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BASES LEGAIS

A elaboracéo do Plano Municipal de Saude de Santa Rosa baseou-
se na legislacéo do Sistema Unico de Satde conforme consideracées a seguir:

Considerando o estabelecido na Constituicdo Federal de 1988
quanto a elaboracdo e encaminhamento dos projetos relativos ao Plano
Plurianual (PPA), Lei de Diretrizes Or¢camentérias (LDO) e Lei Orgcamentaria
Anual (LOA);

Considerando a Lei Complementar n°® 141, de 13 de janeiro de
2012, que regulamenta o § 3° do art. 198 da Constituicdo Federal para dispor
sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados,
Distrito Federal e Municipios em acdes e servigos publicos de salde; estabelece
os critérios de rateio dos recursos de transferéncias para a salde e as normas
de fiscalizacdo, avaliagdo e controle das despesas com saude nas 3 (trés)
esferas de governo; e revoga dispositivos das Leis n° 8.080, de 19 de setembro
de 1990, e n° 8.689, de 27 de julho de 1993;

Considerando a Lei Complementar n° 101, de 04 de maio de 2000,
gue estabelece normas de financgas publicas voltadas para a responsabilidade na

gestao fiscal e da outras providéncias;

Considerando a Lei n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que
dispbe sobre a participagdo da comunidade na gestdo do Sistema Unico de
Saude (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos

financeiros na area da saude e da outras providéncias;

Considerando a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde
sobre as condicbes para a promocdo, protecdo e recuperacdo da saude, a
organizacdo e o funcionamento dos servicos correspondentes e da outras

providéncias;

Considerando o Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, que

regulamenta a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre a
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organizacdo do SUS, o planejamento da saude, a assisténcia a saude e a
articulacao Interfederativa,

Considerando a Resolucdo CNS n° 459, de 10 de outubro de 2012,
que aprova o Modelo Padronizado de Relatério Quadrimestral de Prestacdo de
Contas para os Estados e Municipios, conforme dispde o paragrafo 4° do artigo
36 da Lei Complementar n® 141/201,

Considerando a Portaria 2.135 de 25 de setembro de 2013, que
estabelece as diretrizes para o processo de planejamento no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS).

O Plano Municipal de Saude é uma construcdo coletiva visando

aperfeicoar o trabalho em salde no SUS de Santa Rosa.
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LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

Agente Comunitario de Saude - ACS

Auxiliar de Saude Bucal - ASB

Atencédo Primaria a Saude - APS

Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude - CNES

Centro de Atencdao Psicossocial - CAPS

Centro de Atencéo Psicossocial Alcool e Outras Drogas - CAPS AD
Centro de Referéncia da Assisténcia Social - CRAS

Centro de Referéncia Especializado da Assisténcia Social - CREAS
Comissao Intergestores Bipartite - CIB

Conselho Regional de Desenvolvimento - COREDE
Departamento de Gestdo da Atencao Primaria a Saude - DGAPS
Diabete Mellitus - DM

Doencas Cardiovasculares - DCV

Doencas Cronicas Nao Transmissiveis - DCNT

Estratégia de Saude da Familia - ESF

Fundacédo de Economia e Estatistica - FEE

Fundacdo Municipal de Saude de Santa Rosa - FUMSSAR
Hipertenséo Arterial Sistémica - HAS

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE

indice de Desenvolvimento Humano Municipal - IDHM

Nucleo de Apoio a Saude da Familia - NASF

Organizacao das Nacdes Unidas - OMS

Pesquisa Nacional de Amostra por Domicilio - PNAD

Produto Interno Bruto - PIB

Rio Grande do Sul - RS

Sistema Unico de Sautde - SUS

Unidade Béasica de Saude - UBS

Unidade de Dispensacdo de Medicamentos - UDM
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INTRODUCAO

Os conceitos relacionados a saude utilizados pela sociedade vém ao longo dos
anos sendo amplamente discutidos e ampliados, pois os diversos aspectos da
vida cotidiana influenciam no entendimento da salde como um processo
dindmico com multiplas necessidades em que a busca pela qualidade torna-se
fundamental.

O gerenciamento do sistema de salde requer da gestao publica, a utilizacdo de
ferramentas de gestao capazes de qualificar a organizacédo do cuidado de saude
para que, cada vez mais, as necessidades sejam reconhecidas e as estratégias
de superacao, incorporadas através dos avancos das tecnologias.

O Plano Municipal de Saude caracteriza-se por ser um documento que
sistematiza as proposicdes da politica municipal de salude gerenciada pela
Fundacdo Municipal de Salde de Santa Rosa que tem respostas as
necessidades de saude da populacdo do municipio de Santa Rosa, levando em
conta os principios e diretrizes gerais que regem a politica de satde no ambito
nacional e estadual. Dessa forma, traduz-se em um instrumento que apresenta
as intencdes e os resultados a serem buscados no periodo de quatro anos.

A elaboracdo do Plano Municipal de Saude tem a proposta de sistematizar o
contexto da saude no municipio de Santa Rosa contemplando o planejamento
estratégico, o plano de governo e a Conferéncia Municipal de Saude, de forma a
identificar as prioridades de saude do municipio, a0 mesmo tempo, em que sao
estabelecidos os eixos, as diretrizes, as metas e o0s indicadores a serem
observados e executados no periodo dos anos de 2026 a 2029.

A elaboracédo deste plano contou com a participacdo de profissionais e gestores
da FUMSSAR, ao mesmo tempo em que buscou a ampla participacdo da
sociedade e do controle social através das Micro-conferéncias e com a
aprovacao do Conselho Municipal de Saude.

O Plano Municipal de Saude de Santa Rosa 2026-2029 esta organizado em
capitulos, sendo que no primeiro capitulo € apresentada a analise situacional da
regido da 142 CRS e do municipio de Santa Rosa. No segundo capitulo séo
apresentados os aspectos do sistema de saude municipal, no terceiro capitulo
apresentam-se o financiamento local, no quarto capitulo as principais condi¢cdes
de saude do municipio e no sétimo capitulo € realizada a apresentacdo dos
eixos, dos objetivos, metas e indicadores que norteardo o sistema de saude do
municipio de Santa Rosa.
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CAPITULO 1- ANALISE SITUACIONAL

1.1 O MUNICIPIO DE SANTA ROSA NO CENARIO REGIONAL

Santa Rosa € um municipio conhecido como o "Berco Nacional da Soja", titulo
utiizado h& décadas e que se refere a cidade como ponto inicial da
disseminacao da leguminosa no pais, sendo reconhecido como tal em 2022 pela
lei N° 14.349. Possui uma area territorial de 489,38 Km? e uma densidade
populacional de 162,9 hab/km2(2021). Esta medida refere-se a relacdo entre a
populacdo e a superficie do territério. Possui economia, predominantemente,
referente ao setor metalmecénico e agricola. Neste sentido, 0 municipio possuiu
um Produto Interno Bruto (PIB) per capita de R$ 50.513,48 (IBGE 2021). Quanto
aos aspectos de saude, é sede da 142 Coordenadoria Regional de Saude e faz
parte dos 22 municipios da Regido de Saude Fronteira Noroeste (regido numero
14). A populacdo de abrangéncia da 142 Regido de Saude corresponde a cerca
de 231.027 habitantes (SAIPS 2025). O Rio Grande do Sul esta dividido em
trinta Regibes de Saude (Resolucdo CIB RS n° 555/2012), distribuidas nas 19
Regibes Administrativas da Secretaria Estadual da Saude. Quanto a organizacéo
de gestéo locorregional, o Decreto Presidencial n® 7.508/2011, descreve como
regido de saude, €o espaco geografico continuo constituido por agrupamentos
de municipios limitrofes, delimitado a partir de identidades culturais, econémicas
e sociais e de redes de comunicacdo e infraestrutura de transportes
compartilhados, com a finalidade de integrar a organizacéo, o planejamento e a

execucao de acdes e servicos de saude.
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Figura 1: Regido de Saude Fronteira Noroeste

Fonte: ASSTEPLAN/SES/RS

1-Santa Rosa; 2- Novo Machado; 3- Dr. Mauricio Cardoso; 4- Alecrim; 5- Porto Maua;
6- Tucunduva; 7- Horizontina; 8- Nova Candelaria; 9- Porto Vera Cruz; 10- Santo
Cristo; 11- Tuparendi; 12- Trés de Maio; 13- Nova Candelaria; 14- Sao José do
Inhacora; 15-Porto Lucena; 16- Sdo Paulo das Missfes; 17- Campina das Missdes;
18- Céandido Goddi; 19- Senador Salgado Filho; 20- Girua; 21- Independéncia; 22-
Alegria.

1.2 CARACTERIZACAO DO MUNICIPIO DE SANTA ROSA NO CENARIO
LOCAL

Os aspectos gerais do municipio, o indice de Desenvolvimento
Humano Municipal (IDHM) de Santa Rosa em 2010 foi de 0,769 ficando na faixa
de Desenvolvimento Humano Alto (IDHM entre 0,700 e 0,799). O IDH é um
indice-sintese que procura captar o nivel de desenvolvimento humano alcancado
por uma localidade, levando em consideracéo trés dimensdes basicas: acesso ao
conhecimento (dimensdo Educacado); direito a uma vida longa e saudavel
(dimenséo Longevidade); e direito a um padréao de vida digno (dimensédo Renda).
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Figura 2: indice de Desenvolvimento Humano Municipal

Taxa de escolarizagdo de 6 a 14 anos de idade [2010] 98,6 %
Taxa de analfabetismo de pessoas com 15 anos ou mais (2022) 2,4%
IDEB - Anos iniciais do ensino fundamental (Rede publica) (2023) 6,5
IDEB — Anos finais do ensino fundamental (Rede publica) (2023) 53
Matriculas no ensino fundamental [2023] 8.821
Matriculas no ensino médio [2023] 2.814
IDHM Longevidade 0,769
Esperanca de vida ao nascer (em anos) [2023] 76,4

Fonte: Portal FEE (Fundagédo de Economia e Estatistica)

O indicador esperanca de vida ao nascer € utilizado para compor a
dimens&o longevidade do indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM).
Na figura abaixo podemos observar o trabalho e renda da

populacao.

Figura 3: Trabalho e rendimento

Salario médio mensal dos trabalhadores formais

Legenda

ate 2.1 salarios minimos ate 2.3 salarios minimos até 2.5 salarios minimos mais que 2.5 salarios minimos

Fonte: cidades.ibge.gov.br/(acesso Maio de 2025).
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A renda é um indicador razoavel das condi¢cbes de vida das
pessoas, € a dimensédo que melhor retrata a capacidade de individuos e familias

de acessarem condi¢cOes adequadas e n&o enfrentarem privagoes.
Demonstrativo de salarios e a propor¢édo de pessoas trabalhando.

Figura 4: Salério

i TRABALHO E RENDIMENTO

Salario médio mensal dos trabalhadores formais [2022] 2,5 salarios minimos

Pessoal ocupado [2022] 31.460 pessoas
Populacdo ocupada [2022] 40,88 =
Percentual da populacdo com rendimento nominal 271

g U e

mensal per capita de até 1/2 saldrio minimo [2010]

Fonte: cidades.ibge.gov.br/(acesso Maio de 2025).

Em 2022, o salario médio mensal era de 2.5 salarios minimos. A
proporcdo de pessoas ocupadas em relacdo a populacédo total era de 40,88%. Na
comparacao com 0S outros municipios do estado, ocupava as posicdes 103 de 497 e
60 de 497, respectivamente. JA na comparacdo com cidades do pais todo, ficava na
posicdo 558 de 5571 e 342 de 5571, respectivamente. Considerando domicilios com
rendimentos mensais de até meio salario minimo por pessoa, tinha 27.1% da
populacdo nessas condicfes, 0 que o colocava na posicdo 334 de 497 dentre as

cidades do estado e na posicdo 5141 de 5571 dentre as cidades do Brasil.
Figura 5: Territorio e Ambiente
€ TERRITORIO

Area da unidade territorial [2024] 489,380

& MEIO AMBIENTE

Area urbanizada [2019] 26,79 km*
Esgotamento sanitario adequado [2010] 37,3 %
ArborizacZo de vias publicas [2010] 97,2 %
Urbanizacéo de vias publicas [2010] 26,9 %

Fonte: cidades.ibge.gov.br/(acesso Maio de 2025).
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Apresenta 37.3% de domicilios com esgotamento sanitario adequado,
97.2% de domicilios urbanos em vias publicas com arborizacéo e 26.9% de domicilios
urbanos em vias publicas com urbanizacdo adequada (presenca de bueiro, calcada,
pavimentacdo e meio-fio). Quando comparado com 0s outros municipios do estado,
fica na posicdo 300 de 497, 70 de 497 e 178 de 497, respectivamente. J& quando
comparado a outras cidades do Brasil, sua posi¢cdo é 2781 de 5571, 533 de 5571 e
1401 de 5571, respectivamente.

O sistema de salde de Santa Rosa possui aspectos relevantes em
seu processo de construcdo que justificam o resgate histérico. Até dezembro de
1992, ndo havia ho municipio uma estrutura adequada para prestar atendimento a
salude da populacdo, as acdes em saude eram fragmentadas e sobrepostas,
sendo executadas pelo Estado, unido e pelo municipio em pequena parcela, ndo
havendo gerenciamento Unico para a politica de saude. A partir da Constituicao
Cidada de 1988 e das Leis.

Dentre os pontos relevantes que constituiram a base para a
construcdo do sistema de saude local destaca-se o comprometimento dos
profissionais, que tém dedicacdo exclusiva ao Sistema Unico de Satde — SUS, a
participacdo popular, com um controle social atuante e a vontade politica dos

gestores.

Hoje o sistema municipal possui uma rede bem estruturada e
hierarquizada. A FUMSSAR, equivalente a Secretaria Municipal de Saude, conta
com uma equipe de 405 funcionérios, destes, 272 estatutarios, 2 estatutarios
cedidos, 99 empregados publicos (agentes comunitarios de saude e de
endemias), 5 contratos temporarios e 4 cargos comissionados, divididos em uma

rede propria consolidada em diversos niveis de atengéo.

A Atencédo Priméria possui 18 Estratégias Saude da Familia (ESF),
que atendem 18 UBS, 2 postos avancados na zona rural e uma unidade de saude
prisional. Também conta com profissionais de diversas areas de formacao que

atuam de forma integrada apoiando as equipes de ESF. Esta incluido na Atencao
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Priméria o Programa Saude na Escola, o Programa Mais Médicos para o Brasil e
o0 servi¢o de Préticas Integrativas e Complementares.

Além disso, em sua rede propria, conta com Centro de Referéncia
em Saude do Trabalhador (CEREST), Centro Especializado em Reabilitacao
(CER), dois Centros de Atencgédo Psicossocial (CAPS Il, CAPS AD e CAPS i),
Farmacia Distrital, Laboratério de Analises Clinicas, Hemocentro Regional e
Centro de Especialidades, que oferece diversos servicos, oftalmologia (em
parceria com o Hospital Moinhos de Vento), ginecologia, Centro Regionalizado de
Atencdo Integral e Prevencdo as InfecgBes Sexualmente Transmissiveis, ao
HIV/Aids e Coinfecc¢des (Craip), para as linhas de cuidado HIV/AIDS, Tuberculose
e Hanseniase. Neste espaco sao oferecidos também os exames complementares

de espirometria e eletrocardiograma, em parceria com o Telessaude.

Quanto aos demais servicos, 0 municipio possui Gestdo Plena do
Sistema Municipal, sendo o gestor dos servicos de alta e média complexidade.
Conta com dois hospitais e inumeras clinicas e laboratérios. O encaminhamento é
realizado através da pactuacdo dos fluxos entre os setores, instituicdes, ficha de
referéncia e contra referéncia, garantindo o vinculo do usuario com a equipe do

distrito de saude onde reside.

Como processo de gestdo participativa, j& em 1996 houve a
organizacdo de espacos de construcdo coletiva e educacdo permanente, que
durante estes 29 anos tém se firmado como instrumentos de gestao e melhoria da
atencdo. Estes espacos constituem-se de reunides periddicas em que sao
tratados assuntos administrativos, assistenciais, de gestdo dos processos. As
decisdbes e encaminhamentos s&do respaldados por todas as equipes e
incorporados nas praticas profissionais, com encontros de campo

multiprofissional, de categorias e de linhas de cuidados.

Em 2010 a FUMSSAR criou o Nucleo de Ensino e Pesquisa — NEP
com o objetivo de concentrar as atividades cientificas, organizando, estimulando e
acompanhando-as no servico, bem como, o gerenciamento dos estagios de

graduacdo e pos-médio. Estdo inseridas na estrutura do referido nucleo, as
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Residéncias Médica, desde o ano de 2005 e Multiprofissional, desde 2010, ambas
com enfoque na Atencdo em Saude da Familia, que possuem suas atividades
praticas nas unidades de saude. As residéncias tém contribuido para a reflexao
dos processos de trabalho, qualificacdo da atencdo de forma resolutiva e

coordenacao do cuidado na perspectiva da clinica ampliada.

CAPITULO 2 — ESTRUTURA ASSISTENCIAL DE SAUDE

2.1 REDE DE ATENCAO

A Rede de Atencéo constituida pela FUMSSAR conta com os
seguintes pontos:

Os servigos constituem-se de equipes de estratégia de Saude da
Familia, 18 Unidades Basicas de Saude, CAPS Il Novo Rumo, CAPS AD
Movimento, CAPS 1J, Centro Macrorregional de referéncia em Autismo -
TEACOLHE, Centro de Especialidades, Laboratério de Andlises Clinicas,
Hemocentro Regional, duas farmécias distritais, Vigilancia em Saude, Centro
Regional de Saude do Trabalhador- CEREST, Programa Melhor em Casa, Centro

de Reabilitacdo auditiva e intelectual — CER, as areas de apoio e infraestrutura.

Possui: Comité de Mortalidade Materna e Infantil, Comité de
Prevencdo ao Suicidio, visando a discussao interssetorial aprofundando as

discusssdes pertinentes a temas prevalentes.

Conta com dois programas de residéncia: Programa de Residéncia
Médica em Medicina de Familia e Comunidade e Programa de Residéncia

Multiprofissional em Saude da Familia.
2.2 ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE
A Atencdo Priméaria & Saude da FUMSSAR é a responséavel por

coordenar e articular os servicos de atencdo a satde do municipio. E orientada

pelos principios da acessibilidade, coordenagdo do cuidado, vinculo, continuidade
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e integralidade e para tanto, desenvolve programas e ac¢fes, considerando a

diversidade das necessidades de salde dos usuarios.

As Unidades Béasicas de Saude, sdo as principais estruturas fisicas
da Atencdo Primaria e sdo consideradas a porta de entrada do SUS,
possibilitando garantia de acesso ao usuario, tendo como meta a resolutividade
da maioria dos casos que chegam, além de constante prevencao e promocao a
saude. Sendo que 09 (nove) UBS oferecem também os servi¢cos no terceiro turno,
dando condi¢cbes de acesso aos trabalhadores que ndo podem ir na Unidade
durente o dia.

As Unidades Basicas de Saude englobam uma diversidade de
dispositivos, como: acolhimento, consultas de enfermagem, médicas e de saude
bucal, atendimento multiprofissional, distribuicio e administracdo de
medicamentos, vacinas, curativos, visitas domiciliares, atividade em grupo na

comunidade e nas escolas, educacdo em saude, entre outras.

2.2.1 Estrutura da Rede de Atencédo Primaria

A estrutura da rede de atencdo € composta de 18 ESFs, a seguir
listadas:

ESF Agricola

Populacao Ativa Cadastrada: 3.357 habitantes (1.617 mulheres e 1.740 homens).
Equipe:Médico, dentista, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, cinco agentes comunitarios de saude.
Residéncias Médica em Saude de Familia e Comunidade e Multiprofissional em
Saude da Familia.
Fazem parte da area de abrangéncia da unidade, os moradores das seguintes
localidades: Vila Agricola, Loteamento Vicente Cardoso 1 e 2, Vila Piekala,
Loteamento Eldorado, Vila Cohab, Loteamento Bom Pastor, parte do bairro
Planalto e da ERS-344.

ESF Auxiliadora

Populacédo Ativa Cadastrada: 3.878 pessoas (1.918 homens e 1.960 mulheres).
Possui atendimento 3° Turno.
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Equipe: Médico, dentista, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, cinco agentes comunitarios de saude
Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia

ESF Balneéria

Populacao Ativa Cadastrada: 4.197 habitantes, sendo 2.075 homens e 2.122
mulheres.

Equipe: Médico, dentista, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, quatro agentes comunitarios de saude

A Unidade Bésica de Saude Balneéria fica localizada na Rua Castro Alves, n° 47,
na Vila Balneéria.

ESF Beatriz-Oliveira

Populacao Ativa Cadastrada: 5.059 habitantes, sendo 2.340 homens e 2.719
mulheres.

Possui 3° Turno implementado

Equipe: Médico, dentista, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, trés agentes comunitarios de saude

Com Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia

A UBS Beatriz/Oliveira fica localizada na Rua Uruguai, n° 429, no Bairro Central.

ESF Bela Unido (posto avancado Candeia)

Populacao Ativa Cadastrada: 1.429 pessoas, sendo 717 homens e 712 mulheres
Equipe:Médico, dentista, enfermeiro, dois técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, cinco agentes comunitarios de saude.

Localizada no interior de Santa Rosa, faz divisa com 0s municipios de Trés de
Maio, Tuparendi, Tucunduva e Girua. A unidade também possui um Posto
Avancado de Atendimento em Candeia, que amplia o alcance do servi¢o a outras
localidades da éarea rural.

