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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

RN

PARNAMIRIM

7" Regido de Satde - Metropolitana

120,20 Km?

272.490 Hab

2267 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 19/05/2023

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PARNAMIRIM SESAD

2473429

A informago ndo foi identificada na base de dados

08170862000255

RUA ALTINO VICENTE DE PAIVA 210

A informagdo ndo foi identificada na base de dados

(84)2723010

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 19/05/2023

1 .3. Informagdes da Gestdo

ROSANO TAVEIRA DA CUNHA

TEREZINHA GUEDES REGO DE OLIVEIRA

gabinete.sesad @ gmail.com

8436448118

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 19/05/2023

1.4. Fundo de Satde

LEI

04/2003

23.148.526/0001-19

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Luciana Guimaraes da Cunha

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 19/05/2023

1.5. Plano de Saide

2022-2025

Aprovado

Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 16/06/2023

1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Sadde: 7* Regido de Satde - Metropolitana

EXTREMOZ 125.665 29282 233,02
MACAIBA 512.487 82828 161,62
NATAL 170.298 896708 5.265,52
PARNAMIRIM 120202 272490 2.266,93
SAO GONCALO DO AMARANTE 251.308 104919 417,49
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Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Saide

Intrumento Legal de Criacio DECRETO
Endereco Rua Vicente Altino de Paova
E-mail
Telefone
Nome do Presidente Matheus Eutropio Monteiro de Oliveira
Nimero de conselheiros por segmento Usuérios 10
Governo 3

Trabalhadores 5
Prestadores 2

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia:

o Consideragdes

1. IDENTIFICACAO

1.1. Informacdes Territoriais

Parnamirim em tupi guarani significa "rio pequeno". E um municipio brasileiro localizado no estado do Rio Grande do Norte, pertencente a Regido Metropolitana de Natal -
Mesorregiao do Leste Potiguar e Microrregido de Natal. Localiza-se ao sul da capital estadual, distando destas 12 quilometros. Faz limite territorial com Natal, Macaiba, Sao José do Mipibu e
Nisia Floresta. Possui uma area territorial de 124,006 Km? (2022) e uma densidade demogréfica 1.639,70 hab./Km? (2010).

FIGURA 1 - MAPA DO MUNICIPIO DE PARNAMIRIM/RN

NATAL

S
e
W

MACAIBA

SAO JOSE DE
MIPIBY

Fonte: Prefeitura Municipal de Parnamirim.

De acordo com Censo Demografico realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), o municipio tem uma estimativa de 272.490 habitantes no ano de 2021.
Representou um acréscimo de mais de 23% de crescimento populacional em nove anos, desde o dltimo censo demogréfico. A taxa de crescimento chegou a 2,55% ao ano. De acordo com
estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Sadde de 2015, percebemos uma prevaléncia no sexo feminino com 51,89% e 48,11% do sexo masculino.

1.2.  Secretaria de Satide

Nome do Orgio: S M S SEDE
Nuamero CNES: 2473429
CNPJ: 23.148.526/0001-19

E-mail: sesad.gabinete @ gmail.com Telefone: (84) 2723-010
Endereco: Rua Altino Vicente de Paiva 210
Estrutura Organizacional Administrativa da Secretaria Municipal de Satde

SECRETARIA DE SAUDE

Secretario de Saude

Conselho Municipal de Saude

Assessoria Juridica

Departamento Técnico e de Planejamento

Ouvidoria da Saide

Secretario Adjunto de Administragao, Finangas, Logistica e RH

Departamento de Auditoria
Departamento de RH
Departamento Administrativo

Departamento Financeiro e or¢camentario

Departamento de Logistica

Departamento de Infraestrutura

Secretario Adjunto de a¢des de Satude

Departamento de Vigilancia a Satde

Departamento de Atencdo Primdria

Departamento de Atencao Especializada e Unidades Hospitalares

Departamento de Assisténcia Farmacéutica

Departamento de Controle, Monitoramento e Avaliagdo

1.3. Informacées da Gestao
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Prefeito (a): Rosano Taveira Da Cunha

Secretario (a) de Saide em Exercicio: Luciana Guimaraes da Cunha
E-mail secretario (a): sesad.gabinete @ gmail.com

Telefone secretario (a): (84) 98701-267

1.4. Fundo de Satde

Lei de criagdo: LEI 01/91

Data de criacao: 07/02/1991

CNPJ: 08.170.862/0002-55

Natureza Juridica: Fundo Publico da Administracdo Direta Municipal Gestor do Fundo: Terezinha Guedes Régo de Oliveira
1.5. Plano de Saide

Periodo do Plano de Satude: 2022-2025

Status do Plano: Em elaboragdo

1.6. Informacdes sobre Regionalizaciio

Regido de Sadde: 7* Regido de Saude ;, Metropolitana

Extremoz 125,665 29.282 208,26
Macaiba 512,487 §2.828 162,15
Natal 170,298 §96.708 5356,68
Parnamirim 124,006 272.490 2.197,00
Sa‘;i)a’:il; do 251308 104.919 420,01

Fonte: Departamento de Informdtica do SUS (DATASUS).

1.7.  Conselho de Satde
Instrumento Legal de Criagdo: PORTARIA 03/2009

Enderecgo: Av. Altino Vicente de Paiva, 210, sala 105 - Monte Castelo - Parnamirim. CEP: 59148-470
E-mail: cmsparnamirim@rn.gov.br

Telefone: (84) 3645-3494
Nome do Presidente: Matheus Eutropio Monteiro de Oliveira

Numero de conselheiros por segmento: Usudrios:10; Governo: 4; Trabalhadores: 5; Prestador: 1.
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2. Introdugdo

e Analises e Consideracdes sobre Introducao

A Secretaria Municipal de Saide Parnamirim/RN vem por meio deste documento, prestar contas e tornar publicas as acoes realizadas do primeiro quadrimestre de 2022, considerando o
que determina a Lei Complementar N° 141, de 13 de Janeiro de 2012 - que regulamentou a Emenda Constitucional 29 -, instituindo em seu artigo 36, da Secdo III (da Prestacdo de Contas), do
Capitulo IV (da Transparéncia, Visibilidade, Fiscalizacdo, Avaliacdo e Controle), a apresentacdo de relatério detalhado referente ao quadrimestre anterior, em audiéncia publica na Casa
Legislativa.

O Relatério Detalhado do Quadrimestre é um instrumento de monitoramento e acompanhamento da execucdo das acdes realizadas e deve ser apresentado pelo gestor do SUS até o final

dos meses de maio, setembro e fevereiro, em audiéncia publica na Casa Legislativa do respectivo ente da Federacéo.

Art. 36 ; O gestor do SUS em cada ente da Federagdo elaborard Relatéri Ihadoref ao quadrimestre anterior, o qual conterd, no minimo, as seguintes informagoes:
1; montante e fonte dos recursos aplicados no periodo;

11, auditorias realizadas ou em fase de ex Go no periodo e suas recomendagées e determinagoes;

111 ; oferta e produgdo de servigos piblicos na rede assi. ial propria, ¢ la e c vjando esses dados com os indicadores de saiide da populagdo em seu dmbito de atuagao.

§ 4° O Relatério de que trata o caput serd elaborado de acordo com modelo padronizado aprovado pelo Conselho Nacional de Saiide, devendo-se adotar modelo simplificado para Municipios com

populagdo inferior a 50.000 (cinguenta mil habitantes).

§ 5°0 gestor do SUS apresentard, até o final dos meses de maio, setembro e fevereiro, em audiéncia piiblica na Casa Legislativa do respectivo ente da Federagdo, o Relatério de quetrata o caput.;

Ao presente relatorio foram agregadas informagdes, que permitiram qualificar o seu contetdo, a partir de normativas e orientagdes do Ministério da Satdde, bem como do esfor¢o da

equipe técnica de planejamento, da Secretaria Municipal de Satde, na apresentagdo e andlise de dados que subsidiaram o processo de prestagdo de contas das acdes de gestdo em satde.

A elaboragio deste relatorio oportuniza a analise e discussdo de dados e informagdes que coletivamente devem ser aprimorados. Este documento colabora nessa empreitada na medida

em que aponta desafios a serem superados, cabendo, assim, a Gestdo Municipal enfrentar as dificuldades e planejar de forma eficiente solu¢des adequadas a cada problema.

Cabe ressaltar que os dados apresentados sdo preliminares, passiveis de atualizagdes.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

A disponibiliza¢do dos dados do SINASC, SIM e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicagio, respectivamente, pelos DAENT/SVSA e DRAC/SAES

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

0 a4 anos 8936 8551 17487
5a9 anos 8805 8598 17403
10 a 14 anos 9112 9458 18570
15 a 19 anos 10291 10926 21217
20 a 29 anos 24286 24830 49116
30 a 39 anos 22955 25063 48018
40 a 49 anos 18460 21608 40068
50 a 59 anos 14233 17167 31400
60 a 69 anos 7551 10012 17563
70 a 79 anos 3175 5130 8305
80 anos e mais 1033 2310 3343
Total 128837 143653 272490

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 22/06/2023.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

PARNAMIRIM 3936 3449 3462 3495

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 22/06/2023.

3.3. Principais causas de internagao

Morbidade Hospitalar de residentes, segundo capitulo da CID-10.

I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 145 141 178 615 207
II. Neoplasias (tumores) 263 335 407 336 390
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 14 16 22 13 27
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas 63 63 49 70 74
V. Transtornos mentais e comportamentais 55 43 67 52 63
VI. Doengas do sistema nervoso 39 32 39 23 37
VII. Doengas do olho e anexos 8 15 13 6 4
VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide 7 6 4 - 2
IX. Doencas do aparelho circulatorio 212 190 178 182 214
X. Doencas do aparelho respiratdrio 128 86 92 82 114
XI. Doengas do aparelho digestivo 175 238 200 227 278
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 79 110 91 54 53
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 72 86 86 70 69
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 103 136 143 171 139
XV. Gravidez parto e puerpério 798 937 811 1080 989
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 85 72 81 113 97
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas 23 30 27 30 21
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 48 53 61 34 80
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 327 364 398 366 458
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satide 23 66 35 23 40
CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 2667 3019 2982 3547 3356

Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 22/06/2023.

Obs.: A atualizagdo dos valores relativos ao ltimo periodo ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2018 2019 2020 2021

I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 37 21 254 471
II. Neoplasias (tumores) 213 229 220 253
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 5 7 3 7
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabodlicas 78 73 73 69
V. Transtornos mentais e comportamentais 9 14 7 8
VI. Doengas do sistema nervoso 36 46 52 56
VII. Doencas do olho e anexos - - - -

VIIL.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - 1 1
IX. Doencas do aparelho circulatorio 293 342 302 325
X. Doengas do aparelho respiratorio 97 102 104 127
XI. Doengas do aparelho digestivo 55 71 66 72
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 6 7 13 8
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 10 9 21 17
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 41 37 38 56
XV. Gravidez parto e puerpério - 1 2 4
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 29 24 24 13
XVIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 18 13 17 16
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 16 19 21 23
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 172 143 139 127
XXI. Contatos com servicos de satide - - - -

XXII.Codigos para propésitos especiais - - - -

Total 1115 1158 1357 1653

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 22/06/2023.

® Analises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade
3. DADOS DEMOGRAFICOS E DE MORBI-MORTALIDADE

3.1. Populacido Estimada por Sexo e Faixa Etaria

De acordo com Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), o municipio tem uma estimativa de 272.490 habitantes para o ano de 2021. Representou um acréscimo de
23% de crescimento populacional em nove anos, desde o ultimo censo demogrifico. A taxa de crescimento anual
da populagio vem diminuindo nos dltimos 17 anos, seguindo tendéncia semelhante a registrada para o Rio Grande do Norte. Entre 2000 e 2010
a populagio do Rio Grande do Norte cresceu a uma taxa anual de 1,41% enquanto a popula¢do de Parnamirim cresceu a uma taxa anual de 4,94%. Ja no periodo entre 2010 e 2017, a taxa de
crescimento anual registrada para o RN foi de 1,03% enquanto a registrada para Parnamirim foi de 3,37%.

O IBGE disponibiliza informacdes sobre a pirdmide etiria de Parnamirim nos anos censitirios. A seguir, mostra a pirdimide etdria realizada em
2010 (dltimo censo feito pelo IBGE), observa-se que esta segue tendéncia semelhante a do Rio Grande do Norte e do Brasil, apresentando aumento
do percentual de adultos e idosos e reducdo do percentual de criangas e adolescentes.

FIGURA 2 ; DISTRIBUICAO DA POPULACAO POR SEXO, SEGUNDO OS GRUPOS DE IDADE EM PARNAMIRIM/RN.

Distribuigio da populagiio por sexo, segundo os grupos de idade
010 v

Parnamirim (RN) - 2

3.2. Dados De Natalidade E Mortalidade

https://digisusgmp.saude. gov.br 8de 75



Os dados da mortalidade e natalidade s3o utilizados para conhecer a situagdo de saide da populagdo e gerar agdes visando a sua melhoria.
As informagdes devem ser fidedignas e refletir a realidade; para tanto as estatisticas de mortalidade e natalidade sdo produzidas com base na Declaracdo de Obito e Declaracio de Nascidos
Vivos, as quais sao captadas pela equipe técnica do Nicleo de Vigilancia de Obito e inseridas no Sistema de Informacdo de Mortalidade (SIM) e Sistema de Informacdo de Nascidos
Vivos (SINASC), os dados sdo oriundos das institui¢cdes de satide do municipio.

TABELA 1 - QUANTITATIVO DE NASCIMENTOS RESIDENTES EM PARNAMIRIM SEGUNDO MUNICIPIO DE OCORRENCIA.

QUANAMIHIEL, Lo o Agﬁimm PARNAMIRIM [NATALOUTROS TOTAL

TANEIRO 154 o6 2| 25
FEVEREIRO 158 P 04 21
1° QUADRIMESTRE DE 2021 MARCO 205 0 05 303
ABRIL 256 o7 | o4 337

TOTAL 743 375 15 1.133
JANEIRO 138 109 16 263
FEVEREIRO 165 100 | 09 | 274
1° QUADRIMESTRE DE 2022 MARCO 176 e | 06 | 2719
ABRIL 7 o1 01 122

TOTAL 596 427 32 1.055

Fonte: SINASC/DVS/SESAD/Parnamirim/RN *Dados de 6bitos e nascidos vivos sujeitos a alteragdes em virtude da atualizagdo dos sistemas de informagdes.

No primeiro quadrimestre de 2021 o nimero de nascidos vivos residentes no municipio de Parnamirim totalizou 1.133, destes 743 ocorreram na Maternidade Divino Amor e
375 em Natal. No mesmo periodo relacionado ao ano de 2022 tivemos uma diminuigéo de 147 nascimentos na maternidade e diminui¢do de 65 nascidos em Natal. O niimero de nascidos vivos
ocorridos no municipio de Parnamirim segundo a residéncia materna mostra que houve uma diminui¢do de nascimentos neste periodo. Em contrapartida houve um aumento de mais de 50% nos
nascimentos em outros municipios.

TABELA 2 - TOTAL NASCIDOS VIVOS RESIDENTES DE PARNAMIRIM SEGUNDO TIPO DE PARTO.

TIPO DE PARTO
MES .
QUADRIMESTRE | o NASCIMENTO |VAGINAL |CESAREO | TOTAL
JANEIRO 68 185 253
FEVEREIRO 53 190 243
1° QUADRIMESTRE
MARCO 94 209 303
DE 2021

ABRIL 106 232 338

TOTAL 321 816 1.137
JANEIRO 79 184 264
FEVEREIRO 81 194 275

10
MARCO 281
QUADRIMESTRE DE 2022 ¢ 83 198

ABRIL 41 81 122
TOTAL 284 657 942

Fonte: SINASC/DVS/SESAD/Parnamirim/RN *Dados de 6bitos e nascidos vivos sujeitos a alteragdes em virtude da atualizagio dos sistemas de informagdes.

Dos nascimentos de 2021, 72% foram partos cesdreos e 28% vaginais; mostrando uma tendéncia de aumento dos partos cirtrgicos em detrimento
dos partos vaginais, mesmo cendrio epidemioldgico com rela¢@o a propor¢des ocorrido no 1 quadrimestre de 2022. O aumento na incidéncia de cesarea ¢ um fendmeno comum a quase todos os

aumento tem sido muito acentuado e as taxas no Brasil tem alcancado niveis muito altos. Apesar da existéncia de controvérsias em relacdo a proporcdo 6tima de partos cesareos, a andlise da litera
do que 15,0% estdo associados a mais riscos do que beneficios. Para a Organizacdio Mundial da Saide (OMS), ndo se justificam proporgdes
de partos cesareas superiores a 15% e que essa tendéncia mundial vem ocasionando elevac@o nos custos dos servigos de satide e nos riscos de morbimortalidade materna e perinatal.

TABELA 3 - QUANTITATIVO DE OBITOS RESIDENTES DE PARNAMIRIM POR LOCAL DE OCORRENCIA.

LOCAL DE OCORRENCIA
QUADRIMESTRE Més do Obito, Hospitalll)omicﬂi Via Piblica  OUT%  [Total
IEstabelecimentos
JANEIRO | g9 23 04 24 140
IFEVEREIRO | 76 28 02 47 153
1° QUADRIMESTRE DE 2021 MARCO | 118 | 29 07 60 214
ABRIL 107 25 05 45 182
TOTAL | 399 | 105 18 176 689
JANEIRO | 7o 45 04 55 176
FEVEREIRO | 59 24 06 28 117
1° QUADRIMESTRE DE 2022 MARCO | 26 21 01 20 66
ABRIL 09 10 00 17 36
TOTAL | 166 | 100 11 08 390

Fonte: SIM/DVS/SESAD/Parnamirim/RN - *Dados de 6bitos e nascidos vivos sujeitos a alteragdes em virtude da atualizagio dos sistemas de informagdes.

Os 6bitos de residentes em Parnamirim, do terceiro quadrimestre no ano de 2021 ocorreram 689 6bitos, no mesmo periodo em 2022 ocorreram 285, uma diminui¢do de 404 6bitos em
relagdo ao mesmo periodo em 2021, tendo em vista a diminuigao dos casos e internacoes pelo covid-19. (¢] atraso
no recebimento nas declaracdes de 6bito oriundas do IML e SVO também contribui para o baixo nimero de 6bitos registrado no primeiro quadrimestre de 2022. Salientamos que o relatério de 6b
esse total ndo inclui o quantitativo de 6bitos fetal.

TABELA 4 - TOTAL DE OBITOS SEGUNDO FAIXA ETARIA.
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FAIXA ETARIA
QUESDEINESIRE . ) 1[1-[5-] 10 [20-B0] 4055060 70-L}
MES DO OBITQYET AL : 0+TOTAL
a 4|91 1929/39|49(59| 69 [79
JAN 02 [01/01/00f 01 [02[03[14[17]27 [40[ 34 | 142
FEV 04 [06/00[01] 00 [0105]14[26]28 [28 [ 44 | 157
1 MAR o1 [oofoto1|04 |05[14] 22[21]50[47] 49| 215
QUADRIMESTRE DE 2021—AgRy 03 [05/00000{01 [07]15]15|32|32[43| 32| 185
TOTAL 10 [12002)02] 06 [15[37(65|96[137[158159| 699
TAN 02 |04/02/00 01 [06/09]17|19]26|35| 56 | 176
FEV 03 [o1]oojoof 00 070808 |11] 182140 117
1° MAR 03 [02]02000/ 01 |04[03[06[10[07[16] 14| 68
QUADRIMESTRE DE 2022
ABRIL o1 [oofo1oo/ 00 [00[02]01{04[05]08] 15| 37
TOTAL 09" [07050002 1722/32 [ 44[ 56 80 125 3%
Fonte: SIM/DVS/SESAD/Parnamirim/RN. *Dados de 6bitos e nascidos vivos sujeitos a Ses em virtude da atualizagdo dos sistemas de informagdes.

De acordo com os dados coletados em 2021 no segundo quadrimestre e 0 mesmo periodo em 2022 apresentou diminuicao em 301 6bitos na faixa etaria de 30 a 80 anos ou mais, este
nimero ¢ atribuido a diminui¢éo nos casos de ébito por Covid-19.

TABELA 5 - NUMERO ABSOLUTO DE OBITOS INFANTIL, FETAL MATERNO E MULHERES EM IDADE FERTIL.

QUADRIMESTRE ~ NUMERO ABSOLUTO DE ()BITOSLANL‘EVMAR\ABRTOTAL

ID FERTIL 06 09| 12 |10 37

MATERNA 00 (00|00 |01 01

QUADRIMEéuTRE DE 2021 FETAL 0204101 03] 10
INFANTIL 01 06|05 |03 15

ID FERTIL 13(09(02 (03| 27

10 MATERNA 0100 01 [00] 02

QUADRIMESTRE DE 2022 FETAL o TosTos Tor T 0o
INFANTIL 0401|0200 07

Fonte: SIM/DVE/SESAD *#Dados de 6bitos e nascidos vivos sujeitos a alteracdes em virtude da atualizagio dos sistemas de i 0

Tivemos no primeiro quadrimestre de 2021 um 6bito materno e dois ¢bitos maternos no primeiro quadrimestre de 2022, quanto aos 6bitos de mulheres em idade fértil, fetal e infantil nao
houve relevantes alteracdes. Vale salientar que temos o atraso no recebimento do IML e SVO, estes dados estdo sujeitos a alteracdes.

3.2.  Principais Causas De Internacio
Segue abaixo as principais Morbidades Hospitalar de residentes, segundo capitulo da CID-10 no 1° Quadimestre 2022.

QUADRO 1 ; PRINCIPAIS MORBIDADES DE RESIDENTES DE PARNAMIRIM NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

CAPITULO / CID-10 INTERNACOES
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 72
II. Neoplasias (tumores) 9
1. Doengas sangue orgios hematoldgicos 3
e transtornos imunitarios
CAPITULO / CID-10 INTERNACOES
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas 35
VI. Doengas do sistema nervoso 3
VIII. Doengas do ouvido e da apdfise mastoide 1
IX. Doencas do aparelho circulatério 42
X. Doengas do aparelho respiratorio 102
XI. Doengas do aparelho digestivo 502
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 54
XIII. Doencas sistema osteomuscular e tecido conjuntivo 46
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio 61
XV. Gravidez parto e puerpério 914
XVI. Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 92
XVIL Malformacoes congénitas deformidades 2
e anomalias cromossdmicas
XVIII. Sintomas, sinais e achados anormais em exames clinicos e laboratoriais. 12
XIX. Lesdes enven e algumas outras consequéncias causas externas 264
XXI. Contatos com servicos de saide 18
TOTAL 2.237

Fonte: Ministério da Satide - Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS);, 24 de Outubro de 2022.

3.4 Mortalidade Por Grupo De Causas
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No quadro abaixo, seguem os principais causas de ébitos no primeiro quadrimestre de 2022.

QUADRO 2 - PRINCIPAIS CAUSAS DE OBITOS NO MUNICIPIO DE PARNAMIRIM NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

CAPITULO / CID-10 OBITOS

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 6

II. Neoplasias (tumores) -

III. Doengas sangue 6rgdos hematolégicos e transtornos imunitarios

IV. Doencas endécrinas nutricionais e metabdlicas -

VL Doencas do sistema nervoso -

VIII. Doengas do ouvido e da ap6fise mastoide -

IX. Doencas do aparelho circulatério 1
X. Doengas do aparelho respiratorio 13
XI. Doencas do aparelho digestivo 15
XII. Doencas da pele e do tecido subcutineo 1

XIII. Doengas sistema osteomuscular e tecido conjuntivo -

XIV. Doengas do aparelho geniturindrio 2

XV. Gravidez parto e puerpério -

XVI. Algumas afeccdes originadas no periodo perinatal 4

XVII. Malformagdes congénitas deformidades e anomalias cromossdmicas

XVIII. Sintomas, sinais e achados anormais em exames clinicos e laboratoriais. 2
XIX. Lesdes enven e algumas outras consequéncias causas externas 2
XXI. Contatos com servicos de saide -

TOTAL 46

Fonte: Ministério da Satde - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS);, 24 de Outubro de 2022.

3.5. Doencas e Agravos de Notificacdo compulsoria
3.5.1. Sifilis
3.5.1.1. Sifilis em Gestante

E uma doenga infecciosa causada pela bactéria Treponema pallidum. Podem se manifestar em trés estagios. Os maiores sintomas ocorrem nas duas primeiras fases, periodo em que a
doenga ¢ mais contagiosa. O terceiro estagio pode ndo apresentar sintoma e, por isso, da a falsa impressao de cura da doenca.

A notificagdo compulséria da sifilis adquirida foi instituida pela Portaria n° 2.472 de 31 de agosto de 2010, da sifilis em gestante pela Portaria n° 33, de 14 de junho de 2005 e sifilis
congénita pela Portaria n° 542, de 22 de dezembro de 1986. A gestante deve realizar o teste para sifilis na primeira consulta do pré-natal, no 3° trimestre de gestacdo, no momento do parto

(independente dos exames anteriores) e em casos de abortamento.

TABELA 6- CASOS NOTIFICADOS DE SIFILIS EM GESTANTES / COMPARATIVO ENTRE O 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

MESES 1° QUADRIMESTRE | 1° QUADRIMESTRE
DE 2021 DE 2022
JANEIRO 2 3
FEVEREIRO 0 7
MARCO 3 11
ABRIL 2 2
TOTAL 7 23

Fonte: DVS/SESAD/Parnamirim/RN.

Em relagdo a ocorréncia dos casos de sifilis em gestante, nota-se um aumento de casos notificados no primeiro quadrimestre de 2022, em rela¢do ao primeiro quadrimestre do ano de
2021. Vale ressaltar que houve uma maior cobranca por parte do Nicleo de ISTS as Unidades de Saidde, pela realizacdo de testes rdpidos, como também pelo envio
das notificagdes ao Departamento de Vigilancia em Satde no primeiro quadrimestre de 2022.

3.5.1.2. Sifilis Congénita

E uma doenga transmitida da mae com sifilis ndo tratada ou tratada de forma ndo adequada para crianca durante a gestacdo (transmissao vertical). Por isso, é importante fazer o teste
para detectar a sifilis durante o pré-natal e, quando o resultado for positivo (reagente), tratar corretamente a mulher e sua parceria sexual, para evitar a transmissao.

TABELA 7 - CASOS NOTIFICADOS DE SIFILIS CONGENITA / COMPARATIVO ENTRE O 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

1° QUADRIMESTRE [1° QUADRIMESTRE
MESES
DE 2021 DE 2022

JANEIRO 0 2
FEVEREIRO 0 2
MARCO 0 6
ABRIL 0 2
TOTAL 0 12

Fonte: DVS/SESAD/Parnamirim/RN.

Nota-se que houve um aumento significativo no numero de Sifilis congénita, onde podemos ressaltar como causas provaveis, a falta da realizacdo de pré-
natal, tratamento inadequado da gestante e parceiro. Portanto é necessaria atengéo para tais casos, visto que a transmissdo vertical da Sifilis pode ser evitada, a partir da implantacdo de medidas
de prevencdo e controle que assegurem resultados efetivos e sustentdveis.

3.5.1.2. Sifilis Adquirida

A sifilis adquirida pode ser transmitida de uma pessoa para a outra durante o sexo (anal, vaginal ou oral) sem preservativo ou por transfusdo de sangue.
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TABELA 8 ; CASOS NOTIFICADOS DE SIFILIS ADQUIRIDA / COMPARATIVO ENTRE O 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

NTISTS 1° QUADRIMESTRE |1° QUADRIMESTRE
DE 2021 DE 2022
JANEIRO 8 23
FEVEREIRO 9 6
MARCO 10 12
ABRIL 17 8
TOTAL 44 49

Fonte: DVS/SESAD/Parnamirim/RN.

Em relagdo as notificagdes de casos da sifilis adquirida, observa-se que ocorreu aumento no nimero de casos, em comparac¢do ao primeiro quadrimestre de 2021. Esse aumento pode
estar relacionado ao retorno das consultas de rotina pés pandemia, onde normalmente ocorre a busca ativa.

3.5.1. HIV

3.5.2.1. Gestantes com HIV

O HIV, virus da imunodeficiéncia humana, ¢ uma das principais infecgdes sexualmente transmissiveis que afetam mais de 35 milhdes de pessoas pelo mundo. Transmitida por meio do
contato com sangue contaminado, assim como sémen, fluidos vaginais, liquido peritoneal, pleural, pericardico, articular, liquor e liquido amnidtico, ndo é incomum encontrar relatos de
criancas que possuam a doenca. A chamada transmissdo vertical ocorre quando a mae passa a infec¢do para o filho durante a gestacdo, parto ou amamentacgio. Para que isso ndo aconteca,
gravidas que testam positivo para o HIV devem seguir alguns procedimentos e recomendag¢des para minimizar os riscos de passar a infec¢@o para a crianga.

TABELA 9 ; CASOS NOTIFICADOS EM GESTANTES COM HIV / COMPARATIVO ENTRE O 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

MESES 1 QU[})II)ZRZ%\gIEbTRE _FWSW
JANEIRO 1 0
FEVEREIRO 0 2
MARCO 0 1
ABRIL 0 1
TOTAL 1 4

Fonte: Vigilancia Epidemiol6gica SESAD.

A garantia da realizacdo de, no minimo, dois testes rapidos para o HIV durante o pré-natal, conforme orientagio do Ministério da Sadde é uma das
principais estratégias para o diagndstico precoce e acompanhamento das gestantes soropositivas, evitando assim o aumento no nimero de casos de HIV/AIDS por transmissao vertical.

E necessério que essas gestantes sejam captadas através da busca ativa de suas equipes de Satde na Familia, para verificar aquelas que estdo sem o pré-natal para que comece o
acompanhamento o mais cedo possivel, pois, deverdo ter um pré-natal diferenciado porque, além dos exames de rotina, fardo o uso de medicamentos antirretrovirais, que tém como finalidade
diminuir a carga viral. Se a quantidade de virus presente no organismo cair muito, o parto poderd ser normal e a crianca nascer saudavel, no entanto, se a carga viral ndo cair de forma
significativa, o parto indicado sera a cesariana, por ser considerado de menor risco de transmissdo para o bebg.

No municipio, percebe-se que houve um aumento de casos notificados no primeiro quadrimestre de 2022, em relagdo ao primeiro quadrimestre do
ano de 2021, visto que houve uma maior divulgagdo por parte do Nicleo de ISTS as Unidades de Satde, sobre a importancia da realizagdo dos testes rapidos, como também pelo envio das
notificacdes ao Departamento de Vigilancia em Sadde no primeiro quadrimestre de 2022.

3.5.3 . Hepatites Virais
As hepatites virais sdo um grave problema de satide publica no Brasil e no mundo. E uma infec¢do que atinge o figado, causando alteragdes leves, moderadas ou graves. Na maioria das
vezes sdo infeccdes silenciosas, ou seja, ndo apresentam sintomas. Entretanto, quando presentes, podem se manifestar como: cansaco, febre, mal-estar, tontura, enjoo, vomitos, dor abdominal,

pele e olhos amarelados, urina escura e fezes claras.

No Brasil, as hepatites virais mais comuns sdo causadas pelos virus A, B e C. Existem ainda, com menor frequéncia, o virus da hepatite D (mais comum na regido Norte do pais) e o virus
da hepatite E, que é menos frequente no Brasil, sendo encontrado com maior facilidade na Africa e na Asia.

TABELA 10 ; CASOS NOTIFICADOS DE HEPATITES VIRAIS / COMPARATIVO ENTRE O 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

1° QUADRIMESTRE | 1° QUADRIMESTRE
CASOS NOTIFICADOS DE HEPATITES VIRAIS Q o Q e,
JANEIRO 0 1
FEVEREIRO 0 0
MARCO 1 0
ABRIL 0 0
TOTAL 1 1

Fonte: DVS/SESAD/Parnamirim/RN.
As hepatites virais sdo de notificacdo compulséria registrada no SINAN (Sistema de Informagdo de agravo e Notificacdo).

Em 2016 a Organizacio de Satde (OMS), criou o documento ;Global Health Sector Strategy on Viral Hepatitis 2016;,2021: Towards Ending Viral Hepatitis;, que estabelece metas
para eliminac@o das hepatites virais até 2030, reduzindo os casos novos e a mortalidade respectivamente em 65% e 90%.

Observa-se em nosso municipio, um caso notificado no primeiro quadrimestre de 2021, como também um caso, em 2022. Por serem condigdes geralmente cronicas e silenciosas, a
maioria das pessoas ndo descobre de forma precoce a infeccdo. E importante que haja uma atencdo diferenciada para a populacdo, que seja realizada acdes de prevengdo e deteccdo
precoce da doenca.

3.5.4. Turbeculose

A tuberculose (TB) ainda é um sério e desafiador problema de saide publica global. Nesse cendrio, o Brasil vem desenvolvendo diversas acdes
que visam reduzir a morbimortalidade por TB. Dentre elas, com o objetivo de intensificar as acdes de prevencdo e reduzir o adoecimento por TB, destaca-
se a manutencdo das altas coberturas vacinais por BCG e a ampliacdo da vigilancia e das recomendacgdes de investigacdo e tratamento da infeccdo latente pelo Mycobacterium tuberculosis. Invest
tecnologias para o enfrentamento da TB no Sistema Unico de Saide (SUS) tém favorecido a obtencdo da qualidade e eficicia do diagnéstico
e tratamento da doenga. Quanto ao alcance de desfechos favoraveis, ha recomendacdes para implementacdo de estratégias assistenciais que favorecam o estabelecimento do vinculo e a adesdo
visando o alcance de um diagndstico precoce e tratamento oportuno e consequentemente, prevencao da TB droga resistente.

