoas
portadoras de necessidades
especiais, a isencdes de: IPI, I0OF,
IPVA.

Manter as atividades de
encaminhamentos de
saude, para viabilizar, o
tratamento das pessoas
via (TFD). Atendendo as
demandas dos pacientes
que necessitarem deste
servigo.

Numero de pacientes |,
atendidos via TFD,
anualmente.

-Prever recursos para manter
disponivel os atendimento via de TFD.

-Manter o transporte  sanitario
necessario e em boas condi¢des, para
transportar dos pacientes que
necessitam se deslocarem, para
receber os atendimentos.

-Realizar contrato, com casa de apoio
com sede em Curitiba e Campo Largo,
para prestar servico de hospedagem
24 horas, aos usuarios do Sus
municipal, em tratamento fora
domicilio. (TFD).

Adquirir  servicos de
salde, ofertados pelo
Consorcio Intermunicipal
de Saude do Vale do Ivai
— Cisvir, através de
contrato  de rateio.
Servigos Médicos, Hos-
pitalares, Odontoldgicos,
Fisioterapicos e Labora-
toriais, conforme neces-
sidades do municipio.

Ndmero de contrato de
rateio mantido com o
consorcio (Cisvir).

-Contratualizar e acompanhar/ moni-
torar a disponibilizacdo/oferta  dos|
atendimentos via consorcio.
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Atender as demandas| Nimero de pacientes a- | -Prever recursos para atender a

por: leites e formulas es-
peciais, suplementos ali-
mentares, alimentacéo
enteral. Para criancas €
idosos, para promover a
nutricdo adequada, aos
pacientes com vulnerabi-
lidade social, advindas
conforme  protocolo €
receita médica.

tendidos, com leite e for-
mulas especiais, suple-
mentos alimentares, ali-
mentacao enteral.
Advindas, conforme pro-
tocolo.

demanda dos pacientes
necessitam destes insumos.

que

-Disponibilizar insumos estratégicos,
para ofertar aos pacientes quando
necessarios, tais como: Equipo para
nutricdo enteral, Frascos de diestas e
outros.

-Criar e manter o protocolo de como
atender estes pacientes.

Realizar os atendi-
mentos para 100% casos
especiais, adquirindo
medicamentos e
materiais necessario,
que ndo fazem parte do
Rol /Lista Basica do
Ministério da Saude.
Oriundos de demandas
do Ministério Publico e
demandas Judiciais.

Percentual de aten-
dimentos realizados, de
forma complementar
para disponibilizar
medicamentos, insumos
entre outras demandas,
via do MP e Judicial

-Prever recurso para realizar a
aquisicdo de materiais/insumos e
medicamentos que ndo fazem parte
da lista do ministério da satude. Com

a finalidade de atender casos|
especificos, oriundos de demandas do
Ministério Publico e demandas Judiciais.

Realizar Campanhas de
Cirurgias Eletivas anual-
mente, em conjunto com
a Sesa e Ministério da
Saude. Para ampliar os
atendimentos de cirurgi-
as com demandas repri-
midas.

NUmero de campanha de
cirurgias eletivas
realizadas.

-Adotar os critérios elencados pelo
Ministério da Saude, para contemplar
0s pacientes da fila de espera, para
realizar as cirurgias eletivas.

-Instituir  ndcleo  interno, para
regulacéo e otimizagdo da campanha
de cirurgias eletivas, e ou outros

procedimentos como: exames
especializados.
-Disponibilizar os exames pré-

operatorios.

-Disponibilizar o transporte sanitario,
para o paciente e acompanhante
guando necessario.

-Manter atualizado o cadastro dos
pacientes aguardando
procedimentos, por ordem
cronoldgica e grau de urgéncia.

Implantar a central de
transporte sanitario com
funcionamento 24 horas.

NUimero de Servico de
transporte sanitario 24
horas em funcionamento.

-Estabelecer a escala de plantdo dos
servidores.
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Para proporcionar, mais
efetividade aos servicos
prestados.

-Reestruturar a equipe administrativa.

-Adquirir novos veiculos.

Promover alteracdo do
horario de funciona-
mento das 29 unidades
basicas de saude.

Ndmero de Ubs com ho-
rario de atendimento
alterados.

-Estabelecer a todas as Ubs o horario
ininterrupto, sem intervalo para o
almoco.

-Alterar o horéario de atendimento em
20% das Ubs, com a finalidade de
atender os trabalhadores. Foco na
saude do trabalhador.

Ampliar em 20% a capa-
cidade de realizagédo de
exames de andlises cli-
nica, do laboratério mu-
nicipal.

Percentual de ampliacéo
de realizagdo de exames
de andlises clinicas do
laboratério municipal .

-Adquirir os insumos necessarios para
realizar novos e ou mais exames.

-Ampliar a capacidade de realizacéo
de exames em 20%.

-Reestruturar/fortalecer a equipe de
trabalho.

-Realizar adequag®es fisicas no local
gue se fizerem necessarias.

Ampliar em 30% em
relacdo ao ano anterior,
os atendimentos e equi-

par adequadamente as
clinicas de fisioterapia
dos CCls.

Percentual de ampliacéo
dos atendimentos reali-
zados nas clinicas de fi-
sitoerapia dos CCls.

-Adquirir equipamentos necessarios,

para reestruturar as clinicas de
fisioterapia dos CCls.
-Disponibilizar as adequacdes

necessarias, para
atendimentos em 30%.

ampliar  os
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DIRETRIZ 09 — FORTALECIMENTO DA GESTAO DOS SERVICOS PROPRIOS

saude.

OBJETIVO: Investir em infraestrutura, como: Reformas das unidades proprias,
onstrucdo de novas unidades. Locacdo de espacos adequados, aquisicdo e
manutencado de mobiliarios, equipamentos e veiculos da frota da secretiaria da

Meta 2022 - 2025

Indicador

AclOes 2022 - 2025

Realizar construcao,
reformas e adequagédo
na infra-estrutura de 35%
das unidades de saude
visando melhorar as
condi¢des de trabalho e
atendimentos aos
usuarios.

Percentual de unidades
de salde reformadas e
ou construidas.

-Contruir 01 unidade de Caps Infantil.

-Construir a sede prépria da clinica do
bebé.

-Contruir a Central de Imunizagéo.

-Construir Unidade Campinho.
-Construir Unidade Alto da Boa Vista.

-Construir a Unidade Ulisses Guima-
raes.

-Construir a Unidade Guadalupe.
-Construir a Unidade Bem Viver.

-Construir 03 unidades de Apoio na

Zonal Rural (Novo Mundo, Orle,
Dorcelina  Folador e Colbnia
Esperanca).

-Realiazar a adequacdo no 18 horas
Palmares,com a finalidade de separar
o atendimento do Psf do Pronto
Atendimento.

Realizar licitacdes, para
manter as unidades de

NUimero de licitacBes
realizadas, para compra

-Realizar Licitacdo para compras de|
mobiliarios e equipamentos.

transporte sanitario, e
outros.

saude, com | de  equipamentos e

equipamentos e | mobiliarios. -Realizar licitacdo para contratar
mobiliarios necessarios empresa para realizar manutencao
para prestar 0s preventiva e corretiva nos
atendimentos a equipamentos.

populacao.

