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I- Introducéo

O planejamento de a¢fes € uma ferramenta administrativa, que ajuda a perceber a
realidade, mostrar o caminho a ser percorrido, construir um referencial futuro, com uma estruturagéo
adequada, avaliando assim todo o processo a que 0 planejamento se destina, na organizacao de
acOes, antecipando os resultados esperados. Por tanto, torna-se necessario a elaboracdo de
estratégias e a busca de alternativas para o desenvolvimento de acdes eficazes para as melhorias
no setor de saude. O Plano de Saude define intencbes e resultados a serem buscados pelo
municipio num periodo de quatro anos, colocado como obijetivos, diretrizes e metas, partindo dessas

definicdes foram elaboradas o Plano de Saude do municipio de Embauba.

O Plano Municipal de Saude possui um compromisso com o planejamento
estratégico a ser implantado na Secretaria de Saude, assumindo o propdsito da gestdo municipal em
desenvolver acdes direcionadas aos verdadeiros objetivos institucionais e considerando nao sé as
informacdes de saude, mas o estilo de vida, a realidade de cada familia a ser assistida no nosso

municipio.

[I- Objetivo

No plano de saude procurou-se apontar solucdes para varios problemas levantados
pela equipe, com compromissos assumidos por todos os participantes, com normas e regras claras,
a fim de seguir assim as principais diretrizes de universalidade, equidade e integralidade, voltadas
para a educacao do usuario e qualificacdo da atencéo, tanto em relacdo aos seus deveres quanto
aos direitos do cidaddo, cumprindo assim 0s objetivos e metas tracadas e para a 6tima utilizacao
dos servicos oferecidos pelo nosso Sistema Unico de Salide. Desta forma sua elaboracao foi feita
para que todos possam entender as metas a serem alcancadas, almejando assim a melhoria na

gualidade de vida de nossa populacéo.



lll- Diagndéstico
1. Caracteristicas Gerais do Municipio
Histérico

O nacleo original do atual municipio de Embauba foi fundado no inicio do século XX
por Balbino Rodrigues Coelho, recebendo nessa época a denominacgéo de Vila Coelho. Esse nome,
entretanto, foi logo alterado para o de Vila Albuquerque em homenagem ao entéo prefeito de
Jaboticabal, Bento Vieira de Albuquerque. Nesse periodo, a economia do povoado estava voltada
para a pecudria e a agricultura, com as culturas de arroz, feijao, algodao e café. Embora a regiédo
tivesse apresentado maior desenvolvimento com a lavoura cafeeira no inicio da década de 20, ndo
conseguiu superar a crise provocada pela queda dos precos do café em 1929, e sua economia
voltou a se restringir a agricultura e a pecuaria de subsisténcia por um periodo que se estenderia até
1970.

A criacdo do municipio, bastante recente, data de 9 de janeiro de 1990. Em 16 de
agosto de 1934, foi elevado a condicao de distrito do municipio de Jaboticabal com 0 nome de Vila
Albuquergue. No ano seguinte, em 7 de marco, foi transferido para o municipio de Pirangi. Em 30 de
novembro de 1938, foi novamente transferido para o municipio de Cajobi e sua denominacéao
reduzida para Albuquerque. O nome Embauba, vocabulo que em tupi significa arvore dotada

internamente de camaras ou vazios, foi adotado em 30 de novembro de 1944.

A formacédo de Embauba esteve ligada a uma série de desmembramentos de
municipios que tiveram, por sua vez, origem nas terras de Jaboticabal, cidade que faz parte, na
divisdo estadual, da regido administrativa de Ribeirdo Preto. Esse reordenamento foi, em grande

parte, balizado por questdes politicas responsaveis pela criacdo da maioria dos municipios recentes.

Gentilico: Embaubense

Formacédo Administrativa

Distrito criado com a denominacéo de Vila Albuquerque, por decreto numera 6607,
de 16-081934, subordinado ao municipio de Jaboticabal. Pela lei numero 6997, de 07-03-1935,



transfere o distrito de Vila Albuguerque do municipio de Jaboticabal para o de Pirangi. Em divisGes
territoriais datadas de 31-12-1936 e 31-12-1937, o distrito Vila Albuquerque figura no municipio de
Pirangi.

Pelo decreto numero 9775, de 30-11-1938, altera a denominagéao de Vila
Albuquerque para Albuguerque o mesmo decreto acima citado transfere o distrito de Albuquerque do
municipio de Pirangi para o de Cajobi.