Na tabela abaixo, nds temos os casos de Tuberculose Pulmonar dos residentes do municipio de Parnamirim, notificados no 1° Quadrimestre de 2021 e 2022.

TABELA 11 ; CASOS NOTIFICADOS DE TUBERCULOSE PULMONAR / NOTIFICADOS NO 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

ANO 1° QUADRIMESTRE
2021 28
2022 42

Fonte: SINAN ; Dados sujeitos a alteracdo, acesso em 03/05/2022.

Como observado, o nimero de casos novos de Tuberculose no ano de 2022 foi superior quando comparado ao ano de 2021 em seu I
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quadrimestre, podemos justificar esse aumento devido as agdes de busca ativa de sintomatico respiratorio realizado pelas equipes de ESF, maior nimero de sintométicos testados com o TRM
(teste réapido molecular) exame padrdo ouro para o diagndstico da tuberculose, surgimento de varias doengas como complicagdes pés covid inclusive a tuberculose € uma doenca respiratéria
com sintomas semelhante a covid, houve um aumento progressivo de pacientes procurando por atendimento médico nas Unidades de Satide. Perfodos propicios a sindrome gripal com isso
aumentaram a investigagio para detecgio precoce da doenca.

TABELA 12 ; COMPARATIVO DE CURA DA TUBERCULOSE PULMONAR RELACIONADO AO I QUADRIMESTRE ENTRE OS ANOS 2021 E 2022.

ANO 1° QUADRIMESTRE | TOTAL CURA %
2021 16 23 69,6
2022 18 20 90,0

Fonte: SINAN ; Dados sujeitos a alteragdo, acesso em 03/05/2022.

O tratamento de tuberculose pulmonar é realizado no minimo em 6 meses, podendo ser prolongado por 9 meses em situacdes excepcionais
de acordo com protocolo do Ministério da Sadde, ou seja, os casos que iniciam tratamento no segundo semestre de um ano, s6 concluem o tratamento no ano seguinte, dessa forma, as analises
para esse indicador de cura sdo realizadas de um ano para o outro, ou seja, as curas do ano de 2021 sao referentes aos pacientes que iniciaram tratamento em 2020 e a cura do ano de 2022 sdao
referentes aos pacientes que iniciaram tratamento em 2021.

No ano de 2021 no I quadrimestre obtivemos uma cura de quase 70%, apesar de ser considerado baixo, temos o agravante de possuirmos unidade prisional onde transferimos muitos
pacientes com diagnostico positivo e ndo temos como garantir a cura desse paciente por estd sem nosso acompanhamento direto, sabemos que o ndo acompanhamento e monitoramento em
relagdo a finaliza¢do do tratamento tem prejudicado diretamente na cura do paciente em tempo oportuno.
Podemos afirmar que a vigilincia do agravo tuberculose esta trabalhando no direcionamento das acdes para conseguir o diagndstico dos casos em
tempo oportuno dando sequenciamento ao tratamento diretamente observado e consequentemente a cura do paciente.

TABELA 13 - INCIDENCIA DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE PULMONAR RESIDENTES EM PARNAMIRIM NO 1T QUADRIMESTRE 2020 E 2021.

POPULACAO| ANO| 1° Quadrimestre | INCID/100.000

272.490 2021 22 8,07

2022 37 13,58

Fonte: SINAN ;, Dados sujeitos a alteragdo, acesso em 03/05/2022.

Analisando o percentual de incidéncia de casos novos nota-se um aumento no ano de 2022 em comparagio ao I quadrimestre do ano de 2021, para evitar que continue com esse aumento
devemos se vacinar que ¢ a principal forma de prevencdo da doenca, ela protege parcialmente o organismo da doenca e evita as formas mais grave manter os habitos de vida saudaveis como
praticar exercicios fisicos regularmente, ter uma alimentagio saudavel e adequada, evitar cigarro, drogas e o alcool para manter o organismo mais forte e resistente contra doencas, manter a
casa limpa e ventilada deixando o sol penetrar devido o contdgio de a doenca acontecer por meio de tosse, espirro e goticulas que a pessoa pode expelir quando fala.

3.5.5 - Hanseniase

Hanseniase doenca infecciosa de evolucdo cronica, ocasionada
pelo micobacterium leprae com alto poder incapacitante e que demanda acompanhamento de longo prazo com assisténcia clinica, cirtirgica, reabilitadora e de vigilancia epidemiolégica.

Transmitida por meio de contato préximo e prolongado de uma pessoa suscetivel com um doente com hanseniase que ndo esta sendo tratada, a bactéria € transmitida por via respiratéria.

Dependendo da sua classificacdo seu tratamento tem duragdo minima de 6 meses para paucibacilares e duracdo minima de 12 meses para mulltibacilares, a associacdo dos farmacos na
apresentacdo de blisteres na hanseniase ¢ denominada polliquimioterapia tinica.

TABELA 14 - DISTRIBUICAO DOS CASOS DE HANSENIASE NO .
I QUADRIMESTRE DOS ANOS 2021 E 2022 DE ACORDO COM A CLASSIFICACAO OPERACIONAL NO MUNICIPIO DE PARNAMIRIM.

CLASSIFICACAO OPERACIONAL WP AT WP CARIER
1° QUADRIMESTRE DE 2021/ 1 \QUADRIMESTRE DE 2022

PAUCIBACILLAR 1 0

MULTIBACILLAR 3 1

TOTAL 4 1

Fonte: SINAN ; Dados sujeitos a alteracdo, acesso em 04/05 /2022.

Observa-se que no I quadrimestre do ano de 2022 tivemos um quantitativo de casos
menor que o ano de 2021. Tivemos mais casos de multibacilar, isso se deve ao diagnostico tardio da doenga na atencdo primdria o ideal era que o paciente chegasse para ser diagnosticado no
inicio da doenca onde obtinha a cura mais répida, para isso é preciso uma efetiva busca ativa de

sintomatico por parte da equipe da estratégia e consequentemente tratamento mais eficaz em menor tempo.

TABELA 15 - PROPORCAO DE CURA DOS CASOS NOVOS DEHANSENIASE DIAGNOSTICADOS NOS ANOS DA COORTE 2019-2020.

ANO COORTE | 1AL, DE CASOS NOVOS| CURA | %
2021(2019-2020) 2 2 100

2022(2020-2021) 3 2 66,67

Fonte: SINAN ;, Dados sujeitos a alteragdo, acesso em 04/05/2022.

No I quadrimestre do ano de 2022 obtivemos nos anos da coorte o percentual 66,67%, pois temos um paciente que ainda se encontra em tratamento, precisamos continuar vigilante para
que termine o tratamento em tempo oportuno para posterior efetivacido da cura e inser¢do dos dados no SINAN.

TABELA 16 - PROPORCAO DE CONTATOS EXAMINADOS DE CASOS NOVOS DE HANSEN{ASE.

ANO COORTE| CONTATOS REGISTRADOS| CONTATOS EXAMINADOS| %
2021 (2019- ; 0 0
2020)
2022 (2020-2021) 14 5 35,7

Fonte: SINAN ; Dados sujeitos 2 alteragiio, acesso em 04/05/2022.

Observa-se que 0 municipio ndo conseguiu examinar todos os contatos em tempo oportuno, percebe-se a dificuldade pelo motivo de varios casos serem diagnosticados fora do municipio
de residéncia, motivo pelo qual ¢ realizado a busca ativa constante dos contatos quando somos informados do diagnostico em outro municipio, na maioria das vezes a informacdo chega
atrasada e perdemos o prazo oportuno de investigar, lembrando que os casos diagnosticados dentro do
municipio a investigagdo ¢é feita em todos os contatos em tempo oportuno e inserido no sistema SINAN. E de extrema importancia examinar todos os contatos de
casos positivo para hanseniase, pois assim evitamos a propagacdo da doenga.

3.5.6. Intoxicacdo Exogena

A Intoxicacdo exdgena pode ser definida como um conjunto de efeitos nocivos ao organismo produzidos pela interagdo de um ou mais agentes toxicos com o sistema bioldgico,
representados por manifestacdes clinicas ou laboratoriais que revelam desequilibrio organico.

A gravidade das intoxica¢des é determinada por diversos fatores, dentre eles, o grau de toxicidade do agente, a quantidade de substancia a que o paciente foi exposto, o tempo decorrido
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entre o acidente e a intervengido médica, além de fatores do préprio individuo, como idade e competéncia imunolégica.

TABELA 17 ; CASOS NOTIFICADOS DE INTOXICACAO EXOGENA /NO 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

VIESES 1° QUADRIMESTRE | 1° QUADRIMESTRE
DE 2021 DE 2022
JANEIRO 10 14
FEVEREIRO 26 a3
MARCO 3 23
ABRIL 27 7
TOTAL 76 34

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica SESAD.

3.5.7. Violéncia Interpessoal

TABELA 18 ; CASOS NOTIFICADOS DE VIOLENCIA INTERPESSOAL / NO 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

1° QUADRIMESTRE | 1° QUADRIMESTRE
WDTI S Ly
JANEIRO 30 )
FEVEREIRO %6 10
MARCO 3 33
ABRIL 38 30
TOTAL 27 30

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica SESAD.

O Sistema de Vigilancia de Violéncias e Acidentes (Viva) foi implantado pelo Ministério da Satde em 2006, através da Portaria MS/GM n° 1.356, de 23 de junho de 2006. Desde 2011,
com a publica¢do da Portaria n° 104, de 25 de janeiro de 2011, as notificagdes de violéncia doméstica, sexual e outras violéncias tornaram-se compulsérias para todos os servigos de satde,
publicos ou privados, do Brasil. Em 2014, a Portaria MS/GM n° 1.271, de 06 de junho de 2014, atualizou a lista de doencas e agravos de notificacdo compulséria atribuindo cardter imediato
(em até 24 horas pelo meio de comunicacdo mais rapido) a notificacio de casos de violéncia sexual e tentativa de suicidio para as Secretarias Municipais de Satde.

O Nicleo de Violéncia Municipal encontra-se em total articulacdo com outros departamentos da Secretaria Municipal de Satide visando a implantacdo de fluxogramas para encaminhar
as vitimas de violéncias de Parnamirim. Em Parnamirim, no 1° quadrimestre de 2022, 0 agravo violéncia foi
os mais notificados no municipio com 18% do total de 693 registros, revelando a magnitude desse agravo.

3.5.8. Saiide do Trabalhador
3.5.8.1. Acidente de Trabalho Grave

Compreende-se como todo caso de acidente de trabalho por causas ndo naturais compreendidas por acidentes e violéncias (Capitulo XX da CID-10 V01 a Y98), que ocorrem no ambiente
de trabalho ou durante o exercicio do trabalho quando o trabalhador estiver realizando atividades relacionadas a sua fungdo, ou a servico do empregador ou representando os interesses do
mesmo (Tipico) ou no percurso entre a residéncia e o trabalho (Trajeto) que provoca lesdo corporal ou perturbagio funcional, podendo causar a perda ou redugdo temporaria ou permanente da

capacidade para o trabalho e morte.

TABELA 19 - CASOS NOTIFICADOS ACIDENTE DE TRABALHO NO 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

MESES 1° QUADRIMESTRE | 1° QUADRIMESTRE
DE 2021 DE 2022
JANEIRO 1 10
FEVEREIRO 7 7
MARCO 4 5
ABRIL 0 5
TOTAL 12 27

Fonte: Vigilancia Epidemiol6gica SESAD.
3.5.8.2. Acidente De Trabalho com Material Bioldgico

A exposi¢do ocupacional a material biolégico pode ocorrer via percutinea (picadas de agulhas ou objetos perfuro cortantes) ou quando ha; contato direto com sangue e/ou fluidos organicos em
mucosa ou pele ndo integra.

TABELA 20 - CASOS NOTIFICADOS ACIDENTES DE TRABALHO COM MATERIAL BIOLOGICO NOS 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

CASOS NOTIFICADOS
ACIDENTES DE TRABALHO COM MATERIAL BIOLOGICO | 1° QUADRIMESTRE | 1° QUADRIMESTRE
DE 2021 DE 2022
JANEIRO 0 0
FEVEREIRO 2 0
MARCO 2 1
ABRIL 1 2
TOTAL 5 3

Fonte: Vigilancia Epidemiol6gica SESAD.

O ntcleo de satde do trabalhador foi formado a principio com 06 integrantes, realizando capacitagdo para os profissionais da Atengdo Basica e a partir dessa capacitagdo o trabalho do
nicleo seria iniciado. A pandemia da Covid-19 atrapalhou consideravelmente as acdes que seriam desenvolvidas pela Vigilancia Epidemioldgica em parceria a Atengdo Basica e demais
unidades de satde do municipio, pois os integrantes foram designados em agdes de combate a Covid-19. Desta forma as agdes desenvolvidas pelo niicleo de satide do trabalhador
durante este periodo de pandemia se resumiram as denincias recebidas do Ministério Publico, tendo como foco as agdes de prevencio a Covid-19 realizadas pelo nicleo em conjunto com a
Vigilancia Sanitdria. Diante de tal situacdo, os dados demostram uma subnotificacio no nimero de casos ou at¢é mesmo uma deficiéncia dos profissionais em relacionarem o
adoecimento a atividade laboral.

3.5.8 . Acidente Por Animais Peconhentos

TABELA 21 - CASOS NOTIFICADOS ACIDENTES POR ANIMAIS PECONHENTOS NOS 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

MESES 1° QUADRIMESTRE DE |1° QUADRIMESTRE DE
2021 2022
JANEIRO 17 16
FEVEREIRO 27 e
MARCO 18 53
ABRIL 30 T3
TOTAL 92 128

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica SESAD.

Animais peconhentos sdo reconhecidos como aqueles que produzem ou modificam algum veneno e possuem algum aparato para injetd-lo na sua presa ou predador. Os principais animais

sdo algumas espécies de serpentes, de escorpides, de aranhas, de lepidopteros (mariposas e suas larvas), de himendpteros (abelhas, formigas e vespas), de coledpteros (besouros), de quilépodes

(lacraias), de peixes, de cnidérios (4guas- vivas e caravelas), entre outros. Os animais peconhentos de interesse em
satde publica podem ser definidos como aqueles que causam acidentes classificados pelos médicos como moderados ou graves. Em comparagio ao ano anterior, observamos um aumento no
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nimero de casos notificados de acidentes por animais pe¢onhentos, podendo ser relacionado ao aumento do volume de chuvas durante o periodo avaliado.

3.5.10. Leishmaniose
3.5.10.1. Leishmaniose Tegumentar

A Leishmaniose Tegumentar ¢ uma doenca infecciosa, ndo contagiosa, que provoca tlceras na pele e mucosas. A doenca € causada por protozodrios do género Leishmania. No Brasil, ha
sete espécies de leishmanias envolvidas na ocorréncia de casos de LT. As mais importantes sdo: Leishmania (Leishmania) amazonensis, L. (Viannia) guyanensis e L. (V.) braziliensis. A
doenca ¢ transmitida ao ser humano pela picada das fémeas de flebotomineos (espécie de mosca) infectadas. Esse agravo ¢ predominante na regiao Norte e Centro-Oeste do pais, o que explica
a auséncia de casos notificados durante o periodo analisado.

TABELA 22 - CASOS NOTIFICADOS LEISHMANIOSE TEGUMENTAR NOS 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

MESES 1° QUADRIMESTRE | 1° QUADRIMESTRE
DE 2021 DE 2022
JANEIRO 0 0
FEVEREIRO 0 0
MARCO 0 0
ABRIL 0 0
TOTAL 0 0

Fonte: Vigilancia Epidemiol6gica SESAD.
3.5.10.2. Leishmaniose Visceral

A Leishmaniose Visceral ¢ uma doenga infecciosa sistémica, caracterizada por febre de longa duragdo, aumento do figado, perda de peso, fraqueza, reducdo da for¢a muscular, anemia e
outras manifestacoes. O desenvolvimento da doenga também se dé por outras causas como HIV e pacientes municipes com histérico de viagens ou passagens por outros municipios nos tltimos
6 meses que antecedem os sintomas. Em relacdo a ocorréncia da Leishmaniose Visceral, observa-se um aumento no niimero de casos notificados no 1° quadrimestre do ano de 2022, quando

comparado com o mesmo periodo do ano passado, embora nos dois anos, apenas um caso confirmado, que foi fevereiro de 2022 e esse caso ndao ¢ autéctone do Municipio,
segundo investigacoes.

TABELA 23 - CASOS NOTIFICADOS LEISHMANIOSE VISCERAL NOS 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

MESES 1° QUADRIMESTRE [I° QUADRIMESTRE
DE 2021 .
JANEIRO 0 z
FEVEREIRO 0 T
MARCO 3 5
ABRIL 0 5
TOTAL 2 i

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica SESAD.

3.5.11. Arboviroses

Os arbovirus sdo virus transmitidos aos seres humanos por artrépodes hematéfagos, principalmente mosquitos e carrapatos. Muitos destes virus t€m como hospedeiros iniciais espécies de
animais silvestres. Quando passam para o meio urbano, o ser humano passa a ser também o reservatério destes arbovirus. Existem 545 espécies de arbovirus, sendo que 150 delas causam
doengas em seres humanos. Para o territério do municipio de Natal, trés desses arbovirus circulam em rotina endémica, que incluem o virus da Dengue, Doenga Aguda causada pelo Virus da
Zika e Febre Chikungunya.

Neste componente, serdo demonstradas as informagdes referentes ao comportamento das arboviroses no periodo do 1° quadrimestre de 2021 e 2022.

TABELA 24 ; CASOS DE DENGUE NO 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

2021 2022
TOTAL TOTAL
JAN| FEV [ MAR | ABR JAN | FEV | MAR | ABR
CASOS

NOTIFICADOS 12| 30 19 34 95 32 | 31 135 | 512 | 710
CONFIRMADOS 0 5 4 7 16 5 8 36 60 109
DESCARTADOS 6 | 13 9 17 45 23 16 37 13 89
INCONCLUSISVOS | 6 | 11 6 10 33 4 7 9 0 20
EM ANALISE 0 1 0 0 1 4 7 53 439 | 503

Fonte: Vigilancia Epidemiol6gica SESAD.

TABELA 25 ; CASOS DE CHIKIGUNYIA NO 1° QUDRIMESTRE DE 2021 E 2022.

2021 2022
TOTAL TOTAL
jAN FEV | MAR | ABR JAN | FEV | MAR | ABR
CASOS
NOTIFICADOS 9 30 87 130 4 10 10 15 39
CONFIRMADOS 1 6 11 9 27 1 3 5 5 14
DESCARTADOS | 6 2 10 4 22 2 3 3 3 11
INCONCLUSISVOS | 6 9 9 71 89 1 4 4 7 16
EM ANALISE 0| 9 9 71 89 1 4 4 7 16
Fonte: Vigilancia Epidemiol6gica SESAD.
TABELA 26 ; CASOS DE ZIKA NO 1° QUDRIMESTRE DE 2021 E 2022.
2021 2022
TOTAL TOTAL
JAN FEV | MAR | ABR JAN | FEV | MAR | ABR
CASOS
NOTIFICADOS 1 0 2 0 3 1 2 2 23 28
CONFIRMADOS (0| O 0 0 0 0 0 0 0 0
DESCARTADOS | 0| O 2 0 2 1 2 2 3 8
INCONCLUSISVOS | 1 0 0 0 1 0 0 0 20 20
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EM ANALISE |1|0|0|0| 1 |0

0|0|20|20

Fonte: Vigilancia Epidemiol6gica SESAD.

TABELA 27 - COMPARATIVA DE CASOS DE ARBOVIROSES NOTIFICADOS NO 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

CASOS
DE ARBOVIROSES NOTIFICADOS| QUADRZI.%[F STREDE | 1° QUADRZI(%I%E STRE DE

JANEIRO 17 40

FEVEREIRO 40 42

MARCO 31 167

ABRIL 49 619

TOTAL 137 868

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica SESAD.
No 1° quadrimestre de 2022, tivemos um aumento substancial no nimero de notificagdes de arboviroses, bem como no valor total de casos positivos desses mesmos agravos. Tal quadro epidemiolégico deve-se a diminui¢dao no nimero

de casos de Covid-19, permitindo a populagio ir a busca de atendimento médico nos servigos de satide, bem como o aumento da frequéncia de chuva no municipio, possibilitando um aumento no nimero de focos encontrados do vetor. Devemos

levar em consideragdo também o aumento do nimero de dentncias feitas a Vigilancia Ambiental do icipio, por pessoas di. sticadas com uma das 3 arboviroses e procuraram ajuda no combate ao vetor. Apesar desse aumento, devemos

considerar a presenca de casos subnotificados.
3.5.11. Notificacdo Antirrabica Humana

A raiva é uma antropozoonose transmitida para humanos pela inoculacdo do virus presente na saliva e secre¢cdes do animal infectado, principalmente pela mordedura e lambedura, ou
arranhadura no caso de gatos. Caracteriza-se como encefalite progressiva aguda que apresenta aproximadamente 100% de letalidade. Apesar de ser uma doenga antiga, ela ainda se faz presente
em muitas regides e paises, o que justifica as medidas de prevengdo, principalmente, considerando-se os fatores de risco, de acordo com as atividades profissionais desenvolvidas. A raiva é
uma doenga viral prevenivel por vacina. Ela ocorre em mais de 150 paises. E uma das doengas negligenciadas mais temidas pela humanidade, considerando-se sua letalidade. Afeta
predominantemente as populagdes vulneraveis que vivem em regides endémicas. Aproximadamente 80% dos casos humanos ocorrem em dreas rurais.

Abaixo serdo demonstradas as informagdes referentes aos casos antirrdbico humano notificados no periodo do 1° quadrimestre de 2021 e 2022.

TABELA 28 - NUMERO DE NOTIFICACOES ANTIRRABICAS HUMANAS DO 1° E 2 ° QUADRIMESTRE.

NOTIFICADOS AS%I%?]?ABICO HUMANOlO QUADRZI(%[F STRE DRI QUADRzI(I)\g sl
JANEIRO 33 33
FEVEREIRO 50 49
MARCO 32 45
ABRIL 31 9
TOTAL 146 136

Fonte: Vigilancia Epidemiol6gica SESAD.

No 1° quadrimestre de 2022 houve uma diminui¢do no nimero de atendimentos antirrabico, quando comparado com o mesmo periodo do ano anterior, tal diminuicdo deve-se a
flexibilizagdo do isolamento obrigatorio, e com a diminui¢cdo do home Office das empresas, 0s tutores passaram a ficar menos tempo em suas residéncias, consequentemente diminuindo o
contato com seus animais. Apesar da queda, devemos levar em consideraco a existéncia de subnotificacdo de casos, o que pode gerar um indice abaixo da realidade do municipio.

3.5.13. COVID-19
3.5.13.1. Situacio Epidemiologica Da Covid-19 No Municipio De Parnamirim
Os dados abaixo retratam a situacio epidemiolégica da Covid-19 no municipio de Parnamirim no primeiro quadrimestre de 2021 e 2022.

FIGURA 3 - INFORMACOES GERAIS DA COVID ; 19 NO 1°QUADRIMESTRE 2021

Confirmados = 11398

Descartados = 16422

Obitos = 245

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica SESAD.

FIGURA 4 - INFORMACOES GERAIS DA COVID ; 19 NO 1°QUADRIMESTRE 2022

Confirmados = 9036

Descartados = 6397

Obitos = 47

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica SESAD.

Como podemos observar nos dados acima, no primeiro quadrimestre de 2022, temos uma queda significativa tanto de casos confirmados, quanto nos obitos. Na figura 4, foram
registrados 9036  casos  confirmados em 2022, na figura 3, foram notificados 11.398 casos confirmados em 2021, por tanto, uma diminui¢do
de 20,7% no nimero de casos confirmados. Em relac@o aos 6bitos, no periodo analisado de 2022, foram notificados 47, no mesmo periodo de 2021 foram registrados 245, mostrando uma queda
de 81% nos niimeros de ébitos. Esses nimeros sdo reflexos da vacinagdo, o que vem demonstrando o sucesso das a¢des desenvolvidas pelo municipio.
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

A disponibiliza¢ao dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicacio, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Producdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar 176.878
Atendimento Individual 52.223
Procedimento 63.404
Atendimento Odontologico 7.298

Fonte: Sistema de informagdo em Satide para a Atengio Basica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promocdo e prevencido em saide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 2154 51577,27 - -
03 Procedimentos clinicos 4142 26186,60 671 950504,85
04 Procedimentos cirtrgicos 616 14984,26 826 781083,54

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - _
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - R
08 Ag¢des complementares da atengéo a satde - - - -
Total 6912 92748,13 1497 1731588,39

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 22/06/2023.

1°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.3. Producdo de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizagio

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 1190 4273,02

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 22/06/2023.

1°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.4. Produgdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Agdes de promocdo e prevencdo em saide 1397 1189,00

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 281371 1462557,70 - -

03 Procedimentos clinicos 190272 589852,03 752 1057969,64
04 Procedimentos cirtrgicos 4018 138407.45 1485 1800643,16
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células 6 8510,00 - -
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06 Medicamentos - - _ _
07 Orteses, préteses e materiais especiais 110 16500,00 - -
08 Acdes complementares da atengdo a saude - - - -
Total 477174 2217016,18 2237 2858612,80

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 22/06/2023.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto

3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmac@utica, sob gestdo da esfera estadual.
Portanto, ndo hd produgdo sob gestao municipal.

4.6. Producdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satide

01 Agodes de promogdo e prevengdo em satde 648 -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 3893 -
Total 4541 -

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

1°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 22/06/2023.

® Analises e Consideracdes sobre Dados da Producdo de Servigos no SUS

4. DADOS DA PRODUC;&O DE SERVICOS NO SUS
4.1 . Producio da Atencio Basica

A seguir serdo mostradas ofertas e producdo de servicos publicos na rede assistencial propria, referentes ao 1° quadrimestre de 2022.

TABELA 29 ; ATENDIMENTOS REALIZADOS PELAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE POR NIVEL SUPERIOR.

Consultas Médicas 11939 | 10195 | 8143 8642 | 38.919

Consultas Enfermeiro 5812 | 3638 3266 4017 | 16.733

Consultas Dentista 1426 1505 1513 2060 | 6.504
Pré-Natal Médico 110 122 135 113 480
Pré-Natal Enfermeiro 288 | 241 196 234 | 959
Pré-Natal Odontolégico 10 30 9 25 84

Planejamento Familiar Médico 322 240 240 232 1034
611 576 452 550 | 2.189

Planejamento Familiar Enfermeiro

Puericultura Médico 128 65 131 220 544
Puericultura Enfermeiro 264 220 226 258 968
Puericultura Dentista 7 25 11 27 70
Hipertensos Atendidos pelo Médico| 770 761 840 823 3.194
Hipertensos Atendidos pelo 105 71 79 137 392
Enfermeiro
Diabéticos Atendidos pelo Médico 368 407 478 492 1.745
Diabéticos Atendidos pelo 135 117 113 145 510
Enfermeiro
Consultas Puerperais Enfermeiro 17 15 226 18 276

Visitas Domiciliares Médico 152 201 163 162 678

Visitas Domiciliares Enfermeiro 168 117 103 301 689

Exame de Prevengao do Cancer 86 55 41 15 197
Ginecoldgico

N° de Sessoes Educativas da Equipe] 41 389 395 72 1.307

N° de Part. das Sessdes Educativas| 267 348 357 131 | 1.103

Consultas de Satide Mental 1186 | 974 1070 | 1050 | 4.280
TOTAL 82.855

Fonte: DAP/SESAD.

TABELA 30 ; ATENDIMENTOS REALIZADOS PELAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE POR NIVEL MEDIO NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.
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Fonte: DAP/SESAD.

Fonte: DAP/SESAD.

Visitas Domiciliares Técnico de 36 29 36 68 172
Enfermagem
Total de Agentes Comunitarios de R ~ ~ ~ 345
Satde
Total de Visitas dos Agentes
Comunitarios de Saude 38.525 | 37.463 | 52.172 [42.831|181.171
Triagem Neonatal (Teste do Pezinho)| 12 2 21 15 50
Verificacdo de Pressdo Arterial 3.548 | 1651 2.703 | 2.145 | 10.047
Verificacdo de Temperatura 1.735 | 549 1.084 443 | 3.811
Verificagdo de Estatura 1.638 | 489 906 925 | 3.958
Verificagdo de Peso 3.677 | 1.550 | 2.765 | 2.250 | 10.242
Verificacdo de Glicemia Capilar 225 149 199 233 806
Retirada de Pontos 207 120 169 215 711
Curativos Realizados 90 122 222 171 605
Nebulizagao 9 2 0 0 11
Administra¢do de Medicamentos | 2.568 | 1.341 1412 | 1.152 | 6.473
Administragdo de Insulina 0 15 16 16 47
Imunizagdo 3.589 | 3.225 | 3.236 | 3.146 | 13.196
TOTAL 231.645

TABELA 31 ; ATENDIMENTOS REALIZADOS PELAS EQUIPES DE SAUDE BUCAL NAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE.

Primeira Consulta 464 | 503 | S17 | 884 | 2368
Tratamento Continuado 241 432 445 567 1.685
Tratamento Concluido 117 200 186 295 798
Urgéncias Odontolédgicas 339 292 278 255 164

Procedimentos Individuais 2.109| 2,607 | 3.030 | 4972 | 12718
Participantes de Procedimentos 79 125 211 335 750

Coletivos
TOTAL 19.483

4.2 . PRODUCAO DE URGENCIA EMERGENCIA POR GRUPO DE PROCEDIMENTOS

4.2.1 Hospital Marcio Marinho

TABELA 32 - ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA DE ACORDO COM O DOMICILIO DO PACIENTE ; 1° QUADRIMESTRE/2022.

Fonte: Hospital Marcio Marinho/SESAD.

Fonte: Hospital Marcio Marinho/SESAD.

TABELA 34 - QUANTITATIVO DE EXAMES LABORATORIAIS REALIZADOS PELO LABORATORIO DO HOSPITAL NO 1° QUADRIMESTRE/2022.

https://digisusgmp.saude.gov.br

DEMAIS
BAIRROS DE 652 250 273 388 | 1.563
PARNAMIRIM
COTOVELO 103 57 51 72 283
PIRANGI DO NORTE | 1.275 582 634 801 | 3.292
PIUM 650 274 346 482 | 1.752
Pi‘;‘;;g;l’:& 2.680 1.163 1.304 | 1.743 | 6.890
NATAL 284 115 496 615 | 1.510
NISIA FLORESTA 800 398 66 102 | 1.366
OUTROS ESTADOS 75 36 27 24 162
OUTROS MUNICIPIOS | 147 52 29 24 252
OUTROS PAISES 1 0 0 0 1
PENITENCIARIA 2 6 7 3 18
SUBTOEg](‘; 1: I‘;UTROS 1.309 607 625 768 | 3.309
TOTAL GERAL 3.989 1.770 1.929 | 2.511 | 10.199

TABELA 33 ; INTERNACOES HOSPITALARES NO 1° QUADRIMESTRE/2022.

ADMISSOES 176
ALTAS 107
TRANSFERENCIAS 46
OBITOS 18

PRONTO- 2.777 2.374 1.573 882 7.606
SOCORRO
INTERNAMENTO 1.546 2.026 2.589 1.363 7.524
TOTAL GERAL 4.323 4.400 4162 2.245 15.130
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Fonte: Hospital Marcio Marinho/SESAD.

TABELA 35 - CLASSIFICACAO DOS INTERNAMENTOS POR DIAGNOSTICO NO 1° QUADRIMESTRE/2022.

AVC/AVE 1 2 4 3 10
CARDIOVASCULAR 6 11 7 4 28
DIABETES MELITUS 5 11 13 4 33
DOENCA HEPATICA 1 0 0 2 3

VIRAL / ARBOVIROSE 9 3 4 1 17
GASTROINTESTINAL 0 0 4 1 5
INFECCAO 2 0 7 10 19
NEOPLASIA 2 2 2 1 7
NEUROLOGICO 2 4 3 3 12
PANCREATITE 3 2 4 4 13
PE DIABETICO 1 4 4 4 13
PSIQUIATRICO 0 1 2 4 7
PULMONAR/RESPIRAT
ORIO 11 9 11 6 37
RENAL 7 8 25
OUTROS 4 3 4 15

Fonte: Hospital Marcio Marinho/SESAD.

TABELA 36 - PROCEDIMENTOS REALIZADOS NO PRONTO SOCORRO NO 1° QUADRIMESTRE/2022.

MEDICACAO 708 3.704 3.956 5.131 19.871
PRESSAO 3.351 1.633 1.621 1.988 8.593
ARTERIAL
HGT 290 222 263 288 1.063
ECG 93 72 109 107 14
NABULIZACAO 1 0 2 11 381
CATETERISMO 3 2 7 4 0
VESICAL
SO{\IDAGEM 0 s 4 2 3
GASTRICA
RETIRADA DE 5 2 1 2 10
PONTOS
TOTAL GERAL 10.823 5.637 5.963 7.533 | 29.940

Fonte: Hospital Marcio Marinho/SESAD.