Adquirir novos veiculos | Nomero de veiculos | -Realizar a licitagdo para aquisicao de
anualmente, para a | adquiridos anualmente, | novos veiculos para o transporte
renovacdo da frota da | para os setores da | sanitario e trabalhos administrativos,
secretaria e do | secretraria e transporte | vigilancia e outros fins.

sanitario, entre outros.

Adquirir  iméveis para

Numero de imoveis

-Adquirir imQveis para instalar os
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ampliar o funcionamento
dos servicos de saude,
em prédios proéprios.

adquiridos, para instalar
servicos de salde em
prédios proprios.

servicos de salde que estao
funcionando em espacos locados.
Estruturando as unidades de forma
atender os requisitos exigidos pela
legislacao em vigor.

Manter em funciona-
mento a clinica de
fisioterapia municipal.

N° de  clinica de
fisioterapia municipal em
funcionamento.

-Fortalecer 0s atendimentos
realizados pela clinica de fisioterapia
municipal.

-Disponibilizar equipamentos,
materiais e insumos necessarios, para
atender os casos mais especificos,
mais graves, pos cirdrgicos. Os
demais casos, seguem o fluxo de
atendimento ja estabelecido.

Manter a disponibiliza-
¢do de recursos, na
ordem de 0,70% para
custear a locacdo de
iméveis para atender as
necessidades de servi-
¢OS que ndo possuem
sede propria.

Percentual de recursos
utilizados para custear os
aluguéis, para atender as
necessidades dos
servigos de saude , que
ndo  possuem  sede
prépria.

-Disponibilizar recursos para custear
despesas com aluguéis de imdveis,
para atender necessidades de manter
em funcionamento os servigos que
nao possuem sede propria.

Manter a disponibiliza-
¢&0 no municipio, de um
local para realiazar as
coletas de sangue em
parceria com hemonu-
cleo da 162 RS- Sesa.

Local para a realizagéo
coleta de sangue,
disponibilizado no muni-
cipio.

-Manter a  disponibilizagdo no
municipio de local adequado, para
realizar as de coleta de sangue, em
parceria com 16% regional de
salde/Hemonducleo.

-Manter a realizagdo quinzenal das
coletas de sangue no municipio em
parceria com hemondcleo.

Manter o contrato da ter-
ceirizacdo, do servigo de
coleta dos residuos con-
taminados, dos servigos
de saude da secretaria
municipal de salude.

NUumero de contrato
firmado, para terceiri-
zacdo do servico de
coleta dos residuos con-
taminados dos servicos
de saude.

-Disponibilizar recursos, para manter
0s contratos de terceirizacdo do
servico de coleta dos residuos
contaminados dos servicos de salde.

Manter implantado o ser-
vico de ultrassonografia
no Cisam - centro Inte-
grado saude de atendi-
mento da mulher.

Nimero de servico de
ultassonografia instalado
no Cisam.

-Manter instalado o equipamento de
ultrasson.

-Estruturar equipe para realizar os
atendimentos.
insumos

-Adquirir  materias e
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necessarios para
servico.

implantagdo do

Realizar a implantagéo

de 02 ambulatérios para

atendimentos aos Diabé-
ticos.

Numero de ambulatérios
para atender Diabetes
implantados.

-Ampliar o0 acesso as acgoes e servigos
especializados, mais proximo para a
populacao alvo.

-Implantar 01 ambulatério de diabetes
na Zona Sul, na unidade 18 horas
Palmares.

-Realizar as adequacdes necessérias
e disponibilizar o atendimento pelo
Endocrinologista, para ambos
Servigos.

-Implantar 01 ambulatério na unidade
18 horas Flamingos.

Dar continuidade a
implantagdo de melhorias
de acesso e ambiéncia
nas unidades de salde,
que se fizer necessério.
Para  oferecer maior
acessibilidade e conforto,
aos usuarios e portadores
de deficiéncia.

Numero de unidades de
saude que receberam
melhorias de acessos e
ambiéncia . Durante o ano
vigente.

-Providenciar rampas adequadas, p/
acesso de cadeirantes.

-Providenciar a colocacédo de fitas
antiderrapantes nos pisos lisos, nas
areas escorregadias.

-Instalar piso podo tatil de alerta, nas
areas de maior circulacéo.

-Ofertar banheiros
deficientes fisicos.

adaptados p/

-Prover areas de espera com cadeiras
confortaveis.

-Ofertar bebedouros de dgua natural e
gelada adequado.

-Prover nas unidades 01 vaga de
estacionamento para embarque e
desembarque p/ idosos, cadeirantes e
ambulancia.

-Providenciar area com abrigo contra
sol e chuva, para o0s pacientes
aguardarem até a abertura das
unidades.
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Manter em funcionamen-
to todos os servicos de
saude implantados no
municipio.

Numero de servigos im-
plantados em funcio-
namento no municipio.

-Disponibilizar o fornecimento de
agua. Luz/energia elétrica, internet,
telefone entre outros necessarios,
para que os servicos funcionem,
desenvolvam as atividades.
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DIRETRIZ 10 -
FARMACEUTICA

FORTALECIMENTO DA POLITICA DE ASSISTENCIA

plados nas politicas

OBJETIVO: Promover o acesso da populacéo,

aos medicamentos contem-

publicas de saude, e aos cuidados farmacéuticos.

pulacdo  100%  dos
medicamentos basicos,
sem interrupcdo do

fornecimento.

mentos basicos ofertados
para apopulagéo.

Meta 2022 - 2025 Indicador Acdes 2022 - 2025

Manter os Servicos | Nimero de servicos | -Oferecer a  dispensacao  de

Farmacéuticos, nos 07 | prioritarios com atendi- | medicamentos, por equipe

pontos de atendimentos | mentos por profissionais | profissional especifica e qualificada,

prioritarios. Como: Upa, | farmacéuticos. incluindo obrigatoriamente o]

Faramécia Central, Pai, farmacéutico em 07 pontos de

Farmacia Componente atendimento a populagéo.

Especializado e Servigos

atendimento 18 horas . -Manter a presenca do farmacéutico
na dispensacdo, durante o horario
integral de funcionamento destas
unidades.

Disponibilizar para po- | Percentual de medica- | -Manter e renovar em tempo habil os

termos do convénio do Consércio
Intergestores Parana Medicamentos
evitando interrupcdo no fornecimento
de medicamentos o0 municipio.

-Solicitar os medicamentos basicos
respeitando o] cronograma
estabelecido pelo convénio com o
Consorcio  Intergestores  Parana
Medicamentos.

Manter a utilizacdo do
sistema informatizado de
gestdo da  Assisténcia
Farmacéutica, por todas
as unidades de saude do
municipio.

Percentual de unidades
de salde do municipio,
utilizando o sistema de
gestdo de assisténcia
farmacéutica.

-Realizar atualizacdo dos
treinamentos a todas as UBS na
utilizag&o do sistema informatizado de
gestdo da Assisténcia Farmacéutica

-Monitar a utilizac@o do sistema pelas
UBS.

-Estabelecer que todas as unidades
de atendimentos do municipio,
utilizem o sistema informatizado de
assisténcia famacéutica.

Realizar  capacitactes
anuais para as equipes
de Assisténcia Farma-
céutica.