ESF Centro

Populacao Ativa Cadastrada: 7.356 pessoas (3.156 homens e 4.200 mulheres)
Possui atendimento de 3° Turno

Equipe: Médico, dentista, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, dois agentes comunitarios de saude

Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia

A UBS esté localizada na Rua Buenos Aires, n°40, Centro.

ESF Cruzeiro
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Populacao Ativa Cadastrada: 4.296 pacientes cadastrados (2.256 mulheres e
2.040 homens).

Equipe:Médico, dentista, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, dois agentes comunitérios de saude

A unidade fica localizada na Av. Flores da Cunha, n® 1.322, no bairro Cruzeiro.

ESF Cruzeiro do Sul

Populacao Ativa Cadastrada: 5.075 pessoas (2.514 homens e 2.561 mulheres).
Possui atendimento de 3° Turno

Equipe: Médico, dentista, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, quatro agentes comunitarios de saude;

Residéncias Médica em Saude de Familia e Comunidade e Multiprofissional em
Saude da Familia;

A UBS fica localizada na Rua Bela Unido, n°® 485, Cruzeiro do Sul.

ESF Esperanca

Populacao Ativa Cadastrada: 6.967 pessoas, sendo 3.265 homens e 3.702
mulheres.

Possui atendimento no 3° Turno

Equipe: Médico, dentista, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, quatro agentes comunitarios de saude;

Residéncia Médica em Saude de Familia e Comunidade.

Localizada na Rua Estanislau Kwiatkowski, 267 - Sdo Francisco.

ESF Gléria

Populacao Ativa Cadastrada: 3.934 pessoas (2.061 mulheres e 1.873 homens).
Equipe: Médico, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem, dois agentes
comunitarios de saude

Localizada na Rua Germano Mayer, s/n.

ESF Guia Lopes

Populagdo Ativa Cadastrada: 2.705 habitantes (1.347 homens e 1.358 mulheres)
Equipe: Médico, enfermeira, dois técnicos/auxiliares de enfermagem, dois agentes
comunitarios de saude.

ESF Jardim Petrépolis

Populacao Ativa Cadastrada: 4.495 habitantes (2.277 homens e 2.218 mulheres).
Equipe: Médico, dentista, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, quatro agentes comunitarios de saude.

A UBS fica localizada na Rua Bangu, n°® 52, no bairro Jardim Petrépolis.
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ESF Julio de Oliveira

Populacao Ativa Cadastrada: 3.801 habitantes (1.942 homens e 1.859 mulheres).
Possui atendimento no 3° Turno;

Equipe: Médico, dentista, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, quatro agentes comunitarios de saude.

Fazem parte da area de abrangéncia da UBS, as seguintes localidades: Jalio de
Oliveira, Vila Speroni, Vila Valdemar Pisoni e Lajeado Capim.

ESF Pereira

Populacao Ativa Cadastrada: 5.589 habitantes (2.862 mulheres e 2.727 homens).
Equipe: Médico, dentista, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, trés agentes comunitarios de saude;

Localizada na Rua Augusto Pestana, 338, Vila Pereira

ESF Planalto

Populacao Ativa Cadastrada: 4.643 pessoas, distribuidas entre 2.308 homens e
2.335 mulheres.

Possui atendimento no 3° Turno;

Equipe: Médico, dentista, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, cinco agentes comunitarios de saude.

Com Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia.

A UBS fica localizada na Rua Chile, n © 753, no Bairro Planalto.

ESF Sete de Setembro

Populacao Ativa Cadastrada: 2.329 pessoas, sendo 1.153 homens e 1.176
mulheres.

Equipe: Médico, dentista, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, sete agentes comunitarios de saude;

Abrangéncia da UBS Sete de Setembro: Vila Sete de Setembro e diversas linhas
vizinhas, como Linha Boa Vista, Linha Cascata, Linha Federacéo, Linha das
Flores, Linha Mirim, Linha Doutor Pedro de Toledo, Linha Quinze de Novembro,
Linha Sete Norte, Linha Sete Sul e Treze de Maio.

ESF Sulina

Populacéao Ativa Cadastrada: 4.853 pessoas, sendo 2.492 mulheres e 2.361
homens.
Possui atendimento no 3° Turno;

Rua: Dr. Francisco Timm, N2 480 - Santa Rosa / RS
553513-5100 | www.fumssar.com.br



%8 FUMSSAR

PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA ROSA

Equipe: Médico, dentista, enfermeira, trés técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, seis agentes comunitarios de saude;
A UBS fica localizada na Rua Tapes, n° 220, no bairro Sulina.

ESF Timbauva (posto avan¢cado Manchinha)

Populacao Ativa Cadastrada: 4.924 habitantes (2.385 do sexo masculino e 2.539
do sexo feminino)

Possui Atendimento no 3° Turno;

Equipe: Médico, dentista, enfermeira, quatro técnicos/auxiliares de enfermagem,
auxiliar de saude bucal, cinco agentes comunitarios de saude.

Com Residéncia Médica em Saude de Familia e Comunidade

Equipe Multiprofissional que esta presente em todas ESF:Psicologa, Nutricionista,
Profissional de Educacéo Fisica, Fonoaudidloga;

A unidade possui um Posto Avancando de Atendimento na localidade do Lajeado
Manchinha, que contempla outras comunidades do interior: Lajeado Taruma,
Lajeado Ipé, Lajeado Bonito, Lajeado Engenho, Volta Seca e Cerro Grande.

2.3 PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES
O Centro de Préticas Integrativas e Complementares em Saude foi

inaugurado em 29 de dezembro de 2020 e tem como objetivo ofertar cuidados em
salude visando a integralidade dos usuarios do SUS. As Praticas Integrativas e
Complementares (PICS) s&o tratamentos que utilizam recursos terapéuticos
baseados em conhecimentos tradicionais, voltados para prevenir diversas

doencas como depresséao, hipertensdo, doengas osteomusculares, etc.

2.3 REDE DE ATENCAO ESPECIALIZADA

2.3.1 Rede de Atencéao Psicossocial
A Rede de Atencao Psicossocial (RAPS) da FUMSSAR, composta

por trés Centros de Atencdo Psicossocial, CAPS Novo Rumo, CAPS
Infantojuvenil e CAPS AD Movimento, CAPS |J, teve muitas agles realizadas, a
demanda pelos servicos de saude mental aumentou significativamente em Santa
Rosa. Foram mais de 32 mil procedimentos realizados em 2024 nesses centros,
sdo servicos ambulatoriais de atencéo diaria que funcionam de acordo com a
l6gica do territério e estdo inseridos na Rede de Atencdo Psicossocial. Além dos

atendimentos nos CAPS, a RAPS também conta com o Servigco de Residencial
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Terapéutico, que atualmente acolhe 10 moradores. As duas comunidades
terapéuticas também atuam em parceria com o CAPS AD Movimento,

fortalecendo o cuidado em saude mental no municipio.

Para que se cumpra os objetivos das intervencdes propostas pelos
CAPS, em seu modelo de atencéo integral, sdo ofertadas uma gama de diversas
e distintas atividades, com as quais se busca atender de forma singular cada
situacdo, promovendo a atencdo e cuidados a partir das necessidades e

particularidades terapéuticas de cada usuario.

Assim, contemplam em suas atividades, partindo do Projeto
Terapéutico Singular de cada paciente: atendimento individual (medicamentoso,
psicoterapico, de orientacdo, entre outros), atendimento em grupo (psicoterapia,
grupo operativo, atividades de suporte social, entre outros), atendimento em
oficinas terapéuticas, visitas e atendimentos domiciliares, atendimentos as
familias, atividades comunitarias enfocando a integracdo do usuario na
comunidade e sua insergdo familiar e social. Entre as atividades dos CAPS
também estdo atividades de matriciamento, a articulacdo da rede de salde
mental, alcool e outras drogas do municipio, além de constante promocao e

prevencao a saude.

Acdes intersetoriais, comunitarias e de articulacédo regional também
fazem parte do servico dos CAPSs, que trabalham de forma articulada em
colaboracdo com diversos servigos e instituicbes, como CRAS, CREAS, CER I,
CMR TEAcolhe, Promotoria Publica de Justica, Conselho Tutelar, Poder
Judiciario, Defensoria Publica, Secretaria de Educacao, escolas, organizacdes
sociais e outros servicos publicos, bem como com os demais municipios da
regido, através da articulacao regional, garantindo uma abordagem abrangente e
humanizada.

2.3.2 CAPS I Novo Rumo
Em 20 de marco de 2008, houve a composicdo da equipe de

trabalho e deu-se inicio as primeiras atividades realizadas pelo CAPS. Os
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usuarios de saude mental atendidos pelas unidades de salde, a partir desta data,

passaram a ser referenciados para atendimento junto ao servi¢co de saude mental.

Em se tratando da atuacdo na rede municipal de saude, o CAPS II
Novo Rumo atua como articulador da rede de atencdo em saude mental

promovendo o cuidado integral nos diversos niveis de atencao.

As acdes do servico estdo baseadas na promoc¢éo da saude, no
respeito e na integracdo do sujeito com sofrimento psiquico a sua comunidade.
Para tanto, a equipe de profissionais realiza o planejamento e a execucao das
atividades a partir da interdisciplinaridade, da relagdo com o usuério e de suas
implicagbes subjetivas e socioculturais; da valorizacdo do sujeito no tratamento,
objetivando que a familia e a sociedade assumam seu compromisso ha atencéo e
no apoio ao individuo em sofrimento psiquico e na énfase a recuperacao de sua

cidadania.

Dentro do fluxo da estrutura da rede de saude, o CAPS atua
enguanto servico de apoio qualificado e intermediario no ambito da salde mental,
servindo de referéncia para rede béasica através de atencdo especializada,

intervengdes conjuntas e apoio matricial.

2.3.3 CAPS AD Movimento
A FUMSSAR através da area Técnica de Salde Mental,

implementou em abril de 2012 uma Equipe de Reducdo de Danos, recebendo
habilitacdo através da Portaria n° 789, de 17 de junho de 2015 para CAPS AD.
Este servico utilizando-se da diretriz de trabalho de reducdo de danos, tendo por
base a Politica de Atencdo Integral a Usuéarios de Alcool e Outras Drogas do
Ministério da Saude iniciou um trabalho de acolhimento dessas demandas no

municipio.

O CAPS AD Movimento é um servico ambulatorial de atencéo
diaria para atendimento de pacientes com transtornos decorrentes do uso
prejudicial de alcool e outras drogas, que conta com equipe multidisciplinar.

Oferece uma proposta de cuidado embasada no Plano Terapéutico Singular, que
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tem como pilares o Sistema Unico de Salde (SUS), as diretrizes da Reforma
Psiquiétrica e da Politica Nacional de Saude Mental, que preconizam o resgate da

cidadania, o protagonismo e a (re) insercao do usuario.

2.3.4 Caps Infanto Juvenil
O CAPS Infantojuvenil (CAPS 1J) em Santa Rosa, € um dos trés Centros de

Atencéo Psicossocial que compdem a Rede de Atencéo Psicossocial (RAPS) do
municipio, gerida pela Fundacao Municipal de Saude (FUMSSAR). Ele é dedicado
ao cuidado de criancas e adolescentes com intenso sofrimento psiquico
decorrente de transtornos mentais graves e persistentes. O funcionamento do
CAPS 1J em Santa Rosa é caracterizado por um modelo de cuidado integral e
comunitario, focado na reinsercao social e no suporte familiar.O CAPS 1J atende
criancas e adolescentes que necessitam de acompanhamento mais intensivo e
especializado em salde mental, com o objetivo de evitar o isolamento e promover
sua autonomia e inclusdo na comunidade (escola, familia e lazer).

O cuidado no CAPS |J é baseado na construcdo de um Projeto Terapéutico
Singular (PTS) para cada usuéario, envolvendo a familia e a equipe
multiprofissional. As atividades sdo variadas e buscam integrar o tratamento
clinico com a reabilitagdo psicossocial: Grupos Terapéuticos e Oficinas;
Atendimentos Individuais; Acompanhamento com a equipe multiprofissional;
Grupos de Orientacdo Parental: Articulacdo Intersetorial; A equipe trabalha em
conjunto com a rede de apoio (escolas, Conselhos Tutelares, MP, PJ, SMDS, etc)
para garantir a continuidade do cuidado e a reinser¢cdo social e escolar dos
jovens. Praticas Integrativas: A RAPS de Santa Rosa tem ampliado a oferta de
praticas como Reiki e auriculoterapia, que complementam o tratamento
tradicional. Projetos Culturais e Comunitarios: O municipio promove iniciativas
como o "Festival da Cancao e das Artes" e sessdes de cinema que integram 0s
usuarios dos CAPS a comunidade, combatendo o estigma e promovendo o lazer.
O caps ij teve inicio dos trabalhos em outubro de 2023, estando Localizado na av

Flores da Cunha 1321, bairro Cruzeiro.
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2.3.5 O Centro Regional de Referéncia em TEA
O Centro macrorregional de Referéncia em TEA (CMR TEAcolhe) é destinado ao

apoio matricial e capacitacdo de equipes da saude, educacéo e assisténcia social,
bem como apoio aos autistas e seus familiares. O centro abrange 78 municipios
da regido Macro Missioneira. O servigco conta com uma equipe multiprofissional
que tem funcdo de organizar os fluxos e as atividades de integracdo a Rede de
Atencdo Psicossocial no Sistema Unico de Satde (SUS), que inclui a Rede de
Saude da Pessoa com Deficiéncia e a Linha de Cuidado para Atencdo as
Pessoas com Transtornos do Espectro do Autismo e suas familias.

O servico funciona na av Boa Vista 335, centro, Santa Rosa.

2.3.6 Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador — CEREST

O CEREST Fronteira Noroeste (Centro de Referéncia em Saude do
Trabalhador) desenvolve suas atividades desde 11 de novembro de 2013. O
CEREST um servigo especializado na area de saude do trabalhador, tendo como
principal objetivo a prevencdo de acidentes e doencas relacionadas ao trabalho,
numa area de abrangéncia que envolve 22 municipios da regido noroeste do RS.
Conta com equipe multiprofissional que atua através de trés nucleos: educacéo e
acles interinstitucionais, vigilancia em saude do trabalhador e assisténcia e
reabilitagao.

2.3.7 Centro Especializado em Reabilitagdo Auditiva e Intelectual - CER
O Centro Especializado em Reabilitagdo Auditiva e Intelectual -
Cer Il compde um dos pontos da Rede de Cuidados a Saude da Pessoa com

deficiéncia, no ambito do SUS.

Conforme estabelecido na Portaria de Consolidagao n® 3/GM/MS,
de 28 de setembro de 2017, Anexo VI, os Centros Especializados em
Reabilitacdo sdo pontos de atencdo ambulatorial especializados em reabilitagéo
que realizam diagndstico, tratamento, concessao, adaptacdo e manutencédo de
tecnologia assistiva e sdo organizados conforme o niumero de modalidades de
reabilitacdo (auditiva, fisica, intelectual e visual). O CER II/FUMSSAR de Santa
Rosa estd habilitado na modalidade IlI, atendendo a reabilitacdo auditiva e

intelectual. Em qualquer que seja a modalidade de reabilitacdo, os centros de
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reabilitacdo devem garantir a oferta do cuidado integral e qualificado ao usuario
do Sistema Unico de Saude.

O Centro Especializado em Reabilitacdo de Santa Rosa foi
habilitado em novembro de 2014 e atende cinco municipios pertencentes a 142
Coordenadoria Regional da Saude na modalidade intelectual e seis municipios

desta mesma coordenadoria na modalidade auditiva.

O publico alvo deste servico diz respeito a usuarios que necessitam
de estimulacdo precoce, com suspeita de deficiéncia intelectual e/ou do transtorno
do espectro do autismo. Na modalidade auditiva, o servico € ofertado a usuarios
com queixa ou confirmacéo de perda auditiva unilateral ou bilateral, de qualquer
tipo ou grau, que em interacao apresentam diversas barreiras, que podem obstruir
a participacao plena e efetiva do sujeito na sociedade em igualdade de condi¢des

com as demais pessoas.

O servico € composto por equipe multiprofissional (médico
psiquiatra, neuropediatra, otorrinolaringologista, fonoaudiélogo, psicélogo,
fisioterapeuta, assistente social, enfermeiro, terapeuta ocupacional e educador
fisico) que atuam nas demandas identificadas no territorio, bem como nas

contratualizacdes estabelecidas pelo gestor estadual e municipal.

CAPITULO 3 - FINANCIAMENTO DO SISTEMA DE SAUDE LOCAL

A Lei Complementar n°® 141/2012 dispde sobre os valores minimos
a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios,
estabelecendo os critérios de rateio de recursos para as transferéncias para a
saude e as normas de fiscalizacéo, avaliacéo e controle das despesas com saude

nas trés esferas de governo.

A Unido aplicara, anualmente, em acdes e servicos publicos de
saude, o montante correspondente ao valor empenhado no exercicio financeiro

anterior, apurado nos termos desta Lei Complementar, acrescido de, no minimo, o
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percentual correspondente a variagdo nominal do Produto Interno Bruto (PIB)

ocorrida no ano anterior ao da Lei Or¢camentéaria anual.

Os Estados e o Distrito Federal aplicardo, anualmente, em acoes e
servi¢os publicos de saude, no minimo, 12% da arrecadacéo dos impostos a que
se refere o art. 155 e dos recursos de que trata o art. 157, a alinea “a” do inciso |
e 0 inciso do caput do art. 159, todos da Constituicdo Federal, deduzidas as

parcelas que forem transferidas aos respectivos municipios.

Os Municipios e o Distrito Federal aplicardo, anualmente, em acdes
e servicos publicos de saude, no minimo, 15% da arrecadacdo dos impostos a
que se refere o art. 156 e dos recursos de que tratam o art. 158, a alinea “b” do

inciso | do caput e o inciso Il do art. 159, todos da Constituicdo Federal.

No quadro a seguir podemos repasses do ano de 2024, para o

cumprimento do decreto de transparéncia dos dados.

Figura 6: Total de Repasses

' ¢ ESTRUTURACAD DA REDE DE MANUTENCAD DAS ACOESE

1.524.342,00 83.939.154,65

85.463.496 65
Total de

‘ 85.463.496,65

Fonte: InvestSUS
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CAPITULO 4 — CONDICOES DE SAUDE

4.1 CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS

Nos Ultimos vinte anos, no municipio de Santa Rosa houve um

decréscimo percentual na populacdo mais jovem e aumento na populacdo de

maior idade. Evidencia-se uma diminui¢do do indice de natalidade e aumento da

expectativa de vida ao nascer. Isto leva a repensar a elaboracdo de novas

politicas publicas de saude no perfil demogréfico da populagéo.

Figura 7: Piramide etaria Santa Rosa, percentuais por faixas etarias e sexo.

Homens Mulheres

100 anos ou Mais 0,00% 0,01%
95 a 99 anos 0,01% | 0.03%
90 a 94 anos 0.08% | ] 0.16%
85 a 89 anos 0,24% HE | 0.50%
80 a 84 anos 0.50% [ [ 0.81%
75 a 79 anos 0.93% [ [ 1,36%
70 a 74 anos 1.51% [ [ 1,95%
65 a 69 anos 197% | [ 2 44%
60 a 64 anes 2,51% I 4 2,91%
55 a 59 ancs 2.95% .. @ 3.44%
50 a 54 anos 3.28% D 3.43%
45 a 49 anos 3.47% I e
40 a 44 anos ze2 [
35 a 39 anos ety 20000 o EESE
30 a 34 anos el 200000 0 0 1 [ERSREE
25 a29 anos =0 I e
20 a 24 anos 3.47% [ 3.38%
15 a 19 anos 2.92% [ | 2.86%
10 a 14 anos 2.87% I a4 2.69%
5a9anos 3.21% D 4 3,01%
0 a 4 anos 317% D 4 2.98%
Fonte: IBGE — Cidades 2022.
Nimero de nascidos vivos por residéncia da mée.
Unidade Federagao 2020 201 2022 2023
SANTAROSA 939 989 985 1021

Conforme analise dos dados, as estratégias futuras devem estar

baseadas no fortalecimento da Atencéo Béasica, a Estratégia Saude da Familia

deve ser a principal porta de entrada para atender as demandas crescentes;

estimar o impacto do aumento do nimero de nascimentos na necessidade de
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ampliacdo de servicos; considerar o envelhecimento populacional simultaneo ao

crescimento infantil para equilibrar investimentos.

Nesse sentido, o PMS leva em consideracdo a importancia de
monitorar continuamente indicadores de natalidade e alinhar as estratégias de
saude as necessidades da populagédo em diferentes ciclos de vida.

4.2 INDICADORES E ESTATISTICAS VITAIS

Neste capitulo estdo listados alguns indicadores relevantes em nosso

municipio.

4.2.1 Dados de mortalidade infantil.

Figura 8: Total de Obitos e Taxa de mortalidade infantil

Total 6bitos e Taxa de mortalidade infantil por ano e més
® Total obitos infantis Taxa de mortalidade infantil — Meta
1
10 e 9,6 10
9.1 o
\ g
2 s e
5 ! !
= = <
gs M :
3 5
‘o T
F 4 5,1 E
s s
%
2 =
2020 2021 2022 2023 2024
Ano
Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM) / Sistema de Informagdo sobre Nascidos Vivos (Sinasc)
Fonte
Legenda das cores das barras do Grafico: D Periodo Sem Meta . Meta Atingida . Meta Ndo Atingida

Fonte: Bl publico, RS

A andlise da figura anterior demonstra que o0s comités de
monitoramento devem ser mantidos para identificar fatores determinantes,
analisar dados por localizacdo geogréfica para identificar areas criticas. Segregar
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Obitos por causas evitaveis (ex.. doencas respiratdrias, infecciosas) e nao

evitaveis.