TABELA 37 - TAXA DE OCUPACAO MENSAL DOS LEITOS DO INTERNAMENTO NO 1° QUADRIMESTRE/2022.

INTERNAMENTO ¢,
24 LEITOS

59,68%

63,54%

54,84%

70,00%

62,02%

Fonte: Hospital Marcio Marinho/SESAD.

TABELA 38 - TEMPO MEDIO DE PERMANENCIA (DIAS) NO 1° QUADRIMESTRE/2022.

INTERNAMENTO ;,
24 LEITOS

Fonte: Hospital Marcio Marinho/SESAD.

4.2.2 Hospital Maternidade do Divino Amor

TABELA 39- ATENDIMENTOS AMBULATORIAL NO 1° QUADRIMESTRE/ 2022.

ULTRASSONOGRAFIAS| 674 546 435 408 | 2.063
TESTE DA ORELHINHA 0 0 0 0 -
TESTE DA LINGUINHA| 119 131 141 141 532
TESTE DO PEZINHO 34 41 40 55 170
PRE-NATAL
(ALTO RISCO) 251 227 268 173 919
PSICOLOGIA 83 149 194 182 608
FRENOTOMIA 18 34 18 17 87
LINGUAL
Fonte: Dados coletados nos livros de registros e na produtividade da cada especialidade. Hospital de Divino Amor.

*Os atendi de psicologia sio aos atendi iais acolher, iat

e de alto risco.

TABELA 40 - ATENDIMENTO DE URGENCIA E LABORATORIAL REFERENTE AO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.
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ATENDIMENTO DE 1.049 815 972 950
URGENCIA
EXAMES LABORATORIAIS| 3.179 2.853 3.560 | 2.961

do setor de

Fonte: Dados obtidos no livro do Centro Cirdrgico e irtrgi

30 de cirurgia. Hospital Maternidade Divino Amor.

TABELA 41 - CIRURGIAS ELETIVAS REFERENTE AO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

COLECISTECTOMIA 10 10 7 14
EXERESE DE CISTO SEBACEO B T B T
LAPAROTOMIA
EXPLORATORIA - - - 2
OFERECTOMIA T T 3 T
POSTECTOMIA B I s 3
HERNIORRAFIA 3 4 15 15
HIDROCELECTOMIA . B s 3
HISTERECTOMIA TOTAL 3 3 3 il
VARIZES 2 2 T
VASECTOMIA 8 8 -
TOTAL 37 39 30 52

do setor de

Fonte: Dados obtidos no livro do Centro Cirdrgico e irtrgi

30 de cirurgia. Hospital Maternidade Divino Amor.

A Organizagdo Mundial de Satde (OMS) preconiza que o total de partos cesireos em relagdo ao nimero total de partos realizados em um servico de saide seja de 15%. Esta

determinacdo estd fundamentada no preceito de que apenas 15% do total de partos apresentam indicacdo precisa de cesariana, ou seja, existe uma situacdo real onde é fundamental para

preservacdo da saide materna e/ou fetal que aquele procedimento seja realizado cirurgicamente e ndo por via natural (OMS, 1996).

TABELA 42 - DADOS DE RECEM NASCIDO REFERENTE AO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

VIVO 143 172 176 155 546
NATIMORTO! 1 2 - - 3
SEM 1 - 2 1 4
PREENCHIMENTO

Fonte: Hospital Maternidade Divino Amor.

IFeto que foi expulso morto do ttero materno.

TABELA 43 - TIPO DE SEXO NASCIDO NA MATERNIDADE DIVINO AMOR REFERENTE AO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

FEMININO 62 82 78 68 390
MASCULINO 83 92 97 88 360
INDETERMINADO /
AMBIGUO! 0 0 0 0 0
SEM 0 0 3 0 3
PREENCHIMENTO

Fonte: Hospital Maternidade Divino Amor.

1 Genitalia de ambigua definigio. Isso pode ocorrer através da presenga de ambos os drzdos genitais ou quando o 6rgao nio foi formado corretamente.

TABELA 44 - PARTOS DE ACORDO COM A CIDADE DE RESIDENCIA / CARTAO SUS - 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

PARNAMIRIM

135

156

171

148

CIDADES DO RN

15

CIDADES FORA DO RN

Fonte: Hospital Matemidade Divino Amor.

TABELA 45 - TIPOS DE PARTOS NORMAIS REFERENTE AO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

RA 52 59 57 21 189

B S I R
EPISIOTOMIA 5 9 10 6 30
L AC%%XIC 10 21 11 16 20 68

Fonte: Hospital Maternidade Divino Amor.

TABELA 46 - PARTOS CESAREO REFERENTE AO 1° QUADRIMESTRE DE 2022,

PARTOS
CESAREAS DE
PRIMIPARAS

24

33

36

33

123

Fonte: Hospital Maternidade Divino Amor.

4.2.3. Pronto Atendi to Suzete Cavalcant

O Pronto Atendimento Suzete Cavalcanti funciona diariamente das 7h as 19h onde sdo ofertados servicos de urgéncia e emergéncia, possui uma enfermaria com 06 (seis) leitos.

TABELA 47 - QUANTITATIVO DE ATENDIMENTOS REFERENTE AO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.
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Fonte: Boletim de Atendimentos do PA Suzete Cavalcanti 2021.

CLINICA 3674 1402 1420 1692 8.188

SWAB 739 299 139 97 1.274

LABORATORIO | 180 231 396 335 1.142
OBITO 1 - - B 1
CURATIVO 19 - - - 19

Considerando o ano atipico e a pandemia que acometeu todo o mundo, a implantag¢do deste dispositivo como um Centro de Enfrentamento para o COVID-19 foi vital para proporcionar a

populagdo parnamirinenses atendimento de urgéncia e emergéncia, também foi pertinente a escolha da regido sendo possivel cobrir proporcionalmente o municipio.

Com o servico tomando maior propor¢io e conhecimento da populacdo a demanda segue aumentando visto nos encontrarmos em drea extensa e salientando ainda que possuimos um
horério e estrutura limitadas, de modo que algumas dificuldades surgem sendo importante avaliar constantemente o servico ofertado para manter o nivel de exceléncia que preconizamos como

também elevé-lo na medida do possivel como observamos com a composi¢do por profissionais efetivos nas equipes de enfermeiras e técnicos de enfermagem.

4.2.4. Pronto Socorro Odontolégico (PSO)

O PSO é um servico de urgéncia odontélogica que realiza medidas imediatas para aliviar os sintomas da dor, infec¢des da cavidade oral. Sdo consideradas urgéncias na odontologia: dor
aguda, hemorragia, abcessos, alveolites e traumatismos.

TABELA 48 - PRODUCAO AMBULATORIAL DO PRONTO SOCORRO ODONTOLOGICO NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

Produgao do Pronto Socorro Odontologico !!!!

Fonte: PSO/SESAD.

TABELA 49 - PROCEDIMENTOS REALIZADOS NO PRONTO SOCORRO ODONTOLOGICO NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

Fonte: PSO/SESAD.

Atendimento
de

Urgéncia em Atencdo
Especializada

529

539

626

634

2.328

Acesso a
Polpa

Dentéria e Medicagdo,
por dente

136

134

157

160

587

Curativo
de Demora
c/ou sem

Preparo
Biomecanico

214

186

249

258

907

Drenagem
de

Abscesso

12

11

Incisdao e Drenagem de

Abscesso

Excisdo e Sutura de
Lesdo na boca

Comparando os quadrimestres anteriores, ndo existe notdvel diferenca entre a quantidade de atendimentos no PSO, mesmo com o retorno de funcionamento das UBS;s e CEO. Conforme
outros estudos em Satide Publica, o funcionamento das equipes de satide bucal na aten¢@o primaria nao modifica o padrao de atendimento dos dispositivos de urgéncia odontolégica. No quando
abaixo, segue os horérios e demandas no PSO.

Fonte: PSO/SESAD.

4.3 . Rede de Saide Mental

TABELA 50 - DEMANDA POR HORARIO DE ATENDIMENTO PSO ¢ 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

DIURNO 489 535 629 596 2.249
NOTURNO 191 159 153 196 699
TOTAL 680 694 782 792 2.948

De acordo com a Portaria N° 3.088 de 23 de dezembro de 2011 que define e organiza a Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS), o municipio de Parnamirim conta atualmente com os

seguintes dispositivos:

@ Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS) em diferentes modalidades (CAPS I, CAPS II, CAPS AD III);

@ Unidade de Acolhimento Infanto-Juvenil (UAI);

@ Unidade de Pronto Atendimento (UPA);

@ Ambulatério (Centro Integrado de Psicologia e Psiquiatria ; CIPP);

@ Atenco Bisica.

TABELA 51 - PRODUCAO AMBULATORIAL DE ATENDIMENTOS NO CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL I ; 1° QUADRIMESTRE/2022.

PSICOLOGIA

317

352

35 1.508 -

2.212

PSIQUIATRIA

50

46 775 -

871
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EQUIPE
323 | 2369 32 - - | 2724
MULTIPROFISSTONAL
PACIENTES NOVOS 34 169 40 69 ST
ACOES  REALIZADAS| o |, . N | 2798
VISITAS
PLANO
TERAPEUTICO SINGULAR| 36 7 - - - e
REALIZADOS
ADMINISTRATIVOS/PROM
OTORIA DE JUSTICA 13 42 - 16 - n
REALIZADAS
PACIENTES ATENDIDOS | gog | 5095 | 159 | 2283 | - | 8435
NO GERAL
Fonte: SIA/SUS.

4.4 Produciio de Assisténcia Far ¢utica

Na tabela abaixo informamos as porcentagens dos medicamentos e insumos hospitalares no 1° quadrimestre do ano de 2022.

TABELA 52 - PORCENTAGENS DOS MEDICAMENTOS E INSUMOS HOSPITALARES NO 1° QUADRIMESTRES DO ANO DE 2022 NA ATENCAO BASICA.

MEDICAMENTOS BASICOS 48%
DISPENSACAO DE INSUMOS HOSPITALARES 49%

MEDICAMENTOS DO _PROGRAMA HIPERDIA
DISPENSADOS 33%

Fonte: DAF/SESAD.

TABELA 53 - PORCENTAGENS DOS MEDICAMENTOS E INSUMOS HOSPITALARES NO 1° QUADRIMESTRES DO ANO DE 2022 NA ATENGCAO ESPECIALIZADA.

DISPENSACAO DE INSUMOS HOSPITALARES 39%

MEDICAMENTOS INJETAVEIS DISPENSADOS 40%

Fonte: DAF/SESAD.
4.5. Vigilancia em Satde

4.5.1. Analise da Cobertura do Calendario Basico de Vacinacio

Segundo a Organizacdo Pan-Americana da Satde, a imunizac@o ¢ uma das intervengdes de saide mais custo efetivas implementadas no curso da histéria. A vacinacdo ¢ responsavel pelo
controle e erradicacdo de diversas doencas, colaborando para a reducdo da morbimortalidade principalmente entre as criancas. Os indicadores de cobertura vacinal, de homogeneidade de
coberturas vacinais e de taxas de abandono para as vacinas com esquema multidose sdo utilizado para monitorar o desempenho dos programas de vacinagdo em menores de um ano de idade,
exige-se uma cobertura vacinal de 90% para vacina BCG e para as demais vacinas, a meta estabelecida é de 95% para terceira dose das vacinas Pentavalente e Poliomielite, assim como para a
segunda dose de Pneumocdcica Conjugada 10 V. Em criangas com um ano de idade, a meta é de 95% para primeira dose de Triplice e Andlise da Cobertura do Calendério Basico de

Vacinagio.

QUADRO 3 - COBERTURA VACINAL EM CRIANCAS MENORES DE 1 ANO NO PRIMEIRO QUADRIMESTRE DE 2021 A 2022.

1° QUADRIMESTRE | 1° QUADRIMESTRE
VACINA DE DE
2021 2022
BCG 88,20% 80,09%
PENTAVALENTE 73,06% 55,98%
POLIOMIELITE 72,72% 54,25%
PNEUMONOCOCICA 74.80% 61.53%
10V ’ ’
TRIPLICE VIRAL (D1) 67,15% 54,77%

Fonte: DVS/SESAD.

A avaliacdo das coberturas vacinais de rotina em criancas menores de dois anos como descrito no quadro Imostra que a vacina BCG ndo atingiu a meta estabelecida pelo Ministério da
Satde no primeiro quadrimestre dos anos de 2021 e 2022, assim como as demais vacinas nos periodos descritos. Verifica-se a redugdo na cobertura vacinal no ano de 2022 com média
percentual de 56,6% e em 2021 a média percentual foi de 71,9% com relacdo aos imunizantes Pentavalente, Poliomielite, Pneumonocicca e Triplice, alguns fatores podem ter influenciado

negativamente e dificultado o alcance das metas preconizadas pelo Ministério da Satde, dentre eles podemos citar:

- Fragmentacdo das relagdes de trabalho entre vigilancia epidemioldgica e atencao basica, mesmo com a implantacdo do E-SUS como sistema tinico para registro das doses aplicadas;
- Registros erroneos ou auséncia de registros feitos nas salas de vacinas;

- Falha no armazenamento dos imunobioldgicos; problemas na rede elétrica das unidades;

- Falha no controle de estoque dos imunobioldgicos nas unidades;

- Mudanca do sistema de informagdo do SIPNI DESKTOP para a implantacdo do E-SUS PEC, que estd impactando diretamente na adesdo e adaptacdo dos profissionais as mudancas do

sistema;
- Auséncia ou insuficiéncia da rede de internet nas salas de vacina do municipio, o que dificulta a migrac@o do sistema E-SUS e WEB;
- Déficit de recursos humano;

- Dificuldade de organizagdo do processo de trabalho;
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- Entrada de novos profissionais inexperientes quanto as atividades desenvolvidas pelas salas de vacinas;
- Desinformagéo e abandono do esquema vacinal por parte da populag@o;

- Deficiéncia na busca ativa de usudrios faltosos pelas Estratégias Saide da Familia- ESF.

4.5.2 Vigilancia Ambiental

A Vigilancia Ambiental em Sadde consiste em um conjunto de a¢des que proporcionam o conhecimento e a detec¢do de mudancas nos fatores determinantes e condicionantes do meio
ambiente que interferem na satide humana, com a finalidade de identificar as medidas de prevencdo e controle dos fatores de risco ambientais relacionados as doengas ou a outros agravos a
satide.

Sdo também atribui¢do da Vigilancia Ambiental em Satide os procedimentos de vigilancia epidemioldgica das doengas e agravos a satide humana. Dentro da Coordenadoria de Vigilancia
Ambiental (COVAM), as areas de atuacdo sdo: Vigilancia da qualidade da dgua para consumo humano (Vigidgua); Nicleo de dentincias e Pontos Estratégicos (PEs); Nicleo de Educagdo em
Satde (NES); Reconhecimento Geogréfico; Ultrabaixo Volume (UBV).

Dentre os objetivos da Vigilancia em Satide Ambiental, destacam-se:

- Produzir, integrar, processar e interpretar informagdes, visando a disponibilizar ao SUS instrumentos para o planejamento e execugio de acdes relativas as atividades de promogdo da satde e
de prevengio e controle de doencas relacionadas ao meio ambiente;

- Estabelecer os principais pardmetros, atribui¢des, procedimentos e agdes relacionadas a vigilincia ambiental em satde nas diversas instancias de competéncia;

- Intervir com agdes diretas de responsabilidade do setor ou demandando para outros setores, com vistas a minimizar os fatores ambientais de riscos a satide humana;

- Promover, junto aos 6rgdos afins a¢des de protecdo da satide humana relacionadas ao controle e recuperagio do meio ambiente;
- Conhecer e estimular a interagdo entre satide, meio ambiente e desenvolvimento, visando ao fortalecimento da participagio da populagdo na promogio da satide e qualidade de vida.

GRAFICO 1 ; NUMERO DE VISITAS REALIZADAS-INSPECAO TRATAMENTO

Comparativo de inspegdes realizadas no 1°Quadrimestre 2021 e 1° Quadrimestre 2022

12500 M Trabahados 2021
10934 Fechados 2021
10318 . s
9401 B Recuperados 2021
10000 0062
8763 s W Trabathados 2022
B Fechados 2022
o 7007 B Recuperados 2022
6131
5303 5523
4882
5000 4212 o
2182 i 2382
2500
o i~ B - -
Janeiro Fevereiro Marco Abril
Nimero de Inspecées/Meses

Fonte: Vigilancia Ambiental SESAD.

A disparidade de iméveis trabalhados entre os primeiros quadrimestres, dos de 2021 e 2022 se deu por intensificarmos as visitas de pesquisa e tratamento larvario. Além da flexibilizagdo das visitas em virtude da pandemia,

onde aumentou a aceitagdo dos moradores.
- Pontos Estratégicos

Os Pontos estratégicos (borracharias, ferros-velhos, rodoviarias, ferroviarias, logradouros publicos, cemitérios, locais com fins de lazer ou religiosos, piscinas de uso publico, dentre
outros) e os Iméveis especiais (escolas, shopping centers, presidios, clubes, hospitais, asilos, dentre outros). Todo e qualquer imével com grande probabilidade para formacdo de criadouros do
mosquito transmissor das arboviroses como Dengue, Zika e Chikungunya. Foi realizada uma revisdo nos pontos estratégicos que existam no municipio e diminuiram 29 PEgs, ficando apenas
62, pois ndo se enquadravam nas notas técnicas do Ministério da Sadde.

TABELA 54 ; NUMERO DE INSPECAO EM PONTOS ESTRATEGICOS (P.E.) NO 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022 NO MUNICIPIO DE PARNAMIRIM/RN.

JANEIRO 132 105
FEVEREIRO 77 101
MARCO 89 67
ABRIL 121 85
TOTAL 419 358

Fonte: Vigilancia Ambiental SESAD.
- Ecoponto Pneumatico

O municipio disponibiliza um ecoponto pneumatico localizado na rua Dr. Carlos Mattheus, atrds do posto Sdo Domingos, antigo posto Chianca, onde recolhemos e recebemos pneus de
toda a populacdo. A diferenca entre os anos de 2021 e 2022 no més de abril se deu pelo aumento dos casos de arboviroses no municipio onde vale salientar que a mesma equipe que faz coleta é
a mesma que faz os servico de UBV portitil, e também no mesmo més de 2022 o contéiner teve que ficar fechado em torno de 15 dias esperando a coleta da empresa MIZU que foi realizada
no dia 26/04/22. Isso significa menos 970 depésitos favoraveis para o mosquito se desenvolver que foram retirados do ambiente no quadrimestre.

TABELA 55 ; ECOPONTO PNEUMATICO NO 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.

JANEIRO 71 300
FEVEREIRO 317 200
MARCO 320 250
ABRIL 978 220
TOTAL 1.686 970

Fonte: Vigilancia Ambiental SESAD.

- Ultra Baixo Volume

https://digisusgmp.saude.gov.br 24 de 75



Trata-se de bloqueio utilizando pulverizagdes com inseticida a UBV em éreas delimitadas em um raio de 150 metros ao redor do enderego da notificagdo, realizadas pelas equipes de
controle vetorial. No primeiro quadrimestre recebemos o nimero de 868 notificagdes, onde conseguimos realizar 52 dessas notificagdes, visto que chegou até a coordenagdo para acdo em
tempo habil para realizar o bloqueio. Para libera¢do do inseticida, de acordo com a nota técnica do Ministério da Sadde, a acdo tem que ser realizada num prazo de 15 dias da data do primeiro
dia do sintoma. Informamos que essas notificacdes tém chegado frequentemente em um periodo superior a 15 dias o que tem impossibilitado o desenvolvimento do trabalho. Visto isso, as

equipes de educac@o em satde tem realizado um trabalho de conscientizacio da importancia da notificacdo em tempo habil nas unidades notificadoras.

QUADRO 4 ;, NUMERO DE INSPECAO EM PONTOS ESTRATEGICOS (P.E.) NO 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022 NO MUNICIPIO DE PARNAMIRIM/RN.

1° QUADRIMESTRE
UBV LOCALIDADES
DE 2021
JANEIRO 6 5 Rosa dos Ventos, 1 Nova Parnamirim
1 Boa Esperanga, Rosa Ventos,I Emas,
FEVEREIRO 6 1 Cajupiranga e 2 Monte Castelo
3 Monte Castelo, I Nova Esperanca, 1
MARCO 7 Vale do
Sol, 1 Emais, 1 Parque de Exposicoes
M 1o, 4 Pas De Areia, 4
ABRIL 3 5 Monte Castelo, 4 Passagem De Areia,
Nova
TOTAL -7

Fonte: Vigilancia Ambiental SESAD.
- Reconhecimento Geogrifico

Sua finalidade ¢ identificar a localidade, registrar informagdes sobre o nimero de quarteirdes e iméveis existentes, classificacdo e situacdo de cada localidade em relagdo a vizinhanca,

localizagao dos acidentes geograficos naturais e artificiais, vias de acesso, etc.

A partir das confecgdes e atualizacdo do reconhecimento nas localidades os mapas se encontram aptos, Para viabilizar qualquer atividade de vigilancia e controle vetorial, como

levantamento de indice, distribui¢do de amadinhas, delimitacio de foco e bloqueio de transmissdo viral etc.

Localidades que foram atualizadas em Janeiro Monte Castelo( niimero de quarteirdes 110), Fevereiro Boa Esperanca (niimero de quarteirdes 67), Marco Cohabinal (nimero de

quarteirdes 39) e Abril Parque das arvores (niimero de quarteiroes 87).
Por fim, queremos ressaltar que o reconhecimento geografico é¢ uma ferramenta que facilita todas as agoes da Vigilancia Ambiental dentro do municipio.
- Nicleo de Educaciio em Satde

O Centro Cultural Trampolim da Vitoria (CCTV), que conta a histéria da aviagdo na regido de Natal e a Historia de Parnamirim, abriu oficialmente as portas para o publico na terca-feira
(28/01/2020), no antigo Aeroporto Augusto Severo. O empreendimento histérico-turistico € fruto de uma parceria da Prefeitura de Parnamirim com a For¢a Aérea Brasileira (FAB), que estd

cedendo a drea para a instalagdo do CCTV.

Aproveitando esse espaco, a Secretaria de Saide por meio do Departamento de Vigilancia em Satde criou o Stand PARNASUS com o objetivo de conscientizar e promover satde aos
visitantes do local. Recebeu um piblico estimado de 2.500 pessoas no primeiro quadrimestre de 2022. Entre os meses de Fevereiro e Margo trabalhamos o Combate ¢ Controle ao Aedes
aegypti, 0 mosquito transmissor das arboviroses como: Dengue, Zika e Chikungunya. Nosso municipio tem clima favoravel para o mosquito se desenvolver o ano inteiro, isso torna esse
problema muito preocupante e nunca é demais falar que dgua parada, lixo no quintal, pneus ou planta com dgua torna o ambiente propicio pro vetor transmissor se desenvolver e que nossa
colaboragdo ¢ indispensavel para saide puiblica da nossa cidade. O Ministério da Sadde lancou a campanha que combater o mosquito é com vocé, comigo e com todo mundo, buscando

conscientizar sobre os perigos do inseto e motivar o combate. Nesse mesmo periodo realizamos a¢des em 08 escolas do municipio e 04 salas de espera de UBS.

No Primeiro quadrimestre de 2022, tivemos um total de 86 (oitenta e seis) solicitagdes de visitas domiciliares, deste total obtivemos éxito em 67 (sessenta e sete) visitas. Tendo um

aproveitamento em torno de 78% (setenta e oito por cento) dos atendimentos.

O ndo atendimento de 100% (cem por cento) das solicitagdes, se da por varios motivos que impedem o seu cumprimento, desde questdes que diz respeito a recusa do morador em receber

o agente de endemias, imdveis fechados, impossibilitando o acesso do agente e a dificuldade em localizar o proprietdrio do imével para fazer um possivel agendamento para executar a visita.
4.5.3 - Vigiagua
O Programa Nacional de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano (Vigidgua) é um programa do Ministério da Saide e foi estruturado a partir dos principios do Sistema

Unico de Saide (SUS). O Vigiagua tem a finalidade de fazer o mapeamento de areas de risco em determinado territério para avaliacdo das caracteristicas de potabilidade (fisico-quimico e

microbiolégico), com o intuito de assegurar a qualidade da dgua e evitar que as pessoas adoegam pela presenca de patégenos ou contaminantes presentes nos mananciais.

As agdes do Vigiagua sdo desenvolvidas continuamente e de maneira descentralizada pelas Secretarias de Satide dos Municipios, dos Estados e do Distrito Federal, e também pelo

Ministério da Satde. O Vigiagua visa promover a satde e prevenir agravos de doencas de transmissao hidrica, por meio de a¢des de vigilancia da dgua para consumo humano.
- Analise da Situacio da Satde
i AVALIA(;./‘&O DA QUALIDADE DA AGUA PARA O CONSUMO HUMANO (VIGIAGUA)

No primeiro quadrimestre de 2021 foram realizadas 166 analises, ja no primeiro quadrimestre de 2022, 210 foram realizadas, aos quais todos os laudos foram inseridos no programa

SISAGUA (http://sisagua.saude.gov.br/sisagua/login.jsf). O primeiro quadrimestre corresponde aos meses de Janeiro a Abril.

Ao observarmos a tabela, percebemos que tivemos um percentual de aumento de 26 % nas anlises realizadas no 1 ° quadrimestre de 2022. Tal aumento se deu devido a intensificagio

dos trabalhos pela equipe Vigidgua Parnamirim, além da obtengdo de carro proprio pelo programa para a realizagdo das coletas e analises didrias.

Estas andlises podem se subdividir em 03 formas de abastecimento de 4dgua, Sistema de Abastecimento de Agua (SAA), Solucdo Alternativa Coletiva (SAC) e Solucdo Alternativa
Individual (SAI), das quais a maioria foi do Sistema de Abastecimento de Agua (SAA) que contabilizaram 155 analises, seguida da Solucdo Alternativa Coletiva (SAC) com 11 analises e a
Solugdo Alternativa Individual (SAI) com nenhuma, todas referentes ao 1° quadrimestre. Para o 1° quadrimestre de 2022 foram feitas 206 analises (SAA).4 andlises (SAC) e nenhuma andlise
(SAI).

A meta estabelecida pela Programacdo Anual em Satde (PAS) para o ano de 2021 foi de 396 amostras, 132 andlises para o 1° quadrimestre de 2021. J4 a meta estabelecida pela
Programacdo Anual em Satdde (PAS) para o ano de 2022 foi de 408 amostras, 136 andlises para o 1° quadrimestre de 2022. O programa Vigidgua realizou 166 andlises para o 1° quadrimestre
de 2021 e 210 para o 1° quadrimestre de 2022, totalizando assim uma taxa de realizacdo de andlises de 125,8 % para 1° quadrimestre de 2021 e 154,4% para o 1° quadrimestre de 2022. A
tabela abaixo resume bem esses dados.

TABELA 56 ANALISES REALIZADAS PELO PROGRAMA VIGIAGUA NO 1° QUADRIMESTRE DE 2021 E 2022.
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http://sisagua.saude.gov.br/sisagua/login.jsf)

SAA 155 | 206

SAC 11 o4 132 136 125,76% 154,41%
SAL 0 0
TOTAL | 166 | 210

Fonte: Vigilancia Ambiental SESAD.

A partir destas informacdes emitidas pelas andlises realizadas, verificamos quais pontos apresentaram algum tipo de alteracio nos parametros estabelecidos (Cloro, Nitrato, Cor aparente,
Turbidez, Coliformes totais e Escherichia coli) pela Portaria de Consolidagdao n° 05/2017, anexo XX do Ministério da Satide, a qual determina os pardmetros da Qualidade da Agua para o
Consumo Humano.

Quando alguma anélise apresentou um ou mais pardmetros fora do padrdo estando em desconformidades com a portaria acima citada, foram emitidos relatorios para a Companhia de
Aguas e Esgotos do Rio Grande do Norte - CAERN, quando pontos do Sistema de Abastecimento de Agua (SAA) (fornecida pela Concessionaria de Agua do Estado), exigindo correcdo do

problema tendo como base um relatorio- resposta emitida pela CAERN.

- Avaliacio dos parametros fora do padrio

iiSAA (Sistema de Abastecimento de Agua)

Para o 1° quadrimestre de 2021 verificamos que das 166 andlises realizadas nos SAA, 16 (10,4%) estavam em desconformidade com o padrdo de cloro residual livre limite permitido de
0,2mg/L até 2,0mg/L), qualquer valor abaixo ou acima do limite permitido esta fora dos padrdes aceito pela portaria citada). Das amostras realizadas algumas estavam fora do padrdo: Nitrato
76 (49,1%), Coliformes Totais 30 (19,4%), Escherichia Coli 10 (6,5%).

Os bairros trabalhados neste 1° Quadrimestre foram os seguintes: Pirangi do Norte, Cotovelo, Pium, Centro, Monte Castelo, Vida nova, Passagem de Areia, Nova Esperanca, Bela
Parnamirim, Santos Reis, Santa Tereza, Rosa dos Ventos e Vale do Sol. Destes o maior indice de pardmetros fora do padrio de cloro residual livre foi registrado nos bairros Passagem de Areia
e Santa Tereza com 04 amostras (25%) cada um, seguido pelos bairros Santos Reis e Bela Parnamirim com 03 amostras (19%) cada um, e finalmente Vale do Sol e Monte Castelo com 01
amostra cada (6,3%).

O bairro com maior problema de Nitrato (Valor Méximo Permitido: 10mg/L) fora do padrdo foi em Passagem de Areia com 22 amostras (29%), seguido por Santos Reis com 13 amostras
(17,2%), Monte Castelo e Santa Tereza com 11 amostras cada (14,6%); Bela Parnamirim com 10 amostras (13,2%), Vida Nova com 05 amostras (6,6%), Rosa dos Ventos com 03 amostras
(4%) e Pium com 1 amostra
(1,4%).

No parametro Coliformes Totais o bairro que teve o maior indice foi Passagem dee Areia com 08 amostras (26,8%), seguido por Santa Tereza com 07 amostras (23,3%); Santos Reis,
Monte Castelo e Bela Parnamirim com 04 amostras cada (13,3%);Pirangi do Norte com 02 amostras (6,7%) e Vale do Sol com 01 amostra (3,3%).

No pardmetro Escherichia Coli o bairro PASSAGEM DE AREIA esta com maior indice do problema constatado no municipio, com 05 casos representando 50%, seguido dele temos

Santa Tereza com 03 casos (30%); Pirangi do Norte e Monte Castelo com 1 caso cada (10%).

No 1° quadrimestre de 2022 Fazendo uma avaliagdo a respeito dos resultados verificamos que das 206 andlises realizadas nos SAA, 11 (5,33%) estavam em desconformidade com o
padrdo de cloro residual livre (limite permitido de 0,2mg/L até 2,0mg/L), qualquer valor abaixo ou acima do limite permitido esta fora dos padrdes aceito pela portaria citada). Das amostras
realizadas algumas estavam fora do padrdo: Nitrato 42 (20,38%); Turbidez 01 (0,48%); Cor 01 (0,48%); Coliformes Totais 38 (18,44%); Escherichia Coli 12 (6,38%).

Os bairros trabalhados neste 1° Quadrimestre (SAA) foram os seguintes: Nova Parnamirim ,Passagem de Areia, Pirangi do Norte, Pium, nova Esperanca, Vida Nova; Monte Castelo e
Emats. Destes os maiores indice de parametros fora do padrio de cloro residual livre foi registrado no bairro: NOVA PARNAMIRIM com 04 amostras cada (36,3%), seguido pelo bairro Nova
Esperanga 04 (36,3%), seguidos pelos bairros de Pirangi do Norte com 02 amostras (18,1%), Emads com 01 amostra (9,09%), Vida Nova e Monte Castelo nenhuma amostra estava fora do
padrdo. Os bairros com maiores problemas de Nitrato (Valor Maximo Permitido: 10mg/L) fora do padrido foram em Monte Castelo e Nova Parnamirim com 18 amostras cada (42,8%) e Vida
Nova com 05 amostras (11,9%), seguido por EMAUS com 01 amostra (2,38%). No parametro Coliformes Totais os bairros que tiveram os maiores indices foram Nova Parnamirim com 11
amostras (28,94%) e Pirangi do Norte com 09 amostras (23,68%), seguidos pelos seguintes bairros: Emats com 06 amostras (15,78%), Nova Esperanca com 05 amostras (13,15%) e Monte

Castelo com 03 amostras (7,89%), seguidos por Passagem de areia e Pium com 02 amostras cada (5,26%).

Quanto ao pardmetro Escherichia Coli, 12 amostras estavam fora do padrdo. Os bairros atingidos foram os seguintes: Pirangi Do Norte e Passagem de Areia com 03 amostras cada (25%),
seguidos por Nova Esperanca e Nova Parnamirim com 02 amostras cada (16,66%). Em sequéncia temos Pium e Ematis com 01 amostra cada (8,33%). Em relacdo a Turbidez, apenas 01
amostra estava fora do padrdo (100%) no bairro de Nova Parnamirim.

4.6. Servico de Transporte Sanitario

O Servico de Transporte Sanitdrio destinado ao deslocamento de pacientes para realizacdo de procedimento de caréter eletivo no dmbito do Sistema Unico de Satide (SUS). O servico
viabiliza o transporte de pacientes de acordo com suas necessidades, facilitando o acesso aos servigos de satide, além de estruturar os fluxos dos pacientes dentro das Redes de Atencdo a Satde,

atende a usudrios para a realizacdo de consultas e avaliacdes médicas, exames clinicos e radiologicos, hemodialise, quimioterapia, radioterapia e fisioterapia.

