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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

RO

PORTO VELHO

Madeira-Mamoré

34.082,37 Km?

548.952 Hab

17 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 29/09/2022

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

6482732

A informag@o ndo foi identificada na base de dados

05903125000145

AVENIDA CAMPOS SALES 2283

dac_semusa_pvh@hotmail.com

6939011367

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 29/09/2022

1 .3. Informagdes da Gestdo

HILDON DE LIMA CHAVES

ELTANA PASINI

gabinete.semusa.pvh @ gmail.com

69 999950613

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 29/09/2022

1.4. Fundo de Saude

LEIL

03/1990

11.155.765/0001-17

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

ELIANA PASINI

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 29/09/2022

1.5. Plano de Satde

2022-2025
Aprovado
Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 28/12/2022
1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do
Regido de Satide: Madeira-Mamoré
CANDEIAS DO JAMARI 6843.866 28068 4,10
GUAJARA-MIRIM 24855.652 46930 1,89
ITAPUA DO OESTE 4081.433 10819 2,65
NOVA MAMORE 10071.702 32184 3,20
PORTO VELHO 34082.366 548952 16,11
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Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)
‘Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Saude

LEI

AV.CAMPOS SALES

RAIMUNDA DENISE LIMEIRA SOUZA

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Ano de referéncia:

e Consideracoes
Observou-se que o nome da presidente do CMS sofreu alteracdes, aguardando resposta da SEMFAZ.
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2. Introdugdo

e Andlises e Consideragdes sobre Introdugio
O presente Relatério Detalhado do Segundo Quadrimestre (RDQA), tem por finalidade, demonstrar as principais realizagdes da Secretaria Municipal de Satide nos meses de maio a agosto de 2022. Este instrumento de gestio
do SUS, permite demonstrar os resultados alcangados pela gestao municipal frente a Programagao Anual de Saiide - PAS, aprovada para 2022 pelo Conselho Municipal de Saidde, através da Resolu¢do n® 007/CMS PV/2022

de 18 de maio de 2022.

1

O referido relatério foi construido com a participa¢do de todos os setores da SEMUSA, responséveis pela coordenagio da execugdo das agdes programadas. Seguindo o roteiro normatizado nacic pelo planej )
no SUS, estdo apresentados neste, os resultados dos indicadores e metas tragadas na programagao, em conformidade com as diretrizes estabelecidas no novo Plano Municipal de Saide (PMS), construido para o periodo de
2022 a 2025. A forma de apresentacdo das informagoes segue a estrutura proposta pelo Sistema DigiSUS e o Manual de Orientagdes Técnicas do CONASSEMS. Em sua composi¢do apresenta informagdes demogrificas e de
morbimortalidade, informagdes municipais relacionadas a identificagdo da gestdo do SUS, sua estrutura e producdo dos servigos, bem como os resultados de alcance das metas frente a PAS. Apesar da pactuagio

Interfederativa (SISPACTO) néo ter sido renovada ao nivel nacional, o estado de Rondonia mantém uma pactuagio estadual de metas a alcangar, incluidas nesse relatorio em sua versao original anexa.

Nos dados apresentados pelo Sistema DigiSUS que sdo importados de sistemas nacionais de informagdo para analises e consideragdes, evidencia-se que, alguns dados estio d ou nio i com as

producdes r i as

idades de gestdo icipal. Dessa forma a SEMUSA atualiza estas informagdes a partir do banco municipal dos mesmos Sistemas de Informagdo, em quadros, tabelas e gréficos, inserindo-os no

campo ¢ Anilises e Consideragdes; de cada item do Relatério, e neste, realiza a analise dos resultados obtidos.

A SEMUSA, ao encaminhar este relatério ao Conselho Municipal de Satide e demais 6rgdos de fiscalizagdo institucional, demonstra o seu compromisso na constru¢do de uma politica piblica com embasamento técnico dando

publicidade a execugdo do planejamento das agdes e servicos do SUS municipal.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade
3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

0 a 4 anos 20978 20019 40997
5a9 anos 20624 19674 40298
10 a 14 anos 21621 20173 41794
15 a 19 anos 24116 22238 46354
20 a 29 anos 52490 47521 100011
30 a 39 anos 53860 47357 101217
40 a 49 anos 39565 37554 77119
50 a 59 anos 271701 26790 54491
60 a 69 anos 15752 15519 31271
70 a 79 anos 5518 5983 11501
80 anos e mais 1625 2274 3899
Total 283850 265102 548952

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 29/09/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

Porto Velho 8752 8437 7893

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 29/09/2022.

3.3. Principais causas de internagao

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 1638 1923 3120 4028 2549
II. Neoplasias (tumores) 1081 1276 1114 1304 1516
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 109 111 103 151 168
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 211 199 250 398 364
V. Transtornos mentais e comportamentais 534 380 393 455 425
VI Doencas do sistema nervoso 352 374 365 453 410
VII Doengas do olho e anexos 454 494 121 25 36
VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide 28 30 27 17 15
IX. Doencas do aparelho circulatério 907 924 1062 1416 1344
X. Doengas do aparelho respiratério 1289 1274 1142 678 1484
XI. Doencas do aparelho digestivo 1505 1693 1076 1510 1651
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 508 461 431 438 325
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 369 339 186 224 205
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 1051 1302 1010 1147 1245
XV. Gravidez parto e puerpério 5933 5898 5607 5012 5058
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 882 1014 929 726 640
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas 243 322 225 133 209
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 342 330 209 423 345
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 3138 3444 2503 4346 3341

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com servicos de satde 1090 699 474 249 857
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CID 10 Revisdo nio disponivel ou nio preenchido

Total 21664 22487 20347 23133 22187

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 29/09/2022.

Obs.: A atualizag@o dos valores relativos ao Gltimo periodo ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2018 2019 2020

I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 175 122 1129
II. Neoplasias (tumores) 404 413 404
III. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 13 9 9
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 106 110 156
V. Transtornos mentais e comportamentais 18 31 43
VI. Doengas do sistema nervoso 45 63 48
VIIL. Doengas do olho e anexos - - -
VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide 1 1 1
IX. Doencas do aparelho circulatério 516 479 543
X. Doengas do aparelho respiratorio 236 235 216
XI. Doengas do aparelho digestivo 95 96 105
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 4 9 6
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 9 13 8
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 64 55 56
XV. Gravidez parto e puerpério 6 6 5
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 44 64 71
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas 32 28 37
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 89 112 146
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 363 371 393
XXI. Contatos com servicos de saide - - -
XXII.Codigos para propdsitos especiais - - -
Total 2220 2217 3376

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 29/09/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade
3.0 DADOS DEMOGRAFICOS E DE MORBIMORTALIDADE

3.1POPULACAO ESTIMADA POR SEXO E FAIXA ETARIA

Andlise e Consideracdes:

O municipio de Porto Velho possui uma populagdo de 548.952 habitantes, segundo dados estimados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica ; (IBGE ; 2021), sendo 51,70% do sexo masculino e 48,29% do sexo
feminino.

Dados revisados no Plano Diretor do municipio, destacam fontes do Censo IBGE de 2010 que confirmam a predominincia de pessoas que se autodeclaram pretas ou pardas, correspondente a 68,3% entre a populagdo

portovelhense, dado acima da média de Ronddnia (62,6%) e do Brasil (50,9%). A taxa de analfabetismo foi verificada em 7,44%.

Como capital do estado, é o municipio mais populoso do estado de Ronddnia e o terceiro mais populoso da Regido Norte. Possui uma area territorial extensa, de 34 082.366 m?. Faz fronteira com o estado de Amazonas,

Acre, e mais seis cidades rondonienses, além de que a sudoeste também faz fronteira com uma cidade da Bolivia.

Entre os anos de 2000 e 2017, a populagio de Porto Velho cresceu a uma taxa média anual de 2,79%, superior ao Brasil (1,22%) e Rond6nia (2,09%), no mesmo periodo. Este crescimento populacional nas tiltimas décadas
foi acompanhado por significativo aumento da taxa de urbanizagio do Municipio. Em 1970, a taxa de urbanizac@o era de 57%. Em 2010, ja era de 91,2%, acima do observado em Rondonia (73,6%), e no Brasil (84,4%), ja

em 2017, observa-se uma urbanizagio de 95%.

A divisdo politico-administrativa do Municipio de Porto Velho é definida por trés leis que, ao todo, definem 14 distritos em seu territorio, sendo estes: Nova Califérnia, Extrema, Vista Alegre do Abund, Fortaleza do Abuna,
Abuna, Mutum-Paran4, Jaci-Paran4, Porto Velho (sede), Sao Carlos, Nazaré, Calama e Demarcacio, através da Lei 1.378/1999. Unido Bandeirantes, pela Lei 1.535/2003 e Rio Pardo pela lei 2.082/2013.

Dados divulgados pelo IBGE ;, 2018, Porto Velho apresenta um PIB (2015) de R$ 13.947 bilhdes, correspondendo a 38% do PIB do Estado de Rond6nia e a um PIB per capita de R$ 27.741. Todavia o Plano Diretor do
municipio, registra desigualdades econdmicas vivenciadas entre as familias residentes no municipio. Na anilise de renda familiar nos domicilios identifica-se que esta nao é distribuida linearmente. Segundo este, ;as faixas de
domicilios com menor renda familiar tém maior peso na area rural que na drea urbana. Os distritos do Médio Madeira, incluido o distrito sede, sdo os que registram maiores participagdes das faixas de renda mais alta, de mais
de 5 salarios minimos. No Baixo Madeira, em todos os distritos, tanto nas dreas urbanas como rurais, a renda média nominal dos domicilios é de até 3 salarios minimos em mais de 70% dos domicilios. No Médio e no Alto

Madeira, esse indice tende a ser mais baixo e ha diferengas mais marcantes entre 4reas urbanas e rurais em alguns distritos.;,
Conforme o Plano Diretor do Municipio, o Sistema Nacional de Informagdo de Saneamento (SNIS-AE12(2016),;, o indice de cobertura dos servigos de abastecimento de dgua em relag@o a populagdo urbana é de 36,25%.

https://digisusgmp.saude. gov.br 7de 79


https://pt.wikipedia.org/wiki/Lista_de_munic%C3%ADpios_da_Regi%C3%A3o_Norte_do_Brasil_por_popula%C3%A7%C3%A3o

Sendo que os sistemas que utilizam mananciais superficiais representam 80% desse (70% do Rio Madeira e 10% do Igarapé Bate Estaca); os outros 20% provém dos sistemas atendidos por mananciais subterraneos. Os
sistemas ndo atendem a populagdo a contento, sendo relatada a presenca massiva de solugdes alternativas nos domicilios, sobretudo pocos rasos, também conhecidos localmente como pogos amazonas, e sistemas

independentes nos condominios operados pelos proprios.;,

Ainda segundo o Plano Diretor do municipio, ;0 sistema piblico de esgotamento sanitério atende a 10,23% da populagdo do distrito sede e é composto apenas por rede coletora. Por outro lado, 35,07% da populagdo utiliza

solugdes individuais, em geral fossas-sépticas, enquanto 54,7% permanece sem nenhum atendimentoy,.

No processo de regionalizagdo do SUS, Porto Velho é sede da regido de satide Madeira Mamoré que abrange 5 municipios, dentre os quais, 4 municipios sdo vizinhos e dependem em grande parte da estrutura de saide

presente no municipio de Porto Velho. Na capital estdo concentrados os maiores pontos de atengéo a satide de referéncia estadual.
3.2. Nascidos Vivos
Nascidos vivos

Conforme dados acessados em 25/05/2022, em 2021 registra o total de 7.619 nascidos vivos. A tabela a seguir mostra as taxas de natalidade calculadas até os anos em que as informagdes de mortalidade e nascimentos estdo

encerradas no sistema.

Tabela 1. Nimero de nascidos vivos e taxa de natalidade, segundo ano de nascimento, Porto Velho/RO, 2015 a 2022%*.

NASCIDOS TAXA DE

ANO VIVOS NATALIDADE
2015 9.096 18

2016 8.614 16

2017 8.802 17

2018 8.753 17

2019 8.437 16

2020 7.893

2021 7.619

2022%* 4895%

Fonte: SEMUSA/DVS/DVE/ SINASC, Dados acessados em 29.09.2022
2022* 0S DADOS REFEREM-SE AO PERIODO DE JANEIRO A AGOSTO

Na série historica 2015 a 2022, percebemos uma diminui¢do na taxa de natalidade

3.3 Principais causas de internacio
Anilise e Consideracoes:

Nos dados apresentados para analise das morbidades no segundo quadrimestre de 2022, percebe-se que o comportamento das internacdes, a fora aquelas devidas a condi¢es voltadas a atengd@o a gravidez, parto e puerpério,

ja apontam para a permanéncia das causas externas como principal motivagio de internagdo. Conforme ja informado no relatdrio anterior, esse nimero ¢ impactado principalmente pelos acidentes de transito.

O segundo grupo mais presente como causa das internacdes ainda € o das afec¢des infecciosas, sendo as doencas virais a mais frequentes, seguidas pelas doencas de fonte bacteriana. Isso faz com que o perfil das internagoes

na rede de atencdo a satide do estado, seja fortemente impactado por problemas de condi¢des agudas, ainda ndo controladas pelos programas de promogio, vigildncia e educagdo a satde.