Manter e garantir o fortalecimento da atencdo basica garantindo
Pré-natal de qualidade, com pelo menos 7 consultas de pré-natal para gestantes,
ultrassonografias e exames laboratoriais acessiveis, manter o acompanhamento
do desenvolvimento infantil, monitoramento de criangcas com baixo peso ao

nascer, entre outros

Sustentabilidade das metas: Trabalhar para que, além de atingir a
meta de 9,08, o indice permaneca em queda nos préximos anos, as acdes
ocorrem e sdo ajustadas com base no contexto local, orgamento disponivel e

metas de longo prazo.

4.2.2 Dados de Sifilis congénita

Figura 9: Numero de casos novos de sifilis congénita

NiUmero de casos novos de sifilis congénita em menores de 1 ano de idade por ano e

més

|® Numero de casos novos de sifilis congénita — Meta
g
@ 14
= 12
o 12
@
-
o 10
=
>
2 8
w
»
@ 6 5 5
o
S 4
(=]
3
£ 2
=
=

2020 2021 2022 2023 2024

Ano

Sistemna de Informacao de Agravos de Notificag3o (Sinan).

Fonte

Legenda das cores das barras do Grafico: |:| Periodo Sem Meta . Meta Atingida . Meta Ndo Atingida

Fonte Bl Publico, RS
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A sifilis gestacional ainda € um desafio aos servicos de saude.
Santa Rosa tem um aumento significativo de casos. A elevacdo do namero de
casos novos de sifilis congénita em menores de um ano entre 2022 (12 casos) e
2023 (14 casos), mesmo com uma meta para 2023 de 4 casos, indica desafios no
enfrentamento dessa condicdo. A meta de 6 casos para 2024 sugere uma

expectativa de reducéo sustentada, o que requer a¢des estratégicas e integradas.

Priorizar o pré-natal de qualidade: Atingir a cobertura de testagem
em gestantes e reforcar o tratamento completo. Garantir a testagem e o
tratamento de parceiros; monitorar continuamente os indicadores. Garantir a
sustentabilidade das ac¢fes, focando na reducdo continua dos casos e na

conscientizacdo da populacao.

4.2.3 Dados de testagem para HIV em casos de tuberculose

Figura 10: Casos novos de tuberculose e proporcéo por testes de HIV

Casos novos de tuberculose e proporcao por testes de HIV

® Casos novos de tuberculose — Testagem para HIV nos casos novos de tuberculose — Meta

100%
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o 0
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a 4 =
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o 2 1 £
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Kt

2020 2021 2022 2023 2024

Ano

Sistema de Informacg2o de Agravos de Notificagdo (Sinan)

Fonte

Legenda das cores das barras do Grafico: D Periodo Sem Meta . Meta Atingida . Meta N3o Atingida

Fonte Bl Publico, RS

Os dados do grafico reforcam que as devem ser mantidas as

estratégias de monitoramento para assegurar que todos os casos de tuberculose

Rua: Dr. Francisco Timm, N2 480 - Santa Rosa / RS
553513-51 00 | www.fumssar.com.br



%8 FUMSSAR

PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA ROSA

sejam testados para HIV, unificar acbes de tuberculose e HIV em uma
abordagem mais ampla e coordenada. Usar dados epidemiolégicos para mapear
possiveis lacunas e corrigi-las de forma agil. Trabalhar com outros setores, como
assisténcia social, para alcancar populacfes de dificil acesso. Com essas acoes,
€ possivel manter a meta de 100% de testagem de forma consistente e aprimorar

a gestao das coinfecg¢des tuberculose-HIV.

4.2.4 Dados de Mortalidade materna
Figura 11: Razao de Mortalidade Materna - RMM

Razao de Mortalidade Materna - RMM por ano e més

® Obitos maternos — Razao de mortalidade materna — Meta

303,34

250

150

Obitos maternos

100

Razdo de mortalidade materna e Meta

50

2021 2022 2023 2024
Ano

Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM) / Sistema de Informagao sobre Nascidos Vivos (Sinasc)

Fonte

| Legenda das cores das barras do Grafico: D Periodo Sem Meta . Meta Atingida . Meta Nao Atingida |

Fonte: Bl publico RS
A reducdo da RMM de 2021 até alcancar zero 6bitos em 2024

demonstra a eficacia das politicas e agfes de saude materna. No entanto, o foco
deve ser na sustentabilidade dessa conquista, assegurando que nenhuma
gestante ou puérpera enfrente riscos evitaveis no futuro. Monitoramento continuo,
investimento em qualidade da atengcédo e equidade tem grandeimportancia para

manter esse marco.
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4.2.5 Dados de mortalidade por AIDS
Figura 12: Coeficiente bruto de mortalidade por AIDS

Coeficiente bruto de mortalidade por Aids
® Coeficiente bruto de mortalidade por Aids (x100.000) — Meta

10,83

10 9,47

544 541

Coeficiente bruto de mortalidade por Ai...
(=]

2020 2021 2022
Ano

Sistema de Informacdo sobre Mortalidade (SIM) e Populacio IBGE/TCU (até 2023) Censo (2024)

Fonte

Legenda das cores das barras do Grafico: D Periodo Sem Meta . Meta Atingida . Meta N3o Atingida

Fonte: Bl Publico RS

Com base nos dados do grafico, as atividades de controle e as
praticas que resultaram na significativa reducdo do coeficiente de mortalidade
devem ser mantidas, criar protocolos e estratégias para prevenir elevacdes
futuras, Sustentar a meta, abordagem integrada e sustentada ajuda a consolidar
0s avang¢os na reducdo da mortalidade por AIDS e a garantir que a meta seja

alcancada de forma consistente.

O indicador de numero de casos novos de AIDS em menores de 5
anos de idade manteve a meta que é zero. Santa Rosa nédo teve casos novos de
AIDS em menores de 05 anos em 2022, 2023 e 2024.
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4.2.6 Dados de mortalidade por cancer de mama
Figura 13: Taxa de mortalidade por cancer de mama

Taxa de mortalidade e obitos por cancer de mama por ano e més

® Total de 6bitos — Taxa de mortalidade por cancer de mama — Meta
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Fonte
| Legenda das cores das barras do Grafico: |:| Periodo Sem Meta . Meta Atingida . Meta N&o Atingida

Fonte: Bl Publico RS

Os dados apresentados mostram a necessidade de expandir as
campanhas de rastreamento, especialmente em populacdes vulneraveis,
fortalecer a integragdo da rede de cuidados criando fluxos continuos entre

prevencao, diagnostico, tratamento e reabilitacao.

Os aumentos nos indices de 2023 e 2024 indicam a necessidade
de redobrar os esforcos para alcancar a meta de 10,1, foco em prevencgao
primaria, diagnéstico precoce e tratamento eficiente, continuidade e ampliacdo de
estratégias bem-sucedidas dos anos anteriores sdo importante para reduzir de a

mortalidade por cancer de mama.

4.2.7 Dados de cobertura vacinal
Uma das ac¢des importantes para a reducdo da mortalidade infantil é

a prevencado através de imunizacdo contra doencas infecto-contagiosas. Quanto
a cobertura vacinal basica em menores de 1 ano para 0s principais
imunobiolégicos, o quadro 08 ilustra as porcentagens. Destacamos que Santa

Rosa tem 6tima cobertura vacinal.
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Figura 14: Cobertura vacinal da vacina triplice viral, primeira dose, para criangas
de 01 ano de idade ano de 2024.
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Fonte: Porta BI, RS
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4.2.8 Dados de gravidez na adolescéncia
Figura 15: Proporcao de gravidez na adolescéncia (10-19 anos)

Proporcao de gravidez na adolescéncia (10 - 19 anos) Va T

® N° Adolescentes — Proporcao de gravidez na adolescéncia (10-19 anos) — Meta

a0 8% Tg
5
67 67 >
6,77% 6,77% 2
o 60 5
g 5,90% 5
5 b
o 2
u o
@ o ]
g 40 5
2 3
2
20 2% _;
o
3
=
)
&

2020 2021 2022 2023 2024

Ano

Sistema de Informag&o sobre Nascidos Vivos (Sinasc)

Fonte
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Fonte: Bi Publico RS

Conforme os dados do grafico, o caminho estratégico € consolidar
as reducbes alcancadas em 2024, analisar as a¢fes que contribuiram para a
gueda e replicad-las de forma ampliada, focar em populacfes vulneraveis,
direcionar esforcos para areas e grupos com maiores taxas de gravidez na
adolescéncia. Manter e melhorar as politicas de longo prazo que integrem

prevencao, educacéo e acesso aos servi¢cos de saude.

4.2.9 Dados de a¢gdes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS
com equipes de Atencdo Basica

O matriciamento CAPS-AB é uma estratégia poderosa para ampliar
0 acesso, qualificar o cuidado e integrar a satde mental na atencdo primaria. Ele
contribui para um modelo de cuidado mais resolutivo, humano e territorializado,
com impacto positivo tanto na saude dos usuarios quanto na eficiéncia do sistema

de saude como um todo.
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Figura 16: Acdes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes
de Atencédo Basica

Acoes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atengao
Basica por ano e mes
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Os célculos das acBes de matriciamento sdo feitos levando em

conta o numero de CAPS com pelo menos 12 ac¢des de matriciamento.

Os CAPS e AB analisam conjuntamente os casos dos usuarios,
definindo planos de cuidado compartilhados. Essa integragdo promove a
articulacdo entre os niveis de atencdo (CAPS e AB), garantindo continuidade e
integralidade no cuidado. Facilita a gestdo compartilhada de casos complexos,

reduzindo a fragmentacéo do atendimento.
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4.2.10 Dados de Internacdes por Transtornos Mentais e Comportamentais

Figura 17: indice de Internacées por transtornos Mentais e comportamentais

indice de internagdes por Transtornos Mentais e Comportamentais por ano e més
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Fonte: Bl publico RS

Caminho Estratégico: Prevenir internacfes desnecessarias por
meio do fortalecimento da atencdo basica e servicos de CAPS, investir em
cuidados preventivos e interven¢des comunitarias para minimizar fatores de risco
e agravamento, Priorizar acdes de saude mental integradas que promovam o
cuidado continuado e sustentavel. Focar em uma abordagem intersetorial,
humanizada e territorializada, visando reduzir as internacdes e melhorar a

qualidade de vida dos usuarios com transtornos mentais.

4.2.11 Dados de Idosos com registro de procedimento “Avaliagao
Multidimensional da Pessoa Idosa”

7

Esse procedimento € essencial para identificar precocemente
fragilidades fisicas, cognitivas, emocionais e sociais, promovendo planejamento
de cuidados individualizados, prevencdo de agravos e complicacdes de saude e
promocgéao do envelhecimento saudavel e da qualidade de vida.
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Figura 18: Figura 18: Percentual de idosos com registro de procedimento
“Avaliacédo Multidimensional da Pessoa Idosa”

Percentual de idosos com registro do procedimento “Avaliagdo Multidimensional da Pessoa Idosa”
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Fonte: Bl publico RS.

Manter e ampliar as estratégias de fortalecimento do cuidado
primério, educacdo permanente das equipes de saude, e mobilizacéo social. Esse
procedimento ndo s6 promove o envelhecimento saudavel, mas também previne
complicacBes e reduz custos no longo prazo, ao evitar agravamentos de saulde

em idosos.

CAPITULO 5 — REDE DE ATENCAO COMPLEMENTAR

A rede de atencdo complementar e hospitalar, além de referéncia
para os casos de maior complexidade e consequente garantia da continuidade do
cuidado, precisa desenvolver caminhos para a melhoria na atencao especializada
ambulatorial.

A atencdo aos cuidados hospitalares, atualmente realizados por
duas unidades, sdo prestadoras de servicos aos usuarios do SUS. A prestacdo
de servicos é organizada, administrativamente, através da contratualizagdo em

gue o Gestor Municipal de saude (Presidente da FUMSSAR) estabelece um
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contrato com 0s mesmos. Quanto aos servicos dos demais niveis de
complexidade, a FUMSSAR conta com servigcos proprios especializados e de
nivel secundario, também contrata servigos privados e filantropicos para garantir
a integralidade da assisténcia. Os servicos proprios de média complexidade séo:
Laboratorio Municipal de Analises Clinicas, que atende somente pacientes do
Sistema Unico de Sauide, encaminhados pelas Unidades de Salde e da Unidade
Central da FUMSSAR.

5.1 HOSPITAL ABOSCO
O Hospital Dom Bosco foi inaugurado em 4 de outubro de 1962.

Em 19 de dezembro de 2002, por decisdo da juiza da 3° Vara Civel da
Comarca de Santa Rosa, a Associacdo Beneficente Dom Bosco — ABOSCO
assumiu a administracdo do Hospital. A Instituicio ABOSCO acabou por entrar
em faléncia, sendo comprada em leildo pelo hospital Vida & Saude. Localizado
na Rua Santa Rosa, 1081, a Unidade Dom Bosco concentra os atendimentos
da Saude Mental, Traumatologia, e Ambulatorio de Egresso da UTI Neonatal,
além de 10 leitos de UTI Adulto, Bloco Cirargico para pequenos procedimentos

e dois consultérios médicos.

5.2 HOSPITAL VIDA E SAUDE
O Hospital Vida e Saude foi inaugurado no dia 27 de junho de

1935. E uma instituicdo filantropica, classificada como macrorregional, sendo
referéncia para 22 municipios, para os servicos de Unidade de Pronto
Atendimento - UPA, urgéncia/emergéncia, SAMU, alta complexidade em
oncologia, traumatologia/ortopedia, hemodidlise, neurologia, UTI adulto, infantil,

servicos de Hemodinamica e demais servicos.
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5.2.1 Servicos complementares

Figura 19: Quantidade de internacdes e procedimentos complementares.

DA Dos G E RA Is 2017 2018 2019 2020 01 2022 2023 204

Consultas Médicas de Urgéncia 72324 | 65433 | 63943 | 53186 | 59405 58.638 59.318 bb.364
Consultas Médicas Eletivas Especializadas | 51803 | 58.288 | 62681 | 54346 | 56153 | 71210 | B2200 | 86269
Cirurgias 1764 2239 3.069 2213 2207 2024 3253 3515
# Urgéncia g5l 752 730 B58 843 918 1017 1134
# Eletivas 1113 1487 1566 1355 1264 2.106 2236 2381
Exames Laboratoriais 216807 | 232767 |1B9.453 | 164805 | 204953 | 240887 | 261254 | 3724
Exames Diagndsticos 61043 | 64625 | 65007 | 59365 | 62074 77.891 B6.983 91156
# Raio X 33830 | 34194 | 31349 | 23016 | 24402 30637 w7 39.967
# Ultrassonografia 17017 | 20034 | 20761 | 18570 | 20841 26515 18697 28819
* Mamografia 1881 1388 1622 1634 1835 1437 3310 3.609
* Tomografia 4.983 5.309 B.707 B737 13567 16.701 17.696 15540
# Ressonancia 2313 2199 2468 1573 2364 4038 4807 4410
Internagdes Hospitalares b.678 6.959 7.798 £.937 7518 546 8801 B.903
Bolsas de sangue coletadas B.558 B.556 1781 7791 7742 934 8127 g1

Fonte: DATASUS

O municipio é gestor pleno do sistema e atua como referéncia
para oncologia, neurologia, nefrologia e traumatologia. Sao contratados
servicos especializados e complementares para garantir a integralidade da

assisténcia e o servi¢co dos dois hospitais existentes no municipio.

CAPITULO 6 - EDUCACAO PERMANENTE

A Educacdo Permanente em Saude configura-se em uma proposta
pautada na perspectiva de educagao enquanto possibilidade de construir espagos
coletivos para reflexdo e avaliacdo das a¢cbes produzidas durante o processo de
trabalho das equipes em que a formacdo se insere como potencial de
transformacdes, tanto nos recursos humanos quanto para a area/campo da

saude. Com o objetivo de realizar uma transformacgédo estrutural na formacéo
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profissional em saude no Brasil, 0 Ministério da Saude tem realizado esforgos
para assumir sua responsabilidade na ordenacéo da formacédo de servico quanto

no ensino.

Neste sentido, este processo caracteriza-se pela porosidade a
realidade mutavel e mutante das agfes e dos servicos de saude. Ha incentivo ao
desenvolvimento pessoal daqueles que trabalham na salude e no
desenvolvimento das instituicdes. A educacdo permanente reforca a relacdo das
acOes de formacdo com a gestdo do sistema, dos servicos com o trabalho da

atencdo a saude e com o controle social.

A Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude (PNEPS)
instituida em 2004 pelo Ministério da Saude é caracterizada como estratégia do
SUS para a formagdo e desenvolvimento de trabalhadores, buscando a
modificacdo das préticas de atencdo, gestdo, de formulacdo de politicas, de
participacdo popular e de controle social. A integralidade, diretriz do cuidado a
salde e construcao descentralizada do sistema, universalidade, humanizacéo e a
participacdo popular sdo bases para a sustentacdo das politicas de saude
através da articulacdo entre o ensino, o trabalho e a cidadania. Também se
destaca que a vinculacdo entre formacéo, gestdo setorial, atencdo a saude e
participacéo social sdo fundamentais para a constru¢cao do SUS como espaco de

educacéao profissional.

Através da Educacao Permanente em Salde é possivel estabelecer
processos de reconhecimento das bases locorregionais como unidades politico-
territoriais onde héa estruturas de ensino e de servigos. Nessa perspectiva, tem se
discutido sobre as necessidades de saude da populagéo e os servi¢cos da saude,
ancorando na educacdo permanente como alternativa para a qualificacdo do

sistema.

De forma geral, a PNEPS estabelece que as praticas educativas em
saude devem proporcionar a interlocu¢do da educacgéo e trabalho, partindo dos

problemas cotidianos que o0s profissionais e 0s servicos enfrentam,
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transformando as praticas da saude, com base na reflexdo critica a respeito do

processo de trabalho dos profissionais e da propria organizacao do trabalho.

A formacdo e qualificacdo na area da saude necessita ter como
objetivos a transformacao das praticas profissionais e da propria organiza¢do do
trabalho, e estruturar-se a partir da problematizacdo do processo de trabalho e
sua capacidade de dar acolhimento e cuidado as varias dimensdes e

necessidades de saude das pessoas, dos coletivos e das populacdes.

Neste contexto, ressalta-se o compromisso da FUMSSAR com
educacdo permanente, pois mesmo antes dos programas de residéncia, os
profissionais ja contavam com espacos destinados a formacdo. Em reunides com
todos os profissionais sdo estudados temas da saude publica e da APS,
enquanto que, em reunides por categoria sdo abordados os temas especificos de
cada area. Os estimulos as atividades cientificas e apresentacéo de trabalhos em
congressos motivam os profissionais e as pesquisas sdo acompanhadas pela
Comissdo Cientifica. A realizacdo de estagios de alunos de graduacdo de
diversas universidades da regido e também de residentes do Grupo Hospitalar
Conceicéo e da UFPEL serviram de estimulo para a implantacdo das residéncias

e assim, ingressar formalmente na formacéo de recursos humanos para o SUS.

6.1 NUCLEO DE ENSINO E PESQUISA — NEP

Em 2010 a FUMSSAR criou o Nucleo de Ensino e Pesquisa — NEP
gue tem como objetivo concentrar as atividades cientificas, organizando, estimulando
e acompanhando estas atividades no servico. Atualmente, estdo sendo realizadas
pesquisas pelos proprios funcionarios, possibilitando aos profissionais a realizacéo
de estudos sobre a sua pratica cotidiana e a preparagdo para a realizacdo de
projetos maiores no futuro. Estdo inseridas na estrutura do referido nucleo, as
Residéncias Médica desde o ano de 2005 e da Multiprofissional desde 2010 no
enfoque da Atencdo em Saude da Familia, as quais possuem suas atividades
praticas nas unidades de salude do municipio. Em cada ano ha o ingresso de 11
profissionais de saude residentes, distribuidos nas areas de educagéo fisica,

nutricdo, servigo social, enfermagem, odontologia, psicologia e farméacia e quatro
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profissionais residentes em medicina de familia e comunidade. Destaca-se que,
atualmente, tem envolvido 25 profissionais efetivos da FUMSSAR como

preceptores em sete unidades de saude.

As atividades de ensino e pesquisa nos servicos do SUS,
principalmente com as residéncias, além da producéo do conhecimento trazem
beneficios aos usuarios do sistema. Os profissionais envolvidos com ensino e
pesquisa tém uma motivagado extra para manter-se atualizados e a supervisao de
alunos no préprio servico leva a uma reflexdo da propria pratica revisando-a e
gualificando-a constantemente, resultando em melhorias no servico oferecido aos
cidaddos. Cabe destacar também que 0s egressos dos cursos de residéncia
terdo uma formacao tedrica consistente e uma prética cotidiana nos servigos que
Ihes permitird assumir com tranquilidade e competéncia as Unidades de trabalho

existentes no SUS e que carecem de profissionais capacitados.

Destacam-se os Programas de Residéncia em Medicina de Familia
e Comunidade e Multiprofissional em Saude da Familia no municipio de Santa
Rosa, ambas com as bolsas financiadas pelo Ministério da Saude, frutos de um
sistema de salde bem organizado, fundamentado na Atencéo Priméaria em Saude
e no vinculo dos profissionais com o sistema. E importante destacar a parceria
com a UNIJUI, universidade com tradicdo no ensino da salde publica, tanto na

graduacdo como na pés-graduacao.