NUmero de capacitagdes
realizadas, para os pro-
fissionais da assisténcia
farmacéutica.

-Realizar no municipio e ou
disponibilizar a participacdo em
treinamentos semestrais sobre AF,
ofertados pela Sesa.
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Elaborar relagdo muni-
cipal de medicamentos,
REMUME.

Rela¢&o municipal de
medicamentos elaborada

-Realizar reunides com gestor e
gerentes, para discussdes sobre a
lista de medicamentos prioritarios,
basicos disponivel e necessarios.

-Elaborar a Relac@o Municipal de
Medicamentos (REMUME)

-Divulgar da Remume para 0s
prescritores.

-Criar de Protocolos Clinicos e
diretrizes Terapéuticas do SUS
municipal.

Manter o cadastro no
banco de precos em
saude- BPS.

Cadastro no BPS- Banco
de Precos em Saude-
MS, mantido.

-Empreender esfor¢os necessarios,
para manter a implantagéo do
cadastro e utilizacdo do Banco de
Precos em Saude.

Ampliar 100% o fun-
cionamento da farmacia
do Componente Espe-
cializado, passando a
atender 12 horas por dia.

Horario de atendimento
diario realizado pela far-
macia do componente
especializado. Ampliado de
06 para 12 hrs dia.

-Fortalecer a equipe de atendimento,
disponibilizando o refor¢o necessario.

-Ampliar o horario de atendimento em
100%, passando de 06 para 12 horas
diaria. Sendo das 07 as 19 horas.

-Criar escala de horarios para os
servidores.

Ampliar 100% o horario
de funcionamento da fa-
rmécia do componente
especializado, passando
a atender 12 horas por
dia.

NUmero de horas de a-
tendimentos diario rea-
lizado pela Fcia do Com-
ponente Especializado.
De 6 hrs para 12 horas.

-Fortalecer a equipe de atendimento,
disponibilizando o reforgo necessario.

-Ampliar o horario de atendimento em
100%, passando de 06, para 12 horas
diarias. Sendo das 07 as 19 horas.

-Criar escala de horarios para os
seridores.

Ampliar em 20% a capa-
cidade de dispensacao
de medicamentos nas u-
nidades de servigcos 18
horas.

Percentual de ampliacdo
de dispensacéao nas far-
mécias dos servigos de
atendimentos 18 horas.

-Reestruturar a equipe de atendi-
mento.

-Realizar treinamento para novos
integrantes.

-Estabelecer escala de horarios dos
servidores.
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DIRETRIZ 11 — FORTALECIMENTO DA POLITICA DE VIGILANCIA EM SAUDE

identificadas.

OBJETIVO: Identificar e monitorar, com base na analise de situagédo de saude
e na avaliacdo do risco, os determinantes e condicionantes de doengas e
agravos. Com o objetivo de realizar agcdes de intervencbes nas causas

Meta 2022 - 2025

Indicador

AclOes 2022 - 2025

Realizar investigacao em
100% dos Obitos
maternos ocorridos.

Percentual de &bitos
maternos, investigados.

-Realizar a andlise, de todos os
casos de Obitos maternos, pelo
Comité de Mortalidade Materna,
infantil e fetal do municipio.

-Cumprir o prazo estipulado, como
oportuno determinado em legislacéo
para investigacdo e encerramento
desses Obitos.

-Realizar monitoramento mensal da
investigacdo dos Obitos através de
reunides do Comité de Mortalidade
Materna, infantil e fetal do municipio

Monitorar 100% dos
casos novos de sifilis
congénita notificados no
SINAN em menores de
18 meses.

Proporcdo de casos
novos de sifilis congénita,
em menores de 18
meses notificados e
avaliados com tratamen-
to e acompanhamento
adequado ao nascer.

-Realizar monitoramento as
gestantes diagnosticadas com sifilis,
que realizam  pré-natal com

cobertura de 100% das gestantes
diagnosticadas. Acompanhamento,
pela estratégia de saude da familia.

-Monitorar o tratamento adequado
da gestante com sifilis.

-Realizar de vdrl em todos recém-
nascidos de mae com sifilis
reagente.

-Realizar acompanhamento mensal
dos bebés, até completar 18 meses
pelo CTA do municipio para
realizacdo de exames laboratoriais e
tratamento se necessario.
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Encerrar em 90% dos
casos de Doencas de
Notificacdo Compulsoria
Imediata (DNCI), regis-
trados no SINAN em até
60 dias a partir da data
de notificagéo.

Proporcéo de doencas de
notificacdo compulséria
imediata, encerradas em
até 60 dias apos
notificacao.

-Retroalimentagéo junto a 162 RS e
SESA.

-Realizar educacdo permanente
para profissionais da vigilancia e
assisténcia basica e ambulatorial.

-Realizar monitoramento semanal
das fichas notificadas.

Estabelecer que 100%
das unidades de saude,
notifiquem as ocorrén-

cias de violéncias
interpessoais e auto
provocadas.

Percentual de unidades
gue notificando os casos
violéncias.

-Capacitacdo dos profissionais de
saude para preenchimento
adequado de notificacéo
compulséria.

-Monitoramento mensal e avaliacdo
dos dados.

Realizar a investigagéo de
100% dos Obitos de
mulheres em idade fértil
(MIF) de 10 a 49 anos.

Propor¢cdo de O&bitos em
mulheres idade fértil (10 a
49 anos) investigados.

-Implementar a  investigagao do
numero total de obitos em mulheres
em idade fértil. 10 a 49 anos.

-Monitorar a notificacdo dos 6bitos em
mulheres em idade fértil (MIF).

-Manter
comité de
infantil e fetal

reunides periodicas do
mortalidade materna,

Manter a propor¢do de
88% de contatos
examindaos de casos
novos de Hanseniase.

Proporcédo de contatos de
casos novos de hanse-
niase examinados.

-Examinar os contatos dos novos
casos de Hanseniase.

busca ativa de casos
encaminhar  para

-Realizar
suspeitos e
avaliacao.

Manter as atividades de
atendimento, a 100% dos
pacientes portadores de
Hanseniase, Tuberculose,
Hepatites e HIV/Aids

Percentual de pacientes
atendidos anualmente.

-Realizar os atendimentos e exames
necessarios, para todos pacientes
portadores de Hanseniase,
tuberculose, hepatites e Hiv/aids

-Estimular a testagem para HIV de
todos os casos diagnosticados por
tuberculose.

-Realizar suspeigdo, diagndstico,
tratamento e acompanhamento na
atencdo primaria, com fluxos de
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encaminhamento estabelecidos a
atencao secundaria, terciaria,
referéncias e equipe multiprofissional.

Manter a realizacdo de
exames de HIV, para os
casos novos de
Tuberculose.

Percentual de exames
para deteccdo de HIV
realizados., nos novos

pacientes de TB.

-Realizar a coleta para exame de
HIV em todos os casos novos de
tuberculose.

Manter a realizacdo das
acbes de saulde, na
cadeia publica local.

NUumero de acles de
salude realizadas na
cadeia publica local.

-Realizar agbes de atendimento de
saude, na cadeia publica municipal,
como objetivo de facilitar o acesso
para os detentos, sem correr 0s
riscos durante os deslocamentos
com 0S mesmos para serem
atendidos nas unidades.