Em terceiro e quarto lugares estdo presentes as doengas do aparelho digestivo e respiratério, que sugere-se, fortemente impactados por de causas ambientais e climaticas, visto este quadrimestre representar um dos periodos
mais criticos para a populagdo dessa regido, que convive com temperaturas mais elevadas, menores taxas pluviométricas e de umidade, seca do Rio Madeira diminuindo o acesso a dgua nas comunidades ribeirinhas e a

presenca no ar das consequéncias das queimadas.

Em quinto lugar comecam a incidir os problemas voltados as condigdes cronicas agudizadas, sendo a principal derivada das neoplasias. Ha que se ressaltar que muitos usudrios tiveram seus quadros afetados pelas medidas de

isolamento social impostas durante a pandemia por Covid 19 e ainda, o acesso dificultado ao suporte de exames diagndsticos e tratamentos no mesmo perfodo.
3.4 Mortalidade por grupos de causas
Anilise e Consideracoes:

Ao analisar a ocorréncia de mortes por causa do capitulo CID 10, na série histérica 2016 a 2022, vimos que nos anos de 2016 e 2017, as trés principais causas de ébitos foram as Doencas do Aparelho Circulatério, Causas
Externas e Neoplasias, respectivamente. No ano de 2018 as neoplasias ocuparam o segundo lugar, situagio registrada também em 2019. No entanto, a partir do ano de 2020, percebe-se um aumento exponencial dos 6bitos
causados por Doengas Infecciosas e Parasitarias, (1.127), continuando esse aumento em 2021 ( 1.711) provocando uma alteragdo nas principais causas da ocorréncia das mortes e passando a assumir o primeiro lugar no
ranking das causas de 6bito neste municipio, seguido por Ap. Circulatério (517), neoplasias (448) além das causas externas que aparecem na 4° posi¢ao com 410 6bitos. Ao observarmos a ocorréncia de ébitos por infeccoes
parasitarias em 2019, vimos que este representava um percentual de 5,37% (123/2.287) no total de mortes ocorridas naquele ano, em 2020 este passa a representar 32,68% (1.127/3.448) e em 2021 40,77% (1.713/4.201).
Esta mudanga do perfil epidemiologico dos 6bitos, ocorrida nos anos de 2020 e 2021 esta atribuida a pandemia, ocasionada pelo Novo Coronavirus (SARS - COV 2), agente etiologico da COVID -19 que teve inicio em
margo de 2020.

No ano corrente, dados preliminares demonstra uma tendéncia a alteracdo desse perfil, retornando a ser mais impactantes, as consequéncias dos problemas originarios de condi¢des cronicas estabelecidas, como as doengas do

aparelho circulatrio, respiratério e as neoplasias, assim como os 6bitos devido as causas externas, provindos essencialmente dos acidentes de transito, homicidios e violéncias.
PANDEMIA DA COVID 19

O Municipio de Porto Velho teve o seu primeiro caso autéctone de Infeccdo Humana pelo novo Coronavirus confirmado em 31/03/2020, que apresentou os primeiros sintomas em 18/03/2020. Mas os primeiros casos
confirmados importados, de residentes, foi em 21/03/2020, que apresentaram os primeiros sintomas em 14 e 16 de margo de 2020.

Desde o inicio da pandemia, os dados acessados em 30.09.2022, mostram que o Brasil registrou 34.384.747 casos confirmados, Rondonia, no mesmo periodo, registrou 454.626 casos, enquanto que Porto Velho, totalizou
120.829 casos confirmados. Analisando a taxa de mortalidade por 100 mil/ habitantes no Brasil, Rondonia e Porto Velho, que foi de 325,0% 404,9% e 486,4% respectivamente, apresentando uma taxa de mortalidade em
Porto Velho, bem superior que as do Brasil e Rondonia, perfil percebido também na taxa de letalidade de Porto Velho (2,2%) permanece superior a de Rondénia (1,6%) e a do Brasil (2,0%).

No ano 2022, dados obtidos no boletim epidemiolégico de 27.09.2022, mostra que Porto Velho registrou 141 ébitos por covid, percebendo uma acentuada diminui¢do no niimero de 6bitos por covid em relacdo ao ano de

2021 que foi 1.541 6bitos. Tabela 3.

Tabela 4. Casos confirmados, 6bitos, letalidade e mortalidade por infecgdo humana pelo novo coronavirus. Brasil, Regido Norte, Ronddnia e Porto Velho/RO, 15.03.2020 a 31.08.2022.
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INDICADORES BRASIL REGIAO NORTE | RONDONIA | PORTO VELHO
Casos Confirmados 34.384.747 2.743.083 454,626 120.829
Obitos 683.494 50.889 7.351 2.670
Casos Curados 33.818.040 435129 107.419
Populagdo (Hab.) 210.147.125 18.430.980 1.815.278 548.952
Letalidade (%) 2 1,9 1,6 2,2
Incidéncia/100mil hab. 16362 14883 25044,4 22010,8
Mortalidade por 100mil hab. 325 276 404,9 436,4

Fonte: https://covid.saude.gov.br/ acessados em 30.09.2022

Ao observarmos os dados apresentados na figura 01, quanto ao nimero de casos confirmados por COVID - 19 neste ano, no periodo de maio a agosto de 2022, percebemos que o més de julho ocorreu o maior nimero de

casos, sobressaindo neste, o dia 17/07 com o registro de 315 casos, nota-se uma queda gradual do nimero de casos a partir da segunda quinzena de agosto.

Figura 01 - Nimero de casos confirmados por COVID-19, segundo data de notificagdo. Porto Velho/RO, maio a agosto de 2022

a5

Dia e natifcaggo

Fonte: SIM/DVE/DV S/Semusa, acessado em 26.05.2022

Conforme citado anteriormente houve uma queda no nimero de 6bitos por COVID-19, neste ano, Os 6bitos registrados no II quadrimestre de 2022, totalizaram 28 6bitos. Observando a figura 02, que mostra os 6bitos

ocorridos por dia entre os meses de maio a agosto deste ano, vimos que o maior niimero de casos didrios acorridos foi de 02 casos e na maioria dos registros foi de um caso didrio.

Figura 2. Obitos por COVID-19, segundo dia de notificagdo. Porto Velho/RO, janeiro a abril de 2022
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Fonte: SIM/DVE/DVS/Semusa, acessado em 26.05.2022
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

4.1. Producdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar 286.460
Atendimento Individual 225.168
Procedimento 401.689
Atendimento Odontoldgico 33.403

Fonte: Sistema de informacio em Saide para a Atengdo Bésica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promogdo e prevengdo em satide

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 5680 113117,88 1 100,84
03 Procedimentos clinicos 55 5200,00 1296 876039,45
04 Procedimentos cirtirgicos 21369 591776,99 954 544096,79

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -
08 Agdes complementares da atenco a satide - - - -

Total 27104 710094,87 2251 1420237,08

Fonte: Sistemas de Informagoes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 29/09/2022.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2° RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referénci; a D

4.3. Producdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacdo

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 9066,76

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 29/09/2022.

1°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto
3°RDQA - Periodo de i bro a D b

4.4. Producdo de Aten¢do Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Acdes de promocgio e prevencdo em saide 56481 2100,60

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 1887652 5716541,36 1 100,84
03 Procedimentos clinicos 2551709 10299252,32 1297 876714,91
04 Procedimentos cirtirgicos 35651 914190,60 1536 753620,98

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 ()neses, préteses e materiais especiais - - - _
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08 Acdes complementares da atengdo a saide - - - -
Total 4531493 16932084,88 2834 1630436,73

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 29/09/2022.

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

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestao da esfera estadual.
Portanto, ndo hé produg¢do sob gestao municipal.

4.6. Producio de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satde

Sistema de Informacdes Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Acoes de promogio e prevengdo em saide 33029 -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 519410 -
Total 552439 -

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

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Setembro a Dezembro
Data da consulta: 29/09/2022.

e Anilises e Consideragdes sobre Dados da Producéo de Servicos no SUS

4.0 DADOS DE PRODUCAO DE SERVICOS NO SUS
4.1 Producio de Atencéo Basica

Em andlise dos dados constantes no banco de dados do E-SUS, acessado pelo Departamento de Atengdo Basica SEMUSA Porto Velho, constatou-se os seguintes valores totais de procedimentos gerais, apresentados na tabela

5.

Tabela 5 - Produgdes gerais quadrimestrais das unidades basicas de satide, Porto Velho, 2022.

1° 2°

Tipo de Produciao
Quadrimestre quadrimestre

Visita Domiciliar 111.650 178.285
Atendimento Individual 108.633 122.599
Procedimento individualizados 206.671 223.417
Procedimentos consolidados 70.444 32.705
Atendimento Odontolégicos 21.640 21.930

Fonte: Sistema de informagao em Sadde para a Atengdo Bisica ; SISAB/e-SUS 30/09/22.

Constata-se com estes dados, um aumento dos servigos de visitas domiciliares, atendimentos individuais e procedimentos individualizados no quadrimestre. A Prefeitura neste periodo lancou o Edital n°40/SEMAD/2022 com
o Processo Seletivo Simplificado, realizando a partir de 15/06/22, a contratagdo de nova forga de trabalho para as unidades de saide do municipio; sendo lotados nas Unidades de Atengdo Bésica, aproximadamente 15

médicos, 19 enfermeiros, 08 odontélogos, 33 técnicos de enfermagem e 50 Agentes Comunitirios de Sadde. Alguns desses profissionais substituiram outros que ja estavam com contratos encerrando.

Tabela 6. Total de consultas médicas e de enfermagem nas Unidades de Satide da Familia no 1° e 2° Quadrimestre por Tipo de consultas.

20
Tipo de consultas 1° quadrimestrequadrimestre
Consultas gerais de urgéncia 200 459
Consulta agendada 62.604 83.201
Consulta Programada de cuidado

continuado 499 2.171
Consulta no dia 40.147 33.487
Escuta inicial/orientagdo 5.183 3.281

Fonte: Sistema de informagdo em Satide para a Atengdo Basica ; SISAB/e-SUS 30/09/22

Como acentuado no relatério do primeiro quadrimestre, ¢ necessario estruturar respostas sociais dife iadas para o di o das demandas por satide no nivel da Atengdo Primaria. No 2° quadrimestre de 2022 foram

realizadas 62.604 consultas Agendadas, correspondendo a 67,86% do total de consultas na APS, revelando que o trabalho por demandas programadas de cuidados continuados, ainda sdo muito menores (2.1271 consultas),

1,77% do total dos atendimentos. As consultas no dia, que revelam a abertura do sistema para o acesso das pessoas ao servico no momento em que estas necessitam, por enquanto rep 27,31% dos atendimentos

(33.487 consultas). Em relagdo ao atendimento realizado na escuta inicial, este é cerca de 6.66% do total de atendimentos do 2° quadrimestre, ressalta-se que a demanda espontinea devera ser direcionada ao acolhimento com
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classificagdo de risco, e posteriormente agendada ou atendida no dia. Em relagdo a consulta programada com cuidado continuado, as equipes de saide da familia ji retornaram as atividades de rotina voltadas aos pacientes
cronicos, e ndo cronicos conforme Politica Nacional de Atengdo Bésica -PNAB.

7. Total nsyltas médicas, de enfermagem e odontolégicas, nas Unidades Satde da Familia, I e II quadrimestre, 2022,
l? A, Porto eﬁgo ?{8 e e d

1° 2°
PROFISSIONAL Quadrimestre Quadrimestre
Médico 77.710 91.859
Enfermeiro 29.452 30.192
Odontélogo 21.497 20.423
Total 128.659 142.474

Fonte: Sistema de informagdo em Satde para a Atengiio Bésica ; SISAB/e-SUS 30/09/22

No decorrer do primeiro quadrimestre os atendimentos das Unidades Basicas de Saide ocorreram conforme as agendas programadas e de forma espontanea. No més de janeiro/22 o municipio
teve um aumento de casos de GRIPE (H3N2) e também COVID-19, consequentemente um acréscimo na demanda de atendimentos das unidades de satide. Atualmente os casos suspeitos de
COVID-19, sao referenciados para a Unidade de saide Manoel Amorim de Matos.

Quadro 01- Capacidade fisica da rede de Atencdo Primdria a Sadde, 1° e 2° quadrimestre, 2022

SITUACAO 1° quadrimestre 2~=
quadrimestre

N° de Equipes de Satide da Familia 77 77
Populagio coberta pelas eSF 301.475 306.109
% de cobertura de eSF 5491 57,44
N° de Equipes de Saide Bucal 73 82
% de cobertura de eSB 46,69 46,69
N° de Niicleo Apoio ao Satide da | |
Familia-NASF
N° de Consultério de Rua 1 1
N° de Unidades Basicas urbanas 19 19
N° de Unidades Basicas rurais 19 19

N° UBS habilitadas no Programa
Zero Hora 15

Fonte: e-GESTOR 03/10/2022

Apesar dos profissionais contratados no periodo pelo Edital n°40/SEMAD/2022, ndo houve alteracdes nos indices de cobertura da Rede de Atencdo Primaria em relagdo a capacidade fisica. Isto se da por

muitos profissionais, na realidade, virem a suprir profissionais que estavam faltando nas equipes cadastradas.