O Nducleo de Ensino e Pesquisa foi criado para planejar, organizar,
apoiar e congregar as discussfes e as acbes de Ensino e Pesquisa. As
atividades sdo desenvolvidas por trabalhadores em saude, no ambito do Sistema
Unico de Saude, no municipio de Santa Rosa e atua em parceria com entidades
educacionais e formadoras do SUS. Desenvolve atividades na area da pesquisa
e ensino sendo referéncia para organizacdo da Residéncia Médica, Residéncia
Multiprofissional e para as Pesquisas em Saude ja financiadas pela Saude de

Santa Rosa.
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Plano de Saude

DIRETRIZ N2 1 - Eixo 1- Integralidade da Atencao - Diretriz 1 - Fortalecimento da rede de Ateng¢do a Saude através da Aten¢do Primaria em Saude.

OBJETIVO N2 1.1 - Fortalecer a Atengdo Primaria em Saude

Meta Prevista

Descrigio da Meta Indicador para monitoramento e Indicador (Linha-Base) Pla::?;zze- Unidade de
avaliagdo da meta Unidade de Medida 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Valor | Ano R 2029)
Medida

Manter 100% da populagdo do territério referenciada as
ESFs Populagdo referenciada 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Manter percentual de cobertura de ESF acima de 85% no |Cobertura de Equipes de Saude da
municipio. Familia. 85 - Percentual 85 Percentual 85 85 85 85
Manter o processo de territorializagdo na logica da
responsabilizagdo sanitdria, através de 100% das areas
das unidades de saude definidas com critérios de risco.
(critérios epidemioldgico, socioeconémico e de
vulnerabilidade), planejar e discutir com o Conselho
Municipal de Saude de uma nova proporg¢do da populagdo|Quantitativo de distritos sanitarios
na territorializagdo adscritas as ESFs com critérios de risco e mapa 18 - Numero 18 Numero 6 6 4 0

Proporcdo de pessoas cadastradas
Manter a cobertura da populagdo adscrita, conforme em cada ESF pela populagdo do
critério do Ministério da Saude. distrito 85 Percentual 85 Percentual 85 85 85 85
Manter e aprimorar o processo de acolhimento em 100%
dos servigos da Ateng¢do Primaria a saude. Elaboracdo dos
fluxos do acolhimento. Garantir atendimento
multiprofissional agendado para os usuarios que integram
as linhas de cuidado conforme critérios epidemioldgicos e |Elaboragdo dos fluxos. Modalidade
clinicos. de acesso 2 - Numero 2 Numero 1 2 2 2
Qualificar o processo de acolhimento através de
protocolos e procedimentos padrdo das causas mais
prevalentes de atendimentos e capacitagdes em 100%
das ESFs. Protocolos implantados 80 - Percentual 80 Percentual 25 50 75 80




Garantir e ampliar o terceiro turno nas UBSs ou turno
estendido para garantir que os pais e mdes trabalhadores
possam consultar, buscar atendimento médico, sem
prejuizos do seu trabalho. Garantir também que em
periodo de inverno as pessoas tenham mais tempo para

Unidades com terceiro turno ou

obter atendimento. turno estendido 2 Numero 2 Numero 0 1 0 1

Realizar os atendimentos através de Procedimento

Operacional Padrdo, Protocolos técnicos e assistenciais

baseados nas Evidéncias Cientificas adotadas pelo SUS Capacitagdo das equipes de saude 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Estabelecer as linhas de cuidado como orientadoras do

gerenciamento do cuidado em saide em 100% das ESFs _|Implementagdo das linhas de cuidado| 100 Percentual 100 Percentual | 100 | 100 | 100 | 100

Ampliar a cobertura de equipes de saude bucal na

Atencgdo Primaria para 60% das Unidades de Saude. Equipes atendidas 60 Percentual 60 Percentual 60 60 60 60

Garantir as acdes necessdrias para a realizacdo de visitas |NUmero de visitas realizadas/

domiciliares semanais solicitadas e planejadas em 100% |Numero de visitas solicitadas e

das ESFs planejadas 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Divulgar e discutir com a comunidade o fluxo de Numero de reuniGes com a

atendimento da UBS para a populagdo do distrito de comunidade no distrito para

salde em 100% dos distritos. apresentacdo e discussdo do fluxo. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
N2 de indicadores por linha de

Construir indicadores das linhas de cuidado cuidado 3 Numero 3 Numero 2 3 3 3

Manter 100% das ESFs com quadro de profissionais Numero de profissionais em cada ESF

completo. de acordo com recomendagdo do MS| 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Identificar as prioridades em saude a partir da realidade

do distrito e levando em consideragdo os

direcionamentos das areas técnicas e legislagdo vigente [Percentual de ESF com plano

em 100% das equipes de saude. elaborado e discutido. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Garantir as reunides semanais de equipe. N2 de reunides anuais. 50 Percentual 50 Percentual 50 50 50 50
Numero de pessoas mensalmente

Garantir atengdo domiciliar em 100% das equipes atendidas no domicilio 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100




Fortalecer os grupos de saude, por exemplo, oficinas
terapéuticas, Grupos de Terapia Comunitaria em 100%
das unidades de saude, buscando as trocas coletivas entre

Manter pelo menos um grupo em

os profissionais e a comunidade. cada equipe de ESF. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Ampliar e qualificar as agées de promogdo de saude em

100% das escolas pactuadas o Programa de Saude na

Escola, garantindo a integralidade do cuidado aos Percentual das agOes pactuadas para

escolares cada escola 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Garantir ag6es de prevenc¢do e promogdo de saude por

meio de grupos de saude (grupos de atividade fisica,

grupos de hipertensos e diabéticos, oficinas terapéuticas,

grupos de tabagismo, grupos de abordagens preventivas

em relagdo ao uso abusivo de alcool e outras drogas etc.), N2 de a¢bes desenvolvidas por

inclusive em horarios alternativos. servico 24 Numero 24 Numero 6 6 6 6
Garantir transporte eletivo aos usudrios do SUS que Proporgdo de acompanhamento

necessitam de apoio devido serem acamadas e ou com domiciliar de acamados e pessoas

dificuldade de locomogdo conforme resolugdo especifica. [que necessitam deste apoio. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Qualificar o vinculo do ACS com a comunidade, trazendo

informacgGes sobre funcionamento e organizagdo da

unidade de saude, acompanhamentos de saude e

orientagdes de promogdo e prevengdo conforme a N2 de ag¢des realizadas por equipe de

Politica Nacional de Atengdo Basica ESF 12 Numero 12 Numero 3 3 3 3
Estimular iniciativas de intercambios de vivéncias entre N2 de intercdmbio realizado/ano por

equipes de saude visando trocas de experiéncias equipe 8 Numero 8 Numero 2 2 2 2
Qualificar o acesso em saude através da atuagdo

interdisciplinar nas diferentes tecnologias de cuidado Percentual de equipes atendidas 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Fortalecer a atuagdo multiprofissional junto as equipes de

ESF com atuagdo dos profissionais de apoio nos territorios

de saude Percentual de equipes atendidas 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Manter e qualificar o cuidado em salide mental através Numero de residencial em

do dispositivo do Residencial Terapéutico funcionamento 1 Nimero 1 Numero 1 1 1 1




Participacdo dos profissionais de saude na discussdo do
planejamento das reformas e ampliagGes das suas

Percentual de profissionais

respectivas UBS participando das discussdes 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Manter o nimero de profissionais da FUMSSAR, nas dreas
de nutrigdo, psicologia, fisioterapia, cirurgido-dentista,
servico social, medicina, farmdacia, fonoaudiologia,
enfermeiros e profissionais técnicos de enfermagem; Percentual de profissionais mantidos | 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Ampliar o investimento na Ateng¢do Primaria a Sadde por |Percentual de Unidades Basicas de
meio da captacdo e execugdo eficiente de emendas Saude beneficiadas com recursos
parlamentares. oriundos de emendas. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Credenciar novas equipes de ESF e Saude Bucal até Contratagdo de novos dentistas e
alcangar 100% de cobertura populacional territorializada. |ASBs 8 numero 8 2 2 2 2
Realizar busca ativa para vacinagdo e controle de doencas
transmissiveis, garantindo cobertura vacinal 2 95% nas Identificar os faltosos e realizar busca
areas prioritdrias. ativa e mutirdes 95 percentual 95 percentual 96 97 98 100
Realizar o rastreamento de hipertensdo e diabetes em Identificar os hipertensos e
> 80% da populagdo adulta cadastrada e assegurar o diabéticos cadastrados e
acompanhamento de 100% dos casos diagnosticados. acompanhar sistematicamente. 80 percentual 80 percentual 80 80 80 80
Instituir sistemas de coordenagdo do cuidado em = 70%
das unidades de APS, com fluxos definidos para referéncia|E|aborar e treinar sobre sistemas de
e contrarreferéncia. coordenacdo do cuidado nas APS 70 percentual 70 percentual 70 70 80 80
Assegurar cobertura de > 85% para exames preventivos |ldentificar as faltosas, realizar busca
(Papanicolau e mamografia) ativa e agendamento paraa
realizagdo dos exames 85 percentual 85 percentual 85 85 90 90
diagnosticar precocemente a
gestacdo, cadastramento até o
Acompanhar integralmente o ciclo obstétrico L . .
primeiro trimeste, garantir acesso
aos exames de acordo com o 100 Percentual 100 percentual 85 90 95 100
OBIJETIVO N2 1.2 - Atengdo as condigdes de saude prioritarias.
Descrigio da Meta Indicador para monitoramento e Indicador (Linha-Base) Pla::;:ze_ Unidade de Meta Prevista
avaliagdo da meta Medida 2026 | 2027 | 2028 | 2029

Valor| Ano |Unidade de

2029)




Realizar testes rapidos de HIV, Sifilis, Hepatite B e C na 12

Numero de testes rapidos realizados
na primeira consulta pré-

consulta de pré-natal natal/nimero de gestantes 90 Percentual 90 Percentual 80 90 90 90

Reduzir em, no minimo, 10% dos novos casos de sifilis

congénita em menores de 1(um) de idade em relagdo ao

fechamento do ano anterior. Taxa de novos casos 10 Taxa 10 Taxa 10 10 10 10

Reduzir os casos de sifilis congénita em menores de um

ano em relagdo aos casos de sifilis em gestantes Numero de casos de sifilis congénita 10 Numero 10 Numero 15 10 5 5

Reduzir a taxa de mortalidade infantil para 10 /1000

nascidos vivos. Taxa de 6bitos infantis 10 Taxa 10 Taxa 10 10 10 10

Diminuir o percentual de Internagdes por doengas Numero de internagdes por doengas

crénicas em 25% cronicas 25 Percentual 25 Percentual 5 10 15 25

Atender a pactuacdo da CIB de coleta do colo do utero

em mulheres de 25 — 64 anos. Cobertura de CP 0,67 Razdo 0,67 Razdo 0,67 | 0,7 0,7 0,7
Numero de gestantes que retornam

Ampliar a cobertura de consulta puerperal para 90% para consulta de puerpério 90 Percentual 90 Percentual 90 90 90 90
Numero de criangas de até dois anos

Ampliar o acompanhamento puericultura das criangas até |com acompanhamento de

2 anos puericultura 90 Percentual 90 Percentual 80 90 90 90
Numero de mamografias realizadas

Atender a pactuacdo da CIB para realizagdo de pelo nimero de mulheres da faixa

mamografia em mulheres de 50 — 69 anos etaria 0,23 Razdo 0,23 Razdo 0,23 (0,23 | 0,23 | 0,23

Manter a adesdo das pessoas vivendo com HIV/Aids em |NUmeros de pessoas vivendo com

tratamento antirretroviral HIV em tratamento 90 Percentual 90 Percentual 80 90 90 90
Proporcao de gestantes que

Manter a cobertura de gestantes que iniciaram o pré- iniciaram o pré-natal no primeiro

natal no primeiro trimestre. trimestre 95 Percentual 90 Percentual 95 95 95 95

Implementar o pré-natal do parceiro em 100% das

unidades basicas de salde; Numero de consultas PN do parceiro | 90 Percentual 90 Percentual 40 50 70 90
Proporgdo de gestantes com

Ampliar a detecgdo de ISTs durante o Pré-Natal realizagdo de exames para sifilis e HIV| 95 Percentual 95 Percentual 90 90 95 95

Disponibilizar grupos para o controle da cessa¢do do

tabagismo em 100% das ESFs e tratamento conforme Numero de ESF com grupos de

disponibilidade de medicamentos e materiais. tabagismo 90 Percentual 90 Percentual 90 80 90 90




Garantir a disponibilizagdo de métodos contraceptivos em

Disponibilidade de métodos

100% das ESFs contraceptivos 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Ampliar o rastreamento e a cobertura de pessoas com Numero de pessoas acompanhadas
HAS e DM cadastradas pelo numero de pessoas cadastradas | 90 Percentual 90 Percentual 70 80 80 90
Implementar a Politica de Micro-eliminagdo da Hepatite
voltada para populagdes especificas/vulneraveis no
Estado do RS. Projeto 1 Numero 100 Numero 1 0 0 0
Percentual de diabéticos com
Ampliar o cuidado as pessoas com Diabetes Melittus. solicitagdo de hemoglobina glicada. 95 Percentual 95 Percentual 90 95 95 95
NUmero de pessoas acima de 20 anos
de idade cadastrados, com
hipertensdo arterial sistémica em
determinado local e periodo pela
Populagdo acima de 20 anos, no
Ampliar o cuidado as pessoas com Hipertens3o Arterial  |mesmo local e periodo, vezes 100;
Sistémica. Numero de pessoas acima de 30 anos
de idade cadastrados, com diabetes
melito em determinado local e
periodo pela Populagdo acima de 30
anos, no mesmo local e periodo,
vezes 100 95 Percentual 95 Percentual 85 90 95 95
Manter agdes de promogdo e prevengdo voltadas para as
praticas de atividades fisicas para a populagao, realizadas |Numero de atividades fisicas por
pelos profissionais da saude em 100% das ESFs equipe 48 NUmero 48 Namero 48 48 48 48
Garantir que as unidades de saude realizem ag¢bes de Percentual de diagndsticos de CA de
prevencdo e diagndstico precoce do cancer de boca na boca nas ESF/ nimero de CA de boca
Atencdo Primaria Saude - APS em 100% das ESFs em tratamento 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Cobertura de atendimento odontoldgico para gestantes [Percentual de gestantes com
SUS durante a gestagao. consulta odontoldgica realizada 100 Percentual 100 Percentual 90 90 90 90
Desenvolver trabalhos para reduzir o percentual de
gravidez na adolescéncia Numero de acGes realizadas 8 Numero 8 Percentual 2 2 2 2




ASSISTENCIA FARMACEUTICA - Garantir o acesso dos
usuarios do SUS aos medicamentos da relagdo municipal

de medicamentos REMUME. Disponibilidade de medicamentos 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

ASSISTENCIA FARMACEUTICA - Revisar e publicar a cada 2

anos a Relagdo Municipal de Medicamentos Essenciais

(REMUME) Numero de revisdes da Relagdo 2 Numero 2 Percentual 1 0 1 0

ASSISTENCIA FARMACEUTICA - Adquirir os medicamentos

da REMUME em tempo adequado para atender ao

consumo médio mensal Percentual de Disponibilidade 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

ASSISTENCIA FARMACEUTICA - Monitorar 100% da

trajetdria dos medicamentos no ciclo da assisténcia

farmacéutica (aquisigdo, estoque, distribuicdo, prescricdo

e dispensagdo) projeto 1 Numero 1 Numero 1 1 1 1

ASSISTENCIA FARMACEUTICA - Elaborar o Plano Municipal

de Assisténcia Farmacéutica Projeto 1 Numero 1 Numero 1 - - -

ASSISTENCIA FARMACEUTICA - Promover consultas

farmacéuticas aos pacientes identificados pela equipe de

saude com agdes de matriciamento das ESF no espago

fisico das farmacias distrital e municipal. N2 de consultas realizadas anuais 30 Numero 3.000 Numero 30 30 30 30

ASSISTENCIA FARMACEUTICA - Defender a Politica

Municipal da Assisténcia Farmacéutica (PMAF), como

acdo estratégica, garantindo o acesso e qualidade Assegurar a manutengado e

adequada de medicamentos baseados em critérios de qualificagdo continua da Comissdo de

evidéncias cientificas. Farmacia e Terapéutica 1 Numero 1 Numero 1 1 1 1

ASSISTENCIA FARMACEUTICA - Estimular, como parte da  |Realizar capacitacdo dos prescritores

politica de assisténcia farmacéutica, o uso de fitoterapia e [para uso de diferentes alternativas.

outras alternativas aos medicamentos Criar um piloto de horto para

alopaticos. produg¢do de mudas 1 Nldmero 1 Numero 0 0 1 0
Realizar o controle vetorial e PVE em

VIGILANCIA EM SAUDE- Realizar o controle vetorial e PVE |100% dos casos de infestacdo predial

em 100% dos casos de infestagdo predial s armadilhas e [identificados pelas armadilhas e dos

dos casos confirmados de arboviroses transmitidas pelo |casos confirmados de arboviroses

Aedes aegypti. transmitidas pelo Aedes aegypti. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100




VIGILANCIA EM SAUDE - Manter a cobertura vacinal
conforme Calendario Nacional de Vacinagdo para criangas
menores de 1 ano de idade para a vacina Pentavalente (32

Proporgdo de criangas menores de

dose), VIP, Triplice Viral 12 dose um ano com vacina em dia 95 Percentual 95 Percentual 95 95 95 95

VIGILANCIA EM SAUDE - Implementar a rotina na Numero de estabelecimentos com

renovagdo dos servicos de saude verificar a regularidade |alvarad renovado com o ndmero de

do CNES. estabelecimento com CNS em dia 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

VIGILANCIA EM SAUDE - Atender as dendncias

relacionadas a vigilancia sanitaria, respondendo as Numero de denuncias feitas/nimero

ouvidorias dentro do periodo. de denuncias atendidas 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

VIGILANCIA EM SAUDE - Realizar o monitoramento da

qualidade da agua para consumo humano conforme a

Diretriz Nacional do Programa de Vigilancia da Agua de Monitoramento da qualidade da

Consumo Humano -VIGIAGUA agua 95 Percentual 95 Percentual 95 95 95 95

VIGILANCIA EM SAUDE - Realizar vigilancia, investigacdo e |Nimero de 6bitos

analise dos dbitos infantis, fetais, maternos e de mulheres |infantis/investigados/nimero de

em idade fértil dbitos infantis 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

VIGILANCIA EM SAUDE - Encerrar anualmente os casos de [Nimero de doencas de notificacdo

doencga de notificagdo compulsdria imediata registradas  [compulséria/nimero de notificagBes

no SINAN encerradas 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Numero de agravos

VIGILANCIA EM SAUDE - Investigar os agravos notificados |notificados/nimero de agravos

referentes a saude do trabalhador investigados 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

VIGILANCIA EM SAUDE - Qualificar o preenchimento da

causa basica de dbito na declaragdo de dbito no intuito de [Uma capacitacdo/ano em

atingirmos pelo menos 95% das declaracdes de ébitos preenchimento de declaragdo de

com causa basica definida. Obito 95 Percentual 95 Percentual 95 95 95 95

VIGILANCIA EM SAUDE - Notificar e investigar as doencas

de notificagdo compulséria obrigatdrias em toda arede  |Percentual de servicos com

de atengdo do SUS em tempo oportuno notificagdo 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

VIGILANCIA EM SAUDE - Garantir coberturas vacinais

acima de 95% conforme calendarios de vacinagdo da

crianga, adolescente, adulto, idoso e campanha de

vacinagdao do MS Percentual preconizado atingido 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100




ASSISTENCIA FARMACEUTICA - Ampliar o controle dos

medicamentos quanto armazenamento correto e atentar

a aquisicdo de medicamentos com prazo de validade Manter a acuracidade de estoque

ampliados 100% 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

OBJETIVO N2 1.3 - Areas especializadas

Descricio da Meta Indicador para monitoramento e Indicador (Linha-Base) Pla::?;zze- Unidade de Meta Prevista
avaliagdo da meta - Medida 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Valor | Ano | Unidade de 2029)

Manter a equipe de saude prisional com agdes a partir de |Construcdao do Plano Municipal de

plano de cuidado, a partir do protocolo das pessoas Saude das Pessoas Privadas de

privadas de liberdade. Liberdade 1 - Numero 100 Numero 1 1 1 1

Construir o Plano Municipal de Saude Mental Plano Municipal de Saude Mental 1 - Numero 1 Numero 1 - - -

Manter os servicos do CAPS AD Movimento/CAPS Il Novo

Rumo Manter equipes minimas nos Caps 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Articular e buscar recursos para efetivacdo do CAPS i. Projeto 1 - Numero 1 Numero - 1 - -

Manter e promover a saude do trabalhador no municipio

através da discussao da Politica Municipal de Saude do

Trabalhador, através da elaborac¢do de um Plano Plano Municipal de Saude do

Municipal de Saude do Trabalhador. Trabalhador - - Numero 1 Numero - 1 - -

Manter equipe minima de acordo

Manter o Centro Especializado de Reabilitagao CER. com a legislagdo do MS 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Manter e aprimorar os servicos do Centro Macrorregional

do Transtorno do Espectro Autista Servigos elencados 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Manter o Centro de Praticas Integrativas e

Complementares em Saude — PICS e estimular as UBS na [Manter os atendimentos conforme a

sensibilizagdo de uso das mesmas. demanda. 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

OBJETIVO N2 1.4 - Qualificar a atengdo a saude a partir das Linhas de Cuidado

Descricdo da Meta Indicador para monitoramento e Indicador (Linha-Base) Plarl:,ci?;?)ZG- Unidade de Meta Prevista
avaliacao da meta - Medida 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Valor | Ano | Unidade de 2029)

Realizar diagnéstico da situagdo de saude (assistencial da

APS, cuidado intersetorial e nas demais complexidades) |N2 de projetos elaborados pelas

em 100% das dareas técnicas. areas técnicas e ESFs. 18 - Numero 18 Numero 4 18 18 18