-Estruturar equipe multiprofissional,
para realizar o0s atendimentos
necessarios, para as pessoas
privadas de liberdade.

Manter o registro de
6bitos com causa basica

Percentual de declaragéo
de 6bito (DO) com causa

-Enviar dados ao SIM.

definida, em 99%. béasica preenchidas | “Aprimorar a quahdade da classifi-
corretamente. cacdo da causa béasica no SIM.

-Capacitar os profissionais para o
preenchimento correto das DO.

Manter a adesdo ao | Adesdo realizada e | -Realizar articulagéo com outros se-

programa controle do
tabagismo.

mantida ao programa
controle do tabagismo.

gmentos, exemplo: secretaria de e-
ducacéo, orientando e incentivando
0 ndo uso do tabaco e outras drogas
em adolescentes e jovens.

-Orientar a prescricao dos farmacos
de antitabagismo, conforme preconi-
zado pelo INCA/MS.
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Realizar no minimo 04
ciclos anuais de visitas
domiciliares, para o
combate a dengue, com
cobertura de no minimo
80% de imoéveis
vistoriados pelos agentes
de controle vetorial.

NUimero de ciclos que
atingiram, minimo de 80%
de cobertura de imoveis
visitados para controle
vetorial da dengue.

-Realizar as visitas domiciliares de
acbes de controle e prevencao,
conforme determina o programa
Nacional de controle da dengue.
(PNCD).

-Realizar minimamente, 04 ciclos de
visitas de pesquisa, tratamento e

orientacdes, conforme pactuacdo
interfederativa.
-Realizar levantamento de Indice

Rapido do Aedes aegypti (LIRA) na
zona urbana e Levantamento de
indice Amostral e Tratamento (LI +T)
nos povoados, Bimestral. Totalizando
06 ciclos de visita anual.

-Realizar visitas quinzenais e
aplicacédo de inseticida a cada 90 dias
em pontos estratégicos do municipio
(ferros velhos, borracharias, depositos
de reciclaveis e outros).

-Investigar e realizar de forma
imediata, bloqueios em notificacdes
de casos suspeitos de Dengue,
Chikungunya e Zika.

Manter a realizacdo de
04 reunides anuais, ou
seja 01 cada trimestre e
as acgbes relativas do
Comité Gestor Interse-

Ndmero de reunifes rea-
lizadas anualmente.

-Realizar reunides trimestrais com 0s
membros do Comité Intersetorial do
Controle da Dengue.

torial do Controle da
Dengue.
Realizar minimamente, | NUmero de atividades e- | -Realizar palestras educativas sobre

12 atividades educativas
anuais para populacao,
relacionadas a preven-
¢ao da dengue.

ducativas realizadas anu-
almente.

Prevencdo e Controle do Mosquito
transmissor da dengue, Zika, e
Chikungunya nas escolas municipais,
estaduais, centros educacionais
infantis e empresas do municipio. Nas
datas oportunas, e durante a semana
de mobilizacdo de combate a dengue,
Dia *.
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Realizar capacitacdo e | N° de capacitacbes e | -Disponibilizar meios, para equipe
viabilizar a participacdo | participacdes em cursos, | participar das oficinas e cursos
da equipe de controle | oficinas realizados | ofertados.

vetorial, aos cursos e | anualmente.

oficinas disponibilizadas.

Manter a integracdo dos | Nimero de atividades | -Sensibilizar 0s profissionais

agentes de Endemias,
com os ACSs. E realizar
acOes conjuntas

Integradas realizadas

anualmente.

envolvidos, sobre a importancia do
integrado.

-Realizarem ac¢bBes de orientacdes
para os moradores, para manterem
seus quintais limpos, sem acumulos
de lixos e ou recipientes que possam
acumular 4gua, tamparem caixas de
agua, realizarem limpezas em calhas,
lavarem semanalmente 0s
bebedouros dos animais, entre outras
orientacdes.

-Promoverem quando necessarios,
(quando houver altos indices de
infestacBes, ou surtos e epidemias)
mutirGes de limpeza, para remoc¢ao de
criadouros. Em conjunto com outros
setores inclusive.

Realizar 100% as corre-

¢bes das fragilidades
apontadas, no roteiro de
supervisao da 162

Regional de Saude.

Percentual de correcdes
realizadas, das fragili-
dades apontadas pela
superviséo da regional de
saude.

-Realizar as correcdes de todas as
inconsisténcias, apontadas no
relatorio de supervisdo realizado
pelos técnicos da 162 regional de
saude.

Atingir a meta de manter

em 1% o indice de
infestacdo do Aedes
Aegypti

Percentual de infestacéo
de mosquitos Aedes
aegypti alcancado.

-Realizar as acdes de rotina, e
também campanhas para remocéo de
criadouros do mosquito.

-Notificar através da Visa, moradores
e ou proprietarios de imdéveis, com
presenca de criadouros com larvas do
Aedes. No caso de reincidentes,
encaminhar para o Ministério Publico.
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Reduzir o ndmero de | Nimero absoluto de | -Divulgar rotineiramente os indices de
Obitos por Dengue. Obitos por dengue, | infestacdes do Aedes. Para que a
ocorridos. populacdo conheca e se mantenha

sempre alerta.

-Realizar as agbes rotineiras

conforme preconiza PNCD.

-Sensibilizar os profissionais de
salde, para que se mantenham
alertas aos sintomas, e realizem as
notificagBes oportunamente.

Atingir a proporcao 100%
de preenchimento do
campo “Ocupacgao”, nas
notificacdes de agravos
relacionados ao trabalho.
Conforme pactuacao
interfederativa .

Propocdo de preenchi-

mento no campo
“ocupacdo” nas notifi-
cacbes de  agravos

relacionados ao trabalho,
atingida.

-Capacitar a Rede de Atencdo em
Saude para diagnéstico e notificacao
dos casos. Sensibilizando os
profissionais de salde, para fazerem
a correlacdo entre a queixa do
paciente e a atividade profissional que
exerce.

-Realizar o preenchimento do correto
do campo “Ocupacao nas
notificacoes.

-Monitorar as notificagdes.

-Implementar as a¢des do Caderno de
Atencao Basica do Ministério da Salde
n. 41/2018: Saude do trabalhador e da
trabalhadora.

Realizar as acdes de
saude do trabalhador,
conforme elenco previsto
naresolugdo n®177/2017

Percentual de acdes
previstas na resolucdo n°
177/2017 realizadas.

-Reestruturar a equipe, para realizar
as acbes de acordo com elenco
previsto na resolucéo.

-Garantir equipe minima e estrutura
adequada para as agdes de Vigilancia
em Salde do Trabalhador.

Realizar 01 campanha
educativa anual, sobre
saude do trabalhador,
para as empresas.

NUmero de campanha
educativas em Salde do
Trabalhador. Realizadas.

-Realizar seminarios e divulgacdo do|
SVSAT.
-Participar da realizacdo a campanha
do Sipat.

-Elaborar e disponibilizar materiais

educativos (folhetos, cartazes, etc.).
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Inspecionar os ambien- | Percentual de Estabele- -Inspecionar 100% das empresas,
tes e processos de tra- | cimentos, empresas de estabelecimentos, ambientes e

balho relacionados a
salude do trabalhador,
em 100% dos estabele-
cimentos de maior risco a
salde dos trabahadores,
existentes no municipio.

maior risco relacionados a
Saude do Trabalhador
inspecionados.

processos de trabalho de maior risco,
relacionados a Saude do Trabalhador,
conforme prevé a legislacao.