Quadro 02 - Atendimentos individuais prestados por Equipes de Satde da Familia aos grupos prioritarios, 1° e 2° quadrimestre, 2022, SEMUSA, Porto Velho.

SITUAGCAD PORGRUPO PRIORITARIO _1! _Z"'
quadrimestre | guadrimestre

N2 DE ATENDIMENTOS EM CRIANCAS < ANO 2438 3.950
N2DE ATENDIMENTOS EM CRIANCAS DE 1- 5 ANOS 7.738] 13.175
NE2DE ATENDIMENTOS A ADOLESCENTES DE 10- 15 ANOS 10.708| 11.627
N2DE ATENDIMENTO EM PUERICULTURA 3.130) 4,831
NE2DE CRIANCAS EM ALEITAMENTO MATERN O EXCLUSIVO 782 1.206
N2DE COLETA DE SANGUE PARA TRIAGEM NEONATAL 700 768|
N2 DE CRIANCAS SUPLEMENTADAS COM VITAMINA & DE 100.000U1 751] 854]
N2 DE CRIANCAS SUPLEMENTADAS COM VITAMINA A DE 200.000U 12 .
E 22 DOSE AD ANO 3.605
N2 DE PUERPERAS SUPLENMENTADAS COM VITAMINA A DE 200.000U1 1.048] 5319|
N2 DE CRIANCAS SUPLEMENTADAS COM SULFATO FERROSC 246 376
N2 DE GESTANTE SUPLEMENTADA CON SULFATO FERROSO 1.315 1.245
NEDE GESTANTE SUPLEMENTADA COM ACIDO FOLICO 587 504]
N2DE PUERPERAS SUPLENMENTADAS COM SULFATO FERROSO 1.102] 915
TOTAL DEATIVIDADES COLETIVAS POR UNIDADE DE SAUDE .
REALIZADO NAESCOLA 4.455
TOTAL DEATIVIDADES EDUCATIVAS REALIZADAS SEGUNDO TEMAS DE -
ABORDAGEN DO PSE 2.112
TOTAL DEPRATICAS EM SAUDE REALIZADAS DO PROGRANMA SAUDE Lo
NAESCOLA 1.738
N2DEFAMILIAS ACOMPANHADAS DO PROGRANA BOLSA FAMILIA 22 16097
VIGENCIA
NE2DE GESTANTES CADASTRADAS 3.229] 3.253
NE2DE CONSULTAS MEDICAS A GESTANTES 2133 2.788
N2 DE CONSULTAS DE ENFERMAGEM A GESTANTE 4,510 B.603
NE2DE CONSULTAS CDONTOLOGICAS A GESTANTE 993 2.064
N2CONSULTAS PUERPERAL 56 851]
NZDE HIPERTENSOS CADASTRADOS 20645 71526
N2 DE DIABETICOS CADASTRADOS 7256 7743
N2DE PACIENTES OBESOS ACOMPANHADOS 15.583 16187
N2 DE PACIENTES COM AVC ACOMPANHADOS 1535 1641
N2DE CONSULTAS MEDICAS E DE ENFERMAGEM A USUARIOS COM
CONDICGES CRANICAS [HIPERTENSAC, DIABETES,...) 1743 13437
N2DE ATENDIMENTOS INDIVIDUAIS NOS CENTROS DE
ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS 2964
NE2DE EXAME CITOPATOLOGICOS DE COLO UTERINO REALIZADOS EM
MULHERES CADASTRADAS NA FAIXA ETARIA DE 1.960)| 2.575
NE2DE TESTE RAPIDC DE HIV EMGESTANTE E 506)
N2 DE TESTE RAPIDC DE SIFILIS EM GESTANTE 420 1015
N2 DE EXANME DE VDRL EM GESTANTE 508 1954

Fonte: Sistema de informagdo em Saiide para a Atengdo Bésica ; SISAB/e-SUS 30/09/2022

No Quadro 2, apresenta-se a produc@o por grupo prioritario, ressalta-se o quantitativo de pacientes obesos acompanhados, nimero que vem aumentando nos tltimos anos. De acordo com Vigitel 2020, 57,5% da populagao
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adulta do Brasil estd com excesso de peso (era 55,7% em 2019) e 21.5% da populagdo esta com obesidade (era 19,8% em 2019).

Outros dados importantes, sdo que alguns desses acompanhamentos por grupos prioritarios, hoje fazem parte de um programa de satide nacional chamado Previne Brasil, 0 novo modelo de financiamento da APS.
Esse Programa vai monitorar 07 indicadores de satide:

Indicador 1: Proporgao de com pelo menos 6 (seis) consultas pré-natal realizadas. sendo a 1* até a 12* semana de gestacio

A razdo do nimero de consultas médicas realizadas frente ao nimero de gestantes cadastradas foi de 0,84, ndo chegando a média de uma consulta por gestante cadastrada. A razdo do nimero de consultas de enfermagem
realizadas frente ao nimero de gestantes cadastradas foi de 2,0, ou seja, no periodo cada gestante cadastrada pode obter uma média de duas consultas de enfermagem.

Indicador 2: Proporgio de com realizacdo de exames para sifilis e HIV .

Embora o niimero de exames de testes rapido de sifilis e HIV terem um aumento consideravel no segundo quadrimestre, ainda nio atingem a cobertura de 50% das gestantes cadastradas.

Indicador 3: Propor¢do de com di 0 odontolégico realizado:

O nimero de gestantes que passaram por consulta odontolégica estd apontando para uma cobertura de 62% frente as gestantes cadastradas.
Indicador 4: Propor¢do de mulheres com coleta de citopatolégico na APS;

O niimero de exames realizados cresceu em 31% acima do realizado no quadrimestre anterior, porém ainda ndo ¢ suficiente para assegurar o cumprimento da meta proposta.

Indicador 5: Proporg¢do de criangas de 1(um) ano de idade vacinadas na APS contra Difeteria. Tétano. Coqueluche, Hepatite B, Infec¢des causadas por Haemophilus Influenzae tipo B e Poliomielite Inativada;

A Tabela 8 traz as coberturas vacinais atingidas, e embora demonstrem um aumento frente ao quadrimestre anterior, ainda ndo alcancam a meta solicitada nacionalmente. Assim como o
cendrio nacional, as baixas coberturas persistem no municipio, apesar de estratégias serem tracadas rotineiramente para auxilio das altas coberturas vacinais, principalmente entre o piblico de
criangas até um ano de idade, o que estd atrelado ao aumento quando comparado os resultados dos quadrimestres.

Indicador 6: Proporgdo de pessoas com hipertensdo. com consulta e pressdo arterial aferida no semestre e

Indicador 7: Proporgdo de pessoas com diabetes. com consulta e hemoglobina glicada solicitada

Neste resultado hé que se registrar o aumento considerével neste quadrimestre, do nimero de consultas médicas e de enfermagem oferecidas a pacientes com condi¢des cronicas (acima de 600%).

Quadro 3 -Cobertura vacinal em criangas menores de 1 ano, das vacinas pactuadas no SISPACTO, no 1° e 2 ° quadrimestre, 2022, SEMUSA, Porto Velho.

COBERTURA VACINAL, EM CRIANGCAS MENORES DE 1 ANO E DE 1 ANO, PACTUADAS NO SISPACTO.
1° quadrimestre 2° quadrimestre
IMUNOBIOLOGICO POPULACAO DOSES COBERTURA DOSES COBERTURA
Pentavalente (< 1 ano) 1.028 39,07% 1.257 47.78%
Pneumocdccica (<1 ano) 2631 1.208 45.91% 1.408 53.52%
Poliomielite (< 1 ano) 1.020 38,77% 1.266 48.12%
Triplice Viral - D1 (1 ano) 1.025 38,96% 1.281 49.07%

Fonte: Ministério da Saide/SVS/DEVEP/CGPNI: Sistema de Informagdes do PNI (TabNet) e base demogrfica do IBGE e SINASC. Acesso em

Neste quadrimestre observou-se a continuidade da baixa cobertura da vacinagdo de rotina nas criangas, esse problema esta sendo vivenciado a nivel nacional, pois durante a pandemia de COVID 19, os pais ndo levaram os

seus filhos para vacinar por medo do contigio da doenca. A equipe de imunizagdo da SEMUSA apresenta nas planilhas de cumprimento das metas da Programagido Anual de Satide, as agdes realizadas para o enfi ]

dessa realidade.

Quadro 4 - Cobertura vacinal em criangas menores de 1 ano, de outras vacinas, no 1° e 2 ° quadrimestre, 2022, SEMUSA, Porto Velho.

COBERTURA VACINAL, EM CRIANCAS MENORES DE 1 ANO, OUTRAS VACINAS
1° il 2° quadrime stre
IMUNOBIOLOGICO POPULAGAO DOSES COBERTURA DOSES COBERTURA
BCG (< 1 ano) 1.929 73,32% 2093 79,55%
Rotavirus Humano (< 1 ano) 2631 1.182 44,93% 1.227 46,64%
Meni 6cica Conj.C (< 1 ano) 1.139 43,29% 1.355 51.50%
Febre Amarela (< 1 ano) 981 37,29% 789 29,28%

Fonte: Mini:

ério da Saide/SVS/DEVEP/CGPNI: Sistema de Informagdes do PNI (TabNet) e base demogrifica do IBGE e SINASC. Acesso em .....

O quadro 4 apresenta a cobertura vacinal de outras vacinas que constam no Calendério Nacional de criangas, pode-se observar a continuidade da baixa cobertura das vacinas consideradas de rotina, esse problema como

citado anterior ndo se limita apenas no municipio de Porto Velho.

Considerando a preocupacio do retorno de doengas que ja foram eliminadas, como exemplo o Sarampo, que ja teve casos confirmados e atualmente a Poliomielite, que a nivel mundial o Brasil
possui risco alto para o retorno da doenga, constantemente estdo sendo tragadas estratégias pela busca de aumentar as coberturas vacinais.

Quadro 5. Cobertura da vacina contra a COVID 19, em criangas de 5 a 11 anos, popula¢do de 12 anos e mais e a dose de refor¢o para a populagdo de 12 anos e mais, no 1° e 2° quadrimestre, 2022, SEMUSA, Porto Velho.

VACINA INFANTIL (52 11 ANOS) POPULACAO 12 ANOS +
T9E 2 DOSE (1 DOSE e 22 DOSE)
Doses. 1
; Populagiode 5A11|  Doses Doses. Populago 12 Doses. Pop. Geral 18
PERIODO DE - Cob.% . Cob.% . Cob.% |Aplicadas| Cob.% REFORCO| Cob. %
APUCAGAO ANOS Aplicadas D1 Aplicadas D2 ANOS+ | Aplicadas D1 et anos +
19 quadrimestre’ 50897 19016 37,36 6263 12,3 439192 376689 85,77 337317 76,8 387468 142519 | 36,78
(Pop. Geral 12
20 quadrimestre 50.897 23.490 46,15 1772 2 239102 300072 8881 | 343226 | 781 anos +) 177207 | 40,36
0192
Fonte: LOCALIZASUS: https://infoms.saude.gov.br/extensions/DEMAS C19 Vacina Acesso em 05/10/22.

O quadro 6 a seguir dispde sobre a cobertura da vacina contra a COVID 19. Considerando os grupos que estdo sendo atendidos atualmente observa-se que, 78,10% da popula¢do com 12 anos
ou mais possuem seu esquema primdrio completo, ou seja, possuem primeira e segunda dose ou vacina de dose tnica; entretanto, quando analisado o cenério de vacinagdo em criangas de 5
anos a 11 anos, que foram incluidas em meados de janeiro no Plano Nacional de Operacionaliza¢do da Vacinagdo contra Covid-19 do MS, apenas 23% até o final do segundo quadrimestre
completaram seu esquema primdrio, essa faixa etdria permanece com baixa adesdo a vacina, principalmente pelo estigma dos pais/cuidadores, que vem sendo fomentado principalmente pela
campanha anti-vacina que circula fortemente no Brasil. A dose de reforco foi liberada recentemente pelo MS para a populacdo acima de 12 anos, percebe-se que houve um aumento de menos
de 5%. Esse pequeno aumento justifica-se pelo acréscimo no segundo trimestre da polugdo de 12 a 17 anos, incluidas no piblico apto a tomar a dose de reforgo

(anteriormente s6 atingia o grupo de 18 anos a mais); mas ainda continua sendo preocupante a baixa cobertura para a dose de refor¢o, levando em consideracio a necessidade dessa dose devido
a diminuigdo dos anticorpos a partir dos seis meses, ficando o publico vulneravel a forma grave da doenga.

Em abril de 2022 teve inicio a campanha de vacina¢do contra o Sarampo. O quadro 4 abaixo, apresenta a cobertura das vacinas nos dois grupos que foram incluidos para receber o imunizante na campanha que sio as
criangas de 6 meses a menores de 5 anos e os trabalhadores da saide. Apesar do estado confirmar casos de sarampo em maio do mesmo ano, pode-se observar a persisténcia da baixa cobertura até na campanha, onde a

vacina é ofertada de forma indiscriminada, priorizando as criangas que ¢ um grupo susceptivel a forma grave, levando o municipio a encerrar o quadrimestre com apenas 27,79% do seu piiblico imunizado.