No quadro fixado para vigorar no periodo de 1939-1943, o distrito de Albuquerque
figura no municipio de Cajobi. Pelo decreto-lei estadual n® 14334, de 30-11-1944, o distrito de
Albuguerque passou a denominar-se Embauba. No quadro fixado para vigorar no periodo de 1944-
1948, o distrito ja denominado Embauba figura no municipio de Cajobi. Em divisao territorial datada
de 1-07-1955, o distrito de Embauba permanece no municipio de Cajobi.

Assim permanecendo em diviséo territorial de 01-07-1960.

Elevado a categoria de municipio com a denominagcéo de Embauba, por lei estadual
numero 6645, de 09-01-1990, desmembrado de Cajobi. Sede no antigo distrito de Embauba.
Constituido do distrito sede. Instalado em 01-01-1993.

Em divisdo datada de 01-VI-1995, o municipio é constituido do distrito sede.
Assim permanecendo em divisao territorial datada de 14-V-2001.
Alteracdes toponimicas distritais

Vila Albuquerque par Albuguerque alterado, por forca do decreto n® 9775, de 30-11-
1938. Albuquerque para Embauba alterada, por for¢ca do decreto-lei estadual n® 14334, de 3011-
1944.

Transferéncia distrital

Pela lei n°® 6997, de 07-03-1935, transfere o distrito de Vila Albuquerque do

municipio de Jaboticabal para o de Pirangi.



Pelo decreto n® 9775, de 30-11-1938, transfere o distrito ja denominado Albuquerque

do municipio de Pirangi para o de Cajobi

Fonte: IBGE

Estado/ Regido/Municipio:

O municipio de Embauba esta localizado no estado de Sdo Paulo, na regido centro-
oeste do estado, a uma latitude 20°58’57 sul e a uma longitude 48°50'08” oeste, estando a uma

altitude de 570 metros, com uma area de 84,70Km2.

Mapa do Municipio




Limites: ao Norte Cajobi, ao Sul Catanduva, a Leste Paraiso e Oeste Novais.
Distancia da Capital do Estado: 421 km

Clima: Tropical

Rios: Rio da Onca e Rio Turvo

Rodovia: SP 351

Meios de comunicacéao: cercada pelas rodovias estaduais e vicinais pavimentadas
como segue:

-Estrada municipal, Jodo Carlos Rosa, que liga Embauba a Cajobi, com
aproximadamente 15 km de distancia.

-Estrada municipal, , que liga Embadba a Paraiso, com aproximadamente 8 km de
distancia.

-Estrada municipal, Serafim Simprini que liga Embaudba a Novais, com

aproximadamente 9 km de distancia.

Distancia do municipio de referéncia: 26 km

Distancia da capital do estado: 421 km
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Meios de Transporte: Nossa cidade conta somente com uma rodoviaria, que

recebe os 6nibus da viagdo Luwasa, com destino a Catanduva, Paraiso, Novais e Cajobi.

2- Territorio e Populacédo (SEADE 2017)
Area: 83,13 Km2

Densidade Demografica (hab/Km2): 28,97
Grau de Urbanizacéo: 87,79%

Taxa Geomeétrica de Crescimento Anual da Populag&o-2010/2017 (em % a.a): - 0,09

Populacéo: 2.408 Hab.

Populacdo Feminina: 1.160
Populacdo Masculina: 1.248
Populacdo Zona Urbana: 2.114.
Populacdo Zona Rural: 294.
indice de Envelhecimento: 102,14

Razao de Sexos: 107,59



Populacédo por Grupos de idade:

Idade Quant. de pessoas

0a4 136

5a9 137
10a 14 147
15a19 155
20a 24 162
25a29 184
30a34 212
35a39 190
40 a 44 165
45 a 49 173
50a54 172
55a59 146
60 a 64 128
65 a 69 102
70a74 80
75e+ 119




Aspectos socioecondmicos e de infraestrutura
3.1- Economia (SEADE)
Atividade econOGmica e de organizacéao social

A economia Embaubense sustenta-se principalmente nas atividades agricolas e
correlatas existentes, ndo constando ainda industrias e possui um comeércio em expansao.

A populacdo sobrevive, principalmente em torno do poder publico, através de
programas sociais, empregos nas esferas municipais e estaduais e nos trabalhos rurais. Uma
peqguena parte busca emprego nas cidades da regiéo.