-Investigar, os acidentes, amputacdes
e Obitos ocorridos relacionados com
as atividades laborais.

-Sensibilizar a rede de atencéo, para
diagnosticar e notificar casos de
doencas relacionadas ao trabalho.

-Realizar notificacdes das
ocorroréncias, de acidentes
relacionados ao trabalho, conforme
legislacdes.

-Realizar interdigdo de equipamento e
ou setor/local onde ocorreu o agravo
ou acidente, com apoio dos técnicos
da regional de saude, até que as
adequacdes/correcbes sejam efetu-
adas, para que nao ocorram mais
acidentes.

Realizar e ou atualizar o
diagnéstico anual, das
condi¢cdes de Saude dos

Diagnéstico anual, refe-
rente a saude do
trabalhador realizado e

-Elaborar documento que norteia o
planejamento das acdes referentes a
Saude do Trabalhador.

Trabalhadores. ou atualizado.
-Realizar e manter atualizado,
diagnéstico referente as condicoes de
salde dos trabalhadores do
municipio.

Realizar inspegbes sa-| Percentual de inspecdes | -Realizar inspegdes sanitarias de

nitarias, em 100% dos|
estabelecimentos e em-
presas, sujeitos a vigi-
lancia sanitéria.

realizadas nos estabe-
lecimentos e empresas
de interesse sanitario.

vigilancia, para desenvolver acdes de
intervencdo nos  ambientes e
processos de trabalho nas empresas
como por exemplo : formuladoras e de
sintese de agrotéxicos, construcao
civil, abatedouros e nas empresas de
risco para benzeno, indUstrias de
alimentos e empresas que geram
algum tipo de poluicdo ambiental.
Entre outros estabelecimentos.
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Realizar inspegfes sani-
tarias em 100%  dos
servicos/ estabelecimen-
tos, que ofertam atendi-
mentos de alta comple-
xidade. Como: Hospitais,
Clinicas de Dialise, ser-
vicos de Hemoterapia,

Quimioterapia,entre  ou-
tros.

Percentual de inpecdes
realizadas nos servicos
estabelecimentos de alta
complexidade.

-Realizar as inspe¢fes sanitarias
conjuntas com regional de salde,
para monitorar 0s riscos,
inconsisténcias dos servicos de alta
complexidade, com a finalidade de
liberacao de licenca sanitaria.

Manter 100% atualizado
anualmente, o Programa
Estadual SIEVISA.

Atualiza¢do do Programa
Sievisa realizada anual-
mente.

-Manter atualizado o Cadastro dos
estabelecimentos do setor de
alimentos e demais exigidos pelo
programa SIEVISA.

Realizar inspe¢des sani-

tarias em 100% dog
estabelecimentos, que
comercializam  produtos

alimenticios.

Percentual de inspecdes
sanitarias, realizadas nos
estabelecimentos que
comercializam produtos
alimenticios.

-Vistoriar 100% dos estabelecimentos
que comercializam produtos alimen-
tares sob controle da Vigilancia
Sanitaria.

Realizar inspe¢Bes sani-
tarias em100% dos
CEMElIs (Centros Educa-
cionais Municipal de Edu-
cacao Infantil) e escolas
municipais, estaduais e
particulares. Instituicbes
geriatricas  (ILPs), con-
sultérios  odontolégicos
clinicas médicas, farma-
cias, laboratorios , hospi-
tais, e demais estabele-
cimentos sujeitos a libe-
racdo de licencas sani-
taria.

Percentual de inspecdes
sanitarias realizadas nos
estabelecimentos de
produtos ou servicos,
sujeitos a liberagdo de
licenga sanitaria.

-Realizar as inspeces sanitarias, nos
estabelecimentos de produtos ou
servicos, sujeitos a liberacdo de
licenca sanitéaria.

-Aplicar roteiros de vistorias.
-Divulgar normas técnicas e boas
préaticas.Inspecionar as instituicbes

geriatricas.

-Realizar atividades educativas para

responsaveis e gestores das
instituicoes.
-Aplicar roteiros padronizados de

inspecdo nas instituicbes geriatricas,
mediante norma técnica.

-Manter profissional odontélogo para
execucdao das inspecdes, nos servicos
de atendimentos odontolégicos.

-Cadastrar todos os
estabelecimentos sujeitos a Vigilancia
Sanitéria.

-Licenciar 0s estabelecimentos
sujeitos a Vigilancia Sanitaria, que
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estdo de acordo com as exigéncias
das normas sanitérias.
Realizar monitoramento | Percentual de monitora- | -Efetuar 03 (trés) visitas no intervalo
em 100%  dos caes | mento aos cdes agresso- | de 10 (dez) dias para monitoramento
agressores ,e efetuar | res realizado. sintomatico do céo agressor.

coleta de amostras para
envio ao Lacen, para
diagndstico da raiva.

-Enviar material para diagndstico da
raiva se necessario.

Realizar 100% das acdes
relativas ao programa de
vigilancia da qualidade
da agua.

Propor¢do de analises
realizadas, em amostras
de agua p/ o consumo
humano, quanto aos
parametros de
Coliformes Totais, Cloro
Residual Livre e Turbidez.

-Realizar coletas de amostras de agua
em diferentes pontos, para realizacao
das andlises.

-Coletar as amostras conforme
preconiza o0 programa e enviar para o
Laren/Lacen.

Realizar a renovagéo da
frota de veiculos, carro e
motocicleta, para as
equipes realizarem as
atividades externas.

Namero de veiculos
adquiridos.

-Adquirir veiculos novos, para suprir
as necessidades do departamento de
Vigilancia sanitaria.

Adquirir anualmente
mobilidrios, equipamen-
tos e insumos neces-
sérios, para manter
adequadas as condicdes
de trabalho do setor de
Vigilancia Sanitaria.

NUmero de mobilidrios e
equipamentos e insumos
adquiridos.  Anualmente,
para o setor de Visa

-Adquirir mobiliario, equipamentos e
insumos  necessarios para a
realizacdo das atividades pelo setor
da Vigilancia Sanitaria.

Realizar reformas gerais
nas instalacbes do
prédio, ou construcdo de
nova sede da vigilancia
sanitaria, visando
melhorar as condi¢cbes
de trabalho e qualidade

Reforma, ou construcdo
realizada, nas instala-
cOes da Vigilancia
Sanitéria.

-Realizar reformas gerais na unidade
de Vigilancia Sanitaria, ou construcao
de nova sede, para promover as
condicbes necesséarias e adequadas
de trabalho e atendimento a populagéo.

de atendimento a

populacao.

Elaborar e confeccionar | Nomero de materiais e- | -Realizar a elaboragédo e confeccao
materiais educativos, | ducativos  confecciona- | de materiais informativos, orientativos

orientativos de interesse
a salde para distribuicao
a populacéo. Por ocasiao
de realizacéo de
campanhas de promocédo
de saude, em parcerias
com outros setores.

dos e campanhas de pro-
mogao em salde realizadas

e educativos. Para a realizacdo de
campanhas de promocao e prevencao
a saude, com distribuicdo destes
durante os eventos.