Quadro 6 -Doses Aplicadas e Coberturas da vacinagdo anti-sarampo na populagdo alvo, SEMUSA, 1° e 2° quadrimestre, Porto Velho.
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SARAMPO

PERIODO PO POPULAGAO DOSES APLICADAS COBERTURA
Criangas 6 meses a >5
36210 4.223 11,66%
12 QUADRIMESTRE anos
Trabalhador da satide 18107 7.182 39,66%
Criangas 6 meses a >5
36210 10.066 27,79%
22 QUADRIMESTRE anos
Trabalhador da saide 18107 4,495 24,82%

Fonte: LOCALIZASUS: aude.gov.

/DEMAS_C19_Vacina Acesso em 05 de outubro de 2022.

Neste segundo quadrimestre o nimero de procedimentos odontolégicos das UBS decresceu devido diminuig¢do da procura por atendimentos odontolégicos, bem como pelo fato de alguns

odontélogos ainda permanecerem remanejados para apoio as atividades relacionadas ao COVID-19. Nao houve desabastecimento de insumos odontolégicos no periodo.

Tabela 8- Totais de procedimentos odontolégicos ambulatoriais das Unidades Basicas de Saude, I e I quadrimestre, 2022, SEMUSA, Porto Velho.

Procedimentos Odontoldgicos das UBS 12 quadrimestre 22 quadrimestre
Acesso a polpa dentaria e medicagio (por
dente) 701 232
Adaptagdo de protese dentéria 2 0]
Aplicacao de cariostatico (por dente) 3 E
“Aplicacao de selante (por dente) 158 128|
‘Aplicacio tépica de fltor (individual por
sessio) 519 198
Capeamento pulpar (por dente) 348 191
Cimentacio de protese dentaria 1 2
Curativo de demora com ou sem prepare
biomedinico (por dente) 843 162
Drenagem de abscesso (por dente) 22 7
Evidenciacdo de placa bacteriana 86 17|
Exodontia de dente deciduo 269
Exodontia de dente permanente 1515
Tnstalacao de protese dentania 0 0
Profilaxia/Remocdo da placa bacteriana 3852 1341
Pulpotomia dentéria 214 177]
Raspagem alisamento e polimento
supragengivais (por sextante) 2824 1461
Raspagem alisamento e polimento
subgengivais (por sextante) 1030 687}
Restauracio de dente permanente
anterior 415 1159
Retirada de pontos de cirurgias basicas
{por paciente) 30 389
Selamento provisorio de cavidade
dentéria 1326 1170}
Tratamento de alveclite 6 6|
Ulotomia/Ulectomia 19 4
Outros procedime ntos 5603 3574]
TOTAL 18.209 12.408]

Fonte: Sistema de Informagio de Atengao Basica ; SISAB. Acessado em 05/10/2022.

Tabela 9- Total de atendimentos realizados nos Centros de Especialidades Odontolégicas, 1° e 2° quadrimestre, 2022, SEMUSA, Porto Velho.

POR ° QUADRI Z QUADRIMESTRE

TIPO DE CEO CEO LESTE ‘CEO LESTE 2 CEO SUL TOTAL CEOLESTEL | CEOLESIE2 | CEOSUL | TOTAL
BASICOS 369 742 219 1330 3 805 680 2908
PERIODONTAS 27 466 25 518 216 408 05 75
ENDODONTICOS 36 77 o1 24 301 380 382 1153
,%GICOS 206 18 30 420 50 20 0 300
COLETA PCR COVID 1 0 1 2 5 0 0 %
TOTAL 639 1478 3% 2513 2225 2.829 1177 6231

Fonte: Sistema de Informagio de Atengdo Basica - SISAB. Acessado em 05/10/2022.

4.2 ; Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Anilise e Consideracdes:

Para analise da produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos foram revisados os dados apresentados no DIGISUS, com os dados tabulados pelo Departamento de Avaliagdo e Controle / SEMUSA,

no mesmo sistema, a partir da alimentagéo pelo banco de dados local.

Tt On Qipm i do diiin

Sistema de Informaggo

Sistema de Informagdo

Grupo di ] Ambul, | Hospitalar

Qtd.aprova| Valor aprovado | Qtd.aprov | Valor aprovado

01-AgBes de promogdo e

prevencdo em satide 582 1.180.980,07

02-Procedimentos com

finalidade diagndstica 326,930 5.573.240,66)

03-Procedimentos clinicos 1.359.675| 522.618, 95 784 625.131,57|

04-Procedimentos cirtrgicos 20.089| 645 386.927,69|

Total 1.707.276| 7.276.839,68) 1.429 1.012.059,26

Fonte: TABWIN/SIASUS/SIH/SUS /DAC/DRAC. Acesso em 29/09/2022.
As agdes ambulatoriais se referem aos totais de procedimentos realizados em todas as Unidades Municipais que realizam servicos de urgéncia e emergéncia. As agdes de autorizagdes de internagdo hospitalar |,

referentes a Maternidade Mae Esperanca e das UPAS. Apresenta-se a seguir, um detalhamento das producdes de urgéncia e emergéncia, por tipo de unidade.

Tabela 11. Producao fisica e financeira de atendimentos médicos ambulatoriais nas Unidades de Urgéncias e Emergéncias, 1° e 2° Quadrimestre, 2022, SEMUSA, Porto Velho.

12 QUADRIMESTRE DE 2022 22 QUADRIMESTRE DE 2022
TIPO DE UNIDADE » p
Fisico ""A(::)E'RD FiSICO | FINANCEIRO (RS)
PA JOSE ADELINO 52.955] 594.003,28 59.890 67183821
UPAZONA LESTE 54.631] 611.611,89] 86.607 975.051,09
UPAZONA SUL 42.221] 470.838,73 55.572 619.119,22
PA UNIAO BANDEIRANTES 2211 25.089,42] 1.803 20.777,55
PA ANAADELAIDE 74678 855.172,45 95.928 1110.390,33

UPAJACI PARANA

12.714| 144.855,59] 18.251 210.086,19

MATERNIDADE MAE ESPERANGA

18.234)  202.105, 74| 18.486| 204.838,05

TOTAL

257.644 2.903.677,10| 336.537, 3.812.100,64

FONTE: TABWIN/SIASUS/DAC/DRAC. Acesso em 29/09/2022

022 PprocddithedRB.ambulatoriais em urgéncia e emergéncia registrados no TABSIASIH/SUS,

AIH, sio

A Unidade de Pronto Atendimento (UPA 24h) faz parte da Rede de Atengdo as Urgéncias. O objetivo é concentrar os atendimentos de satide de complexidade intermedidria, compondo uma rede organizada em conjunto
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com a atengdo basica, atengdo hospitalar, atengdo domiciliar e o Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia - SAMU 192. A UPA 24h oferece estrutura simplificada, com raio-X, eletrocardiografia, exames laboratoriais e

leitos de observacao, e também leitos com suporte ventilatério, com equipe multiprofissional interdisciplinar compativel com sua classificacao.

As UPAS sio portas de entrada para todas as urgéncias clinicas, inclusive sdo referéncia para casos de Sindrome Gripal Moderados, com classificagio amarela e vermelha. Quando necessério o paciente ¢ encaminhado para
um hospital da rede de satde, via regulacdo médica para realizacdo de procedimento de média ou alta complexidade (Resolugio n°® 018/CIB/RO de 17 de marco de 2016). A tabela 10 apresenta a produgio ambulatorial na

urgéncia e emergéncia, realizada no 1° e 2° quadrimestre de 2022.

Os atendimentos incluidos, processados e aprovados, apresentados na tabela 11, sdo os referentes aos seguintes codigos na Tabela de Procedimentos Ambulatoriais no SUS : 0301060029 ATENDIMENTO DE
URGENCIA C/ OBSERVACAO ATE 24 HORAS EM ATENCAO ESPECIALIZADA; 0301060061 ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO ESPECIALIZADA; 0301060096 ATENDIMENTO
MEDICO EM UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO e 0301060100 ATENDIMENTO ORTOPEDICO COM IMOBILIZACAO PROVISORIA.

Registra-se um crescimento em nimero de atendimentos no tltimo quadrimestre.
No modelo de organizacdo assistencial das UPAS 24 hrs, compete ao gestor:

I - Implantar diretrizes de acolhimento e classificacdo de risco, em conformidade com diretrizes do MS;

1 - Adotar protocolos clinicos de atendimento e de procedimentos administrativos;

11T - Garantir apoio técnico e logistico para o funcionamento adequado da UPA 24h;

IV - Garantir a continuidade do cuidado do paciente por meio da referéncia e contrarreferéncia, articulando com os pontos da RAS, considerando a territorializacdo;

V - Manter a UPA 24h no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide - SCNES e alimentar periodicamente o Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS - SIA/SUS, com os dados referentes a
assisténcia prestada, independente dos valores de referéncia ou da geracdo de crédito; e

VI - Registrar obrigatoriamente todos os procedimentos realizados na UPA 24h.

A Classificagdo de Risco utilizada é adaptada do modelo de Manchester para avaliar o grau de risco dos usuérios que buscam o atendimento na Unidade. Esta informag@o é gerenciada através do Sistema Hospub e o Sistema

e-cidade para registro dos exames de laboratério, com o titulo de ;UPA em niimeros;, que disponibiliza informagdes on-line para o publico.

Na tabela.12 apresenta-se o nimero de usudrios atendidos nestas Unidades que passaram pelo acolhimento e classificagdo de risco.

Tabela 12. Atendimentos Ambulatoriais de Urgéncia realizados nas Unidades de Pronto Atendimentos classificados quanto ao risco pela escala de Manchester, 2° quadrimestre, 2022, SEMUSA, Porto Velho.

P total d
I e | vewe [ Amd | veweno | Nemdeaios |
UPALESTE T6.820 22571 1487 5.065 137 27,080
UPASUL 13.085 19.317 176 338 3336 36232
PA JOSE ADELINO s.857 35.256 528 a22 s 26,558
PA ANA ADELAIDE 13.435 20,547 553 5.677 610 21226
UPA JACI PARANA 2568 5152 3.082 248 0 12071
Total s5.720 100.283 6.207 12.750 2178 183.067

Fonte: gestor.portovelho.ro.gov.br. Acessado em: 19/09/2022

A classificagdo de risco ¢ uma ferramenta utilizada nos servicos de urgéncia e emergéncia, voltada para avaliar e identificar os pacientes que necessitam de atendimento prioritdrio, de acordo com a gravidade clinica,

potencial de risco, agravos a salide ou grau de sofrimento. As unidades de Urgéncias e Emergéncias mantiveram a assisténcia aos casos suspeitos de COVID-19, assim como demais agravos conforme quadro 7.

Quadro 7 ¢, Classificagdo para atendimento de acordo ao grau de risco dos problemas

TIPOS DE CLASSIFICACAO COR DA CLASSIFICACAO A
Caso gravissimo. O paclente necessita de
Emergénda Vermelho atendimento Imediato ¢ possul risco de

Caso de gravidade mederada, nio &
considerada como emergéncia, pois o

Urgent:
meTce paciente possui condigdes clinicas para
Pouco Urgente Verde
Caso de menor complexidade e sem
NioUrgente Azl problemas recentes. O padente deve ser|

atendido e acmpanhadona UBS.

Fonte: DEMAC/SEMUSA seguindo orientagdes de Manchester

Na assisténcia Pré-Hospitalar de Urgéncia a SEMUSA dispde ainda dos Servigos de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU 192), com 6 (seis) Unidades de Suporte Basico e 1(uma) de Suporte Avancado, uma Base

descentralizada localizada no Distrito de Jacy Parand e uma Central de Regulacdo de Urgéncia em funcionamento para todo o territério de Porto Velho.

Apresenta-se a seguir as produgdes realizadas no quadrimestre pelo SAMU.

Tabela 13. Totais de assisténcia médica pré-hospitalar mével por tipo de assisténcia, SAMU, 1° e 2° quadrimestre, Porto Velho /RO, 2022

. 1° 22
'I1P’0 DE ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR QUADRIMESTR QUADRIMESTR
MOVEL E E

SAMU 192: ATENDIMENTO GERAL DAS

CHAMADAS RECEBIDAS PELA CENTRAL DE

REGULACKD 24.312 14.328
SAMU 192: ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR

MOVEL REALIZADO PELA EQUIPE DE SUPORTE

BASICO DE VIDA TERRESTRE 3.785 5.122
SAMU 192: TRANSPORTE INTER-HOSPITALAR
PELA UNIDADE DE SUPORTE AVANCADO (USA) 752 704

Fonte: VISKY/SAMU. Acesso em: 12/09/2022
A tabela 13, acima, traz o quantitativo de atendimentos pré-hospitalares no servico mével, separados por quantitativos de atendimento geral, atendimento realizado pela equipe de suporte de vida terrestre e transporte inter-
hospitalar pela Unidade de Suporte avangado. Ressalte-se que houve diminui¢do significativa dos atendimentos gerais no Segundo quadrimestre, em parte, considerando a diminui¢do das ocorréncias relacionadas a

Pandemia da Covid19.