A atividade econbmica sustenta-se principalmente nas atividades agricolas e
correlatas existentes. Os principais produtos agricolas sédo: cana de agucar e laranja. O municipio
conta também com uma populacdo de imigrantes, para trabalhar em usinas sucroalcooleiras da
regiao.

indice Futuridade: 50,7 (Médio-alto) - 2008

indice de Desenvolvimento Humano Municipal — IDHM: 0,730 — 2010

indice Paulista de Responsabilidade Social — IPRS: Grupo 5 - Municipios mais
desfavorecidos, tanto em rigueza quanto nos indicadores sociais - 2012

Renda per Capita - Censo Demografico (Em reais correntes): 683,03 — 2010

Empregos Formais: 382 - 2015

3.2- Educacao (SEADE)

Taxa de analfabetismo da Populacdo de 15 Anos e Mais — Censo demografico:
8,15 - 2010

Taxa de Abandono do Ensino Fundamental: 0,0 - 2016

Taxa de Abandono do Ensino Médio: 0,0- 2016

Populacdo de 18 a 24 Anos com Pelo menos o Ensino Médio Completo —
Censo demografico: 60,41 - 2010

Rede de ensino Publica de 1° e 2° graus: Rede Municipal é formada pelo ensino
infantil e fundamental do 1° ao 5° ano e a Rede Estadual é formada pelo ensino fundamental do 6°

ao 9° ano e o ensino médio.



Matriculas na Educacgéo Basica, por Niveis de Ensino e Redes de Atendimento- 2016:

Matriculas na Educacéao Infantil - Rede Municipal 108
Matriculas na Educacdao Infantil - Rede Particular 0
Matriculas no Ensino Fundamental - Rede Estadual 115
Matriculas no Ensino Fundamental - Rede Municipal 110
Matriculas no Ensino Fundamental - Rede Privada 0
Matriculas no Ensino Médio - Rede Estadual 58
Matriculas no Ensino Médio - Rede Municipal

Matriculas no Ensino Médio - Rede Particular

Matriculas na Educacéao Especial 0

Numeros de escolas existentes (1° e 2° graus): CEMEI "Miguel Stelute”, EMEF
Prof® "Miguel Padula”, EE "Saturnino Antonio Rosa’, no municipio ndo possui ensino técnico,
faculdade e educacao especial.

Numero de creches: 01 Creche.

3.3- Aspectos gerais com abrangéncia rural e urbana:

Abastecimento de Agua - Nivel de Atendimento - Censo Demografico: 98,11-
2010. O abastecimento é feito pelo SEMAE.

Coleta de Lixo - Nivel de Atendimento - Censo Demografico: 99,27- 2010. Coleta
€ realizada 02 dias na semana, pela prefeitura municipal, e o lixo € encaminhado ao aterro sanitario
municipal da cidade vizinha de Catanduva.

Esgoto Sanitario - Nivel de Atendimento - Censo Demogréfico: 94,34 - 2010

Energia (tipo, de cobertura populacional): 100%, na zona urbana.

Habitacdo: Possuimos *** domicilios

Meio Ambiente: O municipio possui uma Secretaria Municipal do Meio Ambiente,
gue através de a¢des conjuntas com as escolas e populac¢édo no geral, visa a prevencao e ampliacao

de nossas areas verdes, deixando assim o meio ambiente da nossa cidade bem melhor.



4- Diagnostico Epidemiologico:

Funcbes desenvolvidas na vigilancia epidemiologica: Busca de coleta de dados,
processamento, analise e interpretar dados, recomendar a realizacdo de ac¢des, medidas de controle
gue possam ser imediatas, a médio e longo prazo, possibilitando assim, o planejamento em saude e

tomada de decisdes.

As acOes sdo realizadas pelo enfermeiro da Unidade de Saude, o horéario de
funcionamento € das 7:00 as 19:00 horas na Unidade de Saude local.

4.1- Vigilancia Epidemiol6gica (SEADE - 2015)

Taxa de Natalidade (Por mil habitantes): 7,06

Taxa de Fecundidade Geral (Por mil mulheres entre 15 e 49 anos): 27,87

Taxa de Mortalidade Infantil (Por mil nascidos vivos): 58,82

Obitos Gerais (por local de residéncia): 20.

Taxa de Mortalidade Geral (por local de residéncia) (Por mil habitantes): 8,31

Obitos da Populacéo de 15 a 34 Anos: 01.

Taxa de Mortalidade da Pop. de 15 a 34 Anos (Por cem mil hab. nessa faixa etéria): 135,32
Obitos da Populacio de 60 Anos e Mais: 14.