-Realizar campanhas em parcerias
com outros setores, sobre diversos
temas.
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-Realizar educacdo sanitaria, por
exemplo: aos feirantes, sobre
manipulacdo de alimentos etc...
profissionais da saude, p/ prevencao
de acidentes de trabalho com pérfuro
cortantes, a postos gasolina/Benzeno,
e outros ramos produtivos de maior
interesse.

Realizar andlise e
aprovacdo de 100% dos
projetos basicos de
arquitetura.

Percentual de projetos
basicos de arquitetura
analisados e aprovados.

-Analisar e aprovar os projetos basicos
de arquitetura.
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DIRETRIZ12— FORTALECIMENTO E QUALIFICACAO DA GESTAO DO TRABALHO E
DA EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE.

OBJETIVO: Fortalecer a educagdo permanente e 0s processos de construgao
de conhecimentos, voltados ao Sus. Dos profissionais que atuam na area da

de 90% das reunides do
Cresems, Cosems, Cir €
Cib.

¢ao nas reunides de Cib,
Cir, Cresems e Cosems.

saude.
Meta 2022 - 2025 Indicador Acdes 2022 - 2025
Participar minimamente| Percentual de participa-| -Fortalecer a participagdo nas reuni-

oes de Cib, Cir, Cresems, Cosems €
Conselho Municipal de Saude.

-Enviar representante da gestao,
qgquando houver impossibilidade de
participacdo, do gestor.

Implantar residéncia mul-
tiprofissional no muni-
cipio.

NUmero de processo de
residéncia multiprofissi-
onal implantada.

-Implantar o processo de residéncia
multiprofissional.

-Credenciar programas de residéncia
junto ao MEC.

-Formar equipe de preceptores,
tutores, docentes e orientadores, para
realizarem as oficinas.

-Elaborar plano de desenvolvimento
de cursos, em Aareas prioritarias da
Salde, em parceria com as areas

técnicas da 162 Regional de saude.

-Implementar de

residentes.

a selecdo anual

-Monitorar e avaliar os cursos.

Definir 01 local para ser
utilizado, como centro de
educagcdo permanente
em saude.

Um local definido para ser
utilizado como o Centro de
Educacdo Permanente em
Saude.

-Disponibilizar local adequado para
sediar o centro de educagdo
permanente em saude, para promover
a realizagdo da qualificacdo dos
profissionais.

-Realizar capacitacdes gerais, aos
diversos setores e profissionais,
sempre sobre temas de
interesse/relevantes. Buscando apoio
junto a 162 Regional de saude, Sesa-
Pr. e demais parceiros hospitais e
universidade.
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Fortalecer, apoiar e
estimular a participacao
do conselho municipal de
saude, nas capacitacdes
e oficinas de qualificacao
para conselheiros, ofer-
tadas.

conselho
salde,

capacitacdes e oficinas de
qualificacédo
Anualmente

NUmero de vezes que o
municipal de
participou  nas

realizadas.

-Apoiar e estimular a participacéo dos
membros do conselho municipal da
saude, nas capacitacdes e oficinas de
qualificacéo para conselheiros,
ofertadas. Seja pela Sesa-Pr,
Regional de Saude ou Ministério da
Saude.
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DIRETRIZ 13 - FORTALECIMENTO DO CONTROLE SOCIAL E OUVIDORIA NO SUS,

COMO INSTRUMENTOS DE GESTAO E CIDADANIA.

OBJETIVO: Fortalecer as instancias do controle social e ouvidoria, ampliando
os canais de interagdo com os usuarios do SUS. Promovendo a participa¢cdo na
formulacédo das politicas de saude.

Meta 2022 - 2025

Indicador

Acdes 2022 - 2025

Manter ativa a Ouvidoria
Municipal de Saude.
Implementando a
inser¢do do municipio ao
SISAUD/SUS e realizar a
introducdo do setor no
organograma da
secretaria municipal de
saude- SEMUS.

Ndmero de atendimentos

realizados anualmente,
pela Ouvidoria municipal
de saulde. Insercdo ao

SISAUD/SUS e ao
organograma da Semus,
realizada.

-Manter em funcionamento o0s
equipamentos da Ouvidoria como
computador, impressora e telefone.

-Realizar a introducdo do setor de

ouvidoria. no organograma da
Secretaria Municipal de Salde.
-Elaborar relatérios mensais da

Ouvidoria com disponibilizagdo de
informacdes quantitativas e qualita-
tivas para gestéo.

-Manter rotina de fluxo de informac6tes
quali-quantitativas ao Conselho Mu-
nicipal de Saude.

Implementar e fortalecer
meios de divulgacdo dos
canais de Ouvidoria do
Sus, no municipio.

Divulgacéo dos canais de
Ouvidoria do SUS
realizadas.

-Disponibilizar material de divulgacéo,
por meio de: banners, cartazes,
folders para os usuarios do SUS, com
orientacbes sobre a ouvidoria e
informando os canais de comunicacdo
como: Telefone, e.mail, para
realizarem suas sugestdes queixas e
solicitarem informacdes.

-Disponibilizar nas Unidades de
Saude, banners com indicacdo do
telefone e endere¢o com resposavel
pela Ouvidoria.

-Divulgar no site da prefeitura
municipal e também da secretaria
municipal de Saude, o telefone e e-
mail do setor de Ouvidoria Municipal.
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Garantir a  participacéo
do ouvidor (a) nos cur-
sos, oficinas e capacita-

Numero de participacéo
do ouvidor(a), em cursos,
oficinas e capacitacdes
ofertados e realizados,

-Disponibilizar os meios necessarios,
para a participacdo do ouvidor(a) nos
cursos, oficinas e capacitacbes e ou

demandados retornem as
respostas para 100% das
demandas da ouvidoria,
dentro do prazo previsto
por lei.

da ouvidoria respondidas
dentro do prazo previsto
em lei.

¢Oes ofertados. anualmente. treinamentos ofertados, realizados
pela SESA.
Garantir que os setores | Percentual de demandas | -Acolher, analisar, repassar aos

setores e responder as demandas da
ouvidoria para os usuérios, dentro do
prazo previsto em lei.

instrumentos de gestéo
municipal do SUS.

analisados e aprovados
pelo Conselho Municipal
de Saude

Cumprir a legislacdo | Nimero de reunibes de | -Participar, acompanhar e apoiar o
federal e municipal, | plenarias ordinarias e | atendimento de 100% das
mantendo como orgao | extraordinarias  realiza- | competéncias regimentais e legais,
colegiado maximo do | das, anualmente confor- | para o exercicio de Controle Social,
Sistema Unico de Saude - | me  preconizado no | através do Conselho Municipal de
SUS, no Municipio em | regimento interno do | Saude.

carater permanente com | CMS.

funcdes deliberativa, -Realizar reunides de plenarias
normativa e fiscalizadora, ordinarias e extraordinarias, men-
também participando na salmente ou conforme necessidade.
formulagdo de estratégias Com a finalidade de deliberacéo,
no acompanhamento, no acolhimento, acompanhamento, fisca-
controle e na avaliacdo da lizacdo, avaliacdo e aprovacdo das
execucdo das politicas demandas oriundas da gestdo e ou
municipal de  salde, usudrios do sus.

inclusive nos seus

aspectos econbmicos e

financeiros.