Considerando a importincia para o acesso da populacdo aos servicos de satide, o transporte dos pacientes é realizado em vans, Spins e Doblds, sendo as trés (03) vans e duas (02) spins

para o transporte dos pacientes em tratamento oncolégico e em hemodiélise, e duas (02) doblos para transporte dos pacientes em fisioterapia.

O servigo tem seu horario de funcionamento de segunda-feira a sexta-feira de 07:00 as 17:00, para utilizar o servico ¢ necessario que seja solicitado previamente através dos contatos:
(84) 98893-5909 / (84) 3643-2381 ou no proprio setor pelo paciente ou por familiar responsavel, mediante a apresentacdo do comprovante da solicitagdo médica e documentagdes pessoais (RG,
cartdo sus, comprovante de residéncia).

TABELA 57 ; FREQUENCIA DE PACIENTES ATENDIDOS MENSALMENTE NO SERVICO POR TRATAMENTO NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

Tratamento
Oncolégico 216 178 179 180 753
Fisioterapia 198 214 259 178 849
Tratamento

Cronico Renal 55 64 68 72 259
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Fonte: DAE/SESAD.

Com o servico tomando maior propor¢do e conhecimento da populacdo a demanda segue aumentando, de modo que algumas dificuldades surgem sendo importante avaliar

constantemente o servico ofertado. Por fim, é sabido da necessidade continua de avancar mais com os dispositivos existentes.

4.7. Producdo Ambulatorial
4.7.1. CCPAR Santos Reis

O CCPAR/SANTOS REIS se enquadra na modalidade de Policlinica, isto é, unidade de satide para prestagdo de atendimento ambulatorial em varias especialidades, incluindo ou ndo as

especialidades bésicas, podendo ainda ofertar outras especialidades ndo médicas.

Esta unidade atende diariamente pacientes que necessitam de servicos de média complexidade que advém das Unidades Bésicas de Satide de Parnamirim. Atendimento de agendas que
ndo apresentam demanda reprimida sdo marcados diretamente nesta unidade. No momento do agendamento os pacientes deve apresentar ficha de referéncia das UBS, com xerox da identidade,
CPF, cartdo SUS e comprovante de residéncia ou ficha A. Todos os atendimentos ambulatoriais sdo devidamente regulados pela Central de Marcagdo e algumas especialidades reguladas na
propria unidade, tais como: consultas em nutricdo, consultas em genética e procedimentos ginecolégicos como: citologia oncdtica, colposcopias, peniscopias, biopsias de colo uterino,

vulvoscopias, como ainda insercao de DIU.

A equipe técnica do Ccpar Santos Reis ainda realiza atividades de cunho sécio educativo voltados para a sala de espera que abordam temas na drea de saide com vistas a prevengio de
agravos e promocdo a satde como também de capacitagdes continuadas com vistas ao aprimoramento dos técnicos e equipe de apoio com objetivo de promover um melhor atendimento aos

Nnossos pacientes.

A média de atendimentos didrios é de aproximadamente de 200 a 250 pacientes entre as mais diversas dreas ambulatoriais e clinicas como também atendimentos na drea de insumos em

saude.

Dentre os atendimentos ambulatoriais oferecidos pelo Ccpar/Santos Reis, podemos citar:

- GINECOLOGIA: Atendimento clinico especializado no tratamento da saide da mulher, como também realizacdo de procedimentos ginecolégicos ambulatdrias: colposcopia, biopsia de colo
de ttero, peniscopia e vulvoscopia;

- CIRURGIA DE PEQUENO PORTE: Procedimentos cirtrgicos de menor complexidade, que podem ser realizados sob anestesia local, sem necessidade de internac@o;

- PEDIATRIA: Assisténcia clinica especializada a criancas e adolescentes, seja no aspecto preventivo ou curativo, realizando consultas de rotina e acompanhando o crescimento, medindo e

pesando a crianga, para comparar com exames anteriores, além de prevenir e tratar as possiveis enfermidades;

- NUTRICAO: Atendimentos no dmbito da atencdo dietética e/ou seguranca alimentar, orientacio quanto o estado de satide do paciente, seus hdbitos alimentares e seu estilo de vida.

Acompanhamento dos pacientes das linhas de cuidados e encaminhamento para rede de satde;

- ENDOCRINOPEDIATRIA: responsavel pelo diagndstico, tratamento e acompanhamento das doencas relacionadas a essas disfungdes hormonais, desde o nascimento da crianga até o final

da adolescéncia;
- NEUROPEDIATRIA: é o ramo da neurologia que se dedica ao estudo das doencas do desenvolvimento e maturagio do sistema nervoso em criangas;

- TESTE DO OLHINHO: O Teste do Reflexo Vermelho (TRV), também conhecido como ;Teste do Olhinho;, ¢ um exame capaz de identificar a presenca de diversas enfermidades visuais

como a catarata congénita e o retinoblastoma;

- SETOR DE DISPENSACAO DE FRALDAS: Setor responsavel pela dispensagio de fraldas geridtricas e infantis a pacientes com algum tipo de deficiéncia que o incapacite ao controle dos

esfincteres e necessitem fazer uso continuado desse produto e que se encontrem em situagdo de vulnerabilidade social e/ou financeira;

- SETOR DE SUPORTE NUTRICIONAL ESPECIAL: Atualmente possui cerca de 220 pacientes cadastrados e realiza cerca de 250 a 300 atendimentos mensais em nutri¢do avangada, enteral

e pés cirurgia baridtrica;

- SETOR DE BIOPSIAS: O setor de biopsias do Ccpar/UnP ¢ responsavel por receber amostras de cirurgias e procedimentos que necessitem de analise mais técnica através das biopsias. O

setor organiza as pegas, encaminha o material para anélise nos laboratérios conveniados e recebe os resultados dos exames para entrega aos pacientes.
- Niicleo de Servico Social

O carro-chefe da atuac@o do Servigo Social no CCPAR/Santos Reis ¢ a viabilizacdo de beneficios sociais disponibilizados pela Secretaria Municipal de Saide-SESAD. Consiste em dar
visibilidade as demandas de cunho social (contexto de vida e trabalho), bem como aos condicionantes da saide e aos determinantes sociais que interferem no processo satide doenga dos
sujeitos de direitos, assim como enfatizar as expressoes da questdo social, geradora de pobreza e desigualdades sociais. Deste modo, para além dos critérios clinicos entende-se o social como
indispensavel na construcdo de projetos/beneficios para a garantia do direito a satde. Nosso publico-alvo sdo criangas, idosos, gestantes, pessoas com deficiéncia, adultos e pessoas com
doencas cronicas diversas, que independente de critério de renda, necessitam fazer uso de algum dos beneficios. No primeiro quadrimestre do corrente ano o setor realizou um total de 782

atendimentos entre os mencionados abaixo:

Inclusdo em beneficio de fraldas pediatricas/geriatricas;

o

Inclusdo em beneficio de Suplemento Alimentar;

o

Inclusdo em beneficio de Kit Glicosimetro;

Inclusdo em beneficio de Insumos (luvas, gaze, sonda, dentre outros);

o

Inclusdo em beneficio de Insulina Lantus;

Declaragdo de Comprovagao Domiciliar;

Avaliagao Social em processos de Redugao de Carga Hordria de servidores;

o

Acolhimento e encaminhamentos em casos de suspeita e/ou confirmagdo de céncer do colo do ttero;

o

Acolhimento e encaminhamentos a diversas instituicoes da rede de satide e rede intersetorial, quais sejam educacao, assisténcia social, judicidrio, dentre outras;

o~
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¢ Visitas Domiciliares ou visitas técnicas/institucionais.
- Programa do Glaucoma

O Programa do Glaucoma funciona atualmente no CCPAR/Santos Reis € o setor responsdvel pelo cadastramento e regulacdo dos pacientes acometidos pelo Glaucoma (doenga ocular
causada principalmente pela elevacdo da pressdo intraocular que provoca lesdes no nervo ético e, como consequéncia, comprometimento visual). O nimero de atendimentos registrados no

terceiro quadrimestre foi de 1432 entre cadastro de novos pacientes, informagdes e regulacdo de consultas.

Atualmente no setor o registro ¢ de aproximadamente pacientes ativos no Programa que recebem a autorizacdo via SISREG da consulta oftalmolégica com clinicas conveniadas para

recebimento de colirios de tratamento para 03 meses.

TABELA 58 - ATENDIMENTOS DO PROGRAMA DO GLAUCOMA NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

Consultas 120 1 82 135
Retornos 245 6 212 281
Cadastros 18 4 28 7
Informacdes e
Encaminhamentos 64 89 98 42
TOTAL 447 100 420 465

Fonte: CCPAR Santos Reis/SESAD.
- Setor de Biopsias

O setor de bidpsias funciona atualmente no CCPAR/SANTOS REIS e € responsavel pelo controle e envio de pegas para investigagdo via exames de biopsia. As pecas sdo reguladas e
enviadas semanalmente. Todo controle de envio e entrega de resultados aos pacientes sdo realizados pelo setor diariamente. As pegas enviadas para analise advém dos hospitais de urgéncia e
emergéncia do municipio de Parnamirim como também das pequenas cirurgias e alguns procedimentos ginecolégicos realizados nesta unidade. No primeiro quadrimestre deste ano o setor
realizou 447 envios de pecas para os laboratérios conveniados. Percebe-se uma diminui¢do no nimero de materiais enviados nesse periodo devido a suspensdo das cirurgias eletivas pelo quadro

de pandemia vivido atualmente.

TABELA 59 - ATENDIMENTOS DO SETOR DE BIOPSIA NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

Atendimentos 112 90 41 204 447

Fonte: CCPAR Santos Reis/SESAD.
- Setor de Fraldas

O setor de dispensagdo visa atender pacientes decorrente de alguma patologia, onde inclui AVC (Acidente Vascular Cerebral), traqueostomia, gastrectomia, bexiga neurogénica entre
outros. Através da abertura de processos administrativos e processos da defensoria, mediante laudo médico com CID, documentos e parecer do servico social, onde ¢ avaliada a necessidade e
situagdo socio econdmico de acordo com o que preconiza o Art® 2° da lei 8080/90.0 setor realizou no primeiro quadrimestre de 2022 cerca de 1.499 atendimentos entre dispensacdes de fraldas
e insumos. Ressaltamos Que o setor ficou desbastecido dos referidos produtos. Atualmente sdo 556 pacientes cadastrados para recebimento mensal de fraldas e 82 pacientes cadastrados para

recebimento de insumos. Informamos ainda que o setor se encontra com 184 pacientes em espera para recebimento de fraldas geriatricas.

TABELA 60 ; DISPENSACAO DO SETOR DE FRALDAS NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

DISPENSACAO DE 46 375 37 473 | 1311
FRALDAS

DISPENSACAO DE 2 16 5 2 188
INSUMOS

Fonte: CCPAR Santos Reis/SESAD.
- Setor de Suporte Nutricional

O Nicleo de Suporte Nutricional (NSN) é uma ramifica¢do da Central de Atengdo Farmacéutica (CAF) do municipio € esta sediado no CCPAR/Santos Reis atendendo aos pacientes com
necessidades de nutri¢do especializada e/ou enteral, mediante a avaliacdo nutricional, cadastramento, fornecimento de produtos nutricionais (férmulas lacteas infantis, médulos de nutrientes,
dietas enterais completas e suplementos) e acompanhamento clinico nutricional. Os pacientes admitidos devem atender aos requisitos da Portaria 004/2017, ou seja, serem portadores de
doengas cronicas e/ou que facam uso de sondas de alimentagdo e/ou estejam em cuidados paliativos e de conforto.Possui também atuagdo nos cuidados, acompanhamento e fornecimento de
suplementagdo proteica e vitaminica para a Linha de Cuidados dos pacientes bariétricos no convénio da prefeitura como o HUOL. No terceiro quadrimestre o setor realizou 336 atendimentos

entre consultas ambulatoriais e dispensacdo de suplementos do setor.

TABELA 61 - ATENDIMENTOS DO SETOR DE SUPORTE NUTRICIONAL NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

Atendimentos 78 95 62 101 336

Fonte: CCPAR Santos Reis/SESAD.
- Atendimentos realizados no primeiro quadrimestre de 2022

Os atendimentos realizados no primeiro quadrimestre de 2022 de pelo CCPAR/SANTOS REIS somaram 8.331 atendimentos correspondendo a atendimentos ambulatoriais, atendimentos

nos setores de insumos, nicleo de servi¢o social, programa do glaucoma e realizacdo de exames.
4.7.2. CCPAR Sadi Mendes

Segue o quantitativo de atendimentos e exames realizados no CCPAR Dr.Sadi Mendes referente ao 1° quadrimestre de 2022.

TABELA 62 ; CONSULTAS REALIZADA POR ESPECIALIDADES NO CCPAR DR. SADI MENDES NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

Angiologista
ascular 140 134 142 144 560
Angiologista 0 0 0 0 0
Cirurgido Vascular
Cardiologia 270 302 312 278 1162
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Cirurgido 51 88 67 89 295
Ginecoldgico
Cirurgido Geral 177 171 216 224 788
Dermatologia 323 311 613 393 1640
Endocrinologia 216 193 214 149 772
Fonoaudiologia 0 0 0 0 0
Gastroenterologia 70 52 93 120 335
Geriatria 30 35 56 29 150
Infectologia 0 10 28 3 41
Mastologia 58 54 112 0 224
Nefrologia 52 79 98 41 270
Neurologia 63 77 88 88 316
Oftalmologia 167 437 492 457 1553
Ortopedia 183 140 237 207 767
Otorrinolaringologia 120 123 150 110 503
Pneumologia 58 41 56 60 215
Proctologia 0 0 0 0 0
Reumatologia 67 95 110 65 337
Urologia 52 102 149 40 343

Fonte: CCPAR Dr. Sadi Mendes/SESAD.

TABELA 63 ; EXAMES REALIZADOS POR ESPECIALIDADES NO CCPAR DR. SADI MENDES NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

Ecocardiograma 304
ulto 72 97 66 69
Ecodoppler Venoso 27 38 25 14 104
dos MMII
Doppler de Carotidas 0 0 0 0 0
Eletrocardiograma 244 258 293 273 1.068
Ultrassonografia 199 270 364 462 | 1.295
Anuscopia 0 0 0 0 0
Ligadura Eldstica 0 0 0 0 0
Cauterizagao 0 0 0 0 0
Retossignoscopia 0 0 0 0 0
Espirometria 3 26 18 27 74

Fonte: CCPAR Dr. Sadi Mendes/SESAD.

GRAFICO 2 ; CONSOLIDADO QUADRIMESTRAL DE CONSULTAS E EXAMES REFERENTES AOS MESES DE JANEIRO A ABRIL DE 2022
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Fonte: CCPAR Dr. Sadi Mendes/SESAD.

Vale ressaltar que alguns atendimentos ndo aconteceram ou tiveram a demanda baixa durante o decorrer do 1° quadrimestre devido que alguns profissionais foram remanejados, outros

com atestados médicos, férias, licenca maternidade e exonerac@o.

4.7.3 - Centro de Especialidade de Prevencio e Tratamento de Ulceras Cronicas ¢ CEPTUC

O CEPTUC (Centro especializado em Prevencdo e Tratamento de ulceras Cronicas) tinha no inicio de suas atividades em 28 de Dezembro de 2018 o intuito apenas de tratar as lesdes

cronicas, mas mediante o perfil dos municipes de Parnamirim houve a necessidade de aprimorar o servigo e trabalharmos também a prevengao junto aos usudrios, foi ai que o CETUC passou a

ser CEPTUC. Nosso publico em sua maioria € de origem venosa, mas nossa demanda de pés diabéticos vem crescendo ao logo de trés anos e seis meses.

Neste relatorio contém informagdes que demonstram a demanda do Ceptuc referente ao 1° quadrimestre de 2022. Informamos toda nossa producdo dos servigcos aqui ofertados a populacio

municipe de Parnamirim.

TABELA 64 ; CONSULTAS POR PROFISSIONAIS NO CEPTUC NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

Cirurgido Vascular

120

Enfermagem

90

Fonte: CEPTUC/SESAD.

TABELA 65 ; PROCEDIMENTOS DE ENFERMAGEM NO CEPTUC REFERENTE AO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.
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Consultas 83 80 79 81 323
Coberturas Usadas 581 560 553 567 2261
Troca de Curativo 7 7 7 7 28

Fonte: CEPTUC/SESAD.

TABELA 66 ; PROCEDIMENTOS VASCULAR NO CEPTUC NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

Atendimentos 20 45 83 42 190
Coberturas Usadas 10 17 35 15 77
Troca de Curativo 1 1 1 1 4

Fonte: CEPTUC/SESAD.

TABELA 67 ; NUCLEO DIABETICO DO CEPTUC NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

Atendimentos 388 418 405 465 1676

Fitas 930 980 980 1130 | 4020
Lancetas 159 140 115 171 585
Glicosimetro 0 8 1 5 14

Fonte: CEPTUC/SESAD.

Neste relatorio podemos ver a operacionalidade do CEPTUC, desde o quantitativo nos procedimentos realizados pela enfermagem, consultas do especialista (Médico vascular) como

também a entrega dos insumos aos pacientes do niicleo de DM.

4.7.4 - Centro Odontolégico Especializado ; CEO

Pelo que estabelece a Portaria n° 2.898, de 21 de setembro de 2010, no Art. 1°, inciso I, é necessdrio o monitoramento de produ¢io minima mensal apresentada, a ser realizada nos

CEOs. Assim sendo, a produgdo minima para o CEO tipo II (o porte do CEO deste municipio) é necessaria uma producdo de 110 procedimentos bésicos por més.

TABELA 68 - PRODUCAO AMBULATORIAL NO CEO REFERENTE AO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

Odontopediatria 666
PCD 227

Oral Menor 1134
Protesista 374
Periodontia 268
Endodontia 593

Fonte: CEO/SESAD.

TABELA 69 ; PROCEDIMENTOS REALIZADOS NO CEO NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

Restauracoes 12 38 12 0
Exodontias 9 198 205 154 566
Pequenas Cirurgias 5 24 387 294 710
Diagnéstico Bucal 0 1 1 0 2
Odontopediatria 169 298 233 141 841
Periodontia 17 21 23 262
Odontotbca 137 283 389 314 | 1123
Raio X 0 0 1 0 1
Endodontia o1 107 123 37 358
PROTESES 20 18 50 22 110

Fonte: CEO/SESAD.

4.7.4 - Centro Especializado em Reabilitacdo ; CER III

O CER é um centro de aten¢do ambulatorial especializada em reabilitacdo, com capacidade para realizar diagndstico, avalia¢do, orientacdo, estimulacdo precoce e atendimento

especializado em reabilitacdo, adaptacido e manutengio de tecnologia assistida, podendo constituir-se em referéncia para a rede de atengdo a satde na regido. Foi organizado sob a forma de

CER III, composto, a principio, pelas modalidades de reabilitagdo Fisica, Auditiva e Visual, sendo, esta tltima, substituida, a priori, pela modalidade intelectual, face a alta demanda destes

pacientes no referido municipio, os quais ja vinham sendo acompanhados no, entdo, Centro Municipal de Reabilitagdio - CMR. O CER podera ainda, em parceria com institui¢des de ensino e

pesquisa, contribuir com o avango e a produgdo de conhecimento e inovagio tecnoldgica em reabilitagdo e ser polo de capacitagdo e qualificagdo profissional. Deve ainda, estabelecer processos

de educac@o permanente para as equipes multiprofissionais, garantindo atualiza¢do e aprimoramento profissional.

TABELA 70 ; QUANTITATIVO DE PROCEDIMENTOS REALIZADOS POR ESPECIALIDADES NO CER REFERENTE AO 1° QUADRIMESTRE/2022.

Fonoaudiologia 44 210 197 355 806
Pedagogia 44 73 56 44 217
Terapia Ocupacional 56 92 81 193 422
Fisioterapia 82 24 93 32 231
Psicologia 75 195 124 146 540
Assistente Social 14 76 50 62 202
Enfermagem 9 - - - 9
Psicopedagogia - 7 28 36 71
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Meédico

49

71

Nutricionista

52

52

Fonte: CER/SESAD.

4.7.6 - Laboratorio Municipal

O Laboratério Central de Parnamirim é situado na R. Dom Leme, s/n° no Centro do municipio de Parnamirim, e funciona das 06:00h as 18:00h, de segunda a sexta-feira. Prestamos

servigco a populacido através da realizacdo de exames laboratoriais nas especialidades de hematologia, bioquimica, imunologia, hormonios, uroanalise, parasitologia, baciloscopia, citologia e

diagndstico de COVID-19 (testes rapidos de antigeno e coleta para PCR, para pacientes com sindrome gripal e/ou suspeitos de estarem contaminados pelo coronavirus. Atendemos aos pacie

também aos pacientes do SAE (Servico de Atendimento Especializado) e prestamos suporte as unidades laboratoriais do municipio (UPA Nova Esperanca, Hospital Marcio Marinho e

Maternidade Divino Amor). Possuimos também um posto de coleta de apoio no Pronto Atendimento Suzete Cavalcante (Nova Parnamirim). Contamos ainda com uma central de atendimento,

onde os pacientes podem contactar através de telefone ou aplicativo de mensagem, para receberem informagdes, além de poderem solicitar o resultado de seus exames via e-mail ou whatsapp.

TABELA 71 ; QUANTITATIVOS DE EXAMES REALIZADOS NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

JANEIRO
[FEVEREIRO| 40.535 - 1.533 11 42.079
MARCO 41.259 672 280 18 42.229
ABRIL | 47.773 394 208 71 48.446

Fonte: LABORATORIO MUNICIPAL/SESAD.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

A disponibiliza¢ido dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DRAC/SAES.

Periodo 04/2022

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

FARMACIA 0 0 2 2
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 29 29
HOSPITAL GERAL 1 0 3 4
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 4 4
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 4 4
LABORATORIO CENTRAL DE SAUDE PUBLICA LACEN 0 0 1 1
CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 0 1 1
CONSULTORIO ISOLADO 0 0 1 1
COOPERATIVA OU EMPRESA DE CESSAO DE TRABALHADORES NA SAUDE 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 1 0 20 21
PRONTO SOCORRO ESPECIALIZADO 0 0 1 1
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 2 2
POLICLINICA 0 0 4 4
PRONTO ATENDIMENTO 0 0 1 1
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 0 1 1
Total 2 4 76 82
Observagio: Os dados apr fi 20 nimero de i de satde pablicos ou prestadores de servigos a0 SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 19/05/2023.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2022
Redeladecubdimasdemidepor s
I S = =
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 57 0 0 57
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 4 1 5
ENTIDADES EMPRESARIAIS
EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 2 0 0 2
SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA 1 0 1 2
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA EMPRESARIA) 1 0 0 1
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 13 0 0 13
SOCIEDADE SIMPLES PURA 2 0 0 2
PESSOAS FISICAS
Total 76 4 2 82
Observagdo: Os dados apresentados reft ao nimero de estabeleci de satde piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 19/05/2023.

5.3. Consoércios em satde

O ente ndo estd vinculado a consorcio puiblico em satide
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e Andlises e Consideragdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5. REDE FISICA PRESTADORA DE SERVICO DO SUS

5.1 Por tipo de estabelecimento e Gestdo

QUADRO 5 - REDE FISICA POR TIPO DE ESTABELECIMENTO E TIPO DE GESTAO EM PARNAMIRIM/RN

CENTRAL DE REGULACAO

CENTRO DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL- CAPS

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE
BASICA DE SAUDE

29

CLINICA -
ESPECIALIZADA/AMBULATORIO
ESPECIALIZADO

50

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

CENTRAL DE ABASTECIMENTO

CONSULTORIO

39

COOPERATIVA

FARMACIA

HOSPITAL GERAL

LABORATORIO CENTRAL DE SAUDE
PUBLICA - LACEN

POLICLINICA

PRONTO ATENDIMENTO

PRONTO SOCORRO ESPECIALIZADO

SECRETARIA DE SAUDE

UNIDADE DE SERVICO DE APOIO DE
DIAGNOSE E TERAPIA

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-
HOSPITALAR,
URGENCIA/EMERGENCIA

UNIDADE MOVEL TERRESTRE

TOTAL

165

179

Fonte: Ministério da Satide - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Satide do Brasil ; CNES. Out/2022.
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

A disponibiliza¢io dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publica¢io pelo DRAC/SAES.

Periodo 02/2022
P e nnldo
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Auténomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06) 11 0 0 0 0
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 147 122 188 578 346
Informais (09) 10 2 0 19 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 72 0 0 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Auténomos (0209, 0210) 88 1 22 3 0
3,4e5)
Servidores puiblicos cedidos para a iniciativa 0 0 0 0 0
privada (10)
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Informais (09) 2 0 0 0 0
Celetistas (0105) 8 1 1 4 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0

Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissao 167 132 128 349 1
(010301, 0104)

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Contratos tempordrios e cargos em comissao 15 0 4 5 0

3,4e5) (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 19/07/2023.

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3,4 e 5)  Autdnomos (0209, 0210) 54 47 48 70
Celetistas (0105) 15 11 7 16
Informais (09) 11 5 2 2
Intermediados por outra entidade (08) 2 0 0 0
Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autdénomos (0209, 0210) 0 1 1 1
Bolsistas (07) 0 1 1 0
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 976 980 1.322 1.390
Informais (09) 111 99 74 36
Intermediados por outra entidade (08) 5 5 12 38

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e 5)  Contratos temporérios e cargos em comissdo (010302, 23 22 22 29
0104)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissao (010301, 733 791 772 918
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 19/07/2023.

® Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

6. PROFISSIONAIS DE SAUDE TRABALHANDO NO SUS

QUADRO 6 ; QUANTITATIVO DE PROFISSIONAIS OCUPADOS POR OCUPACAO E FORMAS DE CONTRATA(;ZO NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.
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QUADRO 7 ; QUANTITATIVOS DE PROFISSIONAIS ESTATUTARIOS E EMPREGADOS PUBLICOS NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Pablica (NJ grupo 1, ou 201-1,
203-8)

Contratos temporérios e

cargos em comissao

(010301,0104)

Estatutdrios e
1i 1 201-1
HTE R LA, empregados piiblicos 669
203-8) 929 3.407 995 346
o101,
0102)
Residentes e estagidrios
15 18 0 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto (05,06)
201-1,203-8 -,3,4¢5)

8)

Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1,203-

Estatutarios e empregados

piblicos (0101, 0102)

7413
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - DIRETRIZ 01 - QUALIFICAR A ATENCAO PRIMARIA COMO COORDENADORA E ORDENADORA DO CUIDADO CENTRALIZADO NO USUARIO.

OBJETIVO N° 1.1 - Objetivo 1.1 - Ampliar e consolidar o modelo de Atencéio Primaria e os respectivos processos de trabalho, ordenando as redes de atencio e estruturando o

sistema.
Indicador para monitorament R Linh: Meta
Descricio da Meta :ca o :al: ta" oramentoe 4, Linha- &
PRI R medida  Base 0 2025)
1. 1.1.1. Aumentar a cobertura populacional Percentual de cobertura da Atencdo  Percentual 2021 60,39 77,47

Plano(2022-

da Atencdo Priméria em Satde para 77,47%. Primaria no e-Gestor.
Agdo N° 1 - Estruturar processo de trabalho das Estratégias de Satide da Familia a fim de ampliar o acesso da populagio;

Acdo N° 2 - Mutirdo para cadastramento das familias;

2. 1.1.2. Implantar o Prontudrio Eletronico ~ Nimero de UBS com PEC Numero 2021 7 24
do Cidaddo (PEC) em 24 Unidades Bésicas  implantado.

de Saude.

Agdo N° 1 - Treinamento das Equipes para uso do PEC;

Acdo N° 2 - Adesdo de novos computadores para as Unidades de Satide.

Agdo N° 3 - Estruturar as UBS com pontos de internet para fins do PEC;

3. 1.1.3. Alcangar anualmente 70% do Porcentagem do registro de Percentual 2021 36,00 70,00

registro de acompanhamento das
condicionalidades de satde das pessoas
beneficidrias do Programa Auxilio Brasil.

acompanhamento das
condicionalidades de satde das
pessoas beneficidrias do PAB no
Municipio Fonte: e-Gestor.

Acdo N° 1 - Fazer levantamento dos equipamentos necessarios para execu¢do do Programa;

Acdo N° 2 - Promover agdes estratégicas para acompanhamento das condicionalidades de satide dos usudrios inscritos no Programa;

Agdo N° 3 - Monitorar periodicamente este registro.

4. 1.1.4. Ampliar o acesso da Populagdo em
Situagdo de Rua em 90% dos servigos do
Municipio.

Acdo N° 1 - Realizar matriciamento nas UBS;

Percentual de servicos de saide com  Percentual 2021 0,00 90,00

acesso qualificado a Populagcdo em
Situagdo de Rua

Acgdo N° 2 - Fazer busca ativa e cadastramento do puiblico alvo;

Acdo N° 3 - Realizar agdes de satide junto com a Secretaria de Assisténcia Social.

5. 1.1.5 - Manter atualizado o cadastro das
Pessoas Privadas de Liberdade (e-
SUS/Gestor)

Pessoas Privadas de Liberdade Numero 2021 106 900

cadastrada no e-SUS/e-Gestor

Agdo N° I - Realizar mutirdo de cadastramento e acompanhamento dos privados de liberdade.

6. 1.1.6 - Implementar Salas de Observagio
com Protocolos Clinicos de Acolhimento e
Triagem em 4 Unidades Bésicas de Satide
da Familia.

7. 1.1.7 - Habilitar o Programa Satde na
Hora em 3 Unidades Basicas de Saide da
Familia (Jardim Planalto, Passagem de
Areia I e Suzete Cavalcante

8. 1.1.8 - Implementar as acdes obrigatérias
do Programa Satde na Escola (PSE) em
100% das Escolas Pidblicas municipais em
parceria com a Secretaria Municipal de
Educacao

Numero de Unidades Basicas de Numero 2021 0 4
Satide com Salas de Observacdo

Numero de UBS habilitadas no Numero 2021 1 3
Programa Satide na Hora

Cobertura das agdes obrigatorias do Percentual 2021 0,00 100,00

PSE nas escolas pactuadas

Agdo N° 1 - Elaborar um cronograma junto com as escolas para cumprimento do programa.

Acgdo N° 2 - Realizar parceria com as escolas, programando acdes educativas mensalmente para PSE;

9. 1.1.9 - Ampliar a resolutividade na
assisténcia a saide da Atencdo Primaria
através do apoio de equipes matriciais nos 6
distrito

10. 1.1.10 - Aumentar para 60% o
Percentual de Pessoas entre 10 e 17 Anos
cadastradas no e-SUS/eGestor.

Equipes matriciais implantadas Numero 2021 0 6
(nutricionista, psicélogo,

farmacéutico, fisioterapeuta e

educador fisico)

Percentual de Pessoas entre 10 e 17 Percentual 2021 10,00 60,00

Anos cadastradas no eSUS/e-Gestor

Acgdo N° 1 - Monitorar e atualizar a situagdo cadastral da populacao;

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Acdo N° 2 - Reavaliar territério;

Acdo N° 3 - Promover agdes atingindo o publico alvo.

1. 1.2.1 - Aumentar para 60% a Propor¢do de Propor¢io de Gestantes com pelo Percentual 2021 21,00 60,00 60,00 Percentual 15,00 25,00
Gestantes com pelo menos 6 Consultas pré-natal  menos 6 Consultas pré-natal sendo a
sendo a Primeira até a 12° Semana de Gestagdo ~ Primeira até a 12* Semana de Gestagio

Acdo N° 1 - Potencializar agdes multidisciplinares visando o cuidado integrado para as gestantes, e monitorar as gestantes do territdrio, realizando busca ativa para as faltosas, conforme
protocolo.

Acdo N° 2 - Qualificar o cuidado para gestantes promovendo a acdao multidisciplinar e transversalidade entre as redes atengdo e as areas tematicas.

2. 1.2.2 - Aumentar para 60% anualmente a Percentual de Gestantes com Percentual 2021 37,00 60,00 60,00 Percentual 35,00 58,33
Propor¢io de Gestantes com Realizagio de Realizacao de Exames para Sifilis e
Exames para Sifilis e HIV HIV.

Agido N° 1 - Operacionalizar a inclusdo da oferta de testes rapidos durante a consulta de pré-natal nos 3 trimestres da gestacdo, de acordo com os protocolos vigentes;

Acdo N° 2 - Potencializar as agdes de promoc@o a satde, prevencdo e acesso a testagem, voltadas para as populacdes mais vulneraveis, trabalhando de forma integrada e continua com as
equipes das Unidades Bésicas de Satde, servigos especializados.

3. 1.2.3 - Aumentar para 60% anualmente a Proporgio de Gestantes com Percentual 2021 24,00 60,00 60,00 Percentual 35,00 58,33
Proporgio de Gestantes com atendimento Atendimento Odontologico Realizado
Odontolégico realizado

Acido N° 1 - Potencializar as acdes de promogiao a satde sobre a importincia do atendimento odontolégico durante a gestagio;
Acdo N° 2 - Melhorar a estrutura fisica dos consultérios odontolégico de algumas UBS;

Agido N° 3 - Equipes de Satde da Familia 100% coberta com atendimentos odontolégicos.