Taxa de Mortalidade da Pop. de 60 Anos e Mais (Por cem mil hab. nessa faixa etaria): 3.422,98
Obitos por Causas Externas: 02.

Taxa de Mortalidade por Causas Externas (Por cem mil habitantes): 83,06

Obitos por Agressdes: 0

Obitos por Acidentes de Transportes: 01.

Taxa de Mortalidade por Acidentes de Transportes (Por cem mil habitantes): 41,53
Nascidos Vivos de Mdes com Menos de 18 Anos (Em %): 0

Maes que fizeram Sete e Mais Consultas de Pré-Natal (Em %): 93,75

Partos Ceséareos (Em %): 88,24

Nascimentos de Baixo Peso (menos de 2,5kg) (Em %): 5,88

GestacOes Pré-Termo (Em %): 11,76



Descricdo e analise do numero de casos e incidéncia das doencgas transmissiveis e de
notificacdo compulséria: Todos sdo devidamente notificados no SINAN. Todos os casos sé&o
acompanhados e notificados pelo pela enfermeira responsavel. Contando também coma ajuda do
PSF em suas campanhas e busca ativa, para a prevencao e promocao da saude da populacéo.

Descricédo e analise do servigco de imunizacdo: As ac¢des de imunizacdo do municipio sao
realizadas pelos enfermeiros e técnicos de enfermagem. O municipio conta ainda com a ajuda da
ESF, que por possuir cobertura de 100% do total de habitantes, realiza com sucesso todas as

campanhas promovidas pelo Ministério da Saude.

4.2- Vigilancia Sanitaria

Introducéao

A Vigilancia Sanitaria promove e protege a saude da populacdo com agdes
capazes de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude e intervir nos problemas sanitarios
decorrentes do meio ambiente, da producao e da circulacédo de bens e da prestacao de servigcos de

interesse da saude.

A VISA tem como parte integrante e primeira da area da saide como um
conjunto de acdes especificas de protecédo a esta contempla os mais diversos campos de atuacao,
desde os especificos da area sanitaria até outros, a exemplo do saneamento, educacéo, seguranca

entre tantos, mais que contribuem para a qualidade de vida.

A atuacdo da Vigilancia Sanitaria precisa estabelecer-se a partir da priorizacao das
necessidades de saude socialmente determinadas, considerando também as demandas do
segmento produtivo. A analise da situacédo de saude na perspectiva da VISA deve levar em conta as
especificidades locais, 0 estado de saude da populacdo, o sistema de servicos de saude e o

potencial de risco inerente aos objetos da vigilancia.

Em 2017, foi definida a Programacéo da Acédo de Vigilancia Sanitaria (PAVISA) para
0 quadriénio 2018-2021, com o estabelecimento das metas prioritarias para o quadriénio para todo o
Sistema Estadual de Vigilancia Sanitaria (SEVISA), nele compreendendo os Servicos Municipais de

Vigilancia Sanitaria.



A Programacao de Acao de Vigilancia Sanitaria (PAVISA) contempla nove objetivos

e 201 acles estratégicas para se atingir as 47 metas estabelecidas.

Essas metas foram priorizadas levando-se em consideragdo o Pacto pela Saude nas
suas trés dimensodes: Pacto pela Vida, em Defesa do SUS e de Gestdo, com o Plano Estadual de
Saude e na légica do PlanejaSUS, conforme Portaria 2751/2009.

Desta forma a Programacéo de Acdo Municipal de Vigilancia Sanitaria é instrumento
de priorizacdo e planejamento local, constituido de dados, informacdes e documentos a serem
construido de acordo com a realidade sanitaria local, considerando o territrio, recursos humanos,
estrutura e recursos financeiros e, para o estabelecimento do pacto de responsabilidade sanitaria
entre gestores para o primeiro ano do referido periodo, com a possibilidade de serem reajustados

anualmente.

A Programacdo Anual das Acdes foi devidamente aprovada pelo respectivo
Conselho Municipal de Saude em 28/05/2013 e homologado pelo Colegiado de Gestdo Regional-
CGR.

O custeio das acdes de VISA vem consubstanciado na Portaria GM-MS 1378/2013
(em substituicdo a Portaria GM-MS 3252/2009), a qual aprovou as diretrizes para execucao e
financiamento das acdes de vigilancia em saude, estabelecendo que a vigilancia sanitaria deva
desenvolver suas acdes com base nas praticas de promocdo, protecdo, prevencao e controle
sanitario dos riscos a saude para o fortalecimento da atencdo primaria a saude como elemento
estruturante do SUS. Os recursos financeiros sao repassados pela Unido ao Fundo Municipal de
Saude, de acordo com a populacdo dos municipios. E agora sdo cobrados taxas dos

estabelecimentos inspecionados.