Figura 3. Distribui¢do dos atendimentos, por tipo, realizados pelo SAMU, SEMUSA, Porto Velho, 1° e 2° quadrimestre, 2022.
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Os dados fisicos e financeiros das producdes hospitalares na urgéncia apresentadas na Tabela 10, referem-se a procedimentos clinicos e cirtirgicos realizados durante este quadrimestre registrados através de Autorizagdes de
Internacdes Hospitalares (ATH) na Maternidade Municipal Mae Esperanca. Os meses de producdo informados foram os disponibilizados no Sistema de Informagio até a data de acesso para este relatério. Para uma maior

verificagdo dos servigos prestados por essa unidade, apresenta-se na tabela 14, o detalhamento por subgrupo dos procedimentos clinicos e cirtirgicos de urgéncia.

Tabela 14. Quantidade fisica de Autorizagdo de Interna¢des Hospitalares de urgéncia por subgrupo de procedimentos na MMME 1° e 2° quadrimestre 2022, SEMUSA, Porto Velho.

1° 22

SubGrupo de Procedimentos
quadrimes | quadrimestre

0303 Tratamentos clinicos (outras

especialidades) 248 210
0308 Tratamento de complicagdes de

proced cirurgicos 10

0310 Parto e nascimento 607 564
0407 Cirurgia do aparelho digestivo,

orgdos anexas e parede abdominal 29 36

0409 Cirurgia do aparelho geniturinario 111 116
0411 Cirurgia obstétrica 484 449
0415 Tratamentao cirurgias muliplas 41

Total 1502 1426

Apesar da Maternidade Municipal Mae Esperanca - MMME, ter iniciado a reforma neste segundo quadrimestre, observamos que ndo diverge o niimero de atendimento. Mantivemos o titulo de Hospital Amigo da Crianga,
cumprindo os 10 passos assistenciais exigidos, que devem compor as a¢des de rotina na unidade de satide. No segundo quadrimestre foram 1.426 AIH;s procedentes da Maternidade Municipal, sendo desse total 473 de

cirurgias eletivas.

A tabela 15 traz o volume de atendimentos realizados pela unidade na assisténcia ao parto de risco habitual.

Tabela 15. Nimero de partos realizados no MMME segundo tipo de parto, 1° e 2° quadrimestre 2022.

- Lo I QUADRIMESTRE 1l QUADRIMESTRE
) Jan Fev Margo Abril | Total [ Mai ]un_l Julho | Agost | Total
Parto Normal 0f 143 172 162 607| 154] 136 138 136 564
Parto Cesariano 70} 79 63| 70} 282 64| 50 51 61 226
Parto Cesariano ¢ Laqueadura Tubéria 13 12} 14} 17} 56 11} 12 14 15 52
Total 213] 234 249 249 945 229 198 203 212 842

Fonte: STHD2/DRAC/SEMUSA Acesso em 29/09 /2022.

Dados sujeitos a alteragio

A gestido busca seguir as Diretrizes Nacionais de Assisténcia ao Parto Normal com o objetivo de tornd-lo mais seguro para a mulher e seu beb¢, e apesar de avangos no processo de trabalho da obstetricia, pediatria e
enfermagem, contribuindo para a melhoria dos indicadores de morbimortalidade materna, ha que se implantar um novo modelo assistencial, imprescindivel para a qualificagdo do cuidado. Modelo este que considere a

gravidez, o parto e o nascimento, ou seja, a RAMI - Rede de Atengdo Materno Infantil.

Maternidade Municipal realizou no 1° quadrimestre 945 partos e no 2° quadrimestre 842, mantendo uma taxa e parto normal acima de 65% dos partos.

Neste segundo quadrimestre iniciou-se a reforma e ampliagao da unidade, com objetivo de proporcionar mais conforto para pacientes e funcionarios, visando melhorias estruturais, hidraulica e elétrica.

Figura 4 - Grafico demonstrativo das taxas de parto Normal e Cesario alcangadas na Unidade Hospitalar Maternidade Municipal Mée Esperanga, 1° e 2° quadrimestre, 2022, Porto Velho.
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Fonte: SIHD2/DRAC/SEMUSA Acesso em 29/09 /2022. Dados sujeitos a alteragio

Considerando as diretrizes nacional e o alto indice de cesareas no Brasil, o Ministério da Satde tem estabelecido notas, portarias e recomendagdes a fim de criar novas agdes estruturantes para garantir as mulheres o direito ao
planejamento familiar, & atencdo segura, qualificada e humanizada a gravidez, ao parto e ao puerpério, bem como as criangas o direito ao nascimento seguro. Através da NOTA CONJUNTA CONASS/CONASEMS
propde a implantagio da REDE DE ATENCAO MATERNA E INFANTIL (RAMI) No dia 23 de fevereiro de 2022, em substituicio (extingo) a REDE CEGONHA, e através da RECOMENDACAO N° 011, DE 07

DE MAIO DE 2021 do CNS, recomenda orientagdes sobre o programa parto adequado, com destaque para os servigos privados de satide, nos quais os indices de partos cesareos que estio em torno de 85%.
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A gestdo do municipio tem se desdobrado para reorganizar servicos com o desenvolvimento do PLANIFICASUS, pois tem como uma de suas prioridades a organizagdo dos processos de atengdo, acolhimento precoce das
gestantes no pré-natal, estratificacio de risco e vinculagio da gestante conforme estratificacao de risco, ao hospital mais adequado para atender o seu parto, bem como o processo de capacitacdo dos profissionais de satide.

Desta forma, o niimero de parto natural tem se mantido inferior ao nimero de parto cesarea na Maternidade Municipal.

4.3 - Producio de Atencio Psicossocial por Forma de Organizacio

Anilise e Consideracdes:

Para anlise dessa producio foram revisados os dados apresentados no DIGISUS, com os dados tabulados pelo Departamento de Avaliagdo e Controle / SEMUSA no mesmo sistema, podendo verificar o registro de outros

procedimentos realizados por estas unidades no municipio, além do acompanhamento psicossocial.

Tabela 1 limdu ?0 dF Atengdo Psicossocial por forma de organizagio, 2 ° quadrimestre 2022, SEMUSA, Porto Velho, RO , de acordo

acesso pelo banco'loca
Sistema de Informagao Sistena de Informagao
Valor [ Qtd.aprov
FRM Org Qtd.aprovada — ada Valor aprovado

0101-ACOES COLETIVAS/INDIVIDUAIS

EM SAUDE

010101-Educagdo em satide 374 1.231,20
010103-Visita domiciliar 19

0214-DIAGNOGSTICO POR TESTE RAPIDO 0

estrutura laborat 0

0301-CONSULTAS / ATENDIMENTOS /

/ACOMPANHAMENTOS

030101-Consultas médicas/outros

profiss niv sup 9.950( 137.970,30
030104-Outros atend realizados profiss

de niv sup 1372 6,15
030105-Atencdo domiciliar ]

030106- Consulta/Atendimento

urgéncias (em geral) 1 132,00

T30108
Atendimento/Acompanhamento 6.331 9.959,26
030110-atend de enfermagem (em

geral) 1.744 191,52
0301080305 MATRICIAMENTO DE

EQUIPES DA ATENCAO BASICA 27 -
Total 19.858 14049043

Fonte: TABWIN/SIASUS/DAC/DRAC.Acesso em 29/09/2022

A gestdo municipal possui sob sua geréncia, trés unidades especializadas para referéncia das a¢des de saide mental, sendo estas: CAP;s II ; Trés Marias, CAP;s AD e CAP;s infantil. Para maior definicao das agdes

realizadas por cada uma destas unidades, apresenta-se a tabela 17 com o detalhamento dos atendimentos/acompanhamentos psicossocial realizados, evidenciando as atividades de Matriciamento junto a Atencao Bésica.

Tabela 17. Acompanhamento /Atendimento Psicossocial por tipo de CAP's, 1° e 2° quadrimestre de 2022, SEMUSA, RO.

cAPs1 CAPSad CAPS INFANTOJUVENIL
b - b - b -
“ATENDIVENTO EN OFICINA TERAPEUTICA o .
1I- SAUDE MENTAL
ATENDIMENTO EM PSICOTERAPIA DE
0 0 0 0 0 1
GRUPO
“ATENDIVENTO INDIVIDUAL EMT 56 s o s 059 12
PSICOTERAPIA
"ACOIHIMENTO DIURNO DE PACIENTE EM
M 52 123 67 94
CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL
“ATENDIMENTOINDIVIDUAL DE PAGIENTE 509 1123 209 500 80 115
EM CENTRO DEATENGAO PSICOSSOCIAL
ATENDIVENTO EVI GRUPO DE PACIENTE ° 5 - " A R
EM CENTRO DEATENGAO PSICOSSOCIAL
ATENDIMENTG F AMILIAREM CENTRO DE 18 72 S 0 200 100
ATENGAO PSICOSSOCIAL
“ATENDIVENTO DOMICILIAR PARA
PACIENTES DE CENTRO DEATENGAO 0 0 1 0
PSICOSSOCIAL E/OU FAMILIARES
"ACOES DE ARTICULACAO DE REDES INTRA
< A 3 2 0 36 19 69
E INTERSETORIAIS
“ATENGAG RS STUAGBES DE CRISE 0 0 1 34
MATRICIAMENTO DE EQUIPES DA
o DEEal 3 4 8 20 6 3
ATENGAO BASICA
APGIO A SERVICO RESIDENCIAL DE
CARATER TRANSITORIO POR CENTRO DE 2 19
ATENGAO PSICOSSOCIAL
"ACBES DE REABILITACAOP: L 0 5 0 0
TOTAL 1541 2208 535 1025 1966 2508

Fonte: TABSTA/DRAC/SEMUSA Acesso em 20/09/2022

Durante este quadrimestre as equipes destas unidades realizaram 27 a¢des de matriciamento junto as Equipes de Atencdo Basica. O Ministério da Satde conceitua: ;O matriciamento ou apoio matricial é um modo de

produzir saiide em que duas ou mais equipes, num processo de construgdo compartilhada, criam uma proposta de intervengdo pedagégico-terapéutica;, observando as especificidades dos usudrios, vinculos, etc.

4.4 - Producio de Atencio Ambul ial E ializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos.

Analises e Consideracdes:
Para analise da produc@o referente a atencdo a satide especializada, foram revisados os dados apresentados no DIGISUS, comparando-os com os tabulados pelo Departamento de Avaliacdo e Controle / SEMUSA, utilizando
a ferramenta TABWIN, acessando o banco de dados local do mesmo sistema de informagao. Como resultado, considera-se que nos dados registrados no DIGISUS, foram incluidas produgdes realizadas por unidades que

ndo sdo de gestdo municipal. A tabela 18 apresenta as produgdes realizadas pelos estabelecimentos a este nivel de gestdo.

Tabela 18. Produgido de Atencdo Ambulatorial e Hospitalar Especializada por Grupo de Procedimentos, 2° quadrimestre, 2022, SEMUSA/PVH.

Sistema de Informacédo Sistema de Informagdo
Grupo procedimento Ambulatorial Hospitalar
Qtd.aprova Valor Qtd.aprov | Valor aprovado
0I-AcBes de promogdo e prevencao em
satde 38.921 1.131,30
02-Procedimentos com finalidade
diagnostica 814.513| 3.119.879,04|
03-Procedimentos clinicos 287.900| 1.564.786,17
04-Procedimentos cirdrgicos 1.700 26.622,39 476 207.932,24]
Total 1143.034] 4.712.41890 476 207.932,24

Fonte: TABWIN/SIASUS/STH/SUS /DAC/DRAC. Acesso em 29/09/2022.

No Centro de especialidades médicas Dr. Alfredo Silva - CEM, foram oferecidas um rol de especialidades médicas para consultas e procedimentos, com atendimento programado pelas UBS

no SISREG. Os agendamentos de consultas variaram de acordo com nimero de vagas, observando a carga horaria e capacidade instalada.

O Servico Atendimento Especializado- SAE, voltado para HIV/Aids e Hepatites virais, também manteve a oferta de consultas para demandas especificas, sendo regulados pelo SISREG (agenda local). No servigo foram
incluidos exames laboratoriais para acompanhamento, o que proporciona qualidade no cuidado ao paciente em monitoramento.

A Unidade de Satide Rafael Vaz e Silva manteve o atendimento das consultas especializadas, bem como o programa de hanseniase e tuberculose, e das especialidades como cardiologia e pediatria, dermatologia, além de
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servigo de Raio-X, e ultrassonografia. Ofereceu ainda atendimento de avaliagdo nutricional, de segunda a sexta-feira, para prescri¢io de férmulas especiais como dieta enteral e atendimento de insulinodependente.

No Centro de Referéncia de Satide da Mulher, quanto ao atendimento, a oferta de servigos é: - planejamento reprodutivo (incluindo os métodos barreira e definitivos, DIU, Laqueadura,); mastologia (altera¢des de exames
de mamografia realizados no CEM), colposcopia (alteragdes de exames de citologia oncética/cervical da rede). Na tabela 20, o niimero de colposcopias manteve-se.

No Centro Integrado Materno Infantil, realizou-se os atendimentos com demanda programada ou demanda espontinea, na carteira de servicos no contexto das agdes da planificagdo da regido madeira-mamoré.

Atendimento de Pré natal de alto risco com obstetras, da demanda estratificada nas unidades basicas de satide e acompanhamento de criancas de 0 a 2 anos estratificadas.