4. 1.2.4 - Aumentar em 40% ao ano o parto Proporgido de partos normais no SUS e  Percentual 2021 35,38 80,00 40,00 Percentual 8,00 20,00
normal satde suplementar no municipio de
Parnamirim/RN

Acdo N° 1 - Realizar encontro de gestantes nas UBS, promovendo oficinas sobre a importancia do parto normal;
Acgdo N° 2 - Sistematizar o monitoramento das Boas Préticas na Ateng¢ao ao parto e nascimento nas UBS e Maternidade Divino Amor;

Agido N° 3 - Abordar o tema nas consultas de pre-natal, conscientizando a importancia do parto normal;

Acdo N° 4 - Promover agdes educativas em sala de espera sobre o tema.

1. 1.3.1 - Garantir o acesso em 100% das UBS aos Percentual de UBS com os Percentual 2021 100,00 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
métodos contraceptivos padronizados no planejamento métodos contraceptivos
familiar disponiveis

Acdo N° 1 - Ofertar oficinas e formagdes que discutam prioritariamente temas ligados na Atengdo Basica;
Acdo N° 2 - Central de Abastecimento Farmacéutico abastecidos com métodos contraceptivos e disponibilizando em tempo para as UBS;
Acdo N° 3 - Conscientizar as mulheres sobre a importincia do contraceptivo e o uso correto deste;

Acdo N° 4 - Ampliar oferta de DIU, aumentando o nimero de profissionais capacitados, polos regionais de inser¢d@o e inser¢do na maternidade.

1. 1.4.1 - Aumentar para 50% a Cobertura de  Razdo de Exames Citopatolégicos do Percentual 2021 10,00 50,00 30,00  Percentual 17,67
Exames Citopatoldgicos em mulheres na colo do ttero em mulheres de 25 a 64
faixa de 25 a 64 anos anos na populagio residente

Agido N° 1 - Realizar capacitagdo para os profissionais enfermeiros e médicos referente a coleta citopatologica;
Acdo N° 2 - Ampliar a divulgacdo para populagdo sobre o cancer do colo do ttero;
Acgio N° 3 - Monitorar indicador continuamente;

Acdo N° 4 - Montar estratégia de rastreamento com ACS

2. 1.4.2 - Ampliar o acesso das mulheres a0 Razdo de Mamografia de rastreamento Percentual 2021 27,00 50,00 30,00  Percentual 10,00 33,33
exame de rastreamento de Mamografia, na na populagdo alvo (mulheres de 50 a 69
faixa etéria de 50 a 69 anos anos)

Acgio N° 1 - Monitorar indicador continuamente;
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Acdo N° 2 - Montar estratégia de rastreamento com os ACS;
Acdo N° 3 - Ampliar a oferta do servigo;
Acdo N° 4 - Ampliar a divulgacdo para populagdo sobre o cincer de mama.

3. 1.4.3 - Investigar 100% de 6bitos de Proporgio de 6bitos de mulheres em Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 = Percentual 85,00 85,00
mulheres em idade fértil (10 a 49 anos). idade fértil (10 a 49 anos) investigados

Acdo N° 1 - Realizar vigilancia, investigacdo e andlise dos 6bitos de mulheres em idade fértil;
Acdo N° 2 - Qualificar a equipe da Vigilancia Epidemioldgica para que alimentem em tempo oportuno os instrumentos criados para o monitoramento dos casos de mortalidade;

Acdo N° 3 - Promover um processo de educagio continuada dos profissionais de satide para o correto preenchimento dos registros de satide, como a Declaracdo de Nascido Vivo e a
Declaragio de Obito, além dos registros de atendimento nos prontudrios ambulatorial e hospitalar, Cartdo da Gestante e Caderneta de Satde da Crianga.

1. 1.5.1 - Atingir a Cobertura Vacinal Preconizada (95%) para as  Percentual de Percentual 2021 65,00 95,00 80,00 Percentual 47,00 58,75
quatro vacinas selecionadas (Poliomielite, Pneumocécica 10V, cobertura vacinal em
Pentavalente e SCR) em criancas de 1 ano de idade. criancas de lano.

Acdo N° 1 - Disponibilizar as vacinas na rede de servi¢os locais e instalando internet em todas as salas de vacina das UBS;
Acdo N° 2 - Manter as salas de vacina abertas durante o horario de expediente, ofertando todas as vacinas preconizadas pelo Ministério da Satde;

Acido N° 3 - Monitorar o avango mensal das coberturas de cada vacina para detectar oportunamente baixas coberturas, possibilitando a identificacdo de possiveis fatores responséveis por
essa situacdo, com o objetivo de adotar medidas para reverte-la;

Acdo N° 4 - Realizar treinamento anual nas regides de satde para profissionais de sala de vacina das UBS;

Acgdo N° 5 - Articular e intensificar as agdes do Programa Satide na Escola (PSE) para atualizacdo da caderneta de vacina.

1. 1.6.1 - Aumentar o nimero de equipes de Nimero de novas ESB Nimero 2021 Nimero

Satide Bucal implantadas
Acdo N° 1 - Reavaliar territorio viabilizando a possibilidade de mais equipes para cobertura da populagdo.

Acdo N° 2 - Convocar novos profissionais do concurso para completar as Equipes de Satide Bucal;

2. 1.6.2 - Ampliar em 100% os atendimentos em N° de atendimentos em préteses ~ Percentual 2021 0,00 100,00 40,00 Percentual 0 0
prétese dentdria na Atengdo Basica dentérias ampliada na Atencdo
Basica

Acdo N° 1 - Construgio de fluxos de atendimento e acolhimento;
Acdo N° 2 - Avaliar 4 situacdo de satde bucal da populacio assistida pela equipe;

Acdo N° 3 - Estruturar os consultérios odontolégicos da Atencdo Basica para atendimentos em protese dentaria.

3. 1.6.3 - Construir a sede prépria do Centro Sede propria do CEO Nimero 2021 1 1 Nao Nimero ¥ Sem
Especializado em Odontologia (CEO) construida. programada Apuragdo

4. 1.6.4 - Manter em funcionamento adequado Percentual de consultérios Percentual 2021 70,00 80,00 80,00 Percentual 45,00 56,25
os Consultérios odontolégicos existentes com odontolégico fracionado.

pessoal, materiais, mobilidrios
Acdo N° 1 - Equipes de sadde bucal completa em toda Atencdo Basica;

Acdo N° 2 - Estruturar os consultérios odontolégicos da atengdo basica com materiais e mobilidrios necessério para atendimento.

5. 1.6.5 - Manter as Ac¢des de atividades % de criancas e adolescentes Percentual 2021 60,00 90,00 60,00 Percentual 20,00 33,33
preventivas e educativas relacionadas ao atendidos em atividades
Programa Satde na Escola — PSE. % educativas e preventivas

Acdo N° 1 - Elaborar cronograma junto com a escolas sobre os temas a serem abordados;

Acdo N° 2 - Intensificar as acdes educativas nas escolas;

6. 1.6.6 - Reorganizacdo da assisténcia % da assisténcia odontolégica Percentual 100,00 Nao Percentual ¥ Sem
odontolégica na Atengdo basica reorganizada na Atencdo Basica programada Apuragio
7. 1.6.7 - Acdes de Assisténcia Odontoldgica Nuamero de agdes de assisténcia ~ Numero 12 Nao Nimero ¥ Sem
aos pacientes portadores em Doencas Cronicas,  odontologicas aos pacientes programada Apuragio
desde a Atencdo Basica até Assisténcia portadores em doengas cronicas

Hospitalar
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1. 1.7.1- Implementar a Caderneta do Idoso em 80% das  Percentual de Unidades de Percentual 2021 20,00 80,00 40,00 Percentual

Unidades de Satde da Familia, para uso dos usuérios do
Municipio, mediante recebimento destas pelo Ministério
da Satde

Satide da Familia com a
Caderneta do Idoso
Implementada

Acgio N° 1 - Implantar nas Unidades Basicas de Satide a Caderneta do Idoso;

Acdo N° 2 - Desenvolvimento de a¢des de educagdo permanente na Atengdo Bésica, abordando temas relacionados ao fortalecimento de acdes em Satde do Idoso na Atencdo Basica, ao

envelhecimento saudével, a prevencdo da violéncia, a prevencio de quedas, prevencdo da polifarmacia, satide mental e deméncias, entre outros.
Acdo N° 3 - Realizar busca ativa de idosos no territério;
Acio N° 4 - Capacitar equipes da atencdo basica sobre a importancia da caderneta do idoso, e como preenche-la.

2. 1.7.2 - Capacitar os profissionais que atuam nos pontos ~ Percentual de profissional 0 100,00 40,00 Percentual 15,00
de atencdo ao idoso na identificaco das situagdes de risco = capacitado

e vulnerabilidade e acolhimento do idoso.

Acdo N° 1 - Estreitar e aperfeigoar a articulagdo entre as equipes da atengéo basica e as equipes dos demais componentes da RAS, para garantir maior resolutividade dos cuidados
prestados a populagdo idosa nos territérios e acompanhamento sistematicos dos casos mais complexos;

Acdo N° 2 - Ampliar e qualificar o acesso da pessoa idosa nas redes de atencdo 4 saude;

Acdo N° 3 - Realizar a¢des de satide com o publico alvo.

3. 1.7.3 - Buscar parcerias com a Secretaria de A¢do Parceria realizada Percentual 2021 60,00 100,00 60,00 Percentual 0
Social para desenvolvimento de acdes lidicas e atividades

fisicas com os idosos

Acdo N° 1 - Implantar acdes com as ESF e Secretaria de A¢do Social para o cuidado integral do idoso.

4. 1.7.4 - Capacitar os Agentes Comunitarios Saide ACS Capacitados. Percentual 40,00 100,00 50,00 Percentual 0

(ACS) para identificagdo e abordagem das necessidades
de satide

Acdo N° 1 - Manter capacitagdo continua dos Agentes Comunitérios de Satide;

37,50

100,00 Nao
programada

Percentual ¥ Sem

Apuracgio

1. 1.8.1 - Implantar Nicleos de Vigilancia % de UBS com Niicleos de
em Saudde nas UBS (ACS e ACE). Vigilancia em Sadde

implantados

% de UBS com 2021 1 100,00 40,00 Percentual

préticas Integrativas e

1. 1.9.1 - Implementar nas UBS as praticas Integrativas e Niamero
complementares no municipio
complementares

implantadas

Acdo N° 1 - Estimular, acompanhar e coordenar a implantagio e implementacdo das Praticas Integrativas e Complementares do SUS nas Unidades Basicas de Satide.

2. 1.9.2 - Instituir o projeto de incentivo a hébitos % de UBS com Percentual 2021 10,00 80,00 10,00 Percentual 3,00
sauddveis e a pratica de atividades fisicas em 80% das projeto de incentivo a
UBS. habitos sauddveis e a
pratica de atividades
fisicas
Acdo N° 1 - Realizar um diagnostico situacional das equipes, e com isso definir as acdes a serem implantadas.
Acdo N° 2 - Elaborar um plano de a¢do para incentivar habitos saudaveis e a pratica de atividade fisica;
3. 1.9.3 - Implantar 1 academia de satde Nimero de academias  Ntmero 2021 0 2 Nao Nimero ¥ Sem
de satide implantadas programada Apuragio
4. 1.9.4 - Ampliar a cobertura do atendimento nutricional % de UBS com agdes  Percentual 2021 0,00 100,00 70,00 Percentual 13,00

nos equipamentos de saide, prioritariamente nas areas de
maior vulnerabilidade do Municipio

de alimentacio e
nutricao
implementadas

30,00

18,57

Acdo N° 1 - Realizar o diagnéstico da situagdo alimentar e nutricional da populagio com a identificagdo de areas geograficas e segmentos de maior risco aos agravos nutricionais, grupos

em situagdo de inseguranca alimentar e nutricional com base no sistema de vigilancia alimentar e nutricional e outras fontes de informac@o pertinentes;

Acdo N° 2 - Avaliar, em conjunto com as Equipes Satide da Familia, o desenvolvimento das a¢des de satde e de alimentac@o e nutri¢do e seu impacto na populacao;
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Acdo N° 3 - Elaborar, em conjunto com a equipe de satde, rotinas de atencio nutricional e atendimento para doencas relacionadas a alimentacdo e a nutricio, de acordo com protocolos de
atencdo basica, organizando a referéncia e a contra-referéncia;

Acgdo N° 4 - Elaborar planos terapéuticos, por meio de discussoes peridédicas que permitam a apropriagdo coletiva pela equipe de satde, realizando agdes multiprofissionais e
interdisciplinares, desenvolvendo a responsabilidade compartilhada.

5. 1.9.5 - Ampliar a captacdo dos dados antropométricos % de dados Percentual 20,00 50,00 20,00 Percentual 3,00 15,00
de criangas menores de 5 anos e de gestantes de 15 a 19 antropométricos de
anos beneficiarias do Auxilio Brasil criangas menores de 5
anos e de gestantes de
15 a 19 anos
beneficidrias do
Auxilio Brasil
captados
Agdo N° 1 - Capacitar os profissionais de satide quanto a importancia desta captagio;
Acdo N° 2 - Reavaliar territorio, realizando busca ativa do publico alvo;
Agdo N° 3 - Realizar agdes em parceria com as escolas.
6. 1.9.6 - Aumentar para 60% o Percentual de Pessoas Percentual de Pessoas  Percentual 2021 4,00 60,00 60,00 Percentual 30,00 50,00
Hipertensas com Pressdo Arterial Aferida anualmente Hipertensas com
Pressdo Arterial
Aferida anualmente
Acdo N° 1 - Fortalecer as a¢des da aten¢do basica e Vigilancia em Saide (monitoramento);
Agdo N° 2 - Capacitacdo da equipe para que esteja sempre atenta ao grupo de risco;
Acgdo N° 3 - Incentivar atividades de grupos visando o desenvolvimento de habitos de vida saudavel e fortalecer o vinculo entre equipe e paciente.
7. 1.9.7 - Aumentar para 60% a solicitacdo de Percentual de Pessoas  Percentual 2021 12,00 60,00 60,00 Percentual 30,00 50,00

Hemoglobina Glicada para Pessoas Diabéticas no Diabéticas com

municipio, anualmente. Solicitacdo de

Hemoglobina Glicada
Acdo N° 1 - Identificar todas as pessoas com diabetes, através do cadastro individual no sistema de informagcéo, realizado pelo ACS;
Agdo N° 2 - Manter o acompanhamento nominal das pessoas com diabetes adscritas a equipe, verificando frequéncia de acompanhamento;

Acdo N° 3 - Criar um controle para propiciar a frequéncia mensal na ESF, com a realizacio do pedido do exame de Hemoglobina Glicada dos usuérios com a finalidade de que pessoas
com diabetes acompanhem sua condi¢do de satiide em relacdo a doenca;

Acgdo N° 4 - Orientar o cidaddo com diabetes sobre a importancia das consultas de acompanhamento e a realizagdo do exame de hemoglobina glicada (e explicando a diferenga do exame
com a glicemia de jejum), mesmo que esta ndo esteja descompensada;

Agdo N° 5 - Langar corretamente no sistema de informagao a solicitagao e resultados dos exames realizados.

8. 1.9.8 - Estabelecer Fluxos e Protocolos Municipais de Fluxos e Protocolos Niamero 2021 0 13 4 Nimero 1,00 25,00

13 Linhas de Cuidado Preconizadas pelo Ministério da
Satide (Acidente Vascular Cerebral no Adulto, Asma,
Diabetes Mellitus tipo 2, Doenca Renal Cronica em

Municipais de Linhas
de Cuidado
Preconizadas pelo

Adultos, Dor Toréacica, Hepatites Virais, Hipertensao Ministério da Satide
Arterial Sistémica no Adulto, HIV/Aids no Adulto,

Obesidade no Adulto, Puericultura, Tabagismo, Transtorno

criado

do Espectro Autista na Crianca e Sindrome de Infecgdo

Congénita pelo Virus Zika)

Acdo N° 1 - Estabelecer normas e fluxos entre os niveis e pontos de atencdo, no que diz respeito ao acesso e cuidado ofertado;

Acdo N° 2 - Mapear, organizar e articular os recursos dos diferentes territérios, servicos e pontos de atencdo da Rede de Atencdo a Satide para proporcionar a atengio integral,
considerando as articulacdes intersetoriais necessarias;

Agdo N° 3 - Promover a educagdo permanente dos profissionais da RAS e estabelecer parcerias com outros setores para a realizagdo de educac@o permanente das redes intersetoriais,
quanto ao processo de satde e de cuidado da populac@o assistida.

Acdo N° 4 - Operacionalizar as a¢des e linhas de cuidado preconizadas pelo Ministério da Satde;

9. 1.9.9 - Implementar um plano de autocuidado apoiado Numero 0 1 1 Numero 0 0

na APS aos usudrios com SO, DM2 e HAS

Plano implementado

Agdo N° 1 - Incentivar atividades de grupos visando o desenvolvimento de habitos de vida saudavel;

Acdo N° 2 - Capacitagdo da equipe para que esteja sempre atenta ao grupo de risco;

Agdo N° 3 - Realizar o acompanhamento nutricional/ambulatorial;

Acgdo N° 4 - Rastreamento da vinda do usuério na unidade.

OBJETIVO N° 1.10 - Objetivo 1.10 — Estruturar a Politica Municipal de Saide a Populacio LGBTQIA+.

Meta
Plano(2022-
2025)

Unidade  Ano -
de Linha-
medida

Unidade de
medida -
Meta

% meta
alcancada da
PAS

Linha-
Base

Meta
2022

Resultado do
Quadrimestre

Indicador para monitoramento e

Descriciio da Meta avaliacdo da meta

Base
1. 1.10.1 - Estruturar a Politica Municipal Nimero 0 0
de Satde & Populagio LGBTQIA+

Politica Municipal de Satde a 0 1 1
Populagdo LGBTIA+ implantada

Acdo N° 1 - Ampliar o acesso da populagio LGBTQIA+ aos servicos de satde do SUS, garantindo as pessoas o respeito e a prestacdo de servicos de satide com qualidade e resolugio de
suas demandas e necessidades;
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Agido N° 2 - Realizar acoes de sensibilizagdo e capacitacdes referentes as diretrizes e aos objetivos da Politica Municipal de Satide LGBTQIA+.

1. 1.11.1 - Construir 2 Novas Unidades Bésicas de Saide da ~ Nimero de UBS Nimero 2021 Nao Ntmero ¥ Sem

Familia (Rosa dos Ventos, Bela Parnamirim) construidas programada Apuragio

2. 1.11.2 - Ampliar e Reformar 4 Unidades Bésicas de Satide =~ Nimero de UBS Namero 2021 1 4 0 Nimero 1,00 0
da Familia (Nova Esperanga I,Passagem de Areia II, Cidade ampliadas /

Verde e Parque das Orquideas) Nimero reformadas

Acdo N° 1 - Melhorar a estrutura fisica das unidades de saide da Atenc@o Basica;

Acdo N° 2 - Avaliar quadrimestralmente a necessidade de manutengdo das estruturas fisicas das Unidades da Atenc¢do Primaria;

1. 2.1.1 - Reformar e ampliar a UPA Nova Esperanca UPA reformada e Nimero 2021 Nimero ¥ Sem

ampliada programada Apuragio
2.2.1.2 - Atuar junto ao Ministério da Satide para UPA qualificada e Nuimero 0 1 Nao Nimero ¥ Sem
mudanga de porte e qualificacdo da UPA com mudanca de programada Apuracio

porte concluida

3. 2.1.3 - Informatizar 100% dos processos de trabalho da ~ Numero de processos ~ Ntmero 2021 0 100 Nao Nimero ¥ Sem

UPA da UPA programada Apuragdo
informatizados

4. 2.1.4 - Fortalecer e qualificar os nicleos internos de Nicleos internos Niamero 3 Nao Nimero ¥ Sem

Regulacdo da UPA e dos Hospitais de referéncia qualificados (3). programada Apuragdo

5. 2.1.5 - Melhorar a infraestrutura fisica e tecnoldgica da  Unidade de Urgéncia ~ Nimero 2021 0 1 Nao Nimero ¥ Sem

unidade de urgéncia e emergéncia do Hospital Marcio e Emergéncia programada Apuragio

Marinho reformada

6. 2.1.6 - Adotar protocolos de classificacdo de risco, % de unidades com Percentual 2021 0,00 100,00 Nao Percentual ¥ Sem

protocolos clinicos assistenciais e administrativos nas Protocolos programada Apuracgio

unidades Urgéncia e Emergéncia do municipio implantados

7.2.1.7 - Implantar o Programa Melhor em Casa. Programa implantado.  Nimero 2021 0 1 1 Nimero 1,00 100,00

Agdo N° 1 - Definir critérios de inclusio e alta dos pacientes em Atengido Domiciliar;

Agido N° 2 - Diminuir complicagdes e o periodo de internag@o hospitalar e evitar reinternacdes;

Acdo N° 3 - Implementar as agdes de Atengdo Domiciliar no municipio;

Acdo N° 4 - Assistir e apoiar a familia/cuidador, ajudando com as atribui¢des junto ao familiar acometido.

8. 2.1.8 - Formular a Politica Municipal e Linha de Politica formulada. Niamero 2021 0 1 1 Nimero 0 0
Cuidados Paliativos

Acdo N° 1 - Estabelecer normas e fluxos entre os niveis e pontos de atengéo, no que diz respeito a Politica Municipal e Linhas de Cuidado Paliativos;

Acdo N° 2 - Cuidados planejados: planejar, orientar e avaliar agdes integradas com a defini¢do de objetivos, metas e indicadores de qualidade.

9. 2.1.9 - Ampliar e estruturar o Centro Clinico Dr°. Sadi ~ CCPAR ampliado e Percentual 2021 0,00 90,00 Nao Percentual ¥ Sem

Mendes (CCPAR) para uma Policlinica estruturado programada Apuragdo

10. 2.1.10 - Informatizar 100% os processos de trabalho do % do CCPAR Percentual 2021 20,00 100,00 20,00 Percentual 0 0
CCPAR. informatizado.

Acdo N° 1 - Fazer levantamento da estrutura necessaria para informatizar o CCPAR;
Acdo N° 2 - Aderir materiais necessarios para agilizar no processo de trabalho;

Acdo N° 3 - Aprimorar o processo de trabalho do CCPAR.
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11. 2.1.11 - Aderir uma sede prépria para o Transporte Transporte Sanitirio Nimero 2021 1 1 Nao Nimero ¥ Sem

Sanitario com sede propria programada Apuragdo
12. 2.1.12 - Capacitar todos os condutores de ambulancia e Percentual de Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 Percentual 0
motoristas do transporte sanitario anualmente profissional

capacitado.

Acdo N° 1 - Realizar parcerias com Institui¢cdes de Ensino conveniada com o Municipio para capacitagdes dos condutores de ambulancia e motoristas do transporte sanitario;
Acdo N° 2 - Garantir agdes de capacitacdes para condutores de ambulancia e motoristas do transporte sanitario.

13. 2.1.13 - Adquirir 1 ambulancia para o Transporte N° de carro adquirido ~ Ntmero 2021 0 1 1 Nimero 0
Sanitério tipo A.

Agdo N° 1 - Solicitar a Gestdo Municipal a adesdo do veiculo para o servigo;

14.2.1.14 - Adquirir 1 carro para o Servigo de Fisioterapia N° de carro adquirid Nimero 2021 2 1 Nao Nimero ¥ Sem
do Transporte Sanitario programada Apuragdo

1.2.2.1 - Reformar a Maternidade do Divino Amor, HMDA reformada. Nimero 2021 Nao Ntmero ¥ Sem
conforme projeto elaborado e encaminhado a Secretaria programada Apuragdo
Municipal de Obras.
2.2.2.2. - Habilitar 5 leitos PPP Niimero de leitos PPP Nimero 2021 0 5 Niao Niimero ¥ Sem
habilitados programada Apuragio
3.2.2.3 - Concluir e habilitar a Casa da Gestante, Bebé e =~ CGBP habilitada. Namero 2021 0 1 Nio Nimero ¥ Sem
Puérpera (CGBP). programada Apuracio
4.2.2.4 - Implantar e manter atualizados os 4 Protocolos  Ndmero de protocolos Namero 2021 0 4 Nao Nimero ¥ Sem
assistenciais recomendados pela RAMI. implantados. programada Apuragdo
5.2.2.5 - Promover a qualificac@o de enfermeiras Nimero de enfermeiras ~ Namero 2021 0 4 1 Nimero 1,00
obstetras. obstetras qualificadas

Acdo N° 1 - Garantir aquisi¢do de materiais necessarios e curso de qualificagio;
Acdo N° 2 - Realizar cursos de curto prazo para aprimoramento da assisténcia ao parto e nascimento para enfermeiras obstétricas;
Acgdo N° 3 - Foco na melhoria da assisténcia ao parto e nascimento, na reducdo de cesarianas desnecessérias e no fortalecimento do trabalho em equipe.

6. 2.2.6 - Elaborar um plano de acdo integrado visando &  Plano de a¢do elaborado ~ Ntimero = 2021 0 1 0 Nimero 0
reducdo do nimero de partos cesdreos

Acdo N° 1 - Intensificar as orientacdes nas consultas de Pré-Natal sobre tipos de parto;

Acgdo N° 2 - Orientar sobre os mecanismos de parto natural e cesariana (risco/ beneficio);

Acdo N° 3 - Plano elaborado para reducdo do numero de partos cesareos.

Nao

1. 2.3.1 - Elaborar um plano integrado e intersetorial com  Plano intersetorial Ntamero 2021 Nimero ¥ Sem
as secretarias de Educacdo e Cultura, Esporte e Lazer, e elaborado programada Apuragdo
Assisténcia, visando a reabilitagdo psicossocial
2.2.3.2 - Habilitar Equipe Multiprofissional especializada ~ Equipe Nimero 2021 0 2 Nao Nimero ¥ Sem
em Satde mental para atender pacientes com transtornos Multiprofissional programada Apuragio
mentais leves e moderados habilitado
3.2.3.3. - Realizar 2 capacitagdes anualmente nas equipes = Numero de Ntmero 2021 2 8 2 Nimero 0
de Atencdo basica do municipio para abordagem e capacitacdes nas
fortalecimento da triagem de problemas vinculados & equipes de Atencdo
violéncia, abuso de dlcool, drogas e transtornos mentais Basica para

abordagem
Acdo N° 1 - Realizar acdes e capacitacdes nas Equipes de Aten¢do Bésica quanto a abordagem em questdo;
Acdo N° 2 - Promover companhas e capacitagdes em conjunto com as Institui¢des de Ensino conveniadas ao municipio;
Acdo N° 3 - Planejar, desenvolver e avaliar agdes em equipe multiprossional;
4. 2.3.4 - Matriciamento das ac¢des de saide mental na Numero de Niamero 2021 3 8 3 Nimero 0

Atencdo Basica e demais servicos da rede. matriciamento de
acoes realizadas.

100,00

Acdo N° 1 - Desenvolver uma atengdo integral que impacte na situagdo de saide, na autonomia das pessoas e nos determinantes e condicionantes de satide das coletividades, incluindo os

relacionados aos problemas em saide mental;
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Agido N° 2 - Formular Projeto Terapéutico Singular para a rede de atengdo a satide;

Acdo N° 3 - Fortalecer o vinculo entre as redes de saide;

Acgio N° 4 - Ampliacdo e qualificar o cuidado nos servicos comunitarios, com base no territorio, a respeito de agdes de saude mental.

5.2.3.5 - Melhorar 100% a estrutura fisica e tecnoldgica 100% das Unidades da  Percentual 2021 0,00 100,00
das unidades de saide da RAPS (CAPS, UAI, EMESM). RAPS estruturadas.

Acdo N° 1 - Ampliar e Estruturar os equipamentos e espago fisico das unidades de saide da RAPS.

40,00 Percentual

20,00

50,00

¥ Sem
Apuracio

1. 2.4.1 - Garantir o acesso com pactuagio
regional para dispensacdo de OPM.

2.2.4.2 - Adquirir 1 carro adaptado conforme
projeto enviado ao Ministério da Satde para o
CER.

3. 2.4.3 - Adquirir equipamentos auditivos para
atender, ampliar e qualificar os servicos do CER
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Pactuacdo de atendimento aos Numero 2021
pacientes elegiveis para OPM

N° de carro adaptadas Namero 2021 0 1
adquiridas
Equipamentos adquiridos Namero 2021 0 13

conforme licitagdo em
andamento.

Nio Nimero
programada
Nio Nimero
programada
Nao Nimero
programada

¥ Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragao
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1. 3.1.1 - Proporcionar capacitagdo ao Auxiliares de Nimero de Nimero 50,00
Farmécia (Efetivos). capacitagdes
realizadas.

Acdo N° 1 - Convocar Auxiliares de Farmdcia para suprir a necessidade do municipio;

Agido N° 2 - Realizar capacitagdo com os funciondrios da Central de Abastecimento Farmacéutico.

2. 3.1.2 - Adquirir veiculos adequados para transporte de Nimero de veiculos 0 2 Nao Nimero ¥ Sem
medicamentos e insumos adquiridos programada Apuragao

3. 3.1.3 - Equipar a Central de Abastecimento (estrados / % da Central de 0 90,00 0,00 Percentual 0 0
estantes, condicionadores de ar, geladeiras, termo Abastecimento

higrometro, extintores e carrinhos). equipada.

Acdo N° 1 - Ampliar e Estruturar equipamentos e espago fisico da central de abastecimento farmacéutico;

1. 3.2.1 - Adquirir computadores e impressoras 29 UBS com equipamentos de Namero 2021 19 Nimero 3,00 60,00
para as farmacias das Unidades Bésicas de Saide.  informaética

Acdo N° 1 - Fazer um levantamento da necessidade de equipamentos para atengio basica;
Acdo N° 2 - Estruturar equipamentos e espaco fisico das UBS conforme necessidade;
Acdo N° 3 - Instalar pontos de internet nas farmacias das UBS.

2. 3.2.2 - Prover internet para as farmdcias das 29 farmécias com Nimero 2021 0 29 26 Nimero 26,00 100,00
Unidades Basicas de Satde disponibilidade de internet

Acdo N° 1 - Estruturar equipamentos e instalacdes de internet no espaco fisico das UBS conforme necessidade.

3. 3.2.3 - Capacitar anualmente Auxiliares de Nimero de auxiliares de Namero 2021 0 20 20 Nimero 16,00 80,00
Farmacia (Efetivos) no sistema Horus. farmacia capacitados no sistema
Horus

Acdo N° 1 - Curso oferecido pelo Ministério da Satide;

Acdo N° 2 - Inscrever os Auxiliares de Farmacia para referido curso.

1. 3.3.1 - Criar uma comissio a cada 2 anos de Comissdo criada a cada2  Nimero 2021 Nao Nimero ¥ Sem

Farmacia Terapia anos. programada Apuragio

2. 3.3.2 - Atender os usuérios de Medicamentos Percentual de usuérios Percentual 2021 70,00 90,00 90,00 Percentual 60,00 66,67
contemplados na Relacdo Municipal de Medicamentos = atendidos com

— REMUME, baseado na relacdo Nacional de medicamentos da Relagdo

Medicamentos Essenciais - RENAME do Ministério ~ Municipal de

da Saide Medicamentos

Acdo N° 1 - Adquirir os medicamentos da RENAME em tempo adequado para atender ao consumo médio mensal;
Acdo N° 2 - Garantir o pleno funcionamento da unidade da Assisténcia Farmacéutica do municipio.