Situacao do Servico Municipal de VISA

A vigilancia sanitaria passou a ser executada pelo municipio a partir de 2008,
conforme Lei Municipal n® 737 de 07/08/2008, dando sustentacdo legal as atividades executadas
pelo servico municipal. A Ultima atualizacdo do aparato juridico da vigilancia sanitaria foi publicada

em 21/11/2013, fazendo parte do organograma da Secretaria Municipal de Saulde e estando



devidamente inserida no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salude — CNES, sob o n°
2090481.

O corpo técnico da Vigilancia Sanitaria (VISA) € composto 2 agentes sanitérios, 1

coordenador (VISA), 1 técnico de nivel superior (Engenheiro Civil).

A vigilancia Sanitaria municipal encontra-se instalada em edificio situado na Rua
José Ignacio Ribeiro n° 783, compartilhado com outros departamentos da Prefeitura. Contendo na

mesma sala: area administrativa, recepcao, protocolo, sala de reunido.

Os instrumentos e equipamentos disponiveis para a VISA sao: duas viaturas oficial
de uso compartilhado, telefone, internet, 2 computador, 2 impressora, equipamento de protecao
individual (luvas, mascaras), kit para coleta de agua, termémetro, maquina fotografica, caixa térmica,

phmetro, clorimetro. Possui e utiliza impressos de acordo com a legislacéo vigente.

Em relacdo a publicacdo dos atos administrativos, respeitando o principio
constitucional da publicidade, o municipio torna publico os atos da vigilancia sanitaria no mural da

prefeitura.

Os recursos e seus destinos estdo em anexo na planilha de demonstrativo da

execucao financeira do recurso do SUS, por bloco de financiamento, estdo em anexo.

Atuacdo do Servico Municipal de VISA

A Vigilancia Sanitaria municipal vem desenvolvendo acdes relacionadas ao controle
do risco sanitario nos seguintes estabelecimentos: estabelecimentos que comercializam alimentos;

salbes de beleza e similares; creches; escolas; consultorios odontolégicos; drogarias; UBS.

Na area de meio ambiente, o municipio vem desenvolvendo acbes de

monitoramento da qualidade de agua através dos programas, Proagua, Vigiagua e Sisagua.

O atendimento de dendncias e de reclamacdes também sdo demandas priorizadas
pela Vigilancia Sanitaria municipal, a partir do protocolamento realizado diretamente no setor. Apés
avaliacdo, a demanda é distribuida a equipe para que sejam realizadas diligéncias no local

denunciado e verificada a procedéncia das mesmas.



Priorizacao de Atividades para Enfrentamento dos Problemas:

Portanto, para a priorizacdo do desenvolvimento das atividades de Vigilancia
Sanitaria no municipio foram considerados todos 0s aspectos ja expostos: desde a infraestrutura,
organizagdo e gestdo da VISA, assim como os problemas relacionados ao potencial de risco
associado aos objetos de atuacdo da vigilancia sanitaria; e, a avaliacdo do alcance de metas da
PAVISA que vem ocorrendo desde 2007. Seguem o0s objetivos, acbes estratégicas e

correspondentes metas, segundo os problemas a serem enfrentados.

5-Diagnostico de Servigos de Saude

Vigilancia em saude: Contamos com servico de Vigilancia Sanitaria, Vigilancia
Epidemiolégica e Controle de vetores.

Atencdo priméaria (atencdo basica): A UBS oferece atendimento nas

especialidades basicas e pronto atendimento.

Assisténcia ambulatorial especializada: Embauba néo possui hospital, fazemos
uso da referéncia, dos servicos do Hospital Padre Albino e Emilio Carlos, e o0 AME da cidade de

Catanduva e no Ame e Hospital de base de Sdo José do Rio Preto.

Assisténcia de urgéncia e emergéncia: Embauba pertence ao SAMU Regional de
Catanduva, conta com servico do Hospital Padre Albino como referéncia, para atendimento de

urgéncia: clinica, obstétrica, cirargica e psiquiatria.