O Centro de Referéncia da Saide da Crianca é um servico que conta com profissionais neonatologistas e pediatras, atendendo demanda programada através de fluxo para atendimento de recém-nascido com origem na

Maternidade Municipal e demanda programada via SISREG. O servigo também da cobertura de atendimentos ao LAR do Bebg (criangas de 0 a 7 anos) e Lar Cosme e Damido (criangas de 8 a 12 anos).

Quadro 8. Consultas especializadas realizadas pelas Unidades Ambulatoriais, I° e 2°quadrimestre, 2022, SEMUSA, PV.
12 quadnimestie 2 quadrimestze
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Fonte: TABWIN/STASUS/SIH/SUS /DAC/DRAC.¢ SISREG. Acesso em 29/09/2022.

No CER - Centro Especializado em Reabilitacao, a oferta do servi¢o é apresentada no SISREG, com programagdes de atendimento para reabilitagdo fisica e intelectual. Na reabilitagdo fisica, o usuario é acompanhado
por médico ortopedista enquanto estiver em tratamento conforme a solicitacdo do encaminhamento de profissionais da rede. A fisioterapia requer avaliagdo para definir o tratamento de acordo com as sessdes, observando a
capacidade instalada de equipamentos disponiveis. O servigo conta com equipe multidisciplinar, como psic6logos, terapeuta ocupacional, enfermagem, fonoaudiologia, etc; Trabalha-se também para imprimir melhorias no
servigo, considerando que ha uma fila de espera muito grande. Justifica-se esse aumento pela suspensdo de atendimento na unidade do CERO, unidade de gestdo estadual, durante o periodo da pandemia por covid-19,

lembrando que o CERO foi transformado temporariamente como hospital de campanha para atender a populagdo que precisava de leitos de internagdo.

Tabela 19. Producéo de atendimentos do CER, por tipo de profissional, 1° e 2° quadrimestre de 2022, SEMUSA, Porto Velho.

Quantidade de atendimento por 12 22
especilidade quadrimeste | quadrimeste
PROFISSIONAL

223505 ENFERMEIRO 709 1.265
223605 FISIOTERAPEUTA GERAL 195 237
223810 FONOAUDIOLOGO 30 23
223905 TERAPEUTAOCUPACIONAL 0 21
225270 MEDICO ORTOPEDISTA E

TRAUMATOLOGISTA 507 557
251510 PSICOLOGO CLINICO PSICOLOGO

ACUPUNTURISTA PSICOLOGO DA SA 9 148
Total 1.540 2.251

Fonte: TABSIA/DRAC/SEMUSA Acesso em 20/09/2022

Em anélise da producdo (tabela 19), constata-se que houve uma reducdo de atendimento de terapeuta ocupacional no CER, visto o encerramento de contratos. No entanto, houve um aumento no atendimento com

fisioterapeutas, enfermagem, médico ortopedista e psicélogos.

Tabela 20. Quantidade de exames diagnésticos de imagem realizados por grupo de procedimento, 1° e 2° quadrimestre, SEMUSA, Porto Velho.

Grupo de procedimento }E ?E
quadrimeste quadrimeste
0204-Diagndstico por radiologia 47.838 51.596
0205-Diagnostico por ultra-sonografia 5.781 5.416
Mamografia bilateral de rastreamento 1435 176
Mamografia diagnéstica 12 2
Colposcopia 37 36
TOTAL 55.103 57.226

Fonte: TABWIN/SIASUS /DAC/DRAC. Acesso em 29/09/2022.

De acordo com a tabela 20: verifica-se que houve alteragio no valor da produgdo de exames de radiologia do 2° quadrimestre de 47.838 para 51.596.
Considerando a mamografia bilateral, verifica-se que a produc@o apresentada na tabela, ndo condiz com a real produtividade realizada no CEM. Constata-se que durante o periodo, o servi¢o ofertou aproximadamente 352
exames més; todavia, ao nivel nacional (SISCAN) constatou-se que parte da produtividade realizada pelo municipio estava sendo migrada para a gestao estadual, ndo sendo perceptivel no relatério municipal. Esse fato foi

informado a geréncia estadual, que excluiu todas as unidades estaduais vinculadas ao sistema de mamografias realizadas pelo municipio e apds corregdo, o sistema ainda se encontra com inconsisténcia. Desta forma, outras
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iniciativas para a corre¢do do problema estao sendo realizadas junto a0 GEPES/SESAU e Ministério da Satide.

Tabela 21. Quantidade de exames diagnésticos laboratoriais realizados por grupo de procedimento, 1° e 2° quadrimestre, SEMUSA, Porto Velho

Grupo de procedimento 12 22
020201-Exames bioguimicos 187.552] 302.990
020202-Exames he matolégicos & hemostasia 76.122| 302,690
020203-Exames sorolégicos e imunoldgicos 47.346| 106.760
020204-Exames coprolégicos 11.968, 65.804
020205-Exames de uroanilise 25.888| 80.608
020206-Exam es hormonais 18.474 36.576
020208-Exam es microbiolégicos 5.344 10491
020209-Exames em outros liguides

biolégicos 0 o
020212-Exames imunohemat oldgicos 6.923 29.632
020301-Exames citopatolégicos 7.018 4,131
TOTAL 386.635 939.682

Fonte: TABWIN/SIASUS /DAC/DRAC. Acesso em 29/09/2022.

A tabela 21 mostra que houve um incremento nos resultados das produgdes dos exames diagndsticos laboratoriais neste quadrimestre, podendo ser devido a ampliagdo de pontos de coletas, aquisi¢do de materiais, e a

implementacao por contrato de comodato a centralizacdo da urinélise no Centro de Especialidades Médicas.

Quanto aos 476 procedimentos cirdrgicos que se referem as produgdes de cirurgias ginecolégicas eletivas da Maternidade Municipal Mae Esperanca ; MMME, apresentados na tabela 18, o programa Opera Rondonia, tem

contribuido para reduzir a fila de cirurgias na Maternidade Municipal. A meta para o municipio de Porto Velho, é realizar 960 cirurgias na Maternidade Municipal Mae Esperanca, que a principio foi programada para

execugdo em 6 meses. Na tabela 22 estdo registrados os procedimentos realizados nos dois quadrimestres de 2022, atingindo um total de 74,8% desta meta.

Tabela 22. Procedimentos Cirdrgicos Eletivos realizados na MMME, 1° e 2° quadrimestre de 2022, SEMUSA, Porto Velho.

12 quadrimestre

22 quadrimestre

[Frequiéncia] Valor Total | Frequéncia | Valor Total
0409040240 VASECTOMIA- 142 43.518,74 261 97.465,47
0409060100 HISTERECTOMIA (POR VIA VAGINAL) 13 6.033,02 2 13.922,87
0409060119 HISTERECTOMIAC/ ANEXECTOMIA (UNI / BILATERAL) 2 1.542,40 1 12.163,96
0409060127 HISTERECTOMIASUBTOTAL 2 1.117,08 2 1312,48
0409060135 HISTERECTOMIATOTAL 9 5.814,26 1 9.224,66
0409060186 LAQUEADURA TUBARIA 78 13.969,51 162 70.653,87
Total 246 71.995,01 473 204.743,31

Fonte: STHD2/DARAC/SEMUSA Acesso em:29/06/2022

4.5 ; Producio de Assisténcia Farmacéutica

Anilise e Consideracdes:

O item 4.5 ¢ Producdo de Assisténcia Farmacéutica, no Sistema de Informa¢do Ambulatorial, se refere ao componente farmacéutico, sob gestdo estadual, portanto nao ha produgdo apresentada no DIGISUS na gestao

municipal. Todavia, apresenta-se nas consideragdes informagdes do Sistema de Horus/SISFARMA pelo Ministério da Satde, no que diz respeito as produgdes realizadas no primeiro e segundo quadrimestre pelo

componente municipal de assisténcia farmacéutica.

A gestdo municipal, através da assisténcia Farmacéutica supre com medicamentos todos os pontos de aten¢do da rede municipal, quer seja na atencdo especializada ou da atenc¢@o primaria a satde, além de atender outras

demandas individuais requeridas através demandas judiciais e de 6rgaos, como a SEJUS. A quantidade de itens de medicamentos e valores dispensados, estdo apresentados na tabela a seguir.

Tabela 23. Totais de medicamentos dispensados na Rede de Atencdo a Satde, 1° e 2° quadrimestre de 2022, SEMUSA, Porto Velho.

DISTRIBUICAO DE 1 QUADRIMESTRE | 1 QUADRIMESTRE TOTALANO 2022

MEDICAMENTOS ITENS VALOR ITENS VALOR ITENS VALOR
ATENCAO BASICA 5.815.512 R$1.642.92738  4.936.263 RS1.418.71610 10.751.775 R$3.061.643,48
MEDIA COMPLEXIDADE 990.478 RS 1.194.851,00  3.148.056  RS1.554.680,99 4.138.534 R$2.749.531,99
SEJUS 211637 R$57.708,60 182,391 R$49.700,58 394028 R$107.409,18
DEMANDAS JUDICIAIS E
OUTROS 30.729 R$95.338,70 27.449 R$ 105.589,11 58.178  R$200.927,81
TOTAL 7.048.356 RS 2.990.825,68 8.294.159  R$3.128.686,78 15.342.515 R$6.119.512,46

Fonte: HORUS/DAF/SEMUSA/ Acessado em

Tabela 24. Total de Unidades assistidas pela Assisténcia Farmacéutica, SEMUSA, Porto Velho, 1° e 2° quadrimestre de 2022.

TIPO DE UNIDADES 1 QUADRIMESTRE

Il QUADRIMESTRE

ATENCAO BASICA
MEDIA COMPLEXIDADE
FARMACIA ISOLADA
TOTAL

52
9
0

61

Fonte: CAF/SEMUSA/Porto Velho.

4.6 ;, Producio da Vigilincia em Satide por Grupo de Procedimento

Analise e Consideracoes:

As informagdes de vigilancia extraidas do SIA/SUS, dizem respeito apenas aos procedimentos de Vigilancia Sanitéria (VISA), a qual estd cadastrada com CNES proprio, que segundo a tabulagio do DRAC/SEMUSA,

apresenta-se conforme tabela 25.

Tabela 25. Produgdo ambulatorial das agdes de vigilancia a satide (VISA), 2° quadrimestre, 2022, Porto Velho, SEMUSA.

Sistema de Informacéao
Ambulatorial

Grupo proc.

Qd.

Valor

aprovada  aprovado

01-Agdes de promogido e prevengido em

sadde 18.164
02-Procedimentos com finalidade diagndstica 0
03-Procedimentos clinicos 0
Total 18.164
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Fonte: TABWIN/SIASUS /DAC/DRAC. Acesso em 29/09/2022.

As demais atividades da Vigilancia que compreendem agdes e servigos executados pelas Vigilancia Epidemiolégica, Ambiental e Satide do Trabalhador, estdo incluidas na Planilha de servigos executados no quadrimestre,

registrados pelo Departamento de Vigilancia em Satde.

Quadro 9. A¢des implementadas pela vigilancia em sadde, 1° e 2° quadrimestre, 2

DIVISAO DE CONTROLE DE VETORES

Quantidade de atividades por periodo

1-Nedeaplicagdes deinseticida espacial realizadas em 03 ciclos nas

ocalidades prioritirias e >
2- N9 de borrifagdes residuais realizadas em, no minimo, 80% dos iméveis
programadas n(n=3.500), de acordo com 2 capacidade operacional, seguindo 17 o1s
a5 diretrizes do Guia para gestio Local do controle da malaria, modulo 2 s
Controle Vetorial, do ministério da sadde.
3-8 de blogueios de transmissio viral realizados, conforme os casos

" 17 1229
notificados
(4-Ne de Liras reallzados 2 T

Teciciojana fev [3%dclomaio &

5-% deimdvels visitados & cada ciclo (bimestral), em no minimo 4 ciclos do =263 junho=4.29

T ciclo mar a abr[4% ciclojulho &

51%

visitados para

- Nimero de ciclos que atingiram o minimo de 80% de cobertura deiméveis

ferro velho, cemitérios, etc)

7-NE de vistorias quinzenals realizadas em Pontos Estratégicos (borracharias,

2641

Diviso de Pesquisa & Disgnésticos de Zoonoses & Entomologa

Quantidade de atividades por periada

Divis3o de Controle de Zoonoses de Animais Domésticos e Sinantrdpicos

[
| QUADRIMESTRE | W QUADRIMESTRE | 0o o
22
Quantidade de atividades por periado
Divisio de Vigiinda Epidemicidgia i
| QUADRIMESTRE | 1 QuADRIMESTRE
20 - 1 0e Casos noves e AIDS em menore 0e 5 anos T °
Mimero de cases noves g sfilis congénine 1 E
1 5
3 2021) nd 7
[subtotal de Avaliag3o dos Contatos de Gasos Novos deTuberculose 2% 77
2.1 40 o1, nimerod 157 =
J20 i dos cases iase, nos anos
17 a
1 ES
-
g 5
Quantidade de atividades por periodo