3. 3.3.3 - Validar e manter atualizados os protocolos % de Protocolos validados ~ Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 Percentual 0 0
de dispensacdo de Fraldas, Enoxaparina e Insulina. e atualizados

Acdo N° 1 - Monitorar periodicamente e reorganizar as dispensacao;
Acdo N° 2 - Manter atualizados os protocolos de dispensagdo de Fraldas, Enoxaparina e Insulina;
Acdo N° 3 - Capacitar toda equipe da farmdcia para gerir o estoque e almoxarifado;

Acdo N° 4 - Ter uma equipe multidisciplinar para programagio e aquisicdo de medicamentos.
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DIRETRIZ N° 4 - DIRETRIZ 04 - PROMOVER A REDUCAO DOS RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULACAO, POR MEIO DAS ACOES DE PROMOCAO E
VIGILANCIA EM SAUDE

OBJETIVO N° 4.1 - Objetivo 4.1 - Fortalecer e executar as acdes de vigilancia epidemioldgica, incluindo o controle e monitoramento das doencas transmissiveis e nao

5 ¢4

transmissiveis, da imunizacio e da oferta de resposta ripida as ocorréncias e surtos.

idad
e . Unidade  Ano - Linh Meta Met ;Jm ade Resultado d % meta
~ ara e . imha- eta e esultado do
Descricio da Meta aliaci : - de Linha- B Plano(2022- 2022 did Quadrimest alcancada
m m - rimestr
avaliagao da me medida  Base ¢ 2025) edica uadrimesire . pas
Meta

1. 4.1.1 - Alcangar 75% anualmente de cobertura % de cobertura de vacinas do Percentual 2021 66,80 75,00 75,00  Percentual 35,00 46,67
das vacinas que compdem o calendério basico de  calendario basico alcangadas.
vacinagio
Acdo N° 1 - Disponibilizar e ofertar imunobiol6gicos nas unidades de satide;
Acdo N° 2 - Realizar capacitacdo dos profissionais em sala de vacina;
Acgdo N° 3 - Rastreamento da vinda do usuério na unidade para vacinacao;
Acdo N° 4 - Manter acompanhamento dos faltosos (atraso no calendario vacinal) individualmente e fazer busca ativa;
Acdo N° 5 - Realizar contato com creches para verificagio do calendario vacinal, acompanhamento conjunto e didlogo colaborativo entre as partes;
Agdo N° 6 - Oportunizar eventos da saide para imunizar as criangas e popula¢do em geral;
Acgdo N° 7 - Organizar campanhas de multivacinagio a nivel municipal.
2. 4.1.2 - Manter abaixo de 3% ao ano o % mantida de 6bitos por causa mal Percentual 2021 1,00 3,00 3,00 Percentual 3,00 100,00
percentual de 6bitos por causa basica mal definida ~definida
em relacdo ao total de 6bitos notificados
Agdo N° 1 - Preencher a ficha de investigagdo de dbito corretamente observando todos os campos;
Acgdo N° 2 - Monitorar o SIM quanto aos prazos estabelecidos e 6bitos pendentes para investigagio (externos);
Acdo N° 3 - Realizar a investigacdo de 6bitos pela equipe da atencdo primaria;
Agdo N° 4 - Sensibilizar e integrar os profissionais da AP e Vigilancia em satde, para o desenvolvimento de a¢des de prevengdo e promogio da satde.
3. 4.1.3 - Encerrar 80% ou mais das doengas de % de doencas de notificagdo Percentual 2021 75,00 90,00 90,00  Percentual 90,00 100,00
notificacdo compulséria imediata, registradas no compulséria encerradas no prazo
SINAN, em até 60 dias a partir da data de
notificacdo
Acdo N° 1 - Manter o monitoramento das notificacdes preenchidas junto as equipes de satide em parceria com a vigilancia epidemiolégica;
Agdo N° 2 - Respeitoar aos prazos para notificagao;
Acgido N° 3 - Capacitar e sensibilizar os profissionais da assisténcia e equipe de satide, para notificacio de casos suspeito;
Acdo N° 4 - Fortalecer agdes de vigilancia em satde, na investigacdo, monitoramento e analise, com o foco na prevencio e promogdo da sadde;
Agdo N° 5 - Alimentacdo Regular a base de dados nacional, de acordo com as normativas vigentes;
Acdo N° 6 - Concluir a investigacdo dos casos notificados.
4. 4.1.4 - Realizar vigilancia e monitoramento de ~ 100% da vigilancia e Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
100% dos surtos, eventos adversos e queixas monitoramento dos surtos, eventos
técnicas adversos e queixas técnicas

realizadas.
Agdo N° 1 - Realizar alimentagdo dos dados, de acordo com as normativas vigentes;
Acdo N° 2 - Capacitar e sensibilizar profissionais da assisténcia e equipe de satide, para notificacdo de casos suspeitos;
Agdo N° 3 - Priorizar a notificacdo e investigacdo de casos;
Acdo N° 4 - Fortalecer agdes de vigilancia em satide, na investigacao, monitoramento e analise, com o foco na prevenc¢io e promogdo da satde.
5. 4.1.5 - Investigar e encerrar anualmente no % dos Obitos de mulheres em idade  Percentual 2021 99,00 90,00 90,00  Percentual 80,00 88,89
minimo 90% dos 6bitos de mulheres em idade fértil investigado e encerrados
fértil dentro do prazo estabelecido pelo Ministério =~ dentro do prazo estabelecido pelo
da Satde (MS). MS
Acdo N° 1 - Realizar as investigacoes de 6bito de mulheres em idade fértil em tempo oportuno;
Agdo N° 2 - Monitorar o SIM quanto aos prazos estabelecidos e 6bitos pendentes para investigagdo (externos);
Acdo N° 3 - Realizar a Investigacdo de ébitos pela equipe da atengdo primaria;
Acgdo N° 4 - Realiza¢do de campanhas educativas com vistas a Satide da Mulher com énfase a pratica de atividades fisica e alimentagdo saudavel.
6. 4.1.6 - Investigar e encerrar anualmente no % dos 6bitos infantis e fetais Percentual 2021 92,00 90,00 90,00  Percentual 35,00 38,89

minimo 90% dos 6bitos infantis e fetais dentro do  investigados e encerrados dentro do
prazo estabelecido pelo ministério da satide (MS).  prazo estabelecido pelo MS.

Acdo N° 1 - Garantir a realizagio das consultas de pré-natal;
Agdo N° 2 - Melhorar a qualidade do pré-natal (implantacdo de protocolo de atengdo ao pré-natal, puerpério e cuidado com recém-nascido);

Acdo N° 3 - Melhorar a qualidade de investigacao de 6bitos;
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Acdo N° 4 - Capacitar profissionais envolvidos na assisténcia ao menor de 1 ano;

Agdo N° 5 - Capacitar os ACSs quanto a orientacdo das gestantes e maes para importancia da consulta de puericultura para prevengio e detecgdo precoce de possiveis patologias, bem
como realizagdo dos exames do RN pds-parto;

Acdo N° 6 - Ofertar exames que sdo contemplados no periodo gravidico;

7. 4.1.7 - Investigar e encerrar anualmente 100% % dos 6bitos maternos investigados  Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
dos 6bitos maternos dentro do prazo estabelecido e encerrados dentro do prazo
pelo ministério da saide (MS) estabelecido pelo MS.

Agdo N° 1 - Melhoria na comunicag@o entre os profissionais de Atengdo Bésica e epidemioldgica para bom repasse de informagdes e investigagdes;
Acdo N° 2 - Acompanhar as a¢des de vinculacdo das gestantes a maternidade de referéncia;

Acdo N° 3 - Ampliar as agdes de prevencdo e promocido da satide da mulher em geral;

Agdo N° 4 - Garantir as consultas de pré-natal em tempo oportuno, encaminhando os casos de gestagdo de alto risco.

8. 4.1.8 - Institucionalizar, implementar e Nicleo de Satide do Trabalhador Percentual 2021 40,00 90,00 90,00  Percentual 40,00 44,44
organizar o Nicleo de Satde do Trabalhador reestruturado

Acdo N° 1 - Fortalecer agdes de vigilancia em satde do trabalhador, na investigagdo, monitoramento e andlise, com o foco na prevencdo e promocao da satde;

Agao N° 2 - Caracterizar o perfil social, economico e ambiental da populacdo trabalhadora;

9. 4.1.9 - Alcangar no minimo 75% de cura de % de cura de casos novos de Percentual 2021 66,70 75,00 75,00  Percentual 100,00 133,33
casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera tuberculose pulmonar bacilifera
por ano.

Acdo N° 1 - Realizar campanhas informativas para alerta de sintomas ligados a Tuberculose e enfatizar a importancia para procurar uma Unidade Basica de Satdde para assisténcia em caso
de sintomas ou contato com pessoas diagnosticadas com tuberculose;

Agdo N° 2 - Realizar treinamentos com equipes da atengdo priméria;
Acgdo N° 3 - Qualificar os ACS quanto a importancia da Busca Ativa no territorio;
Acdo N° 4 - Ofertar atendimentos, exames e medidas terapéuticas para pacientes suspeitos ou confirmados.

10. 4.1.10 - Alcangar no minimo 75% de cura de % de cura de casos novos de Percentual 2021 100,00 75,00 75,00  Percentual 100,00 133,33
casos novos de hansenfase. hanseniase alcangada

Acdo N° 1 - Capacitar os profissionais para diagndstico e tratamento de casos de hanseniase;

Acgdo N° 2 - Notificar os casos novos de hanseniase em tempo oportuno, informando no SINAN com garantia de recebimento de medicac@o a ser disponibilizado para os usuarios;
Acdo N° 3 - Realizagdo da dose supervisionada (dose mensal) na atengdo primaria;

Acdo N° 4 - Analise de prontuario para busca ativa dos faltosos;

Agdo N° 5 - Tratar os casos novos diagnosticados de hanseniase, conforme protocolo estabelecido pelo Ministério da Satde.

11. 4.1.11 - Reestruturar o fluxo do Ntcleo de Nicleo de IST/AIDS e Hepatites Percentual 2021 50,00 50,00 0,00 Percentual 30,00 0
IST/AIDS e Hepatites Virais Virais reestruturados

Acdo N° 1 - Potencializar as acdes de promocao a satide, prevencio e acesso a testagem, trabalhando de forma integrada e continua com as equipes das Unidades Basicas de Satdde e
servigos especializados

Agdo N° 2 - Manter a equipe do SAE bem como a manutencdo da qualidade da assisténcia ofertadas;
Acgido N° 3 - Realizar visitas técnicas de monitoramento em unidades da atenco bésica e propor as medidas corretivas necessarias;

Acdo N° 4 - Intensificar as acdes relacionadas a prevencido das IST /AIDS e hepatites Virais, focadas em jovens e adolescentes por meio do Programa Satide na Escola - PSE.

12. 4.1.12 - Monitorar 100% dos casos de % dos casos de violéncia Percentual 2021 95,00 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
violéncia interpessoal/autoprovocada para o interpessoal/autoprovocada

fortalecimento das agdes de prevencdo e monitorada.

promogao.

Acdo N° 1 - Priorizar o atendimento das pessoas em situac@o de violéncia, assegurando o sigilo das informagdes pessoais e a resolutividade;
Acdo N° 2 - Realizar estratégias de prevencdo, cuidado e manejo dos casos de violéncia.
Agdo N° 3 - Capacitar gestores e trabalhadores sobre o tema das violéncias, particularmente, aquelas de notificagdo compulséria e outras;

13. 4.1.13 - Monitorar 90% dos acidentes de % dos acidentes de transportes Percentual 2021 0,00 90,00 90,00  Percentual 90,00 100,00
transporte terrestres para fortalecimento da terrestres monitorados.

vigildncia e prevengio de lesdes e mortes no

transito.

Acdo N° 1 - Fortalecer agdes de vigilancia em satde, na investigacdo, monitoramento e analise, com o foco na prevencio e promogdo da sadde.

OBJETIVO N° 4.2 - Objetivo 4.2 - Proporcionar o conhecimento e a deteccio de fatores de risco ambientais, biologicos e nao bi que interferem na saiide humana,

incluindo a prevencio e controle das zoonoses, das doencas transmitidas por vetores e dos acidentes por animais peconhentos e v
Indicador para Unidade Ano - ) Meta Unidade % meta
s . . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida Quadrimestre alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. 4.2.1 - Reformar e ampliar o Centro de Zoonoses Centro de Zoonoses Niamero 2021 1 1 0 Nuamero 1,00 100,00

reformado e ampliado.
Acgdo N° 1 - Centro de Zoonoses reformado e ampliado.
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2. 4.2.2 - Realizar a vigilancia da esporotricose em 40% % da vigilancia da Percentual 2021 0,00 40,00 40,00  Percentual 15,00 37,50
da populacdo canina e felina dos animais do municipio de  esporotricose realizada
Parnamirim anualmente

Acgdo N° | - Realizar Vigilancia Epidemioldgica de 100% das demandas de animais suspeitos para raiva no municipio;
Acdo N° 2 - Monitorar as notifica¢des de atendimento anti-rabico e tratamento quando recomendavel;
Acdo N° 3 - Identificar as localidades e os fatores favorecedores do aumento no niimero de casos da doenca para tomada de medidas de controle e preventivas direcionadas.

3. 4.2.3 - Realizar anualmente vigilancia da raiva animal % da Vigilancia da Raiva 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
em 100% dos casos notificados Animal realizada

Acdo N° 1 - Investigar todos os casos suspeito de raiva animal, assim como determinar sua fonte de infeccdo, com busca ativa de pessoas sob exposi¢ao de risco ao virus rabico;
Acdo N° 2 - Determinar as areas de risco para raiva;

Agdo N° 3 - Monitorar a raiva animal, com intuito de evitar ocorréncia de casos humanos;

Acdo N° 4 - Realizar e avaliar as campanhas de vacinagio antirrabica de caninos e felinos;

Acdo N° 5 - Realizar a¢oes educativas de forma continuada.

4. 4.2.4 - Realizar a vigilancia dos acidentes causados por % da Vigilancia dos Percentual 2021 90,00 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
animais pegonhentos em 100% dos casos moderados e Acidentes causados por
graves notificados no municipio Animais Pegonhentos

Acdo N° 1 - Fortalecer agdes de vigilancia em satide, na investigacdo, monitoramento e analise, com o foco na prevencio e promogdo da satide;
Acdo N° 2 - Manter o monitoramento das notificacdes preenchidas junto as equipes de satide em parceria com a vigilancia epidemiolégica.

5. 4.2.5 - Reduzir para menos de 1% o indice de % de infestacdo predial para  Percentual 2021 0,00 1,00 1,00 Percentual 1,00 100,00
infestagdo predial para o Aedes aegypti no municipio o Aedes Aegypti reduzida

Acdo N° 1 - Promover a¢des de combate a0 mosquito Aedes Aegypti;

Acgdo N° 2 - Atualizar o Plano de Contingéncia Municipal das Arboviroses;

Acgdo N° 3 - Intensificar as a¢des das atividades casa a casa estratificadas em dreas de altissimo e alto risco no periodo de agravos;

Acdo N° 4 - Utilizar as ferramentas de andlise de dados dos sistemas para monitorar e definir formas de intervencio nas areas de maior risco;
Agdo N° 5 - Monitorar mensalmente as inspe¢des e tratamentos nos Pontos estratégicos e Iméveis Especiais.

6. 4.2.6 - Manter a incidéncia de casos de Leptospirose % de incidéncia de Nimero 2021 4 4 4 Nimero 4,00 100,00
abaixo de 1 por 100.000hab no municipio por ano Leptospirose mantida

Acdo N° 1 - Manter atualizados os mapas de areas de alerta para leptospirose e os correspondentes planos de controle;
Agdo N° 2 - Atualizar tecnicamente as equipes de campo para execugio do ciclo de tratamento em tempo oportuno;

Acgido N° 3 - Desenvolver oportunamente medidas de controle no local provével de infeccdo dos casos notificados.

7. 4.2.7 - Reduzir o nimero absoluto de casos em Numero de caso/ano Numero 2021 2 4 4 Numero 4,00 100,00
humanos de Leishmaniose Visceral para menos de 4 reduzido
casos/ano

Agdo N° 1 - Manter atualizados os mapas de dreas de alerta para Leishmaniose;

Agdo N° 2 - Realizar identifica¢do entomoldgica de 100% das amostras vidveis recebidas;

Acdo N° 3 - Estabelecer fluxos de vigilancia da leishmaniose Visceral;

Agdo N° 4 - Manter plano de educagio permanente e disseminagdo de informagdo oportuna para os profissionais envolvidos na vigilancia da Leishmaniose no municipio.

8. 4.2.8 - Monitorar e encerrar os casos investigados para % dos casos investigados Percentual 2021 72,00 90,00 90,00  Percentual 50,00 55,56
arboviroses, avaliando a propor¢do por 6bito para arboviroses
monitorados e encerrados

Acdo N° 1 - Intensificar as acdes de vigilancia em saide para Arboviroses;

Acgdo N° 2 - Realizar a Investigagiio de 6bitos pela equipe da vigilancia;

Acdo N° 3 - Fortalecer sobre a importincia da participagdo com as UBS para a realizacdo das investigagdes;
Agdo N° 4 - Ofertar capacitac@o a cerca da temdtica.

OBJETIVO N° 4.3 - Objetivo 4.3 - Fortalecer e executar as acoes de vigilancia ambiental, incluindo o controle e 0 monitoramento dos ricos a populacéo exposta a solos
contaminados, desastres, polui¢do do ar e da dgua.

Indicador para Unidade  Ano - . Meta Unidade % meta
. . . Linha- Meta  de Resultado do
Descricdo da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida Quadrimestre lcancad
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. 4.3.1 - Aumentar em 5% os pontos de coleta de analises de % de pontos de coleta  Percentual 2021 100,00 5,00 5,00 Percentual 5,00 100,00

dgua para consumo humano, quanto aos pardmetros coliformes  de analises de agua
totais, cloro residual livre e turbidez. ampliado

Acdo N° 1 - Adquirir materiais e insumos para realizacdo de coleta de coliformes totais, cloro residual livre e turbidez;
Aciio N° 2 - Realizar a alimentagio do VIGIAGUA;

Acdo N° 3 - Garantir e enviar coletas de amostras de dgua para analise de coliformes fecais.
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2.4.3.2 - Controlar a qualidade da agua para consumo humano % da qualidade da Percentual 2021 100,00 5,00 100,00 Percentual 25,00 25,00
por meio de andlise anual de 100% das amostras obrigatérias, de  dgua para consumo
acordo com a Pactuacao Interfederativa humano controlada

Acgdo N° 1 - Capacitar profissionais para reconhecimento de solu¢des alternativas, coletivas e transportadoras;

Acdo N° 2 - Garantir e enviar coletas de amostras de dgua para analise;

Acdo N° 3 - Realizar a alimentacdo do VIGIAGUA.

Agdo N° 4 - Controlar a qualidade da 4gua para consumo humano por meio de andlise de 100% das amostras obrigatorias;

3. 4.3.3 - Implantar 05 (cinco) unidades sentinelas anualmente Unidades sentinelas Numero 2021 8 5 5 Nimero 5,00 100,00
para monitoramento das doencas diarreicas agudas, contribuindo = implantadas para
para a melhoria da qualidade da agua de consumo humano monitoramento

Acdo N° 1 - Desenvolver acdes educativas e de mobilizacdo da comunidade relativas a prevenc¢do e ao controle de doencas e agravos a satide;
Agdo N° 2 - Implantar unidades sentinelas anualmente para monitoramento das doengas diarreicas agudas.

OBJETIVO N° 4.4 - Objetivo 4.4 - Promover e proteger a satidde da populacio com acdes capazes de eliminar, diminuir, prevenir riscos a saiide e intervir nos problemas
decorrentes do meio ambiente, da produciio de bens e da prestacdo de servicos de interesse a saide

Indicador para Unidade

it 0 Unidade  Ano - Linh Meta Met d Resultado d % meta
. monitoramento . inha- eta e o
Descricao da Meta liacgo d de Linha- B Plano(2022- 2022 did Quadrimest lcancad
e avaliacdo da ase medida - uadrimestre
¢ medida Base 2025) da PAS
meta Meta
1. 4.4.1 - Informatizar o setor de vigilancia sanitaria Vigilancia Percentual 2021 40,00 100,00 0,00 Percentual 35,00 0
Sanitéria
informatizada.
Acdo N° 1 - Aderir equipamentos e estruturas necessarias para informatizagio do setor.
2. 4.4.2 - Realizar anualmente inspegao de monitoramento, em 25% % de Inspegao Percentual 2021 0,00 25,00 25,00  Percentual 25,00 100,00
dos estabelecimentos de médio risco que foram licenciados sem de
inspec¢do prévia no ano anterior conforme legislacdo vigente. % Monitoramento
realizado
Agdo N° 1 - Intensificar as a¢des da Vigilancia Sanitdria;
Acdo N° 2 - Construir calendario das a¢des programadas;
Agdo N° 3 - Apresentacdo de relatorios de procedimentos quadrimestrais;
Acgdo N° 4 - Aquisi¢do de insumos para as atividades de trabalho.
3. 4.4.3 - Realizar inspec@o sanitaria em 80% dos estabelecimentos de = % das inspegdes ~ Percentual 2021 0,00 80,00 80,00  Percentual 60,00 75,00
alto risco cadastrados anualmente, conforme critérios normativos sanitarias
pertinentes realizadas
Agdo N° 1 - Realizar inspecio sanitaria nos estabelecimentos de alto risco cadastrados anualmente, conforme critérios normativos pertinentes;
Acdo N° 2 - Apresentacao de relatorios de procedimentos quadrimestrais;
Acdo N° 3 - Realizar instaura¢@o de processo administrativo Sanitario.
4. 4.4.4 - Atualizar o Codigo Sanitario Municipal até 2023. Caédigo Namero 2021 1 1 0 Niamero 1,00 0
Sanitério
Municipal
atualizado.
Agdo N° 1 - Codigo Municipal atualizado.
5. 4.4.5 - Regulamentar, no minimo, 1 norma sanitaria das acdes da Nuamero de Nimero 2021 0 2 0 Nuimero 1,00 0
visa, conforme necessidade do servico normas
sanitarias das
acdes da VISA
regulamentadas.
Acdo N° 1 - Intensificar as acoes da Vigilancia Sanitaria;
Acdo N° 2 - Regulamentar 1 norma sanitaria conforme agdes da vigilancia;
Acgdo N° 3 - Construir calendario das acdes programadas.
6. 4.4.6 - Reorganizar 01 processo de trabalho da visa municipal em Numero de Percentual 2021 50,00 90,00 90,00  Percentual 45,00 50,00

consondncia com o processo de harmonizagdo do sistema nacional de  processos de
vigilancia sanitaria (nas dreas de inspecdo sanitaria, acoes educativas  trabalho em
para populacdo, a¢des de comunicacdo do risco sanitario) de formaa  VISA
permitir uma maior eficacia das suas acdes em consondncia com 0s reorganizados
novos desafios e demandas da sociedade e do contexto normativo

vigente

Acgdo N° 1 - Aquisi¢do de insumos para as atividades de trabalho;
Acdo N° 2 - Realizar atividade educativa para a Populagdo;
Acdo N° 3 - Receber e atender dentincias/reclamagdes;

Agdo N° 4 - Manter articulagao com outras secretarias para promover a¢oes de Educagdo em Saide.
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7. 4.4.7 - Analisar projetos arquitetdnicos anualmente dos Percentual de Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 = Percentual
estabelecimentos cadastrados no municipio sujeitos a Vigilancia. analise do setor
de Vigilancia

Acdo N° 1 - Analisar projetos arquitetonicos anualmente;

30,00

30,00

1. 4.5.1 - Elaborar um protocolo para construir a linha de Protocolo elaborado. Nimero
cuidado de satde do trabalhador em articulagdo com as
demais politicas publicas e setores da SMS

Acido N° 1 - Elaborar um protocolo para construir a linha de cuidado de satide do trabalhador;
Acdo N° 2 - Construir um fluxo de acesso ao trabalhador aos servigos do SUS;
Agdo N° 3 - Identificar as atribuicoes dos profissionais que compdem as redes atencdo para garantia da continuidade do cuidado aos trabalhadores;

Agdo N° 4 - Validar com gestores e profissionais do SUS a linha de cuidado proposta participativamente pelos profissionais de satde.

2.4.5.2 - Manter e atualizar o Plano de Contingéncia para  Plano de Contingéncia para Namero 2020 1 1 1 Nimero
Enfrentamento de Situacoes de Crise em Satde Publica, Enfrentamento de Situacoes de

visando o incremento de ac¢des intersetoriais de controle Crise em Satude Puablica

dos outros agravos atualizado

Acdo N° 1 - Revisar anualmente o Plano de Contingéncia para Enfrentamento de Situacoes de Crise em Satide Publica.
Acido N° 2 - Garantir a aquisi¢ao de Insumos e materiais para realizagio das acdes e servicos de satde;

Acdo N° 3 - Estabelecer medidas administrativas como capacita¢do dos profissionais de saide;

1,00

100,00

M Sem
Apuragio

1. 4.6.1 - Elaborar um plano de educacdo permanente em Plano de educagdo  Niimero 2021 Nao Nimero
consonancia com a politica do municipio de Parnamirim e a  permanente programada
politica do Ministério da satde, para os técnicos da elaborado

vigilancia em satde

2. 4.6.2 - Estruturar o Nucleo de Vigilancia das Doencas e DANT estruturado.  Percentual 2021 0,00 100,00 30,00 Percentual
Agravos Nao- Transmissiveis (DANT).

Acdo N° 1 - Fortalecer as acdes da atencdo basica e Vigilancia em Saide (monitoramento);
Acgdo N° 2 - Desenvolver atividades em parceria com outras secretarias;
Agido N° 3 - melhorar a estruturagdo do Nicleo de Vigilancia das Doencas e Agravos Nao Transmissiveis.

3. 4.6.3 - Reestruturar o Nicleo de ISTs, HIV e Hepatites Nucleo de ISTs, Percentual 2021 5,00 100,00 40,00 Percentual
Virais HIV e Hepatites
Virais reestruturado.

Acgdo N° 1 - Manter a¢des uniformes, integradas e padronizadas.
Agido N° 2 - Estruturar e organizar o Nicleo de ISTs, HIV e Hepatites Virais, para cumprir com as agdes programadas e a demanda necessdria;

4. 4.6.4 - Estruturar o Nicleo de Saide do Trabalhador Nucleo de Saidde do  Percentual 2021 40,00 100,00 30,00 Percentual
Trabalhador
estruturado.

Agdo N° 1 - Desenvolver atividades em parceria com outras secretarias;

Agido N° 2 - Fortalecer acdes de vigilancia em satde do trabalhador, na investigagio, monitoramento e andlise, com o foco na prevengio e promogcio da satde.
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1. 5.1.1. - Efetivar a Politica de Educacdo Permanente  Politica de Educagio Nimero 2021 Nimero
em Satde Permanente em execugdo

Acdo N° 1 - Executar a Politica de Educag¢do Permanente em Sadde;
Acdo N° 2 - Nomear responsaveis pelas acoes de educa¢do Permanente;
Acgdo N° 3 - Realizar um cronograma de educacdo permanente;

Agido N° 4 - Realizar qualificagdo profissional para os servicos de rede municipal de satide conforme demanda levantada através do cronograma de qualificagdo profissional e/ou demanda
das politicas de saide do municipio.

2.5.1.2 - Apoiar 100% dos processos de Educagio a % de processos de EAD Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
distancia — EAD para profissionais da SESAD aprovados
respeitando a atividade do servidor

Acdo N° 1 - Apoiar processos de Educacdo 4 distancia para profissionais da SESAD;

Acido N° 2 - Estabelecer um fluxograma das demandas dos processos de Educac@o a distancia.

3.5.1.3 - Manter a parceria com as universidades, Nuamero de vagas no Nimero 2021 13 13 13 Niamero 13,00 100,00
expandindo o Programa de Residéncia em Medicina de  Programa de Residéncia em

Familia e Comunidade, de acordo com as vagas Medicina de Familia e

disponiveis Comunidade

Acdo N° 1 - Manter a parceria com as universidades;
Acdo N° 2 - Analisar os aspectos organizacionais e pedagdgicos do Programa de Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade;
Acdo N° 3 - Aumentar a oferta de vagas para residéncia, se necessario;

Acgdo N° 4 - Integrar o ensino-servigo para o fortalecimento do processo de regionalizagao e do préprio SUS.

4.5.1.4 - Operacionalizar e manter o Programa de Programa de Qualidade de Nimero 2021 1 1 1 Nimero 1,00 100,00
Qualidade de Vida e Satide do Trabalhador Vida do Trabalhador em
execucao

Acdo N° 1 - Manter e ampliar a¢des integradas com demais areas da Vigilancia em Satde;
Acgdo N° 2 - Incentivar a integracdo dos colaboradores;

Acdo N° 3 - Desenvolver plano de agdo.

1. 5.2.1 - Criar 202 cargos para o quadro de lotagdo ~ Nuamero de cargos criados para 0 202 202 Nimero 202,00 100,00
da SESAD, conforme a Lei 218 de 20 de setembro suprir o quadro de lotagdo da
de 2022 SESAD

Agdo N° 1 - Elabora projeto para criagdo dos cargos para lotacao da SESAD;

2.5.2.2 - Convocar profissionais do quadro de Profissionais convocados. Namero 2021 260 202 202 Nuimero 100,00 49,50
reserva do concurso publico vigente 001/2019.

Acdo N° 1 - Convocar profissionais do concurso publico vigente 001/2019, de acordo com a necessidade da SESAD.

3.5.2.3 - 100% das progressdes funcionais % das progressdes analisadas. Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 Percentual 35,00 35,00
analisadas anualmente conforme previsto no Plano
de cargos e Saldrios

Acido N° 1 - Realizar reunides periddicas para analise dos andamento das progressoes;

Acdo N° 2 - Agilidade nas analises dos processos;

1. 6.1.1.- Implantar e manter sistema de gestdo Sistema de gestdo adquirido 0 Nimero 1,01 100,00
administrativa, hospitalar e de recursos humanos e implantado
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Agdo N° 1 - Implantar sistema de gestdo administrativa, hospitalar e de recursos humanos;

2. 6.1.2 - Realizar manutengdo preventiva e corretiva dos % Manutengdo realizada de  Percentual 2021 80,00 90,00 90,00 Percentual

equipamentos da rede Municipal de Satde. equipamentos da rede
municipal de satde

Agdo N° I - Realizar manutencdo preventiva dos equipamentos regularmente;
Agdo N° 2 - Garantir recursos financeiros para manutengio dos equipamentos;
Acdo N° 3 - Avaliar a qualidade da prestagdo de servigo através dos contratos.

3. 6.1.3 - Implantar processos de gestdo de qualidade para a Processo de gestdo 0 1,00 0,00
equipe gerencial e administrativa da SESAD, visando a implantado.
melhoria do desempenho e resultados

Agido N° 1 - Implantar processos de gestdo de qualidade para equipe da SESAD;
Acdo N° 2 - Fazer o levantamento das necessidades dos processos;
Acgido N° 3 - Envolver toda equipe gerencial e administrativa da SESAD no processo de gestdo;

Acdo N° 4 - Ouvir de forma qualificada e ascendente, discutir, planejar e tracar estratégias de forma acordada os passos a serem seguidos.

Percentual

45,00

50,00

100,00

1. 6.2.1 - Aderir ao processo de Planejamento Municipio compondo o PRI Nimero 2022 Nimero
Regional Integrado, fortalecendo a governanga

institucional anualmente

Acdo N° 1 - Avaliar anualmente processo de Planejamento Regional Integrado;

Acdo N° 2 - Elaborar a andlise da situacdo de saide;

Acdo N° 3 - Definir prioridades sanitarias: diretrizes, objetivos, metas, indicadores e prazos de execucdo;

Acido N° 4 - Elaborar a Programacio Geral de Acoes e Servicos de Satde;

Acdo N° 5 - Definir investimentos necessarios.

2. 6.2.2. - Participar do consércio regional para Municipio integrado ao consércio 0 1 0 Nimero
melhoria na organizacdo e financiamento dos da Regido Metropolitana, de

servigos de satde acordo com o PRI

Acido N° 1 - Propor medidas para melhoria no consércio regional;

Ac@o N° 2 - Participar do consorcio regional para melhoria na organizagdo e financiamento dos servigos de satde, se necessério.

3. 6.2.3 - Participar efetivamente das reunioes e % de participag@o nas reunides de  Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 = Percentual
decisdes dos colegiados Interfederativo — CIR e acordo com o calendario

CIB

Acido N° 1 - Participar das reunides e decisdes dos colegiados Interfederativo — CIR e CIB;

Acdo N° 2 - Contribuir para a constitui¢do e fortalecimento do processo de regionalizagdo solidaria e cooperativa.

100,00

100,00

1. 6.3.1 - Elaborar de forma ascendente e participativaa % de instrumentos Percentual 2021 50,00 100,00 100,00
LDO, LOA e a Programagio Anual e o Relatério Anual = elaborados e submetido

de Gestdo, tendo como referencial o PPA e o Plano de ao conselho em tempo

satde 2022-2025 oportuno

Acido N° 1 - Elaborar de forma ascendente e participativa a LDO, LOA e a Programac¢io Anual e o Relatério Anual de Gestao;

Acdo N° 2 - Entregar dentro do prazo LDO, LOA e a Programacdo Anual e o Relatério Anual de Gestao;

2. 6.3.2 - Monitora e avaliar quadrimestralmente a Nimero de prestagdes de  Nimero 2021 2 12 3
programagdo anual e prestar contas junto ao Conselho e  contas realizadas. (3 por
Legislativo ano)

Acio N° 1 - Elaborar relatérios quadrimestralmente para monitoramento e prestacao das contas;
Acdo N° 2 - Elaborar anualmente programacio anual de sadde e relatério anual de gestdo;
Acgdo N° 3 - Apresentar e prestar contas junto ao Conselho e Legislativo dentro do prazo estabelecido em lei.

3. 6.3.3 - Estruturar equipe do Departamento de Equipe minima Nimero 2021 0 2 0
Planejamento da SESAD constituida

Acdo N° 1 - Contratagdo de auxiliar administrativo conforme a demanda.
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4. 6.3.4 - Institucionalizar e qualificar equipe Equipe instituida e Nimero 2021 0 1 1 Nimero 1,00 100,00
multisetorial para conduzir o processo de planejamento,  qualificada
monitoramento e avaliacdo na SESAD.

Acdo N° 1 - Qualificar equipe multisetorial para conduzir o processo de planejamento, monitoramento e avaliagdo na SESAD;
Agdo N° 2 - Aprimoramento dos mecanismos que envolvam as praticas de monitoramento e avaliacdo incorporadas no cotidiano de gestores e profissionais.

5. 6.3.5 - Implantar Salas de Situagdo nas Unidades de % de UBS com salas de  Ntmero 2021 0 29 Nao Nimero ¥ Sem
Sadde para monitoramento dos indicadores de situacdo implantadas programada Apuracgio
desempenho nos territdrios.