Implementar protocolos técnicos em 100% das a¢des

Proporgdo de areas técnicas com

técnicas. protocolos adotados. 100 Percentual 100 Percentual 60 70 100 | 100

OBIJETIVO N2 1.5 - Atengdo integral a grupos especificos

Assegurar e fortalecer todas as politicas do SUS, em

especial a Politica Nacional de Humanizagdo do SUS

(PNH), estendendo-a ao conjunto de praticas no processo

de produgdo dos cuidados com a saude e garantindo o

acolhimento, conforto e respeito na atengdo para Realizar capacitagdo sobre o SUS

qualificar a relagdo do profissional de salide e usudrios. para os profissionais e usudrios 4 Numero 4 Numero 1 1 1 1

Estabelecer o cuidado integral através da manutencao,

qualificagdo e articulagdo das Linhas de Cuidado Porcentagem de unidades de saude

instituidas na FUMSSAR, inclusive o atendimento com profissionais capacitados em

domiciliar das unidades, do melhor em casa, dos atencdo para esses grupos

imigrantes e para a populagdo LGBTQIA+ e familiares. especificos 100 Percentual |100 Percentual 60 70 100 |100
Percentual de unidades de satide com
espacos adequados para atendimento de

Manter e qualificar a Politica da Saude do Homem, da grupos prioritarios (ex: saude da mulher,

Mulher, da Crianga e do Adolescente, do Idoso, de Saude |4, idoso, adolescente etc.) 100 Percentual |100 Percentual 80 90 100 |100

do Trabalhador e demais grupos prioritarios, através de

agbes de promogdo, prevengdo, protegdo e recuperagdo a| Elaboragdo de fluxos e protocolos

saude, com espagos adequados. intersetoriais para grupos prioritarios 4 Numero 4 Numero 1 1 1 1

Ampliar a oferta de cuidado integral as pessoas com Realizar treinamento/capacitacdo

ostomias em todas as unidades, garantindo suporte para profissionais que atendem

técnico e apoio ao usudrio e sua familia, além de estimula-|ostomizados, pessoa com ostomia e

los a participar do grupo municipal. familiares 1 Numero 1 Numero 1

Fortalecer a politica de cuidado integral e intersetorial as

pessoas com transtornos mentais e usudrios de alcool e

outras drogas, pautada pela politica de redugdo de danos,

garantindo o direito a salde e a vida e respeitando a

diversidade religiosa, os principios dos direitos humanos e

o carater ndo asilar. Intensificar o suporte e a Percentual de usuarios

conscientizacdo de familiares de usuarios de drogas, acompanhados com plano

alcool e doengas mentais. terapéutico singular (PTS) ativo 100 Percentual |100 Percentual 100 |100 |100 |100




Garantir que o cuidado em saude mental seja baseado na
Atencado Psicossocial com enfoque comunitario e
ampliado as familias, realizado pela equipe
multiprofissional organizado através da Rede de Atengdo
Psicossocial (RAPS): UBS, Centro de Atengdo Psicosocial
(CAPS) Novo Rumo, Centro de Atengdo Psico Social Alcool
e Drogas (CAPS AD) Movimento, Residencial Terapéutico,
Servigos de Urgéncia e Emergéncia, leitos de saude

Proporgao de usudrios com Projeto
Terapéutico Singular (PTS) construido

mental. de forma multiprofissional. 80 percentual |80 Percentual 70 80 80 80
Numero de atividades educativas

Manter e ampliar a oferta de atividades educativas, realizadas com enfoque em saude

prevengdo e promogdo em saude através de atividades mental nas Unidades de

em grupo, oficinas com enfoque prioritario em saude saude(oficinas, palestras, grupos,

mental. rodas de conversa etc.). 1 Numero 1 Numero 1 1 1 1
Percentual de pessoas com

Ampliar o acesso aos atendimentos na atengdo basica de [TEA/Deficiéncia Intelectual

pessoas com TEA/Deficiéncia intelectual e do cadastradas e acompanhadas

desenvolvimento e garantir atendimento agil e regularmente na APS - (n2

continuado nos servigos da APS e especializados, acompanhadas / n? cadastradas x

qualificando a abordagem interdisciplinar e intersetorial. [100). 90 Percentual |90 Percentual 90 90 90 90

Ofertar cuidado de enfermagem qualificado as pessoas

com lesdes crénicas com abordagem a partir de

evidéncias cientificas e de introdugdo de novas Taxa de cicatrizagdo ou melhora

tecnologias, com educagdo permanente dos profissionais |clinica em pacientes acompanhados

na APS e servigos especializados. com lesdes cronicas. 80 taxa 80 taxa 80 80 80 80
TMPTantar pronto atenarmento

Ampliar a rede de urgéncia e emergéncia da RAPS com a |especifico da RAPS sob

criagdo de um pronto atendimento especifico financiamento. 1 Numero 1 Numero 1
Percentual de acompanhamento

Manter e ampliar o ambulatério para egressos da unidade |multiprofissional completo (pediatria,

de tratamento intensivo (UTI) Neonatal. fono, fisio, enfermagem, etc.). 100 Percentual |100 Percentual 100 |100 [100 100
Percentual de consultas

Garantir oferta de consultas especializadas em até 30 dias |[especializadas realizadas em até 30

para as especialidades prioritarias, com adesdo ao PMAE. |dias apds o agendamento. 90 Percentual |80 Percentual 90 90 90 90

Diminuir o tempo de espera em cirurgias eletivas por Ndmero de cirurgias eletivas

meio de mutirGes e reorganizacdo da agenda cirurgica. realizadas em mutirGes. 30 Numero 30 Numero 30 30 30 30




Habilitar novos servigos de média e alta complexidade
conforme o diagndstico situacional das necessidades

locais. Aumentar 10% 10 Percentual |10 Percentual 2 2 3 3
Percentual de profissionais
capacitados sobre os protocolos da
Integrar os servigos municipais a Rede Alyne para garantir |Rede Alyne. 90 Percentual 90 Percentual 80 90 90 90
acesso e qualidade no cuidado as mulheres. Percentual de gestantes com acesso
garantido a linha de cuidado materna
da Rede Alyne. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
OBJETIVO N2 1.5 - A¢Ges de promogdo, prevengao e prote¢do da saude
Manter e ampliar as a¢des de Educacao em Saude nas
comunidades, bem como a¢des de promocgao, protegdo e
prevencdo em todos os niveis de atencgdo, incluindo no
planejamento as a¢des de equidade para a popula¢do de
vulnerabilidade
socioeconOmica. Para tanto, utilizar-se, entre outras
estratégias, de grupos de saude (grupos de atividade
fisica, grupos de hipertensos e diabéticos, idosos, coma |Percentual de unidades de sadde que
atencdo aos idosos do interior, grupos de jovens, grupos realizam regularmente a¢oes 100 Percntual 100 Percentual 100 100 (100 (100
de promoc3o para transtornos mentais, grupos de educativas e de grupos comunitarios.
gestantes, oficinas terapéuticas, grupos de tabagismo,
grupos de abordagens preventivas em relagdo ao uso
abusivo de alcool e outras drogas, grupos educativos as
condicdes cronicas, grupo de Luto pds-covid, informacdes
e oficinas de primeiros socorros etc.), inclusive em
horarios alternativos. Divulgar na comunidade,
articulando com o setor da Educagdo.
Numero de acoes de educagao
Garantir alimentagdo saudavel nas refeicGes oferecidas  [alimentar e nutricional realizadas nas
nas escolas do municipio. escolas. 1 Numero 1 Numero 1 1 1 1
Responsabilizar os usuarios a respeito de sua colaboragdo
e participagdo para a efetividade do processo de cuidado [Percentual de adesdo dos usuarios as
em saude, construindo plano terapéutico singular (PTS) |ag¢Oes previstas nos planos de
onde estd responsabilidade esteja contemplada. cuidado. 100 Percentual |100 Percentual 100 |100 |100 |100




Estimular a participagdao da comunidade e empresas no
controle de zoonoses e vetores. Realizar fiscalizagdo
rigorosa e aplicagdo das sangGes determinadas em lei
pelos setores responsaveis, em relagdo a limpeza de
terrenos baldios (publicos e privados), responsabilizando
0s proprietarios quanto a presenca de criadouros do

Percentual de imdveis inspecionados

mosquito Aedes aegypti. em relagdo ao total estimado. 100 Percentual |100 Percentual 100 |100 |100 |100
Fortalecer a vigilancia a saude de forma integral (agdes de
vigilancia sanitdria, epidemioldgica, ambiental e saide do
trabalhador), incentivando a notificagdo e investigagdo de
doencas e agravos a saude conforme normatizagdo do Numero de agbes conjuntas de
Ministério da Saide em todos os servigos de saide vigilancia (sanitaria, epidemioldgica,
publicos ou privados. ambiental, saude do trabalhador). 1 Nidmero 1 Numero 1 1 1 1
POpUTacao abastecida por Solucao
Alternativa Coletiva (SAC) com
tratamento em relagdo a populagdo
Apoiar tecnicamente e fiscalizar o tratamento de agua nas|abastecida por SAC 95 Percentual 95 Percentual 95 95 95 95
comunidades do interior. Percentual de Comunigades com
sistema de abastecimento de 4dgua
supervisionado pela Vigilancia
Sanitdria. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Manter a distribuigdo e incentivar a utilizagdo de protetor |NUmero de ag6es educativas sobre
solar em quantidade suficiente, principalmente, para prevenc¢do do cancer de pele em
agricultores. areas rurais. 1 Numero 1 Numero 1 1 1 1
A partir de Tei municipal, a inclusao no Projeto Pedagogico
das escolas do municipio a tematica da educagdo em
saude com carga hordria definida em lei, além do ja
estabelecido no programa de saude na escola (PSE),
incluindo a tematica dos agrotoxicos. Manter e qualificar
as ag¢Bes do PSE com efetiva integragdo de salde e Percentual de tematica de saude
educacao. incluida no programa 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Manter a assisténcia ao pré-natal na rede basica e
continuar com a participagdo do parceiro, com Percentual de gestantes com sete ou
valorizagdo e incentivo do mais consultas de pré-natal
parto normal e oferecer ecocardiograma fetal. realizadas. 90 Percentual 90 Percentual 90 90 90 90
Comité de Prevengdo ao Suicidio
Reativar o Comité de Prevengao ao Suicidio. reativado e com reunides regulares 1 Nimero 1 Numero 1




Qualificar a atenc¢do a saude dos idosos, incluindo agdes |Percentual de idosos acompanhados
educativas em saude e apoio psicossocial para seus pela APS com avaliagao
cuidadores. multidimensional atualizada. 55 - Percentual Percentual 50 55 55 55
Ampliar a educagdo em saude de professores e
educadores da rede de educagdo publica e privada, sobre
Transtorno do Espectro Autista (TEA) e outras condi¢cdes |Percentual de escolas participantes
do desenvolvimento. das agOes de formacgdo sobre TEA. 90 - Percentual 80 Percentual 80 80 90 90
DIRETRIZ N2 2 - Eixo 1- Integralidade da Atengao - Diretriz 2 - Fortalecimento da rede de atengdao complementar a satide no municipio de Santa Rosa.
OBIJETIVO N2 2.1 - Fortalecer, ampliar e qualificar a rede de aten¢do a salde no municipio de Santa Rosa articulando os diferentes niveis de assisténcia.
. . . . Meta . Meta Prevista
Descricio da Meta Indicador para monitoramento e Indicador (Linha-Base) Plano(2026 Unidade de
¢ avaliacdo da meta - Medida 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Valor | Ano | Unidade de 2029)
Qualificar o atendimento da rede complementar prépria e
contratada, garantindo a integralidade do cuidado, com |Percentual de profissionais
humanizagdo e qualidade técnica, para melhorar a capacitados em humanizac¢do e 90 Percentual 90 Percentual 90 90 90 90
relagdo profissional de saude e usuario e a resolutividade |qualidade técnica
do atendimento.
L . L. . Numero de campanhas de
Conscientizar e responsabilizar o usuario quanto a conscientizacio realizadas
necessidade de informar, antecipadamente, a desisténcia ¢ B 4 Numero 4 Numero 1 1 1 1
. anualmente sobre o uso responsavel
da consulta/procedimento agendado. ]
dos servigos.
. . . Percentual de cancelamentos com
Responsabilizar o prestador de servigo que precisou reacendamento realizado pelo
cancelar o atendimento, para que faga o re-agendamento & , . P . 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
. prestador no prazo maximo de 5 dias
das consultas, exames e procedimentos. L.
uteis.
Ampliar e fiscalizar os cuidados qualificados materno- Percentual de gestantes de ?It_o risco
infantil (Atenc3o Basica, Rede Cegonha, Casa da Gestante, acomPaphadas em ambulatério 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Plantdo Presencial Obstétrico 24h, Ambulatdrio de espeuallzado. — _
= . ~ . e Ndmero de auditorias realizadas
Gestagao de Alto Risco, Plantdo Presencial Pediatrico e . : i
- anualmente nos servigos materno- 4 Numero 4 Numero 1 1 1 1
atendimentos na UPA). . .
infantis da rede.




Aperfeicoar o sistema municipal de regulagdo mantendo-
o integrado ao sistema estadual de gerenciamento de
consultas (GERCON) e gerenciamento de internagées
(GERINT) por meio dos recursos tecnoldgicos, para
garantir a transparéncia nas filas de espera de
atendimento em saude, tempo real de atendimento,
horario de funcionamento dos servigos e tipo de

Percentual de filas de espera

atendimento de cada unidade. inclusive. para consultas publicizadas conforme critérios 90 Percentual 90 Percentual 90 90 90 90
L L /P . " [técnicos de prioridade.
exames, cirurgias, outros procedimentos. Garantir a
publicizagdo das filas de espera, sem a exposi¢do de
dados pessoais, mantendo estas listas com critérios
técnicos de prioridade, de acordo com o Regula SUS e
critérios do conselho Municipal de Saude, sendo
realizadas por profissional técnico.
Melhorar a comunicagdo entre os servigos da rede o
complementar e as equipes de saude da familia, através Percentual de contrarreferéncias
da integracio dos sistemas informatizados da atenco realizadas apés atendimento 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
basica e servigos complementares. Garantir a especializado.
contrarreferéncia com ética e sigilo profissional, das
consultas e atendimentos pelos profissionais de saude b tual de int 50 d
. . . rcen ntegr
(consultas especializadas, atendimentos de urgéncia e .e ce u? el e.g agdo dos
emergéncia, UPA, notas de altas das internacdes sistemas informatizados entre APSe | 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
. ’ ’ . " - s r mplementar.
hospitalares), com o diagndstico, medicag¢des utilizadas ede complementa
(nome farmacoldgico e preferencialmente edicamentos
da REMUME), resultados dos exames, evolugdo clinica e ,
o . . ; Numero de fluxos e protocolos
plano terapéutico do paciente. Criar em conjunta (APS e intersetoriais elaborados e 8 Numero 8 Numero 2 2 2 2
rede complementar) fluxos, protocolos e documentos de |.
) . e o implementados.
orientagdo para os profissionais e usuarios.
Garantir e ampliar o acesso e a qualidade das préteses
auditivas, dentarias e lentes oculares, cadeiras de rodas e Percentual de contratos fiscalizados
muletas, diminuindo o tempo nas filas de espera, bem 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

como a constante fiscalizagdo quanto ao uso e devolugdo
dos materiais emprestados.

quanto ao uso e devolugdo




Ampliar a oferta de préteses dentdrias, placa oclusal de
protegdo bucal e ressondncia magnética para identificar
desordem funcional de articulagdo témporo-mandibular,
tratamento de canal e odontopediatria, a partir da
regulagdo com critérios estabelecidos e presentados no
Conselho Municipal de Saude. Mantendo o servigo de
forma continua.

Percentual de aumento de préteses
dentdrias e placas oclusais ofertadas,
com financiamento.

10

Percentual

10

Percentual

10

10

10

10

Garantir e aumentar a oferta e diminuir o tempo de
espera das consultas, exames e cirurgias da rede
complementar, se necessario, através da contratagao de
novos servicos, exemplo oftalmologia, ginecologia,
urologia, cardiologia, reumatologia, dermatologista,
neuropediatria, proctologia, endocrinologista, buco-
maxilo, otorrinolaringologista, traumatologia, ortopedia
geral, ortopedia na subespecialidade de coluna,
imunologia, hematologia e oncologia, geneticista,
psiquiatria, infantil e servicos como ecografia,
morfoldgica, endoscopias, ressonancia magnética,
hemodinamica e colonoscopia.

Percentual de aumento da oferta de
consultas e exames especializados.

Percentual

Percentual

Avaliar e garantir a resolutividade das acOes e servigos de
saude prestados e contratados pelo SUS em toda a rede
complementar evitando retornos desnecessarios
mantendo a agilidade e a retaguarda ao sistema para
diagndsticos complexos

Percentual de auditorias realizadas
nos contratos da rede
complementar.

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Intensificar campanhas ou mutirdes para cirurgias eletivas
para diminuir as filas de espera. E estimulo além do
contratado em caso de demandas com grande lista de
espera.

Numero de mutirdes realizados por
ano

Numero

Numero

Garantir que o hospital fornega ao SUS os procedimentos
suspensos no periodo da Pandemia, com os recursos
recebidos destes procedimentos.

Numero de auditorias sobre
execugao de recursos da pandemia.

Numero

Numero




Garantir que todas as especialidades existentes nas
instituicdes contratualizadas, inclusive médicas, sejam
colocadas a disposi¢do do SUS exigindo que, pelo menos
70% de todos os servigos e 100% das especialidades

Percentual de cumprimento da cota

L . ] . . minima de 70% dos servicos 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

médicas existentes no Hospital, estejam a disposi¢do do
. . . . prestados ao SUS.
SUS conforme determina a lei da filantropia com
apreciagdo dos contratos no Conselho Municipal de
Saude.
Garantir que os recursos financeiros que o SUS destina
(recursos mensais, incentivos, emendas, incentivos fiscais,
Programa Nacional de Apoio a Atengdo Oncoldgica .
. . Percentual de execugdo
(PRONON), entre outros), sejam bem geridos e resultem , . 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
. . . - orgamentdria dos recursos SUS.
em atendimentos as necessidades da populagdo, dentro
do municipio de Santa Rosa, tornando acessiveis para
todos.
Fixar nos ambientes e servigos de saude publicos e
privados, a Lei n° 14.737/2023 do diario oficial da unido percentual de estabelecimentos com
em 27/11/23, para conhecimento da populacio dos . L, 90 Percentual 90 Percentual 90 90 90 90
o . a lei fixada em local visivel.
direitos, que garante o acompanhamento hospitalar para
mulheres em qualquer procedimento médico.
. L. . Percentual de usuarios que puderam
Possibilitar a escolha do laboratdrio pelo paciente, de L
- . . escolher o laboratério no momento 95 Percentual 95 Percentual 90 90 95 95
acordo com a possibilidade e disponibilidade de vagas. .
da regulacdo.
Disponibilizar em Santa Rosa pelo SUS exame de Percentual de exames realizados
rastreamento tomografia por emissdo de pdsitrons PET L 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
quando requisitados

SCAN.
Elaborar, implantar e monitorar os critérios para
regulacdo de 100% dos servigos em saude gerenciados Documento elaborado e
pela FUMSSAR. implementado Sistema informatizado| 100 Percentual 100 Percentual 50 60 100 | 100
Garantir que os servigos com o SUS oferegam 100% das
especialidades e dos servigos ao SUS, conforme Proporgao de servigos ofertados ao
necessidade da FUMSSAR. SUS 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Avaliar a possibilidade de colocar a fila de consultas no
portal transparéncia por especialidade Projeto 1 Numero 1 Numero - 1 - -




Elaborar relatdrios quadrimestrais de prestagdo de conta
dos quantitativos das filas de exames, procedimentos,
cirurgias e consultas especializadas, para e apresentar no

Conselho Municipal de Saude Relatorios elaborados 12 Numero 12 Numero 3 3 3 3
Avaliar quadrimestralmente a produgdo quantitativa e
qualitativa de 100% dos contratos da FUMSSAR com Proporgdo de contratos
prestadores de servigcos em ambito hospitalar. Manter a |acompanhados com apresentacao no
rede de Urgéncia e Emergéncia UPA/SAMU CMS 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Manter e ampliar a rede de urgéncia e emergéncia,
servigo de atendimento de urgéncia (SAMU), UPA, e leitos
em UTI adulto, pediatrico e neonatal, com financiamento
. . Servigos funcionando 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

adequado, aperfeigoando o processo de acolhimento,
humanizagdo e comunicagdo nas trocas de plantdo da
UPA, bem como fortalecer mecanismos de avaliagdo,
regulagdo e monitoramento.
Determinar o fornecimento do atestado médico
condizente com a situagdo do paciente nos atendimentos |Percentual de atendimentos com
da UPA, evitando deslocamentos desnecessarios até a emissdo de atestado conforme
UBS. protocolo clinico. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Manter os profissionais de apoio, como pediatras e as . o

. . Percentual de disponibilidade 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
especialidades de suporte sejam chamados, de acordo
com critérios técnicos, com a urgéncia necessaria.