Assisténcia farmacéutica: Medicamentos estratégicos (talidomida, eusetamivir,
antiretrovirais, antimalaricos, anfotericinas, glucantime, Th, hanseniase), medicamentos de oncologia
(dispensacéo), comissdo de farmécia terapeutica, componente basico, farmacia popular, centros de
aplicacdo medicamentos hepatites virais, infliximabe, palivizumabe, centros de referéncia para
autorizacdo de medicamentos (acne, pneumologia, toxina botulinica, fibrose cistica, esclerose

multipla), Fluxo da vacina Rh.



5.1-Rede fisica instalada:

Estabelecimentos (publicos e privados) existentes no municipio que atuam na area da saude:
O municipio, conta apenas com um estabelecimento publico (UBS), localizada no centro da cidade,

com um facil acesso.

Tipo de unidades: Atualmente o Municipio conta apenas com 01 Unidade Basica de Saude (UBS),
unidade para realizacdo de atendimento de atencdo basica e integral a uma populacdo de forma
programada ou ndo, nas especialidades basicas e especializadas como clinica geral, ginecologia,
pediatria, cardiologia, nutricionistas, psicéloga, fonoaudiologa, fisioterapeutas. Juntamente com a
UBS funciona uma ESF.

Propriedade: Rede publica

Localizacdo da unidade de saude: A UBS localiza-se no centro da cidade, na Rua Balbino
Rodrigues Coelho n°374, centro/Embauba/SP.

Estado de conservacdo da unidade de saude: A UBS estd com uma Otima estrutura, e em

processo de reforma para adequacao.

Funcionamento dos servigcos: O municipio possui referéncia pactuada no Hospital Padre Albino,
Hospital Emilio Carlos, Ame da cidade de Catanduva. O horario de funcionamento € das 7 as 19
horas, semanalmente, incluindo o funcionamento de uma sala de vacina no horério das 07 as 17:00.
E na UBS funciona também uma Estratégia de Saude da Familia que é compreendida como uma
Politica Publica de Atencéo Priméria a Saude, onde acontece o primeiro contato da populacdo com o
sistema. Trata-se de uma Estratégia para reorientacdo do modelo até entdo vigente, auxiliando a
operacionalizacdo dos principios e diretrizes do SUS e também organizando 0s servicos em uma

rede articulada com os outros niveis de atencao.

A atuacdo da equipe ocorre principalmente dentro da unidade de saude, na
mobilizacdo da comunidade e nas residéncias quando o profissional faz a visita domiciliar, por meio
de um conjunto de acdes de saude voltadas para o atendimento, tanto educativo como assistencial,
podendo ser realizada por todos os profissionais da equipe que é composta por: 01 médico de
familia, 01 enfermeiro, 01 técnico de enfermagem, e 06 agentes comunitarios de saude. A equipe

conta ainda com a equipe de saude bucal, que visa transpor este modelo anterior; desafio que visa



justamente esta integracdo, levando em conta a saude bucal como parte da saude do individuo

como um todo.

Alguns procedimentos e atendimentos realizados na Unidade de Saude da Familia,
primeiramente ha a definicdo do territério de atuacdo da equipe para posterior programacdo e
implementacdo das atividades, com a priorizagdo de solucdo de problemas de salde mais
freqUentes. O atendimento (médico, odontolégico) é agendado previamente, de modo a promover a
assisténcia basica integral e continua. Atividades realizadas pela equipe sdo: acompanhamento da
Presséo Arterial e Diabetes, Coleta de Papanicolau, acompanhamento de pacientes portadores de
Tuberculose e Hanseniase, Puericultura (atendimento de criancas de 0 a 2 anos), Pré-Natal,
encaminhamento de pacientes ao Programa DST/AIDS, Visita Domiciliar pelos Agentes

Comunitarios de Saude, profissionais de nivel médio e superior.

A Estratégia de Saude da Familia apresenta uma cobertura de 100% do total de

habitantes, na zona rural e urbana.

A dispensacao de medicamentos ocorre na farmacia da Unidade, atendendo saude

mental e alto custo.

Numero de consultérios médico e odontolégico por unidade de saude:

Possuimos em nossa Unidade 03 consultérios médicos e 01 odontologico.

Equipamentos especializados e de maior complexidade por unidade de saude:
Possuimos 02 eletrocardiogramas, 01 aparelhos de Rx odontoldgico, 01 monitor cardiaco, 01
desfibrilador, 01 carrinho de urgéncia, 01 cautério elétrico portéatil, 01 detector fetal portatil e 02

autoclaves, 01 equipo odontoldgico.