22— Ne deanimais domésticos de companhia suspeitos de portarem zoonoses

derelevancia a saide publica observados e avaliados clinicamente e 3
23 ¢ e amostras coletadas e encaminhadas para anélise laborstorial de
s pécimes clinicamente sugestivas de portarem zoonoses de relevncia 3 1 4
2 de publica
24~ Nedeocais confirmados de transmiss3c dezoenoses deinteresseem N .
<2 de publica (L] inspecionsdos zoossanitari amente
25 - ce Inspeses zoossanitérias realizada s pars o controle de infestagao R 5
de snimais sinsntropicos de interesse em sau de piblica
26.- Ne de Capacitagdes de servidores realizadas, para tra balhos nos ) s
programss de educagao em saude pars prevengio de z00n0ses &/ou epizootias,
27 - e Capacitasoes de servidores reslizadss quanto s coleta de material

- =l : 0 o
| boratorial para diagnéstico de Zoonoses efou Epizootias
25 ¢ e animais vacinados contra raive 5735 3376
518 de investiga gBes de epizootias em Primata N3 Rumans realiis das B 0
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DivisSode Vigiindia Licendamento e Risco Sanitario

Quantidade de atividades por periodo

1 QUADRIMESTRE

1 QUADRIMESTRE

5022

301

23 car

Fonte: Departamento de Vigilancia em saide/SEMUSA/PV

Os procedimentos com finalidade diagndstica, relativos aos testes rapidos realizados, sdo registrados pelas unidades de atencdo basica, pelas equipes que os realizam e estdo consolidados nas produgdes dos exames

laboratoriais.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 08/2022

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

FARMACIA 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 3 42 45
HOSPITAL GERAL 0 7 1 8
HOSPITAL ESPECIALIZADO 0 2 1 3
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 1 3 4
CENTRAL DE NOTIFICACAO,CAPTACAO E DISTRIB DE ORGAOS ESTADUAL 0 2 0 2
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0 2 1 3
UNIDADE MOVEL FLUVIAL 0 0 1 1
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS 0 0 1 1
CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 3 1 4
CENTRO DE IMUNIZACAO 0 1 0 1
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 2 8 6 16
LABORATORIO CENTRAL DE SAUDE PUBLICA LACEN 0 0 1 1
POSTO DE SAUDE 0 0 14 14
UNIDADE MOVEL TERRESTRE 0 2 1 3
CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA E OU HEMATOLOGICA 0 5 0 5
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 18 1 19
CONSULTORIO ISOLADO 0 0 1 1
COOPERATIVA OU EMPRESA DE CESSAO DE TRABALHADORES NA SAUDE 0 1 1 2
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 1 17 8 26
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 4 4
UNIDADE DE ATENCAO A SAUDE INDIGENA 0 0 5 5
POLICLINICA 0 1 1 2
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 2 1 3
PRONTO ATENDIMENTO 0 0 5 5
HOSPITAL/DIA - ISOLADO 0 3 0 3
Total 3 78 108 189
Observagiio: Os dados apresentados ref a0 ndmero de estabeleci de satide piblicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 29/09/2022.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 08/2022
Rl desedmas demide por et
I R = R R R
ADMINISTRACAO PUBLICA
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 5 0 5
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO FEDERAL 7 0 0 7
MUNICIPIO 92 0 0 92
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 43 0 43
AUTARQUIA ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 4 0 4
ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE ANONIMA FECHADA 0 1 0 1
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EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 0 0 1
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA EMPRESARIA) 1 0 2
SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA 1 4 5
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 5 18 24
ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
FUNDACAO PRIVADA 0 2 2
ASSOCIACAO PRIVADA 2 1 3
PESSOAS FISICAS

Total 108 78 189

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide piablicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)

Data da consulta: 29/09/2022.

5.3. Consoéreios em satde

O ente ndo estd vinculado a consoércio puiblico em satde

® Analises e Consideragdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

Anilise e Consideracoes:

5.1 Por tipo de estabelecimento e gestio

A rede fisica sob gestdo e geréncia municipal de Porto Velho é formada por beleci s de sadde emi piblicos. No periodo, ndo houveram mudancas estruturais na rede fisica, que continua com um total de

92 estabelecimentos de satiide. Os demais estabelecimentos cadastrados no municipio ndo fazem parte da geréncia municipal. Para maiores esclarecimentos detalha-se a seguir algumas unidades cadastradas a nivel municipal

por tipo de atribuicdo, tais como:

Unidade Mével Pré-Hospitalar na Area de Urgéncia: estdo incluidas 6 Unidades de Suporte Basico e uma Unidade de Suporte Avangado do SAMU.

Farmacia: Central de Abastecimento Farmacéutica Municipal.

Hospital Geral: cadastrada a ASTIR (ASSOCIACAO TIRADENTES DOS POLICIAIS MILITARES E BOMBEIROS MILITARES DO ESTADO DE RONDONIA) nio contratualizada ao SUS.

Centro de Atengio Psicossocial: estdo cadastrados trés CAP;s ao nivel municipal e um ao nivel estadual.
Hospital Especializado: Maternidade Municipal Mae Esperanca.
Laboratério de Satde Piblica: Central de Laboratério instalada no Rafael Vaz e Silva.

Central de Abastecimento: Central de Abastecimento de Imunizagdes

Postos de Saide: Unidades de Atengdo Primédria em Sadde, que atuam como pontos de apoio a a¢des de equipes de Saide da Familia em éreas dispersas.

- Unidades Movel Terrestre: refere-se a Unidade Mével de Atendimento Odontolégico, pertencente ao DSEI (Distrito de Satide Indigena).
- Consultério Isolado: refere-se a cadastro de estabelecimento privado, ndo credenciado ao SUS.
- Central de Gestido em Satide: inscrita a sede da SEMUSA.

- Cooperativa de Cessdo de Trabalhadores: inscrita a UNIMED, da Satide Suplementar.

- Unidade de Vigilancia em Saiide: cadastrados o CIEVS, a Vigilancia Sanitiria, Centro de Controle de Zoonoses e o SIM (Sistema de Inspe¢io Municipal/SEMAGRIC).

-Clinica/Centro de Especialidade: estdo cadastrados o Centro de Especialidades Médicas (CEM), o Centro em Reabilitacdo (CER), os Centros de Especialidade Odontologica (CEO Zona Leste 1,CEO Zona Leste 2 e o CEO

Zona Sul), a Clinica Especializada (SAE). Os demais sdo cadastros nao operantes.

- Pronto Atendimento: estdo cadastradas as UPA 24hs Sul e Leste, PA José Adelino, PA Ana Adelaide e UPA Jacy Parana.

- Policlinica: permanece a Unidade do Rafael Vaz e Silva.
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

Periodo 02/2022
ol mbboocmos oo chmmdeconmido
Pablica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutdrios e empregados publicos (0101, 0102) 1.323
Intermediados por outra entidade (08) 44 1 1 9 0
Auténomos (0209, 0210) 3 0 1 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 19 0 2 0 0
Bolsistas (07) 35 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Intermediados por outra entidade (08) 3 0 0 0 0
3,4e5)
Celetistas (0105) 0 2 2 2 0
Autdnomos (0209, 0210) 50 0 7 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Servidores publicos cedidos para a iniciativa 0 0 0 0 0
privada (10)

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

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Contratos temporarios e cargos em comissao 19 1 8 3 0
3,4e5) (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 30/12/2022.

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e 5)  Auténomos (0209, 0210)

Celetistas (0105) 1 1 70 0
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autonomos (0209, 0210) 2 4 2 0
Bolsistas (07) 40 38 42 0
Estatutdrios e empregados publicos (0101, 0102) 3.570 3.619 3.713 0
Intermediados por outra entidade (08) 9 16 70 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 20 19 22 0

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3,4 e 5)  Contratos tempordrios e cargos em comissio (010302,
0104)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissao (010301, 119 129 397 0
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 30/12/2022.

® Anilises e Consideracdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

Analise e consideracdes:
Segundo o Departamento de Recursos Humanos/SEMUSA, que utiliza o Sistema de Informagio e-cidade, conforme orientagdo e coordenagdo da Secretaria Municipal de Administragdo ; SEMAD, a SEMUSA manteve neste
quadrimestre, o teto de servidores efetivos de 3.980, com mais 409 servidores com contratos temporarios, cargos em comissdo ou provindos do programa mais médico (Sistema e-cidade/DRH acessado em 04/10/22). O

quadro 10, apresenta o detalhamento dos servidores pertencentes ao grupo satide por categoria e nivel de formagao, sendo que estes significam 85,12% do total dos efetivos no municipio.

Quadro 10- Total de servidores efetivos pertencentes ao grupo saiide por categoria e nivel de formagao, II quadrimestre, SEMUSA / Porto Velho, 2022.
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A SEMUSA possui ainda 592 (14,87%) servidores efetivos que integram a drea meio da gestdo municipal, dando suporte a execugdo dos servigos, conforme o quadroll.

CBDIGO CARGO QUANTIDADE TIPO DE NIVEL
88 |Auxiliar de laboraterio 104
117 |Auxilier de Odontologia 35
53 |Auxiliar de Servigo de Saude 167
54 |Auxiliar de Serigos Sodiais 5 495 FUNDAMENTAL
100 |Auxiliar de Servigos Veterinarios 15
87 |Auxiliar de Enfermagem 13
251 |Auxiliar de Farmacia 36
747 |Agente de Combate de Endemias 157 1592
706 |Agente Comunitario de Saude 750 MEDIO
376 |Técnico em Higiene Dental 29
35 |Técnico de Enfermagem 763
371 |Técnico em Higiene Dental Escolar T
357 |Técnico em Laboratério 6
357 |Técnico em Radiologia 75
715 |Terapeuta Ocupacional 3
17 |Administredor hospitalar 5 1301
73 |Assistente Social ES SUPERIOR
122 |Biomédico 86
123 |Bioguimico 51
76 |Enfermeiro 375
187 |Famacéutico a1
195 |Fiscal Municipal de Vig. Sanitaria 77
201 |Fisioterapeuta 9
202 |Fonoauditlogo 6
285 |Médico 765
753 | Medico Veterinanio B
270 |Nutricionista 9
772 |Odontdlogo 75
323 |Psicélogo 35
Total Geral 3388

Fonte: e-cidade , DRH/SEMUSA

Quadro 11 ; Total de servidores efetivos da 4rea meio da SEMUSA, II quadrimestre, Porto Velho, 2022.

Ao comparar esses registros com o informado no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide ; CNES, verifica as seguintes inconsisténcias apresentadas na Tabela 26.

CBDIGO CARGO QUANTIDADE Tipo de Nivel
24 Agente de Manut. Inf.Est.Escolar 1
25  Agentede Secretaria Escolar 2
27 Agentede Vigilancia Escolar 1
41 Artifice Especializado 1
90 Auxiliar de Servico Gerais 176
83 Auxiliar Administrativo 37
106 Auxiliar de Atividade Administrativa 291 FUNDAMENTAL
138 Comandante Fluvial 2
147 Contra-Mestre Fluvial 1
153 Cozinheiro Fluvial 1
173 Encarregado de Servicos Gerais 3
208 Gari 3
389 Vigia 60
627  Assistente Administrativo 74
67  Assistente de Arrecadagio 1
235 Marinheiro Auxiliar fluvial °
238 Marinheiro Fluvial 6 300 MEDIO
242 Mechnico de Automével 1
267 Motorista 97
358 Técnico de Nivel Médio 12
40 Arquiteto
178 Engenheiro Givil 1 1 SUPERIOR
449 Engenheiro Eletricista
694 Professor
Total Geral 592

Fonte: e-cidade , DRH/SEMUSA

Relagdo entre o existente e

Tipo de profissional Existente no e-cidade Cadastrado no CNES o cadastrado no CNES (%)
Medico 165 416 49,00
Enfermeiro s 1 38,40
Gutros profissionats de
nivel superior 37 364 83,30
Gutros profissionats de
nivel médio 1098 1.332 121,31
Agentes Comunitarios de
Saude 494 451 91,30

Fonte: CNES/e-cidade/ RH/SEMUSA/Porto Velho.

Ha que se considerar que o perfil de profissionais apresentados para a gestao municipal no CNES ainda ndo representa o quadro real de servidores municipais da drea fim da satde, evidenciando a necessidade de atualizagao

dos cadastros no CNES. Ressalta-se que as diferengas, principalmente, relacionadas aos profissionais Enfermeiros, Médicos, podem impactar na redugao das produgdes de servigos apresentadas nos sistemas de informagao

ambulatorial ; STA/SUS, em fungéo dos limites de capacidade fisica estimada por cada profissional nas programagdes.

O municipio ainda possui informado no sistema e-cidade/DRH/SEMUSA 409 (9,3%) servidores em situagdes de contratos temporérios, cargos comissionados e Programa Mais Médico, apresentados na tabela .. Esse cendrio

nio expressivo de servidores em contratos temporarios favorece ao municipio a estruturagio dos servigos.

Tabela 28. Cargos em comissdo e contratos tempordrios, I e II quadrimestre, 2022, SEMUSA, Porto Velho/RO.

ViNCULO IQUADRIMESTRE II QUADRIMESTRE
CARGOS EM COMISSAO 186 100
CONTRATOS

, 496 281
TEMPORARIOS
PROGRAMA MAIS
. 38 28
MEDICO
TOTAL 720 409

Fonte: Sistema e-cidade, DRH/SEMUSA.