Percentual de banheiros adaptados e

Melhorar a higienizacdo da UPA e disponibilizar banheiros |separados por género em
separados para homens e mulheres. funcionamento. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Reavaliar os instrumentos de qualidade do atendimento |Percentual de resultados das
da UPA com a participagdo do controle social, tornando  |avaliagGes de qualidade publicados
publico seus resultados. de forma transparente. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Avaliar a criagdo de UTl intermediaria para liberar leitos  |Elaborar estudo técnico de
de UTI Pediatrica e Neonatal. viabilidade 1 NUmero 1 Namero 1




Aprimorar a referéncia e contrarreferéncia de 100% dos
servicos de Urgéncia e Emergéncia quanto a prestagdo de
servicos. Comissdo entre as instituicdes e profissionais de

Comissdo realizada com relatério

saude, da rede de servigos, para discutir e elaborar ) 1 Percentual 1 Percentual - 1 - -

relatorio, sobre a referéncia e a contra-referéncia entre produzido

profissionais de saude, agdes necessarias, dificuldades e

limitagGes encontradas para qualificar a

intercomunicagdo entre os profissionais de saude.

Garantir que as consultas especializadas com critério Numero de consultas prioritarias

técnico de prioridade sejam realizadas até 60 dias atendidas dentro do prazo 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Manter uma comissdo para discussado sobre plano agdo Numero de reunides de discussdo

para redugdo de partos cesareos (mortalidade) sobre o assunto 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Manter os servigos odontoldgicos de confec¢do e

disponibilizagdo de préteses dentdrias, a partir dos Revisdo anual dos critérios de

critérios pactuados. disponibilizacdo de prétese dentaria | 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Monitorar informagdes de absenteismo nos servicos de  |Percentual de absenteismo

saude. monitorados 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Conscientizar o usuario quanto a necessidade de informar

antecipadamente a desisténcia da consulta/procedimento|N2 de a¢des realizadas

agendado 4 Numero 4 Numero 1 1 1 1
Proporcdo de pessoas diagnosticadas

Monitorar as pessoas com diagndsticos de cancer que com cancer que iniciam tratamento

iniciam tratamento em até 60 dias do diagndstico. em até 60 dias do diagndstico 95 Percentual 95 Percentual 90 90 95 95

Apoiar a implantagdo Hemodinamica no municipio Projeto 1 Numero 1 Numero 0 1 0 0

Garantir financiamento para a realizagdo de manutengao

preventiva de equipamentos indice de manutencdo 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100




Qualificar os profissionais em respeito aos direitos sexuais
e reprodutivos das mulheres sobre sua saude e sua vida,
visando: redugdo da violéncia sexual e doméstica,
diminuigdo da mortalidade materna, planejamento
reprodutivo, atendimento em situagdo de aborto, saude
das mulheres
jovens/lésbicas/negras/rurais/indigenas/com deficiéncias
e patologias, e inclusdo da abordagem de género na
formacgdo dos profissionais de saude

N2 de agbes de qualificagdo dos
profissionais

Numero

Numero

Fortalecer e qualificar os cuidados materno infantil- Rede
Cegonha - (rede basica, Casa da Gestante, Plantdo
presencial Obstétrico 24h, Ambulatério de Gestagdo de
Alto Risco e Plantdo Presencial Pediatrico, atendimento
na UPA)

N¢ de reunides/acdes sobre o
assunto(comité de mortalidade)

Numero

Numero

Utilizar os indicadores epidemioldgicos de expectativa de
vida, de morbimortalidade para implementagdo das
politicas de saude locais, fortalecendo e alimentando o
banco de dados do sistema de saude para o planejamento
das agGes em saude

N2 de boletins por ano

Numero

Numero

Garantir maior resolutividade, agilidade e humanizagao
no atendimento da UPA, respeitando a classificagdo de
risco.

N2 de reunides interinstitucionais

Numero

Numero

Manter exames laboratoriais e complementares vinte e
quatro horas no atendimento da UPA e dos Hospitais

Cumprimento da legislagdo em 100%
do contrato

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Garantir equipe multiprofissional na UPA, acionando os
profissionais de apoio quando necessario;

Cumprimento do contrato

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Manter a qualificagdo dos profissionais com formagao de
urgéncia e emergéncia na UPA e SAMU

Capacitagdo conforme pactuagdo

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Ampliar a quantidade de exames de diagndstico, imagem
e laboratoriais da rede complementar

Percentual de servigos ampliados

20

Percentual

20

Percentual

Garantir reposi¢gdo de materiais permanentes e
modernizagdo de equipamentos e insumos no ambito da
FUMSSAR

Percentual de reposi¢do garantida
com financiamento

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100




Ampliar o investimento na Rede de Atengado

Percentual de servigos especializados
beneficiados com melhorias

Complementar a Saude por meio da captagdo e execugdo |estruturais, aquisicdo de 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
de emendas parlamentares, visando o fortalecimento da |equipamentos ou ampliagdo de

média e alta complexidade. oferta.

OBIJETIVO N2 2.2 - Organizacdo da Rede de Cuidado

Fortalecer o cuidado a salde através da organizacdo das |Percentual de unidades de saude

Redes de Atengdo a Saude Atengdo Basica, Urgéncia e com fluxos assistenciais e protocolos 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Emergéncia e Rede Complementar a Saude, para a de referéncia e contrarreferéncia

assisténcia a toda a comunidade. implantados

Manter e defender a politica de Estratégia de Saude da

Familia para consolidacdo de um modelo de atengao Percentual de equipes com médicos

resolutivo e baseado na integralidade. de familia e comunidade 100 Percentual |[100 Percentual 100 |100 |[100 (100
Manter, ampliar e qualificar o trabalho em equipes

multiprofissionais através da interdisciplinaridade e

intersetorialidade, em projetos que incentivem atividades

fisicas e alimentacdo saudavel em escolas, em grupos

para populacdo especifica como gestantes, familias em Percentual de UBS com grupo

vulnerabilidade social. multiprofissional ativo 100 Percentual |[100 Percentual 100 |100 |[100 (100
Ampliar as equipes de Estratégias de Saude da Familia

(ESF) e redefinir os territdrios das unidades, através do . o

mapeamento das areas, adequando o nimero de Elabo'ra'r projeto de microdreas

habitantes por equipe a realidade do nosso municipio, a redeflnld'a's com base em estudos de

partir de estudos de vulnerabilidades, sociodemograficos vulnerabilidade

e epidemioldgicos, e avaliar a necessidade de redistribuir

as microdreas. 1 Numero 1 Numero 1

Ampliar o nimero de equipes de saude da familia para

100% de cobertura no municipio, sob cofinanciamento N¢ de ESF novas 2 1 1
Buscar implantagdo do Centro de Especialidades

Odontoldgicas (CEO), bem como, garantir o pronto

atendimento odontoldgico. Implentagdo 1 Numero 1 Numero 1




Manter o numero de profissionais em cada equipe de
saude da famila e servigos da FUMSSAR, aumentando
onde for necessario, de acordo com as demandas de cada
territorio, garantindo o nimero suficiente e a ampliagdo e
qualificagdo do cuidado prestado a comunidade, evitando
a sobrecarga de trabalho observando-se critérios técnicos
fiscalizados permanentemente pelo Conselho Municipal
de Saude (odontdlogo, psicdlogo, médico - médico de
familia e comunidade, pediatria, gineco-obstetra,
geriatra, enfermeiro, agente comunitario de salide e
agentes de endemias, fisioterapeuta, fonoaudiologo,
técnico de enfermagem, nutricionista, assistente social,
farmacéutico, educador fisico, auxiliar odontoldgico e
Terapeuta Ocupacional).

Numero de fiscalizagGes do Conselho
Municipal de Saude sobre
composi¢do de equipes

Numero

Numero

Manter através de convénios entre entidades de ensino,
acOes intersetoriais, para garantir académicos
multiprofissionais, em especial educagao fisica, atuando
nos grupos de atividades fisicas nas UBSs.

N2 de agdes realizadas nas UBSs

Numero

18

18

18

18

18

Retornar o atendimento médico pediatra mantendo 40
horas na Atengdo Primaria em Saude.

Aumentar 20h o atendimento
médico pediatrico

20

horas

20

20

20

20

20

Criagdo de uma UBS no interior de Rincdo dos Rocha

Elaborar projeto de viabilidade

Numero

Numero

Garantir a presenga de enfermeiros, médicos e demais
profissionais da Equipe minima, em todas as Equipes de
Saude da Familia em tempo integral, com dedicacgado
exclusiva e disponibilizar profissionais de substituicdo em
caso de atestados de salde e férias. Priorizar a
contratagdo de Médicos de Familia e Comunidade.

Percentual de equipes completas

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Manter o acesso continuado as vacinas de acordo com o
Programa Nacional de Imunizagdo, respeitando-se o
calendario nacional.

Manter o acesso e o calendario em
todas as unidades de saude

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100




Manter o acesso continuado as vacinas, com
agendamento em todas as unidades, de acordo com o
Programa Nacional de Imunizagdo, respeitando-se o
calendario nacional, incluindo os grupos prioritarios de
acordo com comorbidades. Incluir a vacina da Dengue.

Manter o acesso as vacinas, cumprir
o calendario em todas as unidades de
saude

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Melhorar a acessibilidade, a ambiéncia e os
equipamentos das salas de vacinagdo, de toda a rede de
atencdo a saude, inclusive ao idoso.

Melhorar e adptar as salas de
vacina¢do em todas as Unidades de
salde

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Ampliar divulgacdo da disponibilidade dos testes rapidos.
Ofertar mais coletas de exames laboratoriais domiciliares,
para usuarios acamados, domiciliados e/ou com
problemas de locomog¢do. Garantir a capacitagdo continua
dos profissionais na coleta de exames laboratoriais.

Garantir profissionais capacitados em
coleta laboratorial nas UBS's

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Garantir os exames complementares de prevengdo e
rastreamento para condig¢des crbnicas de saude.
Exemplos: diabetes, hipertensdo arterial sistémica,
neoplasias, etc.

Percentual de usuarios com doencas
cronicas com exames de
monitoramento atualizados nos
Ultimos 12 meses

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Fortalecer o vinculo do agente comunitdrio de saude
(ACS) com a comunidade, informando sobre
funcionamento e organizacdo da unidade de saude,
acompanhamentos de saude e orienta¢Ges de promocao,
prevencdo e protec¢do da saude. Reorganizar o trabalho
desenvolvido, garantindo o cumprimento da carga horaria
integral na realizag¢do do exercicio profissional com
qualidade, bem como ampliar a cobertura, através da
contratacdo de mais ACS.

Cobertura populacional do ACS (%)

Percentual

90

Percentual

90

90

90

90

Garantir atendimento aos idosos e demais grupos
prioritarios conforme preconiza a legislagdo em todos os
servicos de saude do SUS. Garantir prioridade das visitas
domiciliares para idosos e demais grupos prioritarios
pelos profissionais das Unidades Basicas de Saude e
equipes de apoio.

Planos de cuidado ativos para idosos
nas Unidades de saude

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Ofertar aos idosos e populagdo prioritdria, atividades
como hidroginasticas, dangas, pilates, etc. com
profissionais capacitados.

Percentual de UBS's com Grupos
ativos voltados a populagdo idosa

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100




Manter a oferta do exame citopatoldégico e mamografia

Desenvolver estratégias de busca

i Asi i Soi i 100 Percentual |[100 Percentual 100 |100 (100 (100
nas Unidades Basicas de Saude e buscar novas estrategllas ativa em todas as Unidades de satde.
e parcerias, para a busca ativa de mulheres na faixa etaria
de rastreamento de cancer de mamas e de colo uterino.
Melhorar a qualidade dos materiais, insumos, coberturas
para curativo a serem utilizados, com base em evidéncias 100 Percentual 100 Percentual 100 100 |100 100
cientificas e incorporagdo de novas tecnologias pela Percentual de UBS com kits de
equipe nas UBS. curativos padronizados e completos
Atualizar continuamente os cadastros das pessoas
ertencentes a cada Equipe de Saude da Familia, Percentual de profissionais
P - - q P L . . P . 100 Percentual |100 Percentual 100 100 (100 (100
facilitando a andlise epidemioldgica das necessidades de |capacitados na atualizacdo de
salde. cadastros com o novo sistema
Estimular iniciativas de intercdmbios de vivéncias entre Numero de encontros de troca de 18 Numero 18 Numero 2 4 6 6
equipes de saude, visando trocas de experiéncias. experiéncias realizados
Manter o acolhimento em 100% das equipes de saude da
familia com agendamentos de acordo com as
necessidades de satde de cada territdrio, revisando e
atualizando o seu funcionamento e avaliando com a Percentual de equipes com
: . , : quip 100 Percentual |100 Percentual  |100 [100 |100 |[100
comunidade e a equipe de saude. Fortalecer o trabalho  |acolhimento ativo
em saude, com abordagem multiprofissional, adequando
com as evidéncias cientificas, perfil epidemioldgico,
indicadores de saude, necessidade em salde e
capacidade operacional das equipes de saude.
Garantir que os encaminhamentos das unidades de salude percentual de referéncias e contra
. . o L. . u i -
sejam detalhados com informagd&es técnicas, condigdes . . 90 Percentual |90 Percentual 90 90 90 90
. . Jer . referéncias realizadas
clinicas e necessidades especificas de forma a garantir
atendimento prioritario para situagdes que se justifiquem.
Estruturar mecanismos de agendamento por telefone nas |Percentual de UBS com sistema de 100 percentual 100 Percentual 100 |100 |100 |100

UBS para idosos e grupos prioritarios.

agendamento telefonico ativo




Garantir a autonomia dos profissionais de saude através
N o Percentual de protocolos de

da rneinut.erj(;ao,e constante revisdo do.s protoco!o.s de assisténcia a saude revisados 90 Percentual |90 Percentual 90 90 90 90
assisténcia a saude de acordo com a lei do exercicio

. . ] . anualmente
profissional com revisdo sistematica.
Reorganizar e qualificar os processos de trabalho das Numero de reunides de avaliagdo de
equipes multiprofissionais da ESF continuamente. processos realizadas 8 Numero 8 Numero 2 2 2 2
Ampliar os horarios de funcionamento das Equipes de
Saude da Familia com atendimentos no terceiro turno,
contando com a presenga de médicos, enfermeiros e Numero de UBS com atendimento , ,
técnicos de enfermagem todas as noites, com a contragdo |noturno ativo 9 Numero 9 Ndmero 9 9 9 9
de mais profissionais para a rede basica, e facilitando o
acesso aos trabalhadores. Nas UBS Manchinha e Candeia
garantir atendimento pelo menos uma noite na semana.
Qualificar o servico da rede de saude no municipio,
aumentando os recursos humanos em todos os ambitos, [percentual de profissionais com
oferecendo estrutura e ambiéncia adequada, mas, formacdo cont?nuada 100 Percentual 1100 Percentual 100|100 1100 1100
sobretudo reconhecendo as competéncias e a
disponibilidade dos servidores através de formacgao,
educac¢do permanente e incentivos a todas as categorias.
Estimular campanhas de informagées sobre doagdo de Numero de campanhas realizadas
orgdos e sangue. anualmente 8 Numero 2 Numero 2 2 2 2
Implementar um Nucleo e protocolos de seguranca do Instituir Nucleo de seguranca do
paciente na Atengdo Primdria a Saude (APS). paciente 1 Numero 1 Numero 1 1 1 1
Ampliar a oferta multiprofissional para que se fortalega as
acOes de promogdo e prevencao de saude através de Percentual de cobertura de
nutricionistas, psicdlogos, educadores fisicos, terapeuta |profissionais de apoio (nutricionista, |100 Percentual |100 Percentual 100 |100 [100 {100
ocupacional, fisioterapeutas e fonoaudidlogo dentre psicélogo, fisioterapeuta etc.)
outros em numero suficiente para obertura das 18 ESF,
com pelo menos 20h em cada unidade.

DIRETRIZ N2 3 - Eixo 2- Participagao da Comunidade Di

retriz 01- Participacdao da comunidade de forma democratica e participativa na constru¢do do SUS

no ambito do sistema de

OBJETIVO N2 3.1 - Garantir a participacdo da comunidade de forma democrética e participativa d

a construgdo do SUS no ambito do sistema de

sauide municipal.

Descri¢do da Meta

Indicador para monitoramento e

AuvalinsrSA Aa maka

Indicador (Linha-Base)

Meta
Plano(2026-

Unidade de

RAdidA~

Meta Prevista

mnrc | M7 | nnQ | elale]e]




aranayawmames Valor | Ano | Unidade de 2029) e I R R
c
Discutir o relatério final da 162 Conferéncia Municipal de Nun'ﬁero de reunlvoes co~mun|tarlasl . , ’
Satde com as comunidades. r'eallzadas para discussdo do relatério |1 - Nimero 1 Numero 1
final

Planejar e organizar as pré-conferéncias em todos os
distritos de saude, com pelo menos quatro meses de
antecedéncia, garantindo ampla discussdo dos temas.
Manter e ampliar os espacgos de discussdo das pré- Percentual de pré-conferéncias
conferéncias e das conferéncias de todos os segmentos, |planejadas e executadas dentrodo |100 - Percentual |100 Percentual 100 |100 |100 |100
incluindo espagos escolares para usuarios, profissionais, |prazo estabelecido
gestores e prestadores, fortalecer maior divulgagdo das
mesmas, para ampliar a participacdo popular no controle
social.
Que o planejamento e execugdo das a¢des de saide no N
munici’;io ni)s préximos anosgsejam d:fato orientados Percentual de agbes do Plano

. N L. Municipal de Saude alinhadas as 100 - Percentual |100 Percentual 100 |100 |100 |100
pelas diretrizes aprovadas na 162 Conferéncia Municipal . . .

X . . diretrizes da Conferéncia

de Saude conforme determina a Constituigdo Federal.
Maior divulgacdo da Pré-Conferéncia e demais a¢des do
Conjselh.o Municipal d.e Saude, podendo t?mbem divulgar Numer.o de~camp?nhas de 4 Ndmero 4 N(mero 1 1 1 1
nas igrejas da comunidade, espacgos coletivos e comunicacdo realizadas por ano
instituicdes escolares.
Realizar reunido anual com a comunidade nos distritos Proporgao de reunides de
para discussdo da organizagdo da atengdo no territdrio da |comunidade realizadas no ano, com a
ESF. participagdo da FUMSSAR e do CMS. | 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Oferecer condi¢Ges de infraestrutura e equipamentos,
rede légica e materiais para a realizagdo de reunides Percentual de reunides realizadas
hibridas (presencial e online) para manter 100% das com infraestrutura adequada e rede | 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
reunides ordindrias e extraordinarias do Conselho I6gica
Municipal de Saude.
Realizar trés Audiéncias Publicas por ano para discutir os
Relatérios Quadrimestrais e Anual de Saude, bem como,
de assuntos de grande relevancia a critério da gestdao e do |Numero de audiéncias publicas
Conselho Municipal de Saude. realizadas. 3 - Nimero 12 Numero 3 3 3 3




Integrar representantes do Conselho Municipal de Saude

em 100% Comissdes e Comités Técnicos e de gestdo no Comités técnicos com

ambito da FUMSSAR. representantes do CMS 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Oferecer infraestrutura e condi¢des operacionais paraa [Realizagdo da Conferéncia Municipal

realizagdo da Conferéncia Municipal de Saude e Plenaria |de Saude e da Plendria Municipal de

em Saude conforme Pactuacdo com o Conselho Saude. 1 - Numero 1 Numero 0 1 0 0
Garantir a realizagdo da Conferéncia Municipal de Saude [Conferéncias realizadas 2 - Numero 2 Numero 1 0 1 0
Planejar e organizar as pré-conferéncias em todos os Percentual de territérios com pré-

distritos de salde conferéncias realizadas 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Garantir que as Conferéncias de Saude sejam realizadas

em tempo habil para que os Planos de Satde, de cada Alteracdo da legislagdo 1 - Numero 1 Nimero 1 0 0 0
esfera de governo, sejam aprovados antes da remessa do

Plano Plurianual (PPA) ao Poder Legislativo

DIRETRIZ N2 4 - Eixo 3 - Qualificagdo da gestdo do SUS - Diretriz 01 - Estabelecimento de processo de gestdo do sistema de saude local que objetive avaliar a estrutura, processo e os
resultados.

OBIJETIVO N2 4.1 - Instituir processo de gestdo publica de exceléncia que assegure politicas condizentes com as necessidades da populagdo de forma eficiente, equanime e racional

Meta Meta Prevista
Descricio da Meta Indicador para monitoramento e Indicador (Linha-Base) Plano(2022 Unidade de
§ avaliagdo da meta - Medida 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Valor | Ano | Unidade de 2025)

Implementar a avaliagdo continua e pesquisa de
satisfacdo dos servicos pelos usuarios em todos os

i la FUMSSAR El i liaca
serwgo§ do SUS, pres.tados p~e a U SS , contratados ou a.borat pequisa para avaliacdo de 1 i Ndmero 1 N(mero 0 1 0 0
conveniados com a divulgacdo de indicadores satisfacdo
quantitativos e de qualidade para o monitoramento dos
servicos prestados, anualmente.
Valorizar a ambiéncia nos servicos prestados pelo SUS, . .

arantir ambiente limpo e salubre com profissional de Percentual de unidades com equipe

g. . P (. P de limpeza completa em tempo 100 - Percentual |100 Percentual 100 |100 |100 |100
limpeza suficientes e, em horario integral de .

. integral
funcionamento.




Ampliar divulgagdo do servigo de ouvidoria municipal,
contribuindo para qualificagdo da gestdo local na busca de
solugBes para queixas, reclamagdes, denuncias e demais
situagdes que envolvam os processos de gestdo e de
trabalho no ambito

da FUMSSAR e Hospital.

Numero de ag¢bes de divulgagdo da
Ouvidoria realizadas anualmente

Numero

Numero

Ampliar os turnos de atendimento da UBS Manchinha
para todos os dias.

Ampliar um turno de atendimento.

Numero

Numero

Desenvolver um plano para utilizar Tecnologias de
Informacdo e Comunicagdo como forma de inovar,
monitorar, avaliar e decidir com base em dados e
informac&es de qualidade, por meio de indicadores
reconhecidos que possibilitem o estabelecimento e
cumprimento de metas.