ESTRUTURA FISICA UBS

Consultérios de clinica indiferenciados 03
Consultério odontoldgico 01
Consultorio GO com banheiro o

Sem banheiro 0
Sala de curativo 01
Sala de administracdo de medicamentos 01
Sala de vacina 01
Sala de repouso/ observacgéao 01
Sala de nebulizacdo 01
Sala de pequena cirurgia 01
Sala de coleta de material 01
Sala de reunies 01
Farmacia 01
Sala de pré-consulta 01
Sala de pos-consulta 01
Recepcéao 01
Sala de esterilizacdo de material 01
Sala de estabilizacao 01

5.2-Recursos Humanos: Possuimos em nossa UBS, quantidade suficiente de

profissionais por categoria, para um 6timo atendimento a nossa populacao.

Vinculo empregaticio: Possuimos cadastrados em nosso CNES, 34 funcionarios
com vinculo estatutario, e mais 04 funcionarios néo estatutarios. A Secretaria de Saude Municipal
conta com mais profissionais que ndo estdo cadastrados no CNES, tais como: 10 motoristas, 01

resp. pelos motoristas, 04 recepcionistas, 04 no setor administrativo e 03 no setor de limpeza.



6-Determinantes e condicionantes em saude: As medidas intersetoriais que se
configuram determinantes e condicionantes da situacdo da saude e da atencdo a saude e sua
implementacdo, no nosso municipio que podemos contar com sua integracdo sao: Secretaria do

Meio Ambiente, educacgéo e Assisténcia Social.

7-Consideracdes finais: A elaboracdo de um Plano de Saude, documento que
norteara todas as acdes na area de saude de um municipio, configura-se como um grande desafio
aos gestores de saude Possui uma esséncia integralmente participativa, pois sdo chamados a
colaborar, diversos técnicos de saude e até mesmos de outras areas, como Meio Ambiente,

Planejamento, Educagéo, Obras Publicas e Saneamento.

E também um instrumento democratico, por ser analisado por representaces de
varios seguimentos da sociedade, que constituem os Conselhos municipais, entidade maxima de
fiscalizacdo e controle social do Sistema Unico de Saude (SUS). Esperamos que as metas contidas
neste plano, em consonancia com os recursos disponiveis e o fundamental comprometimento de
toda a equipe de profissionais, resulte em condicbes de saude cada vez melhores, visando assim

uma melhor qualidade de vida para a populacao.



DIRETRIZES, OBJETIVOS E METAS

1 - ATENCAO BASICA

Diretriz:

Melhoria de Acesso e Qualidade das Acdes e Servicos de Saude.

Objetivo:
Reorganizar o modelo assistencial de forma a garantir melhoria nas condi¢cdes de saude da

populacéo;

Metas:

- Garantir o percentual de 100% de cobertura populacional estimada pela equipe de saude da
familia;

- Manter o percentual de 100% de cobertura populacional estimada pelas equipes de saude da
bucal;

- Manter o percentual de cobertura populacional estimada pela equipe de atencéo basica;

- Ampliar a razdo de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico a cada

trés anos;

- Promover acdes de promocdo, prevencao, reabilitacdo e cuidado as mulheres, evidenciando as

acdes de Pré-Natal, prevencéo e cuidado das Neoplasias de Colo de Utero e Mama;

- Alimentar os Sistemas, SISPRENATAL, SISCOLO, SISMAMA,;
- Ampliar a razdo de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade;

- Detectar gravidez até o terceiro més de gestacao;
- Aumentar o percentual de parto normal;
- Reduzir a gravidez na adolescéncia;

- Ampliar a adeséo dos homens no controle de doencas crénicas e prevencao do cancer de préstata;

- Alcancar as coberturas vacinais adequadas do calendario basico de Vacinacao da Crianga;



- Aumentar o percentual de cobertura de acompanhamento das condicionalidades de saude do
Programa Bolsa Familia;

- Ampliar o percentual de cobertura de acompanhamento de hipertensos e diabéticos nas UBS;
- Desenvolver acdes de promocgdao, prevencao, reabilitacdo e cuidado aos idosos;

- Implantar o NASF Ill (Conforme credenciamento através da Portaria n°® 1742 de 12 de julho de
2017);

- Implantar o Prontuério Eletrénico do Cidadao (PEC) na UBS;

- Investir na qualificagéo de profissionais;

2 - ATENCAO ESPECIALIZADA AMBULATORIAL E URGENCIA E EMERGENCIA

Diretriz:
Garantir o acesso da populacéo a servi¢cos de qualidade de atencdo ambulatorial especializada e de

urgéncia e emergéncia.