Deliberar, fiscalizar , ana- | Percentual de instru- | -Realizar a analise, deliberar e
lisar e aprovar 100% dos | mentos de gestdo, | aprovar 0s instrumentos de gestédo

municipal.

-Avaliar e aprovar o Plano Municipal
de Saude (PMS).

-Avaliar e aprovar as Programacdes
Anuais de Saude (PAS).

-Avaliar e aprovar os Relatorios
Quadrimestrais (RDQA) e Anual de
Gestéo (RAG).

-Acompanhar e tecer consideracdes
apos a analise, os Modulos de
Planejamento Digital do SUS -
DIGISUS.
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Participar do processo de
prestagbes de contas,
realizado pelo gestor
quadrimestralmente
(RDQA) e anualmente
(RAG) junto ao legislativo,
conforme determina a lei
n® 141/2012.

NUmero de participagdes
do CMS- Conselho Muni-
cipal de Saude, nas apre-
sentacBes dos relatérios
realizadas a cada
quadrimestre e anual-
mente, para prestacdes
de contas ao Legislativo.

-Participar da apresentacéo realizada
para a Céamara de Vereadores,
referente a prestacdo de contas e
acoes da saude, a cada quadrimestre
e ao relatério anual, conforme
determina a Legislacao vigente.

Apoiar e promover, junto
com CMS a realizagéo da
132 Conferéncia Municipal
de Salde, a ser realizada
em 2023.

Ne° de Conferéncia
Municipal de Sadude,
realizada em 2023.

-Constituir comissdo
organizacdo da Conferéncia.

para

-Determinar funcdes.

-Dar encaminhamentos para contrata-
¢cdo de local apropriado para rea-
lizagdo da conferéncia.

-Adotar medidas, para prover 0s
materiais gerais e de audio visuais
necessérios como: filmagem, som,
copias de documentos, materiais
graficos, divulgacdes, alimentacao,
limpeza, entre outros.

-Acompanhar as discussao das tema-
ticas no Conselho.

-Dar ciéncia das demandas e provi-
déncias para todos conselheiros, para|
aprovacao.

-Realizar pré conferéncias nos bairros

definidos em conjunto, buscando
contemplar todas as regifes do
municipio.

-Realizar a 132 Conferéncia Municipal
da Saude, seguindo as normas, orien-
tacBes, determinacbes e temas cen-
trais, do modelo da Conferéncia Naci-
onal e Estadual de saude.

-Implementar  acbes para  dar
atendimento as propostas aprovadas
na Xl conferéncia municipal de
saude.

Disponibilizar meios e
estimular a participacdo
dos Conselheiros aos
cursos, oficinas e capa-
citacdes ofertados.

Percentual de participa-
¢éao do conselho /conselhei-
ros, em cursos, oficinas e
capacitacdes realizados
anualmente.

-Disponibilizar os meios necessarios,
para a participacdo do conselho/con-
selheiros, aos cursos, oficinas e capa-
citacdes/treinamentos ofertados pela
SESA, Regional de Saude ou MS.

-Organizar e realizar oficinas de ca-
pacitacdo para o conselho municipal
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de saude.

Manter a disponibilizacédo
de 01 profissional admi-
nistrativo, para exercer a
funcdo de secretaria-
executiva e apoio admi-
nistrativo ao Conselho
Municipal de Saude.

Numero de profissional
administrativo/secretaria
disponibilizado ao CMS.

-Manter sempre a presenca de uma
secretaria-executiva, para realizar as
atividades administrativas junto ao
CMS como: realizar o registro das
atas das reunibes ordinarias e
extraordinarias, mantendo sempre
atualizadas, transcritas/registradas
em livro Ata.

-Recepcionar e enviar correspondén-
cias, entre outras atividades.

Garantir a aquisicdo de
equipamentos, isumos e
realizagcdo de manuten-
¢bes no veiculos, para
manter a estrutura ne-
cesséria ao funciona-
mento do CMS.

Aquisicéo de equipamen-
tos, materiais, insumos
necessarios para atender
as necessidades CMS, e
manutenc¢do no veiculo,
realizada.

-Adquirir/disponibilizar equipamento
de informatica adequado para suprir
as necessidades administrativas.

-Disponibilizar materiais e insumos
necessérios para o CMS desenvolver
suas atividades.

-Realizar a mantencdo corretiva e
preventiva, reforma e ou a substitui-
¢do do veiculo utilizado pelo CMS.
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DIRETRIZ 14 — PROMOVER A QUALIFICACAO DA GESTAO DO FINANCIAMENTO

EM SAUDE

OBJETIVO: Otimizar o uso dos recursos orcamentarios e financeiros da saude.
Utilizandopos processos disponiveis de gestdao do financiamento do SUS.
conforme Prevé as legislagdes.

Sistema de Informacgfes
do Or¢camento Publico de
Saude, conforme crono-
grama do MS.

SIOPS, conforme crono-
grama Ms, anualmente.

Meta 2022 - 2025 Indicador Acdes 2022 - 2025

Manter a aplicacdo de no | Percentual de recursos | -Prestar contas, de forma

minimo 15% por | aplicados em acfes e | transparente, da aplicacdo de

exercicio, da receita | servicos publicos de | recursos orgamentarios e financeiros

liguida de impostos, em | salde (ASPS) anual- | das a¢bes e servicos publicos de

gastos com acdes e | mente. salde.

servigos publicos para a

sadde. -Alimentar o SIOPS municipal dentro
dos prazos e critérios previstos.
-Executar o orcamento total previsto
na LOA

Manter 100% atualizadas | Percentual de informa- | -Disponibilizar por meio eletrénico as

as informacdes do Siops, | ¢bes atualizados no | informagBes dos Relatérios Quadri-

mestrais e Anual assim como a
Ata/resolugcdo do CMS que aprova
estes instrumentos.

Manter a realizacdo de
prestacdo de contas e
acdes junto ao conselho
de saude e camara de
vereadores,  conforme
determina a lei com-
plementar 141/2012.

Numero de prestagbes de
contas realizadas anual-
mente.

-Realizar a apresentacdo das pres-
tacBes de contas, junto ao conselho e
camara vereadores, quadrimestral-
mente e ao final do exercicio.

Manter processo de
Captacéo de recursos fe-
derais e estaduais atra-
vés de emendas parla-
mentares e portarias do
MS.

Numero de emendas|
parlamentares captadas e
adesdo a recursos de
portarias  do MS,
realizadas anualmente.

-Realizar processos para captagéo
de recursos federais e estaduais, atra-
vés de: emendas parlamentares e
adesao a recursos de portarias do MS.

Manter a elaboracdo da
programacéo anual de
saude (PAS), com
previsdo dos gastos
financeiros para se
executar as acoes.

NUmero de PAS-
Programacdo Anual de
Salude, com gastos

previstos elaborada.

-Realizar a elaboracdo das PAS —
Programacdo Anual de Salde,
prevendo 0S recursos hecessarios,
para realizar as acbes de salde,
anualmente.
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Desenvolver e implantar
01 plataforma on line de
gestdo participativa na
salde.

NUmero de plataforma on
line implantada.