6. 6.3.6 - Atualizar os dados territoriais e demograficos  Processo de Niamero 2021 0 1 Nao Nimero ¥ Sem
das édreas de abrangéncia de UBSs e Cobertura de ESF territorializacdo programada Apuragio
concluido

1. 6.4.1 - Regular 100% dos servigos especializados no % dos servigos Percentual 2021 80,00 100,00 80,00  Percentual 30,00 37,50
territrio municipal, respeitando os protocolos e linhas de especializados
cuidados regulados

Agdo N° 1 - 100% dos servigos especializados regulados no territério municipal;
Acdo N° 2 - Aderir equipamentos e estruturas necessarias para regulagdo do territério.

2. 6.4.2 - Reestruturar a Central de Regulagido Municipal, Central de Regulagdo Percentual 2021 50,00 100 0 Nimero 0 0
com profissionais, tecnologia e estrutura fisica adequada reestruturada.

Acdo N° 1 - Investir e garantir qualidade nos servigos da central de regulagio.

3. 6.4.3 - Realizar trés féruns envolvendo profissionais dos Foéruns realizados 0 3 0 Nimero 1,00 0
pontos assistenciais, para qualificar equipes e institucionalizar
o uso dos protocolos

Acdo N° 1 - Realizar trés foruns para profissionais dos pontos assistenciais;

Acdo N° 2 - Realizar qualificac@o profissional para os servicos de rede municipal de saide conforme demanda levantada através do cronograma de qualificagdo profissional e/ou demanda
das politicas de satide do municipio.

4. 6.4.4 - Contratar/contratualizar 100% dos servi¢os % Servigos Percentual 2021 80,00 100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00
complementares a rede propria municipal, de acordo com as complementares
necessidades contratados

Acdo N° 1 - Contratar/contratualizar os servicos complementares a rede prépria municipal, de acordo com as necessidades.

1. 6.5.1 - Implantar o componente Municipal de Componente Municipal Nimero 2022 Nao Nimero M Sem
Auditoria do SUS. Implantado programada Apuragio
2. 6.5.2 - Acompanhar e qualificar os servicos de % de agdes, estudos, Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
satide publicos e privados conveniados/contratados vistorias e produgdes
acompanhadas

Acdo N° 1 - Acompanhar e qualificar os servigos de satide publicos e privados conveniados/contratados.

3. 6.5.3 - Realizar educac@o permanente em Satide Numero de atividades Nimero 2021 16 64 16 Nimero 3,00 18,75
anualmente, para qualificacao profissional e dos realizadas
servigos de satde

Acdo N° 1 - Nomear responsaveis pelas acoes de educacdo Permanente;
Acdo N° 2 - Realizar um cronograma de educagdo permanente;

Acdo N° 3 - Realizar qualificac@o profissional para os servicos de rede municipal de saide conforme demanda levantada através do cronograma de qualificagdo profissional e/ou demanda
das politicas de satide do municipio.

1. 6.6.1 - Descentralizar a Ouvidoria do SUS, implantando % de Unidades com Percentual 2021 0,0 100,00 Percentual 35,00
ferramenta de comunicagdo (exemplo, caixa de criticas e ferramenta de

sugestdes) com os usudrios nas unidades de satde (56 unidades = comunicagio
implantada
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Agdo N° 1 - Expandir a Ouvidoria para a Atengdo Primdria a Satde;
Acdo N° 2 - Adquirir material de divulgagdo a Ouvidoria para usuérios;

2. 6.6.2 - Organizar 100% o fluxo para respostas em tempo % Fluxo elaborado Percentual 2021 70,00 100,00 100,00 = Percentual
oportuno aos usudrios

Agdo N° 1 - Acolher, analisar e responder as manifestacoes demandadas da Ouvidoria dentro do prazo estabelecido;

Acdo N° 2 - Organizar o fluxo para respostas em tempo oportuno aos usuarios.

60,00

60,00

1. 6.7.1 - Reestruturar fisica e tecnologicamente 90%  CMS reestruturado 2021 90,00 20,00 Percentual
o CMS

Acdo N° 1 - Cumprir com as necessidades do CMS para seu pleno funcionamento;
Agdo N° 2 - Reestruturar fisica e tecnologicamente o CMS.

2. 6.7.2 - Assegurar a participacdo do CMS nas CMS assegurado pela Nimero 2021 6 8 2 Nimero
plendrias estaduais, regional e nacional SESAD.

Acdo N° 1 - Assegurar a participagdo do CMS nas plendrias estaduais, regional e nacional;
Acgdo N° 2 - Avaliar as demandas solicitadas pelo conselho municipal de satde;

3. 6.7.3 - Organizar e prover as condi¢des necessarias ~ Conferéncia Municipal de Nimero 2019 1 1 0 Nimero
a realiza¢do da Conferéncia Municipal de Satide Satde Realizada

Acdo N° 1 - Atender as demandas necessarias pelo CMS para realiza¢do da Conferéncia Municipal de Satde.

4. 6.7.4 - Capacitar conselheiros de satide Conselheiros capacitados Namero 2019 1 8 2 Nimero
semestralmente

Acdo N° 1 - Assegurar capacitacdes para os conselheiros semestralmente.
5. 6.7.5 - Aquisigdo de 1 carro para o CMS Carro adquirido 0 2021 1 0 Niamero
Acdo N° 1 - Elaborar processo de aquisi¢do e solicitar junto a Prefeitura Municipal;

Acdo N° 2 - Adquirir 1 veiculo para o CMS.

20,00

100,00

100,00

122 - 1.6.1 - Aumentar o niimero de equipes de Satide Bucal
Administracio
Geral 6.7.1 - Reestruturar fisica e tecnologicamente 90% o CMS

6.6.1 - Descentralizar a Ouvidoria do SUS, implantando ferramenta de comunicagio (exemplo, caixa de criticas e sugestdes) com os
usudrios nas unidades de satde (56 unidades

6.4.1 - Regular 100% dos servicos especializados no territrio municipal, respeitando os protocolos e linhas de cuidados

6.3.1 - Elaborar de forma ascendente e participativa a LDO, LOA e a Programagio Anual e o Relatério Anual de Gestdo, tendo como
referencial o PPA e o Plano de satide 2022-2025

6.2.1 - Aderir ao processo de Planejamento Regional Integrado, fortalecendo a governanca institucional anualmente
6.1.1.- Implantar e manter sistema de gestdo administrativa, hospitalar e de recursos humanos

5.2.1 - Criar 202 cargos para o quadro de lotagdo da SESAD, conforme a Lei 218 de 20 de setembro de 2022
5.1.1. - Efetivar a Politica de Educacao Permanente em Satde

4.5.1 - Elaborar um protocolo para construir a linha de cuidado de saide do trabalhador em articulagdo com as demais politicas pablicas e
setores da SMS

4.2.1 - Reformar e ampliar o Centro de Zoonoses
3.2.1 - Adquirir computadores e impressoras para as farmdcias das Unidades Basicas de Satde.
1.9.1 - Implementar nas UBS as préticas Integrativas e complementares no municipio

1.11.2 - Ampliar e Reformar 4 Unidades Basicas de Satide da Familia (Nova Esperanca I,Passagem de Areia II, Cidade Verde e Parque das
Orquideas) Nimero

6.7.2 - Assegurar a participagdo do CMS nas plendrias estaduais, regional e nacional

6.6.2 - Organizar 100% o fluxo para respostas em tempo oportuno aos usudrios
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6.5.2 - Acompanhar e qualificar os servigos de satide piblicos e privados conveniados/contratados 100,00 100,00

6.4.2 - Reestruturar a Central de Regulagdo Municipal, com profissionais, tecnologia e estrutura fisica adequada 0 0
6.3.2 - Monitora e avaliar quadrimestralmente a programagcao anual e prestar contas junto ao Conselho e Legislativo 3 0
6.2.2. - Participar do consorcio regional para melhoria na organizacdo e financiamento dos servicos de saide 0 0
6.1.2 - Realizar manutengdo preventiva e corretiva dos equipamentos da rede Municipal de Sadde. 90,00 45,00
5.2.2 - Convocar profissionais do quadro de reserva do concurso puiblico vigente 001/2019. 202 100
5.1.2 - Apoiar 100% dos processos de Educagio a distancia — EAD para profissionais da SESAD respeitando a atividade do servidor 100,00 100,00
3.3.2 - Atender os usudrios de Medicamentos contemplados na Relagao Municipal de Medicamentos — REMUME, baseado na relacio 90,00 60,00

Nacional de Medicamentos Essenciais — RENAME do Ministério da Satide

3.2.2 - Prover internet para as farmécias das Unidades Basicas de Satde 26 26
1.6.2 - Ampliar em 100% os atendimentos em protese dentaria na Aten¢do Basica 40,00 0,00
1.4.2 - Ampliar o acesso das mulheres ao exame de rastreamento de Mamografia, na faixa etaria de 50 a 69 anos 30,00 10,00
1.1.2. Implantar o Prontuario Eletronico do Cidaddo (PEC) em 24 Unidades Basicas de Satde. 12 12
1.2.3 - Aumentar para 60% anualmente a Propor¢do de Gestantes com atendimento Odontolégico realizado 60,00 35,00
6.7.3 - Organizar e prover as condi¢des necessarias a realizacdo da Conferéncia Municipal de Satde 0 0
6.5.3 - Realizar educagio permanente em Satide anualmente, para qualificac@o profissional e dos servicos de satde 16 3
6.4.3 - Realizar trés foruns envolvendo profissionais dos pontos assistenciais, para qualificar equipes e institucionalizar o uso dos 0 1
protocolos

6.3.3 - Estruturar equipe do Departamento de Planejamento da SESAD 0 1
6.2.3 - Participar efetivamente das reunides e decisdes dos colegiados Interfederativo — CIR e CIB 100,00 100,00
6.1.3 - Implantar processos de gestdo de qualidade para a equipe gerencial e administrativa da SESAD, visando a melhoria do desempenho 0,00 0,00

e resultados
5.2.3 - 100% das progressdes funcionais analisadas anualmente conforme previsto no Plano de cargos e Salarios 100,00 35,00

5.1.3 - Manter a parceria com as universidades, expandindo o Programa de Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade, de acordo 13 13
com as vagas disponiveis

3.1.3 - Equipar a Central de Abastecimento (estrados / estantes, condicionadores de ar, geladeiras, termo higrometro, extintores e 0,00 0,00
carrinhos).

1.6.4 - Manter em funcionamento adequado os Consultérios odontolégicos existentes com pessoal, materiais, mobiliarios 80,00 45,00
6.7.4 - Capacitar conselheiros de satide semestralmente 2 0
6.4.4 - Contratar/contratualizar 100% dos servi¢os complementares a rede propria municipal, de acordo com as necessidades 100,00 50,00
6.3.4 - Institucionalizar e qualificar equipe multisetorial para conduzir o processo de planejamento, monitoramento e avaliacdo na SESAD. 1 1
5.1.4 - Operacionalizar e manter o Programa de Qualidade de Vida e Satde do Trabalhador 1 1
2.3.5 - Melhorar 100% a estrutura fisica e tecnoldgica das unidades de satide da RAPS (CAPS, UAIL, EMESM). 40,00 20,00
6.7.5 - Aquisicao de 1 carro para o CMS 0 0
2.1.7 - Implantar o Programa Melhor em Casa. 1 1
1.9.8 - Estabelecer Fluxos e Protocolos Municipais de 13 Linhas de Cuidado Preconizadas pelo Ministério da Satide (Acidente Vascular 4 1

Cerebral no Adulto, Asma, Diabetes Mellitus tipo 2, Doenca Renal Cronica em Adultos, Dor Toracica, Hepatites Virais, Hipertensao
Arterial Sistémica no Adulto, HIV/Aids no Adulto, Obesidade no Adulto, Puericultura, Tabagismo, Transtorno do Espectro Autista na
Crianga e Sindrome de Infecgdo Congénita pelo Virus Zika)

2.1.10 - Informatizar 100% os processos de trabalho do CCPAR. 20,00 0,00
2.1.12 - Capacitar todos os condutores de ambulancia e motoristas do transporte sanitario anualmente 100,00 0,00
2.1.13 - Adquirir 1 ambulancia para o Transporte Sanitdrio tipo A. 1 0
301 - Atengdo  1.1.1. Aumentar a cobertura populacional da Atenc¢do Priméria em Satde para 77,47%. 64,66 25,00
Bisica 6.6.1 - Descentralizar a Ouvidoria do SUS, implantando ferramenta de comunicac@o (exemplo, caixa de criticas e sugestdes) com 0s 0,00 35,00

usudrios nas unidades de saide (56 unidades

6.2.1 - Aderir ao processo de Planejamento Regional Integrado, fortalecendo a governanca institucional anualmente 1 1
5.1.1. - Efetivar a Politica de Educagdo Permanente em Satide 1 0
4.5.1 - Elaborar um protocolo para construir a linha de cuidado de satde do trabalhador em articulacdo com as demais politicas publicas e 0 0

setores da SMS

4.1.1 - Alcancar 75% anualmente de cobertura das vacinas que compdem o calenddrio bésico de vacina¢do 75,00 35,00
3.2.1 - Adquirir computadores e impressoras para as farmacias das Unidades Basicas de Satde. 5 3
1.10.1 - Estruturar a Politica Municipal de Satide a Populacio LGBTQIA+ 1 0
1.9.1 - Implementar nas UBS as praticas Integrativas e complementares no municipio 40,00 3,00
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1.7.1- Implementar a Caderneta do Idoso em 80% das Unidades de Satde da Familia, para uso dos usuéarios do Municipio, mediante 40,00 0,00
recebimento destas pelo Ministério da Sadide

1.6.1 - Aumentar o nimero de equipes de Satde Bucal 3 0

1.5.1 - Atingir a Cobertura Vacinal Preconizada (95%) para as quatro vacinas selecionadas (Poliomielite, Pneumocécica 10V, Pentavalente 80,00 47,00
e SCR) em criangas de 1 ano de idade.

1.4.1 - Aumentar para 50% a Cobertura de Exames Citopatolégicos em mulheres na faixa de 25 a 64 anos 30,00 5,30
1.3.1 - Garantir o acesso em 100% das UBS aos métodos contraceptivos padronizados no planejamento familiar 100,00 100,00
1.2.1 - Aumentar para 60% a Propor¢do de Gestantes com pelo menos 6 Consultas pré-natal sendo a Primeira até a 12* Semana de 60,00 15,00
Gestacdo

1.11.2 - Ampliar e Reformar 4 Unidades Basicas de Satide da Familia (Nova Esperanca I,Passagem de Areia II, Cidade Verde e Parque das 0 1

Orquideas) Numero

4.1.2 - Manter abaixo de 3% ao ano o percentual de obitos por causa béasica mal definida em relag@o ao total de ébitos notificados 3,00 3,00
3.2.2 - Prover internet para as farmécias das Unidades Basicas de Satde 26 26
1.9.2 - Instituir o projeto de incentivo a hébitos saudaveis e a pratica de atividades fisicas em 80% das UBS. 10,00 3,00
1.7.2 - Capacitar os profissionais que atuam nos pontos de atenc@o ao idoso na identificagdo das situacdes de risco e vulnerabilidade e 40,00 15,00

acolhimento do idoso.

1.6.2 - Ampliar em 100% os atendimentos em prétese dentdria na Atencdo Bésica 40,00 0,00
1.4.2 - Ampliar o acesso das mulheres ao exame de rastreamento de Mamografia, na faixa etaria de 50 a 69 anos 30,00 10,00
1.2.2 - Aumentar para 60% anualmente a Propor¢ao de Gestantes com Realizacdo de Exames para Sifilis e HIV 60,00 35,00
1.1.2. Implantar o Prontuario Eletronico do Cidaddo (PEC) em 24 Unidades Basicas de Satde. 12 12
1.1.3. Alcangar anualmente 70% do registro de acompanhamento das condicionalidades de satde das pessoas beneficiarias do Programa 70,00 30,00

Auxilio Brasil.

6.4.3 - Realizar trés foruns envolvendo profissionais dos pontos assistenciais, para qualificar equipes e institucionalizar o uso dos 0 1
protocolos
5.1.3 - Manter a parceria com as universidades, expandindo o Programa de Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade, de acordo 13 13

com as vagas disponiveis

4.1.3 - Encerrar 80% ou mais das doencas de notificacdo compulséria imediata, registradas no SINAN, em até 60 dias a partir da data de 90,00 90,00
notificacdo

3.2.3 - Capacitar anualmente Auxiliares de Farmacia (Efetivos) no sistema Horus. 20 16
2.3.3. - Realizar 2 capacitacdes anualmente nas equipes de Atengdo basica do municipio para abordagem e fortalecimento da triagem de 2 0

problemas vinculados a violéncia, abuso de alcool, drogas e transtornos mentais

1.7.3 - Buscar parcerias com a Secretaria de A¢do Social para desenvolvimento de agdes lidicas e atividades fisicas com os idosos 60,00 0,00
1.4.3 - Investigar 100% de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos). 100,00 85,00
1.2.3 - Aumentar para 60% anualmente a Propor¢io de Gestantes com atendimento Odontolégico realizado 60,00 35,00
1.1.4. Ampliar o acesso da Popula¢do em Situacdo de Rua em 90% dos servi¢os do Municipio. 30,00 15,00
2.3.4 - Matriciamento das acdes de saide mental na Atencao Basica e demais servigos da rede. 3 0
1.9.4 - Ampliar a cobertura do atendimento nutricional nos equipamentos de satde, prioritariamente nas 4reas de maior vulnerabilidade do 70,00 13,00
Municipio

1.7.4 - Capacitar os Agentes Comunitarios Saide (ACS) para identificacdo e abordagem das necessidades de satide 50,00 0,00
1.6.4 - Manter em funcionamento adequado os Consultérios odontolégicos existentes com pessoal, materiais, mobiliarios 80,00 45,00
1.2.4 - Aumentar em 40% ao ano o parto normal 40,00 8,00
1.1.5 - Manter atualizado o cadastro das Pessoas Privadas de Liberdade (e-SUS/Gestor) 591 100
4.1.5 - Investigar e encerrar anualmente no minimo 90% dos 6bitos de mulheres em idade fértil dentro do prazo estabelecido pelo 90,00 80,00

Ministério da Saide (MS).

1.9.5 - Ampliar a captagio dos dados antropométricos de criancas menores de 5 anos e de gestantes de 15 a 19 anos beneficirias do 20,00 3,00
Auxilio Brasil

1.6.5 - Manter as Acoes de atividades preventivas e educativas relacionadas ao Programa Satde na Escola — PSE. % 60,00 20,00
1.9.6 - Aumentar para 60% o Percentual de Pessoas Hipertensas com Pressdo Arterial Aferida anualmente 60,00 30,00
4.1.6 - Investigar e encerrar anualmente no minimo 90% dos ébitos infantis e fetais dentro do prazo estabelecido pelo ministério da satide 90,00 35,00
(MS).

2.2.6 - Elaborar um plano de acdo integrado visando a reduc@o do niimero de partos cesareos 0 0
1.9.7 - Aumentar para 60% a solicitagdo de Hemoglobina Glicada para Pessoas Diabéticas no municipio, anualmente. 60,00 30,00
4.1.7 - Investigar e encerrar anualmente 100% dos 6bitos maternos dentro do prazo estabelecido pelo ministério da saide (MS) 100,00 100,00
2.1.7 - Implantar o Programa Melhor em Casa. 1 1
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1.1.8 - Implementar as agdes obrigatérias do Programa Satide na Escola (PSE) em 100% das Escolas Piiblicas municipais em parceria com 100,00 25,00
a Secretaria Municipal de Educacdo

4.2.8 - Monitorar e encerrar os casos investigados para arboviroses, avaliando a propor¢io por ébito 90,00 50,00
2.1.8 - Formular a Politica Municipal e Linha de Cuidados Paliativos 1 0
1.9.8 - Estabelecer Fluxos e Protocolos Municipais de 13 Linhas de Cuidado Preconizadas pelo Ministério da Satde (Acidente Vascular 4 1

Cerebral no Adulto, Asma, Diabetes Mellitus tipo 2, Doen¢a Renal Cronica em Adultos, Dor Toracica, Hepatites Virais, Hipertensdo
Arterial Sistémica no Adulto, HIV/Aids no Adulto, Obesidade no Adulto, Puericultura, Tabagismo, Transtorno do Espectro Autista na
Crianga e Sindrome de Infec¢do Congénita pelo Virus Zika)

1.9.9 - Implementar um plano de autocuidado apoiado na APS aos usuérios com SO, DM2 e HAS 1 0
4.1.9 - Alcancar no minimo 75% de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera por ano. 75,00 100,00
1.1.10 - Aumentar para 60% o Percentual de Pessoas entre 10 e 17 Anos cadastradas no e-SUS/eGestor. 20,00 5,00
4.1.10 - Alcangar no minimo 75% de cura de casos novos de hanseniase. 75,00 100,00
4.1.11 - Reestruturar o fluxo do Niicleo de IST/AIDS e Hepatites Virais 0,00 30,00
4.1.12 - Monitorar 100% dos casos de violéncia interpessoal/autoprovocada para o fortalecimento das a¢des de prevencdo e promogao. 100,00 100,00
302 - 1.3.1 - Garantir o acesso em 100% das UBS aos métodos contraceptivos padronizados no planejamento familiar 100,00 100,00
Assisténcia
Hospitalar e 6.2.1 - Aderir ao processo de Planejamento Regional Integrado, fortalecendo a governanga institucional anualmente 1 1
Ambulatorial 5.1.1. - Efetivar a Politica de Educa¢do Permanente em Satide 1 0
4.5.1 - Elaborar um protocolo para construir a linha de cuidado de satde do trabalhador em articulacdo com as demais politicas publicas e 0 0
setores da SMS
1.10.1 - Estruturar a Politica Municipal de Satide a Populacdo LGBTQIA+ 1 0
1.4.2 - Ampliar o acesso das mulheres ao exame de rastreamento de Mamografia, na faixa etaria de 50 a 69 anos 30,00 10,00
1.7.2 - Capacitar os profissionais que atuam nos pontos de atenc@o ao idoso na identificacdo das situacdes de risco e vulnerabilidade e 40,00 15,00
acolhimento do idoso.
1.4.3 - Investigar 100% de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos). 100,00 85,00
6.4.3 - Realizar trés foruns envolvendo profissionais dos pontos assistenciais, para qualificar equipes e institucionalizar o uso dos 0 1
protocolos
1.2.4 - Aumentar em 40% ao ano o parto normal 40,00 8,00
2.3.4 - Matriciamento das agdes de saide mental na Atencio Basica e demais servigos da rede. 3 0
2.2.5 - Promover a qualificagdo de enfermeiras obstetras. 1 1
2.3.5 - Melhorar 100% a estrutura fisica e tecnoldgica das unidades de satide da RAPS (CAPS, UAIL, EMESM). 40,00 20,00
2.2.6 - Elaborar um plano de acdo integrado visando a reduc@o do niimero de partos cesédreos 0 0
2.1.7 - Implantar o Programa Melhor em Casa. 1 1
4.1.7 - Investigar e encerrar anualmente 100% dos 6bitos maternos dentro do prazo estabelecido pelo ministério da satide (MS) 100,00 100,00
1.9.8 - Estabelecer Fluxos e Protocolos Municipais de 13 Linhas de Cuidado Preconizadas pelo Ministério da Satde (Acidente Vascular 4 1
Cerebral no Adulto, Asma, Diabetes Mellitus tipo 2, Doenga Renal Cronica em Adultos, Dor Torécica, Hepatites Virais, Hipertensdo
Arterial Sistémica no Adulto, HIV/Aids no Adulto, Obesidade no Adulto, Puericultura, Tabagismo, Transtorno do Espectro Autista na
Crianca e Sindrome de Infeccdo Congénita pelo Virus Zika)
2.1.8 - Formular a Politica Municipal e Linha de Cuidados Paliativos 1 0
2.1.10 - Informatizar 100% os processos de trabalho do CCPAR. 20,00 0,00
2.1.12 - Capacitar todos os condutores de ambulancia e motoristas do transporte sanitario anualmente 100,00 0,00
4.1.12 - Monitorar 100% dos casos de violéncia interpessoal/autoprovocada para o fortalecimento das a¢des de preven¢do e promogao. 100,00 100,00
303 - Suporte 1.3.1 - Garantir o acesso em 100% das UBS aos métodos contraceptivos padronizados no planejamento familiar 100,00 100,00
Profilatico e
Terapéutico 3.1.1 - Proporcionar capacitagdo ao Auxiliares de Farmacia (Efetivos). 2 1
3.3.2 - Atender os usudrios de Medicamentos contemplados na Relagdo Municipal de Medicamentos — REMUME, baseado na relaciao 90,00 60,00
Nacional de Medicamentos Essenciais —- RENAME do Ministério da Satide
3.1.3 - Equipar a Central de Abastecimento (estrados / estantes, condicionadores de ar, geladeiras, termo higrometro, extintores e 0,00 0,00
carrinhos).
3.3.3 - Validar e manter atualizados os protocolos de dispensagdo de Fraldas, Enoxaparina e Insulina. 100,00 0,00
3.2.3 - Capacitar anualmente Auxiliares de Farmacia (Efetivos) no sistema Horus. 20 16
2.3.5 - Melhorar 100% a estrutura fisica e tecnoldgica das unidades de satide da RAPS (CAPS, UAIL, EMESM). 40,00 20,00
304 - 4.4.1 - Informatizar o setor de vigilancia sanitaria 0,00 35,00
Vigilancia
Sanitaria 4.4.2 - Realizar anualmente inspe¢do de monitoramento, em 25% dos estabelecimentos de médio risco que foram licenciados sem inspegio 25,00 25,00

prévia no ano anterior conforme legislacao vigente. %

4.6.2 - Estruturar o Nucleo de Vigilancia das Doengas e Agravos Nio- Transmissiveis (DANT). 30,00 30,00
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4.4.3 - Realizar inspe¢do sanitaria em 80% dos estabelecimentos de alto risco cadastrados anualmente, conforme critérios normativos 80,00 60,00

pertinentes

4.4.4 - Atualizar o Cédigo Sanitario Municipal até 2023. 0 1
4.4.5 - Regulamentar, no minimo, 1 norma sanitaria das acdes da visa, conforme necessidade do servigo 0 1
4.4.6 - Reorganizar 01 processo de trabalho da visa municipal em consonancia com o processo de harmonizacdo do sistema nacional de 90,00 45,00

vigilancia sanitaria (nas areas de inspecdo sanitaria, acoes educativas para populacio, agdes de comunicacdo do risco sanitario) de forma a
permitir uma maior eficacia das suas acdes em consondncia com os novos desafios e demandas da sociedade e do contexto normativo

vigente

4.4.7 - Analisar projetos arquitetonicos anualmente dos estabelecimentos cadastrados no municipio sujeitos a Vigilancia. 100,00 30,00
305 - 1.5.1 - Atingir a Cobertura Vacinal Preconizada (95%) para as quatro vacinas selecionadas (Poliomielite, Pneumocdécica 10V, Pentavalente 80,00 47,00
Vigilancia e SCR) em criangas de 1 ano de idade.
Epidemioldgica

.2.1 - Aderir ao processo de Planejamento Regional Integrado, fortalecendo a governanca institucional anualmente 1 1
5.1.1. - Efetivar a Politica de Educagdo Permanente em Satide 1 0
4.5.1 - Elaborar um protocolo para construir a linha de cuidado de satde do trabalhador em articulacdo com as demais politicas publicas e 0 0

setores da SMS

4.3.1 - Aumentar em 5% os pontos de coleta de andlises de dgua para consumo humano, quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro 5,00 5,00
residual livre e turbidez.

4.2.1 - Reformar e ampliar o Centro de Zoonoses 0 1
4.1.1 - Alcangar 75% anualmente de cobertura das vacinas que compdem o calendério bésico de vacina¢do 75,00 35,00
1.2.2 - Aumentar para 60% anualmente a Propor¢do de Gestantes com Realizagdo de Exames para Sifilis e HIV 60,00 35,00
4.6.2 - Estruturar o Niucleo de Vigilancia das Doengas e Agravos Nao- Transmissiveis (DANT). 30,00 30,00
4.5.2 - Manter e atualizar o Plano de Contingéncia para Enfrentamento de Situagdes de Crise em Satide Publica, visando o incremento de 1 1

agdes intersetoriais de controle dos outros agravos

4.3.2 - Controlar a qualidade da dgua para consumo humano por meio de analise anual de 100% das amostras obrigatérias, de acordo com a 100,00 25,00
Pactuacdo Interfederativa

4.2.2 - Realizar a vigilancia da esporotricose em 40% da populagio canina e felina dos animais do municipio de Parnamirim anualmente 40,00 15,00
4.1.2 - Manter abaixo de 3% ao ano o percentual de 6bitos por causa basica mal definida em relagdo ao total de ébitos notificados 3,00 3,00
1.4.3 - Investigar 100% de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos). 100,00 85,00
4.6.3 - Reestruturar o Nicleo de ISTs, HIV e Hepatites Virais 40,00 20,00
4.3.3 - Implantar 05 (cinco) unidades sentinelas anualmente para monitoramento das doencas diarreicas agudas, contribuindo para a 5 5

melhoria da qualidade da agua de consumo humano

4.2.3 - Realizar anualmente vigilancia da raiva animal em 100% dos casos notificados 100,00 100,00
4.1.3 - Encerrar 80% ou mais das doencas de notificagdo compulséria imediata, registradas no SINAN, em até 60 dias a partir da data de 90,00 90,00
notificacdo

4.1.4 - Realizar vigilancia e monitoramento de 100% dos surtos, eventos adversos e queixas técnicas 100,00 100,00
5.1.4 - Operacionalizar e manter o Programa de Qualidade de Vida e Satide do Trabalhador 1 1
4.6.4 - Estruturar o Nicleo de Satde do Trabalhador 30,00 20,00
4.2.4 - Realizar a vigilancia dos acidentes causados por animais peconhentos em 100% dos casos moderados e graves notificados no 100,00 100,00
municipio

4.1.5 - Investigar e encerrar anualmente no minimo 90% dos ébitos de mulheres em idade fértil dentro do prazo estabelecido pelo 90,00 80,00

Ministério da Saide (MS).

4.2.5 - Reduzir para menos de 1% o indice de infestac@o predial para o Aedes aegypti no municipio 1,00 1,00
4.1.6 - Investigar e encerrar anualmente no minimo 90% dos 6bitos infantis e fetais dentro do prazo estabelecido pelo ministério da satide 90,00 35,00
(MS).

4.2.6 - Manter a incidéncia de casos de Leptospirose abaixo de 1 por 100.000hab no municipio por ano 4 4
4.1.7 - Investigar e encerrar anualmente 100% dos 6bitos maternos dentro do prazo estabelecido pelo ministério da saide (MS) 100,00 100,00
4.2.7 - Reduzir o nimero absoluto de casos em humanos de Leishmaniose Visceral para menos de 4 casos/ano 4 4
1.9.8 - Estabelecer Fluxos e Protocolos Municipais de 13 Linhas de Cuidado Preconizadas pelo Ministério da Satide (Acidente Vascular 4 1

Cerebral no Adulto, Asma, Diabetes Mellitus tipo 2, Doenga Renal Cronica em Adultos, Dor Tordcica, Hepatites Virais, Hipertensdao
Arterial Sistémica no Adulto, HIV/Aids no Adulto, Obesidade no Adulto, Puericultura, Tabagismo, Transtorno do Espectro Autista na
Crianga e Sindrome de Infecgdo Congénita pelo Virus Zika)

4.2.8 - Monitorar e encerrar os casos investigados para arboviroses, avaliando a propor¢do por 6bito 90,00 50,00
4.1.8 - Institucionalizar, implementar e organizar o Nicleo de Satde do Trabalhador 90,00 40,00
4.1.9 - Alcangar no minimo 75% de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera por ano. 75,00 100,00
4.1.10 - Alcangar no minimo 75% de cura de casos novos de hanseniase. 75,00 100,00
4.1.11 - Reestruturar o fluxo do Nicleo de IST/AIDS e Hepatites Virais 0,00 30,00
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4.1.12 - Monitorar 100% dos casos de violéncia interpessoal/autoprovocada para o fortalecimento das a¢des de prevengio e promogdo. 100,00 100,00

4.1.13 - Monitorar 90% dos acidentes de transporte terrestres para fortalecimento da vigilancia e prevengio de lesdes e mortes no transito. 90,00 90,00
306 - 1.9.2 - Instituir o projeto de incentivo a hébitos saudaveis e a pratica de atividades fisicas em 80% das UBS. 10,00 3,00
Alimentagao e
Nutri¢io 1.9.4 - Ampliar a cobertura do atendimento nutricional nos equipamentos de satde, prioritariamente nas 4reas de maior vulnerabilidade do 70,00 13,00
Municipio
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

0 - Informagdes

Complementares

122 -
Administracdo
Geral

301 - Atengdo
Bisica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico
304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagao e
Nutrigio

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online

Corrente N/A
Capital N/A
Corrente N/A
Capital N/A
Corrente N/A
Capital N/A
Corrente N/A
Capital N/A
Corrente N/A
Capital N/A
Corrente N/A
Capital N/A
Corrente N/A
Capital N/A
Corrente N/A
Capital N/A

Data da consulta: 19/07/2023.