Objetivo:

Melhorar a qualidade dos servicos de urgéncia e emergéncia.

Meta:

Melhorar a resolubilidade do atendimento;



3 - SAUDE MENTAL

Diretriz:
Melhorar o acesso a atencdo psicossocial da populacdo em geral e organizar a oferta de servigos
especializados.

Objetivo:
Garantir a articulacdo e integracdo dos pontos de atencdo das redes de saude no territério,
qualificando o cuidado por meio do acolhimento, do acompanhamento continuo e da atencdo as

urgéncias.

Metas:
- Implantar CAPS Intermunicipal,
- Ampliar a atencdo a saude mental em servigos extra-hospitalares;

- Capacitacao da Equipe de Atencao Basica.

4 - VIGILANCIA EM SAUDE

Diretriz:

Fortalecer, estruturar e aperfeicoar a Vigilancia em Saude para melhorar a qualidade e
resolubilidade das acbes e servicos por meio do cumprimento dos principios estabelecidos nas
politicas de saude nacional, estadual e municipal, contribuindo para melhorar a Atencao a Saude do

individuo e comunidade.

Objetivo:

Fortalecer o Sistema Municipal de Vigilancia Sanitaria com vistas a reducéo dos riscos e agravos a

saude da populacéo, por meio das acdes de promocdao e vigilancia em saude.



Metas:

- 100% das agOes pactuadas no PAVISA - Programacgfes de AgOes de Vigilancia Sanitaria

executadas

- Garantir 100% de alimentac&o dos programas de monitoramento — SIVISA, SISAGUA.

Objetivo: Melhorar a qualidade das acfes e servicos oferecidos pela Vigilancia Epidemioldgica.
Metas:

- Ampliar em 100% os indicadores de monitoramento do sispacto;

- Garantir 100% de alimentacédo dos programas de monitoramento SINAN, SIM, SINASC, SISPNI.

- Ampliar coberturas vacinais;

5—- REGULACAO

Diretriz: Melhorar as acfes de Regulacdo Municipal contribuindo para a qualificacdo da atencéo

basica integrado aos servigos de referéncia regional.

Objetivo: Exercer acles regulatérias para oferta de procedimentos ambulatoriais e hospitalares,

fundamentadas em protocolos técnicos e baseadas na pactuacao regional de referéncias.

Metas:
- Regular, conforme grade de urgéncia e emergéncia pactuada regionalmente;
- Qualificar a equipe municipal de UAC (Unidade de Avaliacédo e Controle);

- Conscientizar a populacao para a diminuicdo do absenteismo das consulta e exames agendados.



6 — ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Diretriz: Ampliar o acesso e melhorar a organizagao e qualidade da Assisténcia Farmacéutica;

Objetivo: Qualificar a Assisténcia farmacéutica de forma a garantir a melhoria nas condi¢des de

saude da populacao;

Metas:

- Planejar as compras de medicamentos e insumos na légica da necessidade apresentada;

- Adequar area fisica e equipamentos da farmacia na UBS para atendimento qualificado a

populacéo;

- Implantar a REMUME;

- Participar dos Programas de Capacitacdo para Assisténcia Farmacéutica na Regido de Saude;

- Implementar o sistema de informatizacao de dispensacéo de medicamentos na UBS;

7— SISTEMAS DE INFORMACAO

Diretriz: Implantacdo da Politica Nacional de Informacdo e Informatica em Saude (PNIIS), e
implementacdo de padrGes de interoperabilidade e de informacdo em salde para sistemas de

informac&o em saude no ambito do SUS.

Objetivos: Alimentacédo de forma qualificada os dados (mensal e sistematica) dos Bancos de Dados

Nacionais dos Sistemas:

Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES);



Sistema de Informagdo Ambulatorial (SIA/SUS);

Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN);
Sistema de Informacgdo em Saude para a Atengdo Basica (SISAB);
Sistema de Informacéo de Mortalidade (SIM);

Sistema de Informacao de Nascidos Vivos (SINASC);
Sistemas de informacdo em vigilancia em saude (SINAM);
SIS Pré-Natal;

SARGSUS;

SISPACTO;

SIOPS;

ESUS;

Metas:

Melhorar a estrutura para informatizacdo da Saude e conectividade, previstas no orcamento
municipal;

Capacitar periodicamente a equipe para alimentacdo e manuseio da rede de informacéo disponivel.