Numero de planos desenvolvidos

Numero

Numero

Disponibilizar apoio para 100% das equipes utilizarem
ferramenta do Planejamento Estratégico para qualificar a
organizagao dos processos de trabalho.

Proporgao de equipes que aderiram
ao Planejamento Estratégico.

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Manter féruns participativos de gestdo institucionais
através das reunides: Reunides de Diretoria — semanais;
Reunides de Coordenagdo das ESF — quinzenais; Reunides
de Coordenadores e demais chefias do Departamento de
Gestdo da Atengdo Primaria em Saude — mensal; Reunido
de Chefias de todos os Departamentos — trimestral;
Reunido de todos os cargos de chefia da FUMSSAR —
semestral.

Percentual de reunides realizadas em
cada um dos foruns.

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Construir o Plano Municipal de Saude para o periodo de
2026 a 2030.

Plano Municipal de Saude elaborado.

Numero

Numero

Acompanhar, monitorar e avaliar a execug¢do do Plano
Municipal de Saude a cada dois anos.

Percentual de indicadores presentes
no Plano Municipal de Saude.

Numero

Numero

Realizar as prestagGes de contas através dos Relatérios de
Gestdo Quadrimestral e Anual

Relatério de Gestdo Quadrimestral e
Anual

Numero

Numero




Realizar a programacdo anual de saude Programacdo Anual de Saude 4 - Numero 4 Numero 1 1 1 1
Acolher, analisar e responder as demandas da ouvidoria
municipal dentro dos prazos estabelecidos Responder 100% das manifestacées 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Elaborar relatérios quadrimestral da ouvidoria municipal
com disponibilizagdo de informagdes quantitativas e
qualitativas para a gestdo e disponibilizagdo para o
conselho de saude Quantidade de relatérios elaborados 3 - Nimero 3 Numero 3 3 3 3
DIRETRIZ N2 5 - EIXO 4 ¢ Educagao Permanente - Diretriz 01¢ Manter a Politica Municipal de Educagdao Permanente na FUMSSAR, oportunizando aos profissionais da instituicao
OBIJETIVO N2 5.1 - Incentivar o Nucleo de Ensino e Pesquisa - NEP como referéncia para coordenar a Politica Municipal de Educagdo Permanente para o SUS no ambito do municipio de
Descriciio da Meta Indicador para monitoramento e Indicador (Linha-Base) PIarI:,tI)((E;ZZZ- Unidade de Meta Prevista
avaliagdo da meta - Medida 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Valor | Ano | Unidade de 2025)
Valorizar as residéncias enquanto espacos privilegiados de
formacdo pela integragdo ensino e servico. Valorizar os
rofissionais envolvidos como preceptores com espaco

zara estudos e valorizagdo finar;ceirap. Aumentar of i Percentual de unidades de saide que

A recebem residentes integrados ao 100 - Percentual |[100 Percentual 100 100 (100 (100
valores das bolsas de residéncia (Federal) contemplando .
moradia, alimentagdo e transporte. O municipio oferece SENVICO.
complementagdo nas dreas com baixa demanda de
alunos.
Reformar a estrutura fisica e ampliar os equipamentos .

. . Elaborar plano de captacdo de , .
como computadores e aparelho de videoconferéncia no 1 - Nimero 1 Numero 1
. . . recursos para reforma
Nucleo de Ensino e Pesquisa.
Implementar a¢des de educagdo permanente regionais na|Numero de a¢des regionais de
salde com integracdo da rede publica e privada educagdo permanente realizadas 4 - Numero 4 1 1 1 1 1
garantindo o atendimento de qualidade aos usudrios. anualmente.
Retomar a Residéncia multiprofissional no campo da
Beatriz /Oliveira de acordo com critérios de alocagdo nas
unidades construido em parceria entre a gestdo, a Elaborar plano para o retorno da
Universidade Regional do Noroeste do Rio Grande do Sul A . . L - Nidmero 1 Numero 1
. . . residéncia na UBS Beatriz/Oliveira

(UNIUI) e o colegiado de preceptores, reavaliando
também a alocagdo nas outras unidades, bem como a
ampliagdo do programa.




Caracterizar 100% dos foruns coletivos de categorias

profissionais como espagos de educagdo permanente. Percentual de féruns caracterizados 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Manter o Nucleo de Ensino e Pesquisa da FUMSSAR,

ComissOes integradas e Programas de Residéncia em

funcionamento conforme regimento. Manter o colegiado do NEP 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Incentivar pesquisas cientificas no ambito a Atengdo

Primaria a Saude e a Rede de Atengdo SUS, com critérios |Numero de pesquisas cientificas

especificos. realizadas com financiamento. 5 Numero 5 Numero 3 3 5 5
Proporgdo de pesquisas

Manter 100% as pesquisas em saude realizadas no ambito|encaminhadas com parecer da

da FUMSSAR com parecer da Comissao Cientifica. Comissdo Cientifica. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Participacgdo dos profissionais da UBS

Participagdo dos trabalhadores em atividades de nas reuniGes mensal de categoria e

qualificagdo, formacgdo e educagdo continuada, vinculadas [campo multiprofissional; Participagdo

aos interesses do sistema de saude local. da equipe nas reuniGes semanais. 80 Percentual 80 Percentual 80 80 90 90
Cobertura de unidades de saude
cadastradas; Proporgdao mensal de

Manter 100% das equipes de satide com apoio técnico do |equipes que utilizaram o

TELESSAUDE. TELESSAUDE. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Numero de eventos regionais

Realizar eventos regionais de educagdo permanente em |realizados pelo Nucleo de Ensino e

saude. Pesquisa. 1 Numero 1 Numero 1 1 1 1

Realizar Mostra Municipal de Experiéncias na Rede de Realizar uma mostra anual das

Atencdo a Saude pesquisas e experiéncias realizadas 1 Numero 1 Numero 1 1 1 1

Implantar a Residéncia Multiprofissional em Saude

Mental, de acordo com abertura do MS, se houver Implementacgdo da residéncia em

financiamento. Saude Mental 1 Nldmero 100 Numero 0 1 0 0

Criar o calendario anual do Ciclo de Debates sobre temas

de destaque na Rede de Atengdo a Saude. Criagdo do calenddario 1 Numero 1 Numero 1 1 1 1

Manter os servigos da FUMSSAR como campos de estagio |Manter oferta de campo de estagio

nos cursos técnicos, graduagdo e pds-graduagao. em 100% dos servigcos da FUMSSAR 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100




Manter os Programas de Residéncia Médica em Medicina
de Familia e Comunidade e Residéncia Multiprofissional
em Saude da Familia

Manter os programas

100

Percentual

100

Percentual

100

100 | 100

100

DIRETRIZ N2 6 - Eixo 5: Estrutura da FUMSSAR - Diretriz 01: Garantir a realizagdo da atengdo a saude através da disponibilidade de estrutura adequada no ambito da FUMSSAR

OBIJETIVO N2 6.1 - Garantir financiamento, manter e qualificar a estrutura da FUMSSAR visando a qualificacdo da assisténcia prestada

. . . . Meta . Meta Prevista
Descricio da Meta Indicador para monitoramento e Indicador (Linha-Base) Plano(2026 Unidade de
¢ avaliagdo da meta - Medida 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Valor | Ano | Unidade de 2029)

Percentual de UBS e demais unidades
Modernizar e qualificar a infraestrutura das Unidades de atendimento com estrutura fisica
Basicas de Saude e demais ambientes da FUMSSAR com |adequada e com equipamentos 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
recursos de emendas parlamentares. adquiridos (ex.: eletrocardidgrafos,

mobilidrios, computadores) com

recursos de emenda parlamentar.
Rejeitar toda e qualquer tentativa de reducdo de recursos |Percentual de manutengdo dos
financeiros especificos para a¢des de saude, seja de: recursos destinados a promogao, 100 - Percentual |[100 Percentual 100 100 (100 (100
promocado, prevencado e recuperac¢do da saude. prevencdo e recuperac¢do da saude
Aumentar os recursos financeiros para melhoria das
Unidades Basicas de Saude (manutencdo e ampliacdo de |Percentual de equipes de Saude da
Equipes de Saude da Familia; manutencdo e aquisicdo de |Familia mantidas e/ou ampliadas em (90 - Percentual |90 Percentual 90 90 90 90
equipamentos; construcdo, ampliacdo e reforma das relacdo ao ano anterior.
estruturas fisicas).
Garantir o financiamento nas esferas estaduais e federais
de governo para atendimento integral do servigo de Elaborar projetos de captagdo de

gA . P . 8 . ¢ proJ ptac 4 - Numero 4 Numero 1 1 1 1
urgéncia e emergéncia e para melhoria e reformas dos recursos
hospitais.
Garantir e ampliar os incentivos financeiros ao SUS para
atencdo basica, demais servigos proprios da FUMSSAR, Percentual de pagamentos realizados
ene 15 SETVIGOS prop Pag 100 |-  |Percentual |100 Percentual  |100 |100 [100 |100

além de manter em dia o pagamento dos prestadores e  [dentro do prazo legal
servidores.




Intensificar a captagdo de recursos em outras esferas de

Numero de propostas de captagdo de

governo para a Atengdo Primaria em Saude pelos recursos apresentadas e aprovadas |4 Numero 4 Numero 1 1 1 1
gestores municipais e entidades. anualmente.
Garantir o uso racional e transparente dos recursos de Numero de relatdrios técnicos e
emendas parlamentares, assegurando impacto direto na [financeiros elaborados e publicados |16 Numero 16 Numero 4 4 4 4
melhoria dos servigos da Atengdo Primaria. sobre a execugdo das emendas
Efetuar repasse de recursos municipais que garantam a Percentual de execucao
. P . paisque g orgcamentdria anual do Fundo 100 Percentual |100 Percentual 100 100 (100 (100
operacionalidade do SUS. . }
Municipal de Saude
Garantir transparéncia e facilidade de acesso nos planos L
operativos dos contratos e contratualizagao, bem como, a Percentual de planos de aplicagdo e
P . ¢ g . |prestacbes de contas aprovados pelo {100 Percentual |[100 Percentual 100 100 (100 (100
prestacdo de contas com detalhamento das informacgées . B
. N Conselho Municipal de Saude
nos planos de aplicacdo e prestacdo de contas.
Manter o gerenciamento dos recursos financeiros do SUS
no municipio através do Fundo Municipal de Saude coma |, , o
fiscalizagdo e aprovagdo do Conselho Municipal de Saude Numero de reuniGes do Conselho
¢ P ¢ . L, 'p . ) Municipal de Saude com apreciagdo |16 Numero 16 Numero 4 4 4 4
de todos os recursos aplicados pelo municipio, inclusive .
. ) de prestagdes de contas.
os destinados aos prestadores de servigos da rede
complementar.
Percentual de equipes de saude com
Disponibilizar os materiais e equipamentos para 100% ESF |planejamento de materiais e
segundo planejamento conjunto equipamentos 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Manter as condigdes estruturais em
100% dos servicos da FUMSSAR em
Manter as condigdes estruturais em 100% dos servigos da |condigdes de realizar o trabalho
FUMSSAR em condigGes de realizar o trabalho focando focando resolutividade, eficiéncia e
resolutividade, eficiéncia e efetividade. efetividade. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Garantir rede ldgica e equipamentos de informatica para
100% das salas de atendimento médico, de enfermagem, |Proporg¢do de salas com a rede légica
odontoldgico, recepgdo e sala de procedimentos. e equipamentos em funcionamento. | 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Renovar a frota de veiculos da FUMSSAR em até 20% ao |Proporg¢do de veiculos novos a cada
ano. ano. 20 Percentual 20 Percentual 20 20 20 20




Desenvolver melhorias no planejamento na compra de

Estabelecer um cronograma de

materiais para evitar falta de insumos. compras e revisdo do mesmo 4 - Numero 4 Numero 1 1 1 1
Percentual de usuarios beneficiados

Ampliar a oferta de materiais, equipamentos e insumos a |com empréstimo ou fornecimento de

serem disponibilizados aos usudrios em tratamento equipamentos e insumos

domiciliar, como cadeira de rodas, camas, cadeira de domiciliares, conforme protocolo de

banho, fraldas, bolsa de colostomia, bengala e andador. [solicitagdo. 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Estabelecer cronograma de manutengdo corretiva e

preventiva com prioridades pactuadas com as equipes e

Conselho Municipal de Saude. Elaborar do cronograma 4 - Numero 4 Numero 1 1 1 1

Garantir a qualificagdo dos motoristas da FUMSSAR para

realizar transportes adequados e seguros, incluindo Numero de capacita¢des e

cursos de treinamentos realizados voltados a

aperfeicoamento e educacdo continuada em temas como |seguranca e urgéncia/emergéncia. 4 - Numero 4 Numero 1 1 1 1

OBIJETIVO N2 6.2 - Implementar Agbes para Valorizagdo e Qualificagdo dos Servidores

Descriio da Meta Indicador para monitoramento e Indicador (Linha-Base) PIar?gT;ZZG- Unidade de Meta Prevista
avaliagdo da meta - Medida 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Valor | Ano | Unidade de 2029)

Ofertar acolhimento introdutério para 100% dos Percentual de acolhimento

profissionais que ingressarem na rede SUS através do RH |introdutdrio/ funcionarios novos 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Manter controle do ponto em 100% dos servicos da

FUMSSAR Controle do ponto 100 - Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100

Realizar concurso.p(fbllc? para diversos servicos da salde, |% de nomeacdo de serv.|dores‘nas 80 i Percentual 80 Percentual 80 80 80 80

assegurando profissionais nomeados pelas vagas abertas |vagas abertas para servigos afins

para servigos afins.

Instituir a avaliagdo de desempenho em 100% dos

servigos da FUMSSAR como forma de valorizagdo de sua

atuagdo. Percentual de servigos avaliados 90 - Percentual 90 Percentual 90 90 90 90

Implementar projeto de gestdo, visando eficiéncia e

eficacia no atendimento de metas pré-estabelecidas

(Projeto de meritocracia). Desenvolver projeto 1 - Nimero 1 Numero 0 0 1 0




Analisar e atualizar o plano de carreira, de cargos e
saldrios, mediante discussdao com o Conselho Municipal

Numero de alteragdes realizadas 1 Nimero 1 Numero 1 0 0 0
de Saude, garantindo os direitos dos trabalhadores da
FUMSSAR.
Manter a dedicagdo exclusiva para as categorias de nivel
superior da FUMSSAR, visando a qualidade do servigo,
evitar a rotatividade dos profissionais em todas as areas
da saude, com o objetivo de fortalecer o perfil de Percentual de profissionais com
profissionais comprometidos ao SUS dedicagdo exclusiva 82 Percentual 82 Percentual 82 82 82 82
Criar e implementar uma Politica de Humanizagdo para os
trabalhadores da FUMSSAR Elaborar Projeto 1 Numero 1 Numero 1 0 0 0
Garantir a liberagdo e incentivo aos profissionais de saude
para mestrado, doutorado, especializagdo, Percentual de profissionais com
aperfeigoamento em areas de interesse do SUS capacitagdo na area de atuagdo 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Valorizar de forma distinta as titulagdes de residéncias
médica e multiprofissional em area da saldde para . i ,
Elaborar Projeto 1 Numero 1 Numero 1 0 0 0

concursos na area de saude publica, priorizando
formagdes com énfase em Saude Publica/saldde da familia
através de pontuagdo aditiva

DIRETRIZ N2 7 - Eixo 6: AgOes e Servicos Intersetorializados - Diretriz 01: Estabelecimento de processo de gestdo do sistema de satde local que objetive atender as demandas da
populagdo através da intersetorialidade como instrumento para garantir a resolutividade das a¢oes de satide.

OBJETIVO N2 7.1 - Instituir processo que assegure a comunicagdo intersetoriais para atender as demandas da populagédo de forma eficiente, equanime e racional

Descricdo da Meta

Indicador para monitoramento e
avaliagdo da meta

Indicador (Linha-Base)

Valor| Ano | Unidade de

Meta
Plano(2026-
2029)

Unidade de
Medida

Meta Prevista

2026

2027

2028

2029




Defender e manter o Sistema Unico de Saude (SUS),
universal, gratuito e de qualidade, enquanto patrimonio e
direito do

povo brasileiro, pelo seu papel de protecdo social a partir
da compreensdo da saude como principio da dignidade
humana,

Numero de ag¢Bes intersetoriais

garantindo que os condicionantes da saude (trabalho, realizadas por ano entre salde e 4 NUmero 4 Nimero 1 1 1 1
educacdo, transporte, moradia, lazer e alimentagdo) outras secretarias municipais.

sejam acessiveis a todas as pessoas, bem como assegurar

que as condigdes e fatores que expdem as pessoas a

vulnerabilidades em salde reconhecidas e sanadas, em

cada territério, e que suas especificidades sejam

respeitadas.

Ampliar e melhorar a pavimentagdo nas vias de acesso,

principalmente, nas comunidades do interior e onde ha

prestacdo de servigos de saude e ampliar a fiscalizagao

referente as condi¢Ges de passeios publicos e a

acessibilidade em geral em toda a cidade. Garantir a Percentual de UBS com

acessibilidade e seguranca do acesso nas unidades basica |acessibilidade fisica adequada 100 Percentual 100 Percentual | 100 [ 100 | 100 | 100
de sadde (UBS) e outras unidades da Fundag&o Municipal |segundo normas da ABNT

de Salde de Santa Rosa (FUMSSAR) especialmente aos

cadeirantes. Ampliar vagas de estacionamento para

idosos e deficientes nas imedia¢gdes da FUMSSAR e criar

vagas nas UBS.

Ampliar o acesso ao transporte publico para as

comunidades do interior e bairros com pontos de 6nibus |Elaborar oficio de solicitacdo para

com abrigos. Melhorar a acessibilidade para pessoas com |[secretaria responsavel requerendo

deficiéncia e idosos nos pontos de 6nibus localizados de parada de 6nibos para as UBS que

préximos aos servigcos de saude. ndo tem acesso 1 Numero 1 Numero 1 0 0 0
Ampliar e garantir o acesso a educagdo infantil, inclusive

nas comunidades do interior, conforme indicadores de Elaborar oficio de solicitagdo para

viabilidade e secretaria de educagdo com

construir espacgos de recreacao infantil, com parceria das [solicitagdo de das demandas de vagas

associacdes de moradores. e espacos de recreacdo 1 Numero 1 Numero 1




Respeitar e defender o Estatuto da Crianga e do
Adolescente, da Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com
Deficiéncia Estatuto da Pessoa com Deficiéncia, da
Convencdo Internacional sobre os Direitos das Pessoas

Apoiar as agdes dos Conselhos
Municipais em relagdo a protecao

dos direitos da crianga e adolescente,

com Deficiéncia e do Estatuto do Idoso. pessoas com deficiéncia e do idoso. 100 Percentual 100 Percentual 100 | 100 | 100 | 100
Agilizar os processos de reavaliagdo dos registros e
cadastros de agrotdxicos, visando a proibigdo dos mais Elaborar oficio de solicitagdo para
nocivos e de maior risco a saude e ao meio ambiente, secretaria de meio ambiente com a 1 Nimero 1 Numero 1 0 0 0
além de reafirmar a proibi¢do da importagcdo e aumentar |demanda
a fiscalizagdo e controle e produgdo dos mesmos ja
proibidos nos paises de origem.
Fortalecer as a¢Ges educativas sobre o meio ambiente, Numero de campanhas educativas
estabelecendo parcerias entre o setor publico, as sobre coleta seletiva e descarte 4 Numero 4 Numero 1 1 1 1
instituicdes de ensino e a comunidade. correto realizadas anualmente.
Conscientizar e incentivar a destinagdo adequada do lixo
(manter a coleta seletiva, ampliar os turnos de coleta e a
disponibilidade de contéineres pela cidade), valorizando o , . L

. . . Elaborar oficio de solicitagdo para
tr'abalho das coop(?ratlvas d.e reC|cIag~em de lixo, secretaria de meio ambiente com a 1 Numero 1 Numero 1 0 0 0
divulgando e ampliando as informagdes quanto ao

] ) . demanda

descarte adequado do lixo e o destino dado a esse lixo
atualmente, com politicas publicas e programas de
educagdo continuada voltadas a comunidade,
principalmente, a educagdo escolar.
Ampliar e agilizar a fiscalizagdo sanitaria e ambiental do i i
setor industrial, doméstico e agricola do municipio quanto|[Numero de fiscalizagGes anuais em 4 Ndmero ! Ndmero ! ! ! !
ao tratamento e destino dos residuos e a polui¢do sonora. |estabelecimentos .
Desenvolver projeto de instalagdo do ecoponto para
coleta de residuo sélido nos condominios e prédios, Desenvolver projeto em parceria
criando lei especifica no municipio. com as secretarias correlatas 1 Nldmero 1 Numero 0 1 0 0




Tornar obrigatdrio que as empresas e produtores rurais
informem aos trabalhadores, aos érgados publicos e a
sociedade, a relagdo das substancias tdxicas utilizadas
e/ou produzidas nas atividades da empresa, os seus riscos
a salde e ao meio ambiente, decorrentes do processo
produtivo e da organizag¢do do trabalho.

Elaborar oficio de solicitagdo para
secretaria de meio ambiente com a
demanda

Numero

Numero

Garantir investimentos em saneamento bdsico para
ampliar a rede coletora, fiscalizando o destino adequado
do esgoto e seu tratamento, bem como, a coleta de
residuos. Incentivar a utilizagdo de alternativas (filtro
bioldgico p.ex.) em regibes sem rede cloacal.