® Anilises e Consideracoes sobre Programacdo Anual de Satde - PAS

N/A
78.379.291,00

295.000,00

13.695.000,00
550.000,00
62.271.000,00

16.000,00

4.227.128,00

N/A

109.000,00
1.000,00
1.476.442,00
N/A

N/A

N/A

N/A
220.000,00

N/A

23.949.000,00
352.000,00
24.116.127,00

750.000,00

1.542.668,00

N/A

N/A

N/A
3.855.000,00
145.000,00
N/A

N/A

N/A
N/A

N/A

N/A
N/A
N/A

N/A

630.205,00

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A

N/A

10.000,00
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

N/A
78.599.291,00

295.000,00

37.654.000,00
902.000,00
86.387.127,00

766.000,00

6.400.001,00

N/A

109.000,00
1.000,00
5.331.442,00
145.000,00
N/A

N/A

A Programagdo Anual de Satde 2022 foi estruturada buscando o alinhamento com as metas do Plano Municipal de Satide 2022-2025. Por meio deste instrumento, a gestdo municipal da

satde conta com um referencial para a execuc@o anual eficiente das metas propostas pelo Plano Municipal de Sadde, para a apuragdo dos resultados quadrimestrais a serem apresentados nas

Audiéncias Publicas e para os resultados anuais a serem apresentados no Relatério Anual de Gestdo (RAG). Com a confec¢do da Programacdo Anual de Sadde ; 2022, a Secretaria Municipal

de Saitide espera poder melhorar o atendimento prestado aos usudrios garantindo acesso de qualidade e uma gestdo eficiente das politicas publicas de satide no municipio de Parnamirim/RN.

Destacamos ainda a necessidade de acompanhamento das metas estabelecidas bem como dos ajustes a serem realizados nos processos de trabalho para que essas se concretizem.
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8. Indicadores de Pactuacido Interfederativa

O processo de Pactuagio Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolucdo n® 8/2016 a partir da publicacao da Resolucdo de Consolidacao CIT n°® 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n® 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 19/07/2023.
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9. Execugdo Or¢amentéria e Financeira

A disponibiliza¢ao dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DESID/SCTIE.

9.1. Execugido da programacio por fonte de recurso, subfuncio e categoria econdmica

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

(*) ASPS: Agdes e Servigos Piiblicos em Satde

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

Data da consulta: 23/05/2023.

9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 23/05/2023.

9.3. Relatorio Resumido da Execugdo Orgamentaria (RREO)
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3.666.898,75
0,00
8.913.032,02
0,00

0,00
0,00

19.500,00
0,00
716.858,16
0,00

0,00

0,00
15.817.069,08
0,00
29.133.358,01

5.540.139,33
0,00
6.373.179,85
0,00

0,00
0,00

0,00

0,00
4.974.802,43
0,00

0,00

0,00
155.505,56
0,00
17.043.627,17

0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
000
0,00

0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
000
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00 9.207.038,08
0,00 0,00
0,00 15.286.211,87

0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00

0,00 19.500,00
0,00 0,00
0,00 5.691.660,59

0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00

0,00 15.972.574,64
0,00 0,00
0,00 46.176.985.18

10,40 %
99,08 %
22,62 %

62,98 %

R$ 176,61

87,19 %

37,25 %

17,23 %

155.284.430,00 155.284.430,00 76.100.247,24 49,01
60.200.000,00 60.200.000,00 43.586.546,66 72,40
48.500.000,00 48.500.000,00 35.470.267,96 73,13
11.700.000,00 11.700.000,00 8.116.278,70 69,37
26.408.000,00 26.408.000,00 10.644.683,14 40,31
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25.108.000,00 25.108.000,00 10.644.683,14 42,40
1.300.000,00 1.300.000,00 0,00 0,00
51.790.000,00 51.790.000,00 16.049.843,70 30,99
47.290.000,00 47.290.000,00 13.952.637,23 29,50
4.500.000,00 4.500.000,00 2.097.206,47 46,60
16.886.430,00 16.886.430,00 5.819.173,74 34,46
273.475.600,00 273.475.600,00 92.941.679,55 33,99
129.340.000,00 129.340.000,00 50.568.585,76 39,10
5.600,00 5.600,00 2.739,95 48,93
28.320.000,00 28.320.000,00 7.360.626,96 25,99
115.720.000,00 115.720.000,00 34.961.511,82 30,21
90.000,00 90.000,00 48.215,06 53,57
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
428.760.030,00 428.760.030,00 169.041.926,79

13.345.000,00 13.345.000,00  12.008.294,84 89,98 3.666.898,75 3.663.546,74 8.341.396,09
13.345.000,00 13.345.000,00  12.008.294,84 89,98 3.666.898,75 27,48  3.663.546,74 27,45  8.341.396,09
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
47.235.000,00 26.550.000,00  28.302.879,06 106,60 8.913.032,02 33,57 8.493.742,77 31,99  19.389.847,04
47.235.000,00 26.550.000,00  28.302.879,06 106,60 8.913.032,02 33,57 8.493.742,77 31,99  19.389.847,04
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
4.227.128,00 4.227.128,00 320.043,80 7,57 0,00 0,00 0,00 0,00 320.043,80
4.227.128,00 4.227.128,00 320.043,80 7,57 0,00 0,00 0,00 0,00 320.043,80
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
109.000,00 109.000,00 71.500,00 65,60 19.500,00 17,89 19.500,00 17,89 52.000,00
109.000,00 109.000,00 71.500,00 65,60 19.500,00 17,89 19.500,00 17,89 52.000,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.476.442,00 1.476.442,00 1.270.802,00 86,07 716.858,16 48,55 707.988,16 | 47,95 553.943,84
1.476.442,00 1.476.442,00 1.270.802,00 86,07 716.858,16 48,55 707.988,16 47,95 553.943,84
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
47.330.000,00 46.880.000,00  46.880.000,00 100,00 15.817.069,08 33,74  15.817.069,08 33,74 31.062.930,92
47.330.000,00 46.880.000,00  46.880.000,00 100,00 15.817.069,08 33,74 15.817.069,08 33,74 31.062.930,92
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
113.722.570,00 92.587.570,00  88.853.519,70 95,97  29.133.358,01 31,47  28.701.846,75 31,00 59.720.161,69

88.853.519,70 29.133.358,01 28.701.846,75
N/A N/A N/A
0,00 0,00 0,00
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0,00

0,00

0,00

88.853.519,70

29.133.358,01

28.701.846,75

25.356.289,01

N/A
63.497.230,69 3.777.069,00 3.345.557,74
0,00 0,00 0,00

25.356.289,01 = 29.133.358,01 3.777.069,00 N/A

57.252.857,94 | 158.257.873,49 | 101.005.015.55 = 11.167.022,26 5.805.455,07 0,00 | 6.101.201,63 = 5.065.643,65 176,98  106.810.293,64
45.208.420,07 | 127.256.634,30 | 82.048.214,23 = 2.059.717,35 0,00 0,00 12.630,13  2.047.087,22 0,00 82.048.214,23
45.539.445,76 1 105.197.782,67 = 59.658.336,91 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 59.658.336,91
36.765.978,82  68.703.714,40 = 31.937.735,58 0,00 4.413.486,35 0,00 0,00 0,00 0,00 36.351.221,93
39.218.141,48  76.161.272,90  36.943.131,42 0,00 3.136.646,73 0,00 0,00 0,00 0,00 40.079.778,15
39.187.708,10  84.815.233,01 = 45.627.524,91 0,00 7.977.610,22 0,00 0,00 0,00 0,00 53.605.135,13
36.057.458,54  70.663.620,18  34.606.161,64 0,00 315.245,86 0,00 0,00 0,00 0,00 34.921.407,50
35.095.971,62  64.884.533,26  29.788.561,64 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 29.788.561,64
31.993.246,02  57.363.026,49  25.369.780,47 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 25.369.780,47

https://digisusgmp.saude. gov.br
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55.560.000,00 55.560.000,00 17.199.534,31
54.929.795,00 54.929.795,00 17.040.932,67 31,02
630.205,00 630.205,00 158.601,64 25,17
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
55.560.000,00 55.560.000,00 17.199.534,31 30,96

24.311.000,00 24.311.000,00 = 10.807.534,60 5.540.139,33 4.854.802,43 5.267.395,27
23.949.000,00 23.949.000,00  10.807.534,60 45,13 5.540.139,33 23,13 4.854.802,43 | 20,27  5.267.395,27
362.000,00 362.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
24.866.127,00 25.052.775,99 = 13.769.957,22 54,96 6.373.179,85 25,44 6.488.306,62 25,90 7.396.777,37
24.116.127,00 24.302.775,99  13.644.957,22 56,15 6.373.179,85 26,22 6.488.306,62 26,70  7.271.777,37
750.000,00 750.000,00 125.000,00 16,67 0,00 0,00 0,00 0,00 125.000,00
2.172.873,00 2.172.873,00 144.725,00 6,66 0,00 0,00 0,00 0,00 144.725,00
2.172.873,00 2.172.873,00 144.725,00 6,66 0,00 0,00 0,00 0,00 144.725,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
9.466.000,00 4.000.000,00  10.794.378,07 269,86 4.974.802,43 124,37 977.652,02 24,44  5.819.575,64
9.321.000,00 3.855.000,00  10.794.378,07 280,01 4.974.802,43 129,05 977.652,02 2536  5.819.575,64
145.000,00 145.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
4.519.000,00 220.000,00 12.200,00 5,55 155.505,56 70,68 0,00 0,00  -143.305,56
4.519.000,00 220.000,00 12.200,00 5,55 155.505,56 70,68 0,00 0,00  -143.305,56
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
65.335.000,00 55.756.648,99  35.528.794,89 17.043.627,17 30,57  12.320.761,07 22,10 18.485.167,72

37.656.000,00 37.656.000,00  22.815.829,44 9.207.038,08 24,45 8.518.349,17 | 22,62 13.608.791,36

72.101.127,00 51.602.775,99  42.072.836,28 81,53  15.286.211,87 29,62 14.982.049,39 29,03 26.786.624,41

6.400.001,00 6.400.001,00 464.768,80 7,26 0,00 0,00 0,00 0,00 464.768,80
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109.000,00 109.000,00 71.500,00 65,60 19.500,00 17,89 19.500,00 17,89 52.000,00
10.942.442,00 5.476.442,00  12.065.180,07 220,31 5.691.660,59 103,93 1.685.640,18 30,78  6.373.519,48
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
51.849.000,00 47.100.000,00  46.892.200,00 99,56  15.972.574,64 33,91 15.817.069,08 33,58 30.919.625,36
179.057.570,00  148.344.218,99  124.382.314,59 83,85  46.176.985,18 31,13 41.022.607,82 27,65 78.205.329,41
65.335.000,00 55.856.648,99  35.315.638,36 63,23 17.043.627,17 30,51 12.320.761,07 22,06 18.272.011,19
113.722.570,00 92.487.570,00  89.066.676,23 96,30 29.133.358,01 31,50  28.701.846,75 31,03 59.933.318,22

FONTE: SIOPS, Rio Grande do Norte02/03/23 08:55:11
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento ser feito com base na despesa liquidada. No dltimo bimestre do exercicio, o valor deveré corresponder ao total da despesa empenhada.
2- At 0 exercicio de 2018, o controle da execugio dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugio dos restos a pagar considera os restos a pagar processados e ndo processados (regra
nova).

3 - Essas despesas sdo

pelo ente

9.4. Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude. gov.br

15.597.471,53

15.597.471,53

9.130.730,85 0,00 9.130.730,85
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
2.077.989,00 2.077.989,00
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

9.5. Covid-19 Recursos Proprios
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,

Gerado em 23/05/2023 17:01:19

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

‘ 2.610.855,49 ﬂ 2.610.855,49

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Vigilancia
Epidemiolégica
Alimentagdo e
Nutricado
Informacdes
Complementares

Total

Gerado em 23/05/2023 17:01:21

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)

e Analises e Consideracdes sobre Execucido Orcamentéria e Financeira

8. ; EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA

8.1. Receitas

0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

A previsdo de Receitas de impostos e transferéncias intergovernamentais para apuragio de aplicagdo em agdes e servigos publicos de satide do Municipio de Parnamirim no ano de 2022 é de R$ 428.760.030,00,

utilizado neste 1° Quadrimestre na ordem de R$ 169.041.926,79 (cento e sessenta e nove milhdes quarenta e um mil novecentos e vinte e seis reais e setenta e nove centavos), que corresponde a 39,42% do valor total

previsto. De acordo com a Lei Complementar 141/2012 o valor minimo a ser aplicado em satde seria de 15% o que corresponderia a R$ 64.314.004,50 (sessenta e quatro milhdes trezentos e quartoze mil quatro reais e

cinquenta centavos).

O Relatério Resumido da Execucdo Or¢amentéria (RREO) tem por finalidade evidenciar a situac@o fiscal do estado, demonstrando a execugdo orcamentéria da receita e da despesa. O

relatorio permite aos 6rgdos de controle interno e externo, acompanhar e analisar o desempenho das acdes governamentais.

QUADRO 9 - RECEITAS PARA APURACAO E APLICACAO EM SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE, 1° QUADRIMESTRE 2022.

Fonte: SOFC/RREO-anexo XII.

https://digisusgmp.saude. gov.br

RECEITAS
RECEITA PARA REALIZADAS
APURACA - A

URACAO DE PREVISAG | PREVISAO =
APLICACAO EM ACOES E | “yop ™ WTUALIZADA  Atéo | -
SERVICOS PUBLICOS DA 0 . .

A quadrimestre | x
SAUDE .
100

RECEITA DEIMPOSTOS |, o5 184.430,00155.284.430,00| 75.894.758,44 148,87

LIQUIDA (1)

1§ sto Predial e Territorial

mposto Predial ¢ Territorial | ¢, 531, 600,00| 60.200.000,00 | 43.586.546,66 12,40

\Urbano - IPTU

Imposto sobre Transmissdo de

26.408.000,00| 26.408.000,00 | 10.644.683,14 140,30

IBens Intervivos ¢ ITBI

ImpostosobreServicosdeQualquer

51.790.000,00 | 51.790.000,00 |16.049.843,70 (30,99
INatureza ¢ ISS
I 3 R Reti 2
mposto de Renda Retidona ¢ ¢a¢ 430,00 | 16.886.430,00 | 5.613.684.94 53,24
Fonte - IRRF
RECEITA DE
TRANSFERENCIAS 273.474.000,00273.474.000,00 | 92.941.679,5533,98|
CONSTITUCIONAIS E R e T ?
LEGAIS (II)
(Cota-Parte FPM 129.340.000,00(129.340.000,00 [ 50.568.585,76 [39,09
(Cota-Parte ITR 4.000,00 4.000,00 2.739,95 168,49
(Cota-Parte IPVA 28.320.000,00| 28.320.000,00( 7.360.626,96 25,99
(Cota-Parte ICMS 115.720.000,00/115.720.000,00|34.961.511,82 30,21
(Cota-Parte IPI-Exportagdo 90.000,00 90.000,00 48.215,06 [53,57,
Componentes Financeiros
IProvenientes de Impostos e
Tranferencias Constitucionais 0,00 0.00 0.00 0,00
IDesoneraciao ICMS (LC 87/96) 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL DAS RECEITAS
PARA APURACAO DA
APLICACAO EM ACOES E 478.758.430,00 428.758.430,00 [168.836.437,9939,37

SERVICOS PUBLICOS DE
SAUDE (II) = I + II

QUADRO 10 - RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE, 1° QUADRIMESTRE 2022.

RECEITAS
ADICIONAIS PARA

FINANCIAMENTO
DA SAUDE NAO
COMPUTADAS NO
CALCULO

MINIMO

PREVISAO
INICIAL

RECEITAS
REALIZADAS

PREVISAO

IATUALIZADA|
A)

ATE O

B)

%
(B/A)
QUADRIMESTRE| x

100
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Fonte: SOFC/RREO-anexo XII.

8.2. Despesas

TRANSFERENCIA
DE RECURSOS DO
SISTEMA UNICO
DE SAUDE-SUS

55.560.000,00

55.560.000,00

17.107.768,31

30,79

Provenientes da Unido

54.929.795,00

54.929.795,00

16.949.166,67

30,85

Provenientes dos
Estados

630.205,00

630.205,00

158.601,64

25,16

Provenientes de
Outros Municipios

0,00

0,00

0,00

0,00

Outras Receitas

1.000.000,00

1.000.000,00

877.710,98

87,77

RECEITA DE
OPERACOES DE
CREDITO
VINCULADAS
SAUDE

0,00

0,00

0,00

0,00

OUTRAS
RECEITAS PARA
FINANCIAMENTO
DA SAUDE

0,00

0,00

0,00

0,00

TOTAL RECEITAS
ADICIONAIS PARA

SAUDE

56.560.000,00

56.560.000,00

17.985.479,29

31,79

A dotagio atualizada das Despesas com satide para 1° quadrimestre do ano de 2022 foi de R$ 216.589.861,00 (Duzentos e dezesseis milhdes quinhentos e oitenta e nove mil oitocentos e sessenta e um reais)

tendo sido liquidadas nesse primeiro quadrimestre o valor de R$ 65.048.219,95 (sessenta e cinco milhdes quarenta e oito mil duzentos e dezenove reais e noventa e cinco centavos) que corresponde a um percentual de

30,03% em relagdo ao total das despesas previstas para o ano.

Despesa puiblica sdo aplicacdo do dinheiro arrecadado por meio de impostos ou outras fontes para custear os servicos publicos prestados a sociedade ou para a realizacdo de investimentos.

QUADRO 11 - DESPESAS COM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE (ASPS) ; POR SUBF UNCAO E CATEGORIA ECONOMICA NO 1° QUADRIMESTRE 2022.

QUADRO 11 - DESPESAS COM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE (ASPS) ; POR SUBFUNCAO E CATEGORIA ECONOMICA NO 1° QUADRIMESTRE 2022.

DESPESAS DESPESAS
_ . PERCENTUAL
DOTACAO DOTACAO EMPENHADAS | LIQUIDADAS
SAS COM
b INICIAL ATUALIZADA (¢) p )
o Ace Aco %(efe) x 100
@ ©

{(OBASICA | 1424500000 14.245.000,00 12.183.856,86 368481994 25,86
s Comentes 13.695.000,00 13.695.000,00 12.183.856.86 368481094 2690
s de Capital 550.000.00 550.000.00 0,00 0.00 0.00
TENCIA
LR 64.087.000,00 58.032.179,95 4496421294 ARG 2198
ATORIAL
s Comentes 64.071.000,00 58.016.17995 44.964212.94 1276043260 2199
+ de Capital 16.000,00 16.000,00 0.00 0.00 0.00
'ORTE
neor 4.227.128,00 4.227.128,00 320.043.80 05D 0,00
>EUTICO
s Comentes 422712800 422712800 320.043.80 0,00 000
s de Capital 0.00 0,00 0.0 0.00 0.00
A 110.000,00 110.000,00 71500,00 ST 17,72
ITARIA
< Comentes 109.000,00 109.000,00 71.500,00 19.500.00 1788
s de capital 1.000,00 1.000,00 0,00 0.00 0.00
A 1.476.442,00 1.476.472,00 1270.802,00 716858,16 48,55
I0LOGICA
< Comentes 1.476.442,00 1.476.442,00 1.270.802.00 71685816 4855
[ de Capital 0.00 0.00 0.00 0,00 000
\TACAOE 0,00 0,00 0,00 0 0,00
RICAO
s Comrentes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
 de Capital 0.00 0,00 0,00 0.00 0.00
TRAS

° 76.874.291,00 82.929.111,05 81.769.060,07 33.921.489,13 40,90
UNCOES
< Comentes 76.579.291,00 82.634.11105 81.669.060,07 33.921.489,13 4105
[ de Capital 295.000.00 295.000.00 100.000,00 0,00 0.00
b, 16101986100 | 161.019861,00 | 140.579.475,67 51.103.099,83 31,73

https://digisusgmp.saude. gov.br

Fonte: SOFC/RREO-anexo XII.
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Analisando ainda o quadro acima, as despesas na subfuncdo da Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial, com um percentual de 21,98% referente & R$12.760.432,60. Estes recursos representam os gastos com os prestadores
de servicos, cooperativas médicas, insumos hospitalares e ambulatoriais, prestacdo de servigos de Clinicas e folha de pessoal, que exercem um forte impacto orcamentario e financeiro no montante de gastos com a satide no

municipio.

QUADRO 12 ; APURACAO DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MINIMO PARA APLICACAO EM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE (ASPS) NO 1° QUADRIMESTRE 2022.

TOTAL DAS DESPESAS COM ASPS 140579.475.67 51.103.099.83
(XII) = (XI)

(-) Restos a Pagar Nao Processados Inscritos

Indevidamente no Exercicio sem 0,00 0.00 0,00

Disponibilidade Financeira (XIIT)

() Desp. Custeadas com Recursos

48.644.360, 14

Vinculados A Parcela do % Minimo que 0,00
niio foi Aplicada em ASPS em Exerc. 0.00 0.00
Anteriores (XIV)
(-) Despesas Custeadas com

Disponibilidade de Caixa Vinculada aos 0,00

Restos a Pagar Cancelados (XV)

(=) VALOR APLICADO EM ASPS e —— 51.103.099.83

(XVI) = (XII - XIII - XIV - XV)

Despesa Minima a ser Aplicada em

ASPS (XVII) = (Ill) x 15% (LC 25356.289.02 25.356.289,02 25.356.289.02
141/2012)

Despesa Minima a ser Aplicada em

ASPS (XVII) = (Ill) x % (Lei Organica 25.356.289,02 25.356.289.02 25.356.289.02

Municipal)

48.644.360, 14

Diferenga entre o Valor Aplicado e a
Despesa Minima a ser Aplicada (XVII) = |  115.223.186,65 25.746.810.81 23.288.071,12
(XVI(d ou e) - XVIT)
Limite ndo Cumprido (XIX) = (XVIII)
(Quando valor for inferior a zero)
PERCENTUAL DA RECEITA DE
IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS
APLICADO EM ASPS (XVI/ IIT)*100 83,16 3023 28,77
(minimo de 15% conforme LC n°
141/2012 ou % da Lei Organica
Municipal)

0,00 0.00 0,00

Fonte: SOFC/RREO-anexo XII.
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10. Auditorias

25000.071874/2021-  Judiciério - FARMACIA DO TRABALHADOR DROGAO - IVONE LIRA
13 determinagdo FERREIRA

Recomendagdes -

Encaminhamentos -

Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 19/07/2023.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 19/07/2023.

e Analises e Consideragdes sobre Auditorias

9 - AUDITORIAS

As informagdes, a seguir, referem-se as atividades desempenhadas pelo Departamento de Auditoria (DEA) no periodo de Janeiro a Abril para confecgdo do 1° Relatério Quadrimestral de
Gestao de 2022.

O DEA ¢é composto, no momento, pela dire¢do, 06 auditores e 01 agente administrativo. Os auditores sdo provenientes do tltimo concurso publico cujas posses ocorreram em dezembro
de 2019 (1), fevereiro (1), marco (2) de 2020 e janeiro de 2021 (2) e a agente administrativa do concurso de 2015, sendo convocada em 2022.

As atividades realizadas sdo recomendagdes quanto as revisdes das producdes dos prestadores privados no quesito organizacio dos documentos, preenchimento correto das informagdes,
cumprimento do calendario de entrega das produgdes; e a continuidade das revisoes das producdes realizadas nas unidades hospitalares: Hospital Regional Deoclécio Marques de Lucena,
Hospital Municipal Deputado Mércio Marinho, e no Hospital e Maternidade do Divino Amor no tocante a anélise de prontuéarios e AIHs.

No tocante a outras atividades desempenhadas pelo DEA no periodo relacionado acima, tem-se:

Vistorias realizadas para acompanhamento e monitoramento da qualidade dos servigos prestados e manutencdo das condi¢oes do periodo de habilitacdo. Mensalmente, houve a revisdo
das producgoes (procedimentos), revisdo de Boletim de Procedimentos Ambulatoriais (BPA), revisdo de Autorizacoes de Procedimentos de Alta Complexidade/Alto Custo (APAC) e elaboracdo
de relatérios das producdes realizadas pelos prestadores privados com contratos ativos com a Secretaria Municipal de Satide de Parnamirim, sendo:

TABELA 72 - PRODUCAO REVISADA DO PRESTADOR CRO.

Consultas  para Diagndstico/Reavaliacdo
de Glaucoma

Cataratas 31 12 - 18 61
Outros procedimentos oftalmolégicos 126 146 - 154 426
Consultas especializadas em oftalmologia ~ 31 B 2 53
Acompal;hﬁr‘?ﬁ?;gao de Glaucoma 239 3 197 250 689
Tratamento de Glaucoma - Colirios 362 5 204 204 865

Fonte: Departamento de Auditoria, 2022.

TABELA 73 - PRODUCAO REVISADA DO PRESTADOR HOSPITAL DE OLHOS DE PARNAMIRIM ; HOP.

Transplante !e

cornea

Acompanhamento
de paciente pos-
transplante de - - 2 - 2
cornea

Fonte: Departamento de Auditoria, 2022.
* O PRESTADOR ENCONTRAVA-SE, DURANTE O QUADRIMESTRE, COM CONTRATO SUSPENSO PARA ATENDIMENTOS DIVERSOS.

TABELA 74 - PRODUCAO REVISADA DO PRESTADOR CENTRO DA VISAO.

Cataratas

Outros  tratamentos

- 1.781
oftalmoldgicos 574 1.033 | 174

Consultas

especializadas em
%ftalmologla 102 - 184 30 316

Fonte: Departamento de Auditoria, 2022.

TABELA 75 - PRODUCAO REVISADA DO PRESTADOR L. REGO.
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Ultrassonografia 98
Doppler Colorido de 46 28 - 24%

Vasos
* PROCEDIMENTOS REALIZADOS NO MES DE MARCO E PROCESSADOS NO MES DE ABRIL

Fonte: Departamento de Auditoria, 2022.

TABELA 76 - PRODUCAO REVISADA DO PRESTADOR UNOTRAUMA.

Radiografia 238 284 148
Consulta Médica em
Atencio 207 236 21 | 564

Especializada

Tratamento em
Ortopedia 16 23 20 * 59

Revisao 8 5 6 * 19

Fonte: Departamento de Auditoria, 2022.

TABELA 77 - PRODUCAO DO PRESTADOR GRUPO REVIVER NATAL.

Mamografia 339 311 35 -

Fonte: Departamento de Auditoria, 2022.

TABELA 78 - PRODUCAO DO PRESTADOR INSTITUTO DE RADIOLOGIA DE NATAL.

Ultrassonografia 104 427 317 3 S
Ressonancia 91 247 188 6 532
Mamografia 94 36 75 32 237

Fonte: Departamento de Auditoria, 2022.

TABELA 79 - PRODUCAO DO PRESTADOR LABORATORIO IVANILDA QUIRINO.

Exames Laboratoriais| — 1.893 2.560 2.815 | 4.094 11.362

Fonte: Departamento de Auditoria, 2022.

TABELA 80 - PRODUCAO DO PRESTADOR CENTRO REABILITACAO ESPECIALIZADO.

Consulta de
Profissional de

Nivel Superior na - 94 95 139 328
Atencdo
Especializada

Atendimento
Fisioterapéutico - 565 1.299 | 1.352 3.216

Fonte: Departamento de Auditoria, 2021.

9.1 - Revisao de Producido Hospitalar ; ATH

Com relagdo a producio hospitalar referente as Unidades Hospitalares auditadas no Municipio de Parnamirim, seguem abaixo os quantitativos de Internagdes do 1° quadrimestre de 2022.

TABELA 81 - ATH PROCESSADAS/APROVADAS/REJEITADAS POR ANO/MES/ESTABELECIMENTO.

Hosp. Reg. Deoclécio Marques de 168 60 230 36
Lucena
Hosp. Munic. Dep. Marcio
Marinho 28 0 46 0
TOTAL 196 60 276 36
TABNET ; MS.
TABELA 82 - ATH PROCESSADAS/APROVADAS/REJEITADAS POR ANO/MES/ESTABELECIMENTO.
Hosp. Mumc.. Dep. Marcio 54 0 49 0
Marinho
Hosp. Reg. Deoclécio Marques de 250 2 199 7
Lucena
TOTAL 304 12 248 7
TABNET ; MS.

O alto indice de Autorizacio de Interna¢des Hospitalares ; AIH rejeitadas do Hospital Regional Deoclécio Marques de Lucena é motivado devido: a unidade ndo ter habilitagdo em alta

complexidade fazendo com que os procedimentos cirtirgicos de alta complexidade sejam rejeitados; outro motivo condicionado as rejeicoes foi o erro no cadastramento do CNES dos
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profissionais da Empresa Servigos de Ortopedia e Traumatologia LTDA -SORT.

No tocante a produgdo ambulatorial das Unidades Hospitalares no Municipio de Parnamirim, a tabela abaixo representa o quantitativo de procedimentos ambulatoriais por més no 1°

quadrimestre.

TABELA 83 - REVISAO DE PRODUCAO HOSPITALAR ; SIA.

HOSP. MUN. DEP. MARCIO| 13 055 7.513 9.926 11.939
MARINHO
HOSP. REG. DEOCLECIO
MARQUES LUCENA 7.713 8.029 9.716 9.178
TOTAL 20768 | 15.542 19.642 21.117

A produg@o ambulatorial das unidades acima faz referéncia aos atendimentos e procedimentos realizados no pronto atendimento tendo em vista serem unidades porta aberta para a rede

de urgéncia e emergéncia com o funcionamento de 24h.

Hoje, o HMDA tem muito a comemorar, pois em meio a crise financeira enfrentada em todos os setores administrativos, sejam eles do pais, estados ou municipios, vem conseguindo

aumentar gradativamente sua receita, contribuindo para uma melhoria na arrecadacdo do setor de satide do municipio de Parnamirim.

Isso foi o resultado de um trabalho primoroso da equipe do faturamento da maternidade, com a auditoria de satide de Parnamirim, a partir de julho de 2020. Juntos, realizaram uma

andlise detalhada de todos os procedimentos realizados na referida maternidade, sendo detectados que alguns desses, realizados rotineiramente, ndao eram cobrados, ou por auséncia do cédigo

no sistema, ou por desconhecimento de serem procedimentos faturdveis.

Com o trabalho de uma equipe dedicada, as coordenacdes dos diversos setores da maternidade foram abordadas e conscientizadas de que as informagdes de todos os dados relativos a

assisténcia prestada ao paciente internado ou que fosse atendido na urgéncia deveriam ser encaminhadas mensalmente ao setor de faturamento.

Com a deteccio dessas falhas, foi possivel corrigi-las, inserindo os c6digos no sistema e dessa forma iniciando a sua cobranca, otimizando e melhorando a nossa receita.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

Buscando implementar o ciclo de monitoramento e avaliacdo da Secretaria Municipal de Satide de Parnamirim e compatibilizar os instrumentos de gestdo, a saber: Programacdo Anual de Satde, Plano Plurianual, Lei
Orgamentiria Anual, destacam-se nesse relatorio as acdes desenvolvidas no primeiro quadrimestre de 2022 por essa secretaria, referente a todas as a¢des que guardam relacdo com os projetos estratégicos e que qualificam a

atengdo e a gestdo do SUS no municipio.

As realizagdes da Atengdo Priméria em Satde no primeiro quadrimestre de 2022 se direcionaram para todos os programas, buscando redimir a situacdo daqueles que ficaram em segundo plano devido a pandemia.
Aconteceram acompanhamento e refor¢o nas unidades sobre o atendimento e a importincia de pré-natal e grupos de risco, assim como monitoramento dos casos positivos da Covid-19. A Coordenacdo de Satide Bucal junto

com a sua equipe e o Centro Especializado Odontolégico (CEO), também se preocupou com o desenvolvimento das agdes rotineiras com os devidos cuidados sanitérios.

A Coordenacdo da Vigilancia em Satide em fun¢do do contexto da pandemia, com o surgimento das variantes do COVID 19, buscou continuar com as demais providéncias intensivas, adequadas a0 momento, tais
como orientagdes para prevengdo e cuidados especificos no sistema socioeducativo, visando a satide dos servidores e da populagdo em geral, a manutengio do calendério vacinal, a reorganizacdo das agdes em satide para o

combate do mosquito Aedes aegypti, tendo em vista, especialmente, a Dengue, e desenvolveu ainda agdes continuas e rotineiras.

As acdes e servicos de saide foram realizados no quadrimestre buscando garantir o planejamento para o ano de 2022 e ao mesmo tempo atender as necessidades do cotidiano da vida da popula¢do. Importante

destacar o trabalho da gestdo, das equipes, dos demais departamentos desta secretdria de saiide do municipio e a parceria com o Conselho Municipal de Satde.

TEREZINHA GUEDES REGO DE OLIVEIRA
Secretario(a) de Saude
PARNAMIRIM/RN, 2022
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: RIO GRANDE DO NORTE
MUNICIPIO: PARNAMIRIM
1° Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2022

Parecer do Conselho de Satde
Dados Demogriéficos e de Morbimortalidade

o Consideragdes:

Sem Parecer

Dados da Producido de Servigos no SUS
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
¢ Consideragoes:

Sem Parecer

Profissionais de Satde Trabalhando no SUS
o Consideragdes:

Sem Parecer

Programacdo Anual de Satude - PAS
o Consideragdes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
o Consideragoes:

Sem Parecer
Execucdo Orcamentaria e Financeira
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Auditorias
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Andlises e Consideracdes Gerais

o Parecer do Conselho de Satide:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em Anilise no Conselho de Satide

PARNAMIRIM/RN, 19 de Julho de 2023

Conselho Municipal de Satde de Parnamirim
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