-Desenvolver e  implantar 01
plataforma on-line para ampliar a
comunicacdo e informacdo com a
populacdo. Onde esta possa, enviar
sugestbes para solucionar as
necessidades de salde nos seus
bairros.

-Reestruturar as redes de
telecomunicacdes do municipio para
prover a infraestrutura necessaria,
mais robusta para Tecnologia da
Informacéo e Comunicacéo (TIC).

-Estruturar rede para futuramente
ofertar servigos de telemedicina.

Revisar Plano de Cargos
Carreiras e Remune-
racbes do Quadro de
Pessoal da Secretaria
Municipal da Saude.

Revisdo de plano de
cargos carreiras e
remuneracgdes realizada.

-Promover a revisdo do plano de
cargos carreira e remuneracdo do
quadro de pessoal da secretaria
municipal de saude.

227




vhhay,

L

MUNICIPIO DE ARAPONGAS

Secretaria Municipal de Saude

€ €€
Lt

£
A

g

DIRETRIZ 15 — REALIZAR ENFRENTAMENTO A CENARIOS PANDEMICOS,
EPIDEMICOS E DE SURTOS.

OBJETIVO: Manter a capacidade de resposta no enfrentamento de cenarios de
pandemias, epidemias, e surtos. Visando a reducao de riscos, agravos e a
interrupgao da transmissao local, assim como a gravidade dos casos e 6bitos.

Meta 2022 - 2025 Indicador Acdes 2022 - 2025

Notificar, investigar, monito- | Percentual de encerramento | -Manter equipe capacitada no
rar e encerrar as notificagcdes, | dos casos de agravos | setor de vigilancia epidemiolo-

de 100% dos casos | suspeitos e ou confirmados, | gica para realizar as notifica-

suspeitos ou confirmados, de | existentes nos  sistemas | ¢bes, monitoramento e encerra-

agravos notificados  nos | vigentes. mento dos casos suspeitos e ou

sistemas vigentes. confirmados de covid-19,
dengue, influenza e outros
agravos.

-Manter equipe estratégica para
realizar testagem rapida, coleta
de material e testagem PCR.

-Manter a equipe do setor de e-
pidemiologia para suporte de
coleta exames, notificagdes de
casos suspeitos, monitoramento
de casos confirmados e entrega
de resultados de exames.

-Manter a e xpertise dos servi-
¢os de saude para a detecgao,
notificacdo, investigacdo e mo-
nitoramento, dos casos de
Covid-19, dengue, influenza e
outros agravos.

Manter em funcionamento os | Percentual de casos de | -Manter atualizado o plano de
servicos locais de atendi- | agravos a saude avaliados e | contingéncias municipal, para o

mento. Para avaliar e tratar | tratados. enfrentamento da pandemia por
100% dos casos confirmados covid-19 e outros agravos,
de agravos a saude , para a como: dengue, meninguites,
reducdo da transmissao da sarampo, sindromes
infecgao. respiratérias agudas e graves

(SRAG), coqueluche e demais.

-Manter as capacitagdes aos
profissionais de saude, quanto
ao acolhimento de casos sus-
peitos, medidas de isolamento,
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limpeza e desinfeccdo de su-
perficies e higienizagdo das
mé&os na atengao primaria.

-Manter divulgagéo de alertas,
nos meios de comunicagao re-
des sociais entre outros, quanto
aos riscos de contaminagado e
sobre a necessidade da conti-
nuidade de utilizagdo de mas-
cara, alcool em gel e solicitagédo
para ndao aglomeragdo. E no
caso de dengue, alertas para a
eliminacdo de criadouros e
atencdo aos sintomas, para
buscar atendimento médico
oportuno.

-Realizar campanha midiatica e
por meio de redes sociais, para
sensibilizar a populagao sobre a
importancia da vacinagéo.

-Manter as medidas necessari-
as para mitigar o contagio pelo
coronavirus e ou outros virus e
bactérias. Liberando a reali-
zagao de eventos de massa de
de forma gradativa.

-ldentificar as pessoas que tive-
ram ou tem contato com caso
suspeito ou confirmado e apoiar
as equipes da vigilancia epide-
mioldgica na realizagdo de bus-
ca ativa.

-Manter a realizacdo de testes
rapidos nos profissionais de sa-
ude, ILPS e cadeia publica.
Quando necessario, com a fina-
lidade de identificar os casos de
covid-19, TB, e outros agravos.

-Garantir o acolhimento, triagem
e reconhecimento precoce.
Disponibilizando mascara cirur-
gica e isolamento em sala re-
servada e ventilada. Quando
houver a necessidade destas
medidas
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-Manter equipe na UPA, para
realizar manejo clinico, atendi-
mentos necessarios, para paci-
entes suspeitos e ou confirma-
dos com a infecgdo de covid-19,
Srag, dengue e outros agravos.

-Garantir equipamentos, Epis,
insumos e medicamentos para
as equipes de saude atenderem
aos pacientes suspeitos de in-
fecgdo por covid-19, e demais
agravos.

-Monitorar a quantidade de in-
sumos e equipamentos dispo-
niveis em estoque, incluindo
medicamentos, testes rapidos e
Epis, para atendimento aos pa-
cientes suspeitos de infecgéo
pela covid-19 e demais agravos.

-Manter as adequacdes reali-
zadas na estrutura fisica para
realizar os atendimento de paci-
entes com sintomas respirato-
rios.

-Manter a realizacdo do monito-
ramento da oximetria em popu-
lagdo acima de 60 anos com
covid-19.

-Realizar tele atendimentos por
meédicos e psicologos para miti-
gar duvidas e angustia causa-
das pela pandemia de covid-19.

-Providenciar local exclusivo pa-
ra o atendimento infantil, duran-
te o periodo o0 da pandemia de
covid-19 e ou outros agravos.

-Manter o fornecimento dos E-
pis necessarios para as equipes
odontoldgicas, realizarem os a-
tendimentos com seguranga pa-
ra os profissionais e pacientes.

sSA
. e
g
Manter a realizagdo da

campanha de vacinagéo con-

Percentual de realizagcdo de
vacinagdo contra covid-19 e

-Manter locais estratégicos, de
facil acesso, para realizar vaci-
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tra a Covid-19, dengue e

demias agravos, para a
populagdo. Conforme as
normas do PNI, e Plano

Estadual de Imunizagao.

demias agravos, aos grupos
definidos pelo PNI e Plano
Estadual de Imunizagao.

nacgao contra covid-19, influenza
e demias agravos.

-Manter estoque de insumos,
como: seringas, agulhas, caixas
térmicas, alcool, gelox, avental,
mascaras, luvas, toucas entre
outros insumos nhecessarios,
para realizar as vacinas.

-Manter a campanha de divul-
gacdo e informagdo sobre a
vacina, para a populagao.

-Manter os registros das doses
administradas, atualizados do
SIPNI.

Compor 01 equipe multipro-
fissional para atender paci-
entes pés Covid-19 e outros
agravos, que ficaram com
sequelas.

Numero de equipe multipro-
fissional composta, para
atender pacientes sequela-
dos estruturada.

-Estruturar equipe multiprofis-
sional, composta por: enferme-
ira, médico clinico, psicéloga,
nutricionista e fisioterapeuta.
Para atender os pacientes poés
covid e outros agravos que
ficaram sequelados.
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