Numero de agbes de melhorias no
saneamento basico através de
financiamento

Numero

Numero

Aumentar o financiamento de pesquisas estratégicas e o
desenvolvimento de novas tecnologias em saude para
fortalecer o intercambio entre pesquisas cientificas e politicas
de saude.

Encaminhar as demandas de pesquisas
através do projeto semear da Tecnopuc

100

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Incentivar e qualificar a agricultura familiar com a produgdo
organica de alimentos de forma legalizada, criando politicas
publicas de desburocratizagdo e incentivo. Criar hortas e hortos
e programas de incentivo a produgao, comercializagdo e
consumo de produtos organicos, com a participagdo e apoio de
entidades, como Empresa de Assisténcia Técnica e Extensao
Rural (EMATER), Escolas Técnicas, Secretaria da Agricultura e
outras, priorizando a aquisi¢do destes produtos na merenda
escolar.

Encaminhar oficio para as secretarias
responsaveis para realizagdo de agoes
intersetoriais inerentes ao tema

Numero

Numero

Incentivar os cuidados e o bem-estar animal, responsabilizando
e fiscalizando os donos, visando a posse responsavel de
animais domésticos e de trabalho (exemplo: cavalos),
aplicando e aprimorando a legislagdo municipal, incluindo a
castragdo.

Encaminhar oficio para a secretaria de
meio ambiente

Numero

Numero




Ampliar, revitalizar e garantir a limpeza, a iluminagdo, a
conservagao e a seguranga dos espacos publicos de convivéncia
e dreas de lazer e esporte como pragas, ginasios, quadras e
academias de saude no municipio, incentivando a utilizagdo e o
cuidado desses espagos, com utilizagdo condicionada ao
agendamento de forma gratuita.

Encaminhar oficio para a Secretaria de
Obras e Planejamento

Numero

Numero

Ampliar o numero de academias de saude, especialmente nas
comunidades: Progresso, Guia Lopes, Faxinal e Cascata, através
de parcerias com as associa¢d0es de moradores.

Encaminhar oficio para a Secretaria de
Obras e Planejamento

Numero

Numero

Garantir espagos adequados para atividades/exercicios fisicos e
lazer, com ambiéncia, climatizagdo e local fechado, nos
territérios de salde, aumentando a oferta destes servigos,
inclusive no hordrio noturno, com a coordenagdo dos
profissionais de educacdo fisica. Foi solicitado na comunidade
Manchinha, colocagdo de redes de basquete e arcos de futsal.

Encaminhar oficio para a Secretaria de
Obras e Planejamento

Numero

Numero

Criar espagos comunitdrios para participa¢do das pessoas com
deficiéncia promovendo a participagdo social, como pratica de
esportes adaptados e grupos de convivéncia.

Quantidade de agGes voltadas a esportes
adaptados e grupos de convivéncia

Numero

Numero

Revisar a legislagdo municipal ao idoso e aos seus cuidadores,
que inclua agdes intersetoriais buscando a promogao e
protecdo da salde do idoso. Entre elas as "creches/dia", centro
do idoso e outras atividades intersetoriais.

Encaminhar oficio para a Secretaria
competente

Numero

Numero

Defender os direitos sexuais e reprodutivos das mulheres sobre
sua saude e sua vida, visando a redugdo da violéncia sexual e
domeéstica, diminui¢cdo da mortalidade materna, planejamento
reprodutivo e o atendimento humanizado em situagao de
abortamento.

Numero de ag¢des educativas sobre
salde sexual e reprodutiva realizadas
anualmente.

Numero

Numero

Promover atividades fisicas e esportes entre jovens e retornar a
disciplina de educacdo fisica no turno da noite nas Escolas

Encaminhar oficio para a Secretaria
Municipal de Educagao e Cultura

Numero

Numero

Oferecer apoio psicoldgico pela Secretaria de Educagdo nas
escolas estaduais e municipais.

Encaminhar oficio para a Secretaria
Municipal de Educagao e Cultura

Numero

Numero




Manter as orientagdes e discussdes relacionadas a saude
sexual e reprodutiva, bem como, a atengdo a comunidade

LGBTQIA + (Léshicas, Gays. Bissexuas, Transgéneros, Queer, Numero de agGes sobre o realizadas 4 Numero 4 Numero 1 0 0 0
Interssexuais, Assexuais e demais orientagdes sexuais), para
prevenir 0s preconceitos.
Implementar politicas de educagdo, esporte, lazer e cultura
para a comunidade e retomar a periodicidade de eventos como Percentual de escolas e entidades
= - : : articipantes de projetos de cultura e ercentua ercentua
Santa Rosa em Danca, Verdo Magico, festival de cinema e participantes de projetos de cult 100 P tual 100 P tual 100 | 100 | 100 | 100
teatro, mostra dos artistas da terra, potencializar os clubes de esporte municipais.
leitura, entre outros.
Garantir o funcionamento continuo do Conselho Municipal 3 " L .
. - iy . NUmero de reunides ordindrias e agdes , ,
Antidrogas, com a ampliagdo dos recursos publicos destinados . 12 Numero 12(Numero
N N ) A do Conselho realizadas por ano.
as agdes de combate ao uso de drogas e apoio e assisténcia aos
usuarios e suas familias. Desenvolver agdes educativas
multidisciplinares e intersetoriais de promogao e prevengao.
Encaminhar oficio para a Secretaria NGmero 1|Namero
Aumentar o nimero de escolas em turno integral. Municipal de Educacio e Cultura 1
Criar politicas efetivas de preservagdo do meio ambiente, como . - .
. Encaminhar oficio para a Secretaria , ,
exemplo politicas de carbono zero. Realocar as pessoas que . . . 1 Numero 1{Numero
: ) . . ; T Municipal de Meio Ambiente
vivem em areas de risco ambientais e de eventos climaticos,
para local seguro e com moradias dignas.
Propor que, ao menos uma farmdcia privada da rede da ) -
, . . , . Encaminhar oficio para a ACISAP,
farmacia popular, fique aberta apds as 22h no centro e o o 1
. . Sindilojas com a demanda solicitada 3 ’
em bairros maiores 1 Numero Numero 1 0 0 0




PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA ROSA
FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTA ROSA
ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL

PREVISAO ORCAMENTARIA LDO/2026

COMPARATIVO POR DESTINO DOS RECURSOS

CENTRO DE CUSTO

ORCADO

2026 MEDIA 2026

ADMINISTRATIVO 8.570.000,00 714.166,67 3,73%
TRANSPORTE 4.750.000,00 395.833,33| 2,072
CONSELHO MUN.DE SAUDE 40.000,00 3.333,33|] 0,02%
CONSELHO MUN.DE ENTORPECENTES 10.000,00 833,33] 0,00%
CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE - 0,00 0,00%
UNIDADES BASICAS 42.288.000,00 3.524.000,00| 18,392
ASSISTENCIA FARMACEUTICA 1.400.000,00 116.666,67 0,61%
MEDICAMENTOS 2.000.000,00 166.666,67| 0,87%
OXIGENIO 1.220.000,00 101.666,67| 0,532%
FRALDAS 400.000,00 33.333,33| 0,172
PROCESSOS JUDICIAIS 1.710.000,00 142.500,00| 0,74%
SAUDE PRISIONAL 580.000,00 48.333,33| o0,25%
HEMOCENT RO 5.716.874,20 476.406,18| 2,49%
LABORATORIO 1.330.000,00 110.833,33| 0,58%
VIGILANCIA EM SAUDE 1.814.128,00 151.177,33|] 0,79%
AGENTES COMUNIT ARIOS DE SAUDE 6.000.000,00 500.000,00| 2,612
AGENTES DE ENDEMIAS 2.350.000,00 195.833,33 1,02%
CAPS 6.250.000,00 520.833,33| 2,722
TEA - TRANSTORNO DO ESPECTRO AUT 700.000,00 58.333,33] 0,30%
CRAIP - CENTRO REGIONALIZADO DE AT 1.200.000,00 100.000,00| O0,52°%%
CEREST - CENTRO DE REFERENCIA EM § 1.550.000,00 129.166,67| 0,67°%
CER - CENTRO ESPECIALIZADO EM REAH 2.536.000,00 211.333,33 1,10%%
SAUDE 60+ RS 1.670.629,36 139.219,11| O0,73%%
HOSPITAIS/LAB ./CLINICAS 117.134.368.,44 90.761.197,37| 50,932
SAMU 3.710.000,00 309.166,67 1,61%%
UPA 15.070.000,00 1.255.833,33| 6,55%

TOTAL 230.000.000,00 19.166.666,67 10026




ACOMPANHAMENTO ORCAMENTARIO

VALOR % DO ORCAMENTO

EXECUTADO
ORCADO 2025 212.000.000,00 100,00%
RECEITA 227.140.403,71 107,14%
DESPESA 215.804.088,63 101,79%

% DO ORCAMENTO EXECUTADO

100,00% -

90,00% -

B ORGADO 2025
80,00% - ¢

B RECEITA

B DESPESA
70,00% -

60,00% -

50,00% -
ORCADO 2025 RECEITA DESPESA




RECURSO MUNICIPAL APLICADO EM SAUDE ANO DE 2025

% / $ MINIMO

% / $ APLICADO

% / $ APLICADO A
MAIOR

15%

23,88%

8,88%

41.371.343,85

65.855.666,66

24.484.322,81

o~
}_;—’
o~
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50,00% - .
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PERCENTUAL SOBRE A RECEITA CORRENTE LIQUIDA
REPASSADO PELO MUNICIPIO PARA A SAUDE

ANO ADICIONAL % %

2019 21,10% 21,10%

2020 21,25% 21,25%

2021 18,96% 18,96%

2022 6.241.815,50 21,15% 24,05%

2023 12.760.006,17 22,51% 28,01%

2024 8.333.382,17 22,67% 25,91%

2025 8.725.772,63 20,71% 23,88%| 65.855.666,66
15,00%| 41.371.343,85

ALEM DOS 15% (8,88%)

24.484.322,81

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

121,10%

2125%

18,96%

28,01%

. =

IFRREEE]

2019

2020

2021

2022

2023

2025




DESPESAS COM PESSOAL

BASE
RECEITA
ANO VALOR MEDIA CORRENTE
2020 38.632.837,39 3.219.403,12 28,38%
2021 40.160.094,34 3.346.674,53 28,03%
2022 47.237.247,44 3.936.437,29 30,99%
2023 51.513.809,38 4.292.817,45 27,99%
2024 56.974.237,57 4.747.853,13 29,93%
2025 58.794.679,05 4.899.556,59 27,51%
100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
:8;322 28,38% 28,03% 30.99% 57999  29,93% 57519
20,00%
10,00%
0,00% . . : . .
2020 2021 2022 2023 2024 2025




EXECUCAQ DA RECEITAE DESPESA

PERIODODEEXECUCAO 3 QUADRIVESTRENZS
SALDO/NICIAL | RECEITAS DO| RECEITAS DO | DESPESAS |DESPESAS DO| DESPESAS A | RECEITAS A

CEOVENNCRAL ™\ oogms | oo | mo | oooun. | o | pagr | receser [PROTA
ASPS ssuang | momsosns | raeusoeos] msusien | mosiers] e 040038

Subtoal] 457421286 | 2107805735 | 7362450628 | 205045671 | 7a0e876798] (14370310 6040038

RECEITAS DO| RECETASDO | DESPESAS |DESPESAS DO

J-FONTEQUTRAS  [SALDOIICAL| QUAD. | N0 | DOQUAD. | ANO | APAGIR |ARECEBER| DEFISUP
TaesMitasdaVio: Restnde] 4150353 ] 1000604 | 3a6oms] 1265438] w6408l 1789,
Honorios Advocatios 571 T wmnl wmn[ wn -
Processos Jui wonts| nuen| was| mwes] mens| (1552 9816815
Senicos Hospies wowy | siom|  eenm] moom|  woom| s L1065
Alenacio de Brs sz oe%| 15200 - | ) 108127
Hemocomponentes 1873805 12794130 24120725 141399191 17631692 (561,69) 10471916
Urologia e Hematologia - Micror 591,84 153.269,16' 457 961,38 153.269,16' 15196138 (3831729 3831729 H91.34
SAVU - Vicroregio e R A e e e e
UPA-Micoregiao w0 eson| oamonss] exoomm| cemwmen| orstez| wrsiexs| g

St TAYE8] 165721850[ | 159543809[ R S T




RECEITASDO| RECEITASDO | DESPESAS [DESPESASDO
3-FONTE ESTADUAL SALDOINICIAL|  QUAD. ANO DO QUAD. ANO APAGAR | ARECEBER [SALDOFINAL-2
Farm.Basica (Medicamentos) 2064021 24921876  40L98514]  90.06317[  237.03396 (8.17020)f 1930489 19783049
Iverno Galicho 6762110 | 33148049 | 154877132 36796670| 151763643 3113489
Inc.AtencAo Basica 241851 250012171 81574268 25053913 |  814.092,16 68.971,20 10.962,75
Salide 60+ - 16370341 16370341 13350387  13350387| (1954954 13000000  140.650,00
SUS Galicho Transporte 20539,00 20539,00 - . 20,539,00
SUS Galicho Atencdo Domiciliar 39.154,96 39.154,96 - - 39.154,96
Ottaimologia/Catarata 20514611 [ 29514611 25308480 25308480 42.061,31
Rede Bem Cuidar 60.000,00 60.000,00 - - 60.000,00
Rede Bem Cuidar - Equipamentos 50.083,78 50.083,78 - - 50.083,78
UBS Amiga do Idoso 24.088,07 980,18 2.956,09 [ 16.000,00 16.000,00 9.068,25
HVIADS, SIFILISE HEPATITE] 1843491 880,40 2.216,06 - : 19.315,31
CRAP 46354492 | 33903710 101695759 50628967 112637709 (50000)f  80.00000]  375.792,35
Oficinas Terapéuticas 2387395 | 128977 38.769,19[ 1172808 2664792 3.000,00 28.042,64
Equipes APS (ESF, EAP,ESB) 111384 29397358 86270819 | 28587813| 85389162 66.555,00 15.764,29
Salide Prisional 317663 4579176 14632680 - 11256090 10.800,00 99.768,39
Tuberculose - 150,00 34548 5.637,03 150,00
Equidade, Preconceito, Discrim -~ 10.735,22 44490 126257 1.975,00 1.975,00 9.205,12
PIM - Prim.Inféncia Melhor 197471 1253934 3893900 1251036 38.847,96 3.120,00 3.346,45
Incentivo Hospitais 486441 | 17.965.711,02 | 33523.637,98 | 17.960.011,36 | 3351341434 | (3205993 91)] 3.205.99390 10.564,06




RECEITAS DO| RECEITASDO | DESPESAS [DESPESASDO
3-FONTEESTADUAL | SALDOINICIAL|  QUAD. ANO DOQUAD. ANO APAGAR | ARECEBER |SALDOFINAL-2
Emenda Parlamentar 3| | wed| : - (10317482 1165047
Ementa Parlamentar 845 10542287 244731 10787018 9267803 9267803  (L265037) 254178
Emenda Pariamentar 124 10000000{ 32529 10325296 10325296 10325296 :
Proteses Dentarias 1634032 480681 2268657 1567880 2510882  (b2459%) 1060000{ 1182237
SAMU 0476 AOT.02000( 124102683 AOT237A0( L24121620| (L0424735) 11629313 1222423
UPA 2300711 1173963421 29148LL75]1 900000001 2700000001 (22500000 22500000]  276.356,13
CAPS 300657] 9645486  28083702| 97215341 28099465  (320000)  2400000( 2374609
Centro TEA 16654801  20190042| 62081958 2215236 67753932 5000000 196,926,557
Equp.e Material Atencdo Basicy —~ 59.91842[ 207185 698680 3151253 3151253 3047774
Exames e Proc.- COFRON LIGAOL]  9L59462| 681819941  9L28771|  680.799,00 : LAT2 02
Hemocentio (custeio) 0130441 10572832 2775947081 111460679 306825144  (6496458) 26582085 | 28211924
Qualiica Vigiiancia 6954609 | 14161998  210116657] 158825 | 1518825 19.978,32
CER 2063687 2641583 319957491  6H87340[ 25407380 : 19117930
Cerest (Custeio) 32870334 [ 436883201 87732 00| 21800038 42786305 (9864687 5500000 50384929

Subota] 200496270 ] 380449074 | 4937730265

nann [ eaesnos] pestans] 43sa0g] s0m7mEy




RECEITASDO| RECEITASDO | DESPESAS |DESPESASDO

4 - FONTE FEDERAL SALDOINICIAL|  QUAD. ANO DO QUAD. ANO APAGAR | ARECEBER |SALDOFINAL-2
Assist Farmacéutica 14482604 | 21813704 66230931 31298288 [ 75709534 (13.980,60) 35.999,60
Fitoterapicos 39.630,61 39.630,61 - - 39.630,61
Piso da Enfermagem 825.380,74 | 89511908 [ 302079569 | 116861575 | 3.060.045,08 44915520 | 1.001.039,27
Capitacdo Ponderada (PABFIN  122.386,30 [ 2.127.05715[ 6.569.78944 | 1998.11033[ 6672.37586]  (95.08L23) 156.251,89
Agentes Com.Salide 256699 | 1165.12795| 301830426 1.16287264] 3.014.769,25 482230
Agentes de Endemias 072088| 397.74787| 103369955 | 407.34751] 1.049.715,15 1224
Salide Prisional HL8TAL| 18LI4L3L[ 41989913 27273026  559.91194|  (1189198) 14780648
PSE - Salide na Escola 102.740 54 399914 48612401 3840000  106.895,38 (3.800,00) 64.539,68
Melhor em Casa 11348041 26560037 79597063 [ 339.62301[  874.644,34 39.466,77
Salioe Bucal 1213314 19055962  58458437[ 21487721 60441463 47.815,55
Residéncia Muliprofissional 8088546 [ 94114861 23308815 12732535( 28587704  (11.000,00) 36.674,97
SUS Digital 153BIBLL[ 7299862  216.262,00 - 265.219,00 1608.193,73
TetoMAC - Médiae A Comp| ~ 111.837,71 | 15.048.960,73 | 47.221.855,02 | 15.156.17348 | 47.334.032,74 | (3.653.198,87)[ 3.718.98337 7040946
Calamidade Pblica 19831,76 214,00 832680 1778799 22405872 (2.316,00) LT
Calamidade Piblica - Equip. SA9.75473 | 2604679 21437452  56.988.90 56.988,90 5188126
Emenda Parlamentar 26.660,64 576,51 007123 2361119 1975909 (3.625,96) -

Emenda Parlamentar (Equip) | 2.34741205| 10896200 30220788 | 112227765 L16300465| (426.707,71) 907.388,78
Emenda Parl.- Veiculo 5359161 114168 549489 - - (54.733,29) :

Emenda Parl- Ambulancia 31420000 314.200,00 : - 314.200,00
Emenda Parlamentar 169050757 | 571016954 800376211 34853205 241453205|  (106.677,%) 6.945.467 11




RECEITASDO| RECEITASDO | DESPESAS [DESPESASDO

4-FONTE FEDERAL SALDOINICIAL|  QUAD. ANO DO QUAD. ANO APAGAR | ARECEBER |SALDOFINAL-2
Custeio UBS (PICS) 94.277,15 3.558,82 1101321 24.840,20 26.716,20 72.995,77
CAPS-Centrode AtencdoPsig 3810631 394.809,76 | 119251208 419.25962 [ 1.193457/02 (12.839,37) 817,08
Salide Mental 3381071 9094003 21245707 11220220  269.285,28 12548 54
Proteses Dentarias 3430656 | 73.020,84 21886186 8826519 2344774l (18.805,91) 256,30
SAMU 111051451 36808721 110356091] 46566200 1.103.936,00 1347666
UPA 320171345 121107928 3.628.67893 | 1500.000,00 [ 3600.000,00 38.792,73
CERESTIRENAST 28348092 25148483 146152221 21135149  682829.20 (7.755,51) 255.867,15
FAEC 356.78313 | 6.360.20683 | 9.84254026] 6.176.99114 [ 9.307.38880 | (L059.77L13)] 526.000,00 6.227,69
Hemocentro - FAEC 13.268,71 1.974.40 6.108,16 | 1342745 13427 45 1.815,66
Alimentacdo e Nutri¢do 11510644 |  37.171.98 4653611 [ 9793149 98.078.49 54.346,93
CER Custeio 029.061,74 | 80196125 2.396.45560 | 1.051.74283| 242663858 |  (103.880,25) 575.399,91
CER Ohra D.O3T205AT| 24275359 5850957421 81636920 |  887.31756 | (4.491.206,80) 47243306
Residencial Terapéutico 6.65309| 10073721 30749125| 10680680 |  375.668,83 158350

Rede Alyne - 188.244,00 26030552 |  188.24400 [  260.305,52 -
Teto Fin. Vig.em Salde 783187 12552202 32818336 19394643 45197697 (988,36) 14841910
DSTIADS 5212603 |  38.600,58 90.526,20 - - 90.726,61
Vigilncia Sanitaria 63.74784| 6734827 10252492 55.122,98 85.073 68 75973 13
Subtotal| 16.274.789.96 | 37.220.07486 | 99.138.844.46 | 34.350419,22 | 89.693.001,33 | (10.078.26092)] 4.694.13857 | 13.760.323,25

RECEITASDO| RECEITASDO | DESPESAS [DESPESASDO A REC.(APROP

SALDOINICIAL|  QUAD. ANO DO QUAD. ANO APAGAR ' | SALDOFINAL-2
TOTAL| 23583.351,35 | 89.759.842,45 | 227.140.403,71 | 88.760.168,24 | 215.804.088,63 | (15.932.136,91)[ 9.315.61943 | 17.966.508,08




#/s FUMSSAR

PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA ROSA
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