A coordenagio das Politicas de qualificagdo dos

https://digisusgmp.saude. gov.br

servidores de satide ¢ assumida pelo Nicleo Gestor de Educacdo Permanente - NUGEP. Entre varias atividades de monitoramento e implementacdo dos Nicleos de
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Educagido Permanente presentes nos estabelecimentos de satide e o acompanhamento a Projetos de Formagdo de Strito sensu, também cumpre as atividades diarias de capacitagio dos servidores, conforme apresenta o

quadro 6.

Quadro 12. Cursos e Oficinas de Trabalho realizadas com o apoio do NUGEP, II quadrimestre, 2022, SEMUSA, Porto Velho

SETOR
TEMA ORIGEM DATA OBJETIVO PUBLICO ALVO [PARTICIPANTES)
IPromover a qualificagio no atendimento de suporte de vida a0
Oficina Realistica de Conduta em Sala Vermelha UpaZonaLeste | Maio fpaciente critico Equipe de Enfermagem 26
[Treinamento Pritico de profissionais da Upa Zona Leste na CME da
[Materidade Municipal Mae Esperanga Upa ZonaLeste | Maio  [Capacitar nas priticas de esterilizagdo e desinfecgao hospitalar Equipe de Enfermagem 6
[Semana de Enfermagem-Palestra Motivacional UpaZonaLeste | Maio  [Estimular o bem-estar e o empoderamento da equipe Equipe de Enfermagem 32
Mater.Mun. Mae
[Treinamento Pritico de profissionais em CME Esper. Maio  [Capacitar nas préticas de esterilizagio e desinfeccdo hospitalar Equipe de Enfermagem 40
Jovens e adolescentes de escola
Palestra Educativa: Uso de dlcool e diregio de veiculos SAMU Maio  [Sensibilizar os jovens sobre uso de bebida alcoolica e diregao. iblica Major Guapindaia 22
2* Semana de Enfermagem: O Conhecimento modifica e Transforma a [Fomentar o debate técnico cientifico e prestar homenagem aos
JAssisténcia na Urgéncia e Emergéncia UpaJaci Parand | Maio  [profissionais da enfermagem. [Equipe de Enfermagem 40
[Téc. em Enfermagem,
Enfermeiros, Residentes de
Orientagdies para a nfo utilizagdo de adomos nas dependéncias da Mater.Mun. Mae Reforcar a conscientizagio das equipes sobre a importancia da [Enfermagem, Alunos de
[Matemidade M. Mae Esperanga. Esper. Maio  fhigienizago das mios e uso de adomos no ambiente hospitalar  [Medicina e etc. 15
Assistentes administrativos,
Isensibilizar os profissinais do Same e recepegio para o publico com  ftécnicos de enfermagem, auxilia
Palestra sobre Linguagem de Sinais PA José Adelino Maio  [deficiencia auditiva Ke saide 19
Capacitar profissional da enfermagem em avaliagio, atendimento ¢
[Enfrentamento Dor Torécica PA José Adelino Maio  fencaminhamento do paciente com sintoma de dor toricica [Equipe de Enfermagem 14
[Téc. em Enfermagen
Enfermeiros, Residentes de
[Enfermagem, Alunos de
[Fiica profissional PA José Adelino | Maio  [Preparar profissional para inclusdo social [Medicina e etc. 24
apacitar servidores das unidades de satide para atendimento em
|Curso Basico de Libras para assessibilidade na saide NUGEP Maio  [Libras
“apacitar profissional no manuseio correto da Bomba de Infusio
[Tratamento de Bomba de Infus; PA José Adelno | Junho |urante o atendimento ao paciente [Equipe de Enfermagem 17
[Estimular os hbitos de higiene pessoal, demonstrando a importincial
[Palestra Higiene Pessoal USF Mariana | Junho los cuidados com o corpo e sua relagio com a saide. Adolescente 700
[Téc. Enfermagem, Enfermeiros,
Mater. Mun. Mae JReforgar a conscientizagdo das equipes sobre a importincia da [Residentes de Enfermagem e
Orientagdies sobre a importincia das lavagens da mios Esper. Junho  fhigienizagio das mdos e uso de adomos no ambiente hospitalar  fintemos de Medicina 10
JGerentes de unidades de Saide ]
[Palestra Medicina Integrativa (Priticas Integrativas) NUGEP Junho  [Estimular o estudo e uso de priicas integrativas na rede de atengio ~ ftécnicos da Semusa 24
fSeminrio de apresentagio dos Projetos Aplicativos desenvolvidos pelos ACS., Coordenadores de Neps,
JACS da rede de Atengdo Bésica do Projeto Workshop de Prevengiio a eerentes de unidades basicas de
[Violéncia contra a Mulher NUGEP Junho  JApresentar os resultados dos Projetos Aplicativos saide 65
SETOR
TEMA ORIGEM DATA OBJETIVO PUBLICO ALVO
JRoda de Conversa com as equipes de Técnicos e Condutores das USB 1, 2, [Motori: técnicos de
3 do SAMU Junho INormas e Rotinas do SAMU fenfermagem, administrativos 19
Capacitar as equipes sobre conduta, fluxo de atendimento e exames ~ [Enfermeiros, médicos, técnicos
[Roda de Conversa sobre a Varfola do Macaco Upa ZonaLeste | Junho |na rede de atengiio le enfermagem 46
[Enfermeiros, médicos, técnicos
Oficina de qualificagdo em Abordagem ao Politrauma SAMU Junho  fQualificar as equipes do SAMU le enfermagem 6
[Avaliar as equipes do SAMU no atendi as vitimas em médicos, técnicos
[Simulado de Incéndio no Shopping Porto Velho SAMU Junho  Me catdstrofe kde enfermagem. administrativos 15
[Capacitar equipe no manuscio correto da Bomba de Infusio durante ofEnfermeiros ¢ técnicos de
Treinamento de Bomba de Infusio Upa Zona Sul Junho  atendimento a0 paciente enfermagem 24
Alinhar procedimentos necessdrios para a realizagio das notif
Jalém de apresentar o fluxo, a eos e Técnicos de
[Oficina sobre Notificagdes Compulsérias. Upa Zona Sul Junho  futilizados fenfermagem 8
Jsensibilizar os profissionais para LIBRAS no atendimento ao Assistentes administrativ
[Treinamento em Linguagem dos Sinais PA José Adelno | Julho Jusuario surdo. enfermagem, aux. de saiide 8
DAB/DIVISAO DH] [Treinar e atualizar as equipes de vacinagdo (vacinador e digitador) em [Técnico de Enfermagem das
Capacitagio em Sala de Vacina IMUNIZACAO | Julho frelagio as rotinas de vacinas. Unidades Basicas 39
Atualizar as informagdes sobre o Acolhimento aos Estagidrios, (Coordenadores dos Neps.
[Reuniio Técnica com os coordenadores dos Neps cadastrados NUGEP Julho  fintemos, residentes Jerentes das Unidades 20
[Parada CardiorespiratGria Upa ZonaLeste | Julho  |Melhorar a conduta das equipes Médicos e enfermeiros 30
[Melhorar o conhecimento sobre Hepatites Virais e os cuidados
[Hepatites Virais Upa Zona Leste | Julho fimediatos [Equipe de Enfermagem 6
“ampanha Julho Amarelo: Més de Conscientizagio das Hepatites Virais publico em geral para teste ripido, cuidados e da unidade e
(Palestra e Teste Répido) JUSF Osvaldo Piangd Julho [das Hepatites fcomunidade em geral 7
Abordar a identificagdo de casos suspeitos de tuberculose e 0 manejo
e casos positivos, tendo em vista a incidéncia de casos notificados ~[Profissionais da equipe Mariana
[Tuberculose USF Mariana | Julho ~ fna drea que abrange a equipe de saide Mariana J 12
informar a0 publico em sala de espera sobre o direitos dos cidaddos,
IPalestra sobre Planejamento Familiar CIMI Julho  konjunto de agdes e de regulaio de fecundidade [Publico, usuario do servigo 1
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sclarecer sobre a importancia das vacinas e em especial a vacina da

IPalestra Importincia das Vacinas ¢ enfase na vacina do COVID-19 cmI Julho  [Covid-19 [Pablico, usuario do servigo 10
[Téc. Aux. Regulagio Médica e
[Roda de Conversa com equipe da Base de Regulagio SAMU Julho  Melhorar processo de comunicagdo e agilizar o atendimento [Operador de Frota 1
Enfermeiros e Técnicos de
icos de Enfermagem SAMU Julho  [Melhorar processo de o e agilizar o 1
[Técnicos de enfermagem,
Condutores de vefeulos,
Capacitar os profissionais de saide em relaio a0 Servigo de [Médicos, Tarmgs. operador de
fSimulagio Realfstica de explosdo com Multiplas vitimas SAMU Julho  |Atendimento Pré Hospitalar em Grandes Acidentes fota e enfermeiro plantonista 10
[Gerentes das duas instituigdes
fenfermeiros, 1éenicos de
[Reunizo Técnica com liderangas do Hospital Jodo Paulo 11 SAMU Julho  [Discutir o fluxograma de AVC fenfermagem. médicos. etc) 30
[Enfermeiros, técnicos de
fenfermage, assistentes
fadministrativos, condutores de
feeiculos, Tarmgs, condutor de
[Palestra sobre Acidente Vascular Encefilico SAMU Julho  [Melhorar o conhecimento sobre AVS e os cuidados imediatos veiculo 30
A primorar conhecimentos em protocolos, téenicas e procedimentos — [Enfermeiro, médico, técnico de
Oficina de Emergéncias em Psiquiatria ¢ Simulagio Realfstica SAMU Agosto e urgéncia ¢ emergéncia em psiquiatria fenfermagem 15
[Desvendando o Codigo de Etica Upa Zona Leste | Agosto |Aprimorar a compreensdo e préticas sobre a ética no trabalho Equipe de Enfermagem 17
JAprimorar conhecimentos em protocolos, técnicas e procedimentos  [Médicos, Enfermeiros e técnicos
ISuporte Avangado em Pediatria Upa Zona Leste | Agosto ke urgéncia e emergéncia em Pediatria lde enfermage 44
equipe de profi parao as mulheres~[Enfermeiro, médico, técnico de
IAgosto Lilas ; O processo de Acolhimento a mulheres vitimas de violéncia | UpaZona Sul | Agosto [vitima de violéncia doméstica fenfermagem 14
Ainhar o para a realizagdo das 5
Oficina sobre Notificagdes Compulsérias ; Violéncia Interpessoal UpaZonaSul | Agosto fsobre a Violéncia Interpessoal Equipe multiprofissinal 16
Uso do dispositivo Bureta Upa Zor Agosto_ [Orientar sobre o uso correto do dispositivo Bureta Enfermeiros 3
[Acolher os académicos que desenvolvem suas atividades na unidade
e saide Mariana, apresentando o fluxograma da unidade, recursos  [Academicos, intemos,
Acothimento formativo aos Académicos USF Mariana | Agosto frumanos e feramentas de trabalho. residendentes 3
[Resgatar os objetivos do plancjamento familiar ¢ o papel da atencdo  [Equipe multiprofissional do
Oficina de Planejamento Familiar USF Mariana | Agosto [basica neste contexto. Mariana [ 15
SETOR
TEMA ORIGEM DATA OBJETIVO PUBLICO ALVO [PARTICIPANTES)
[Tabagismo USF Mariana | Agostofntervengdo educativa sobre a prevengio do tabagismo na adolescéncia JAdolecentes de escola municipal 200
[Esclarecer e orientar os pais. responséveis e cuidadores, a dinimica
do funcionamento do CAPSi e reforcar & necessidade de vineular  [Responsaveis e cuidadores das
Jpositivamente frente & todas as atividades realizadas pela equipe criangas e adolescentes pacientes
sicoeducagdo para o funcionamento do Caps Infantil CAPS | Agosto Jmultiprofissional kio CAPSi 15
Oficina de IAM Infarto Agudo do Miocirdio em APH ; Simulagio kde enfermagem. condutores de
Realistica SAMU Agosto |Atualizar equipe de profissionais para atendimento nas rotinas. veiculos 25
[Treinamento em Ventilagio Mecinica PA José Adelino | Agosto [Capacitar sobre manuseio do aparelho de ventilagio mecinica [Tecnicos de Enfermagem 4
|Acolhimento aos alunos do curso Téenico de Enfermagem PA José Adelino | Agosto |Acolher os alunos e apresentar as normas e rotinas da unidade Discentes 3
USF Agenor de IConhecer o ciclo da Variola do Macaco, agente causador, sintomas,
[Variola do Macaco (pelos residentes da o Lucas Carvalho Agosto. [profilaxia ¢ tratamento Equipe da ESF 46
USF Agenor de
1° Encontro Estadual de Seguranca do Paciente na Atengdo Primdria Carvalho Agosto |Aprimorar conhecimento Coordenador de Nep 2
Enfermeiros, médicos,
Jodontélogos. ACS, Técnicos de
Oficina de Manejo de Doengas de Transmissdo Vertical (Sfilis. Hepatites B | DAB/Coordenagio ualificar os profissionais da APS para a Vigilincia e prevengio da  [Enfermagem das unidades
e C e HAIV) kde Satide da Mulher] Agosto Jiransmissio vertical do HIV. Sifilis e Hepatite B e C cas zona urbana e rural 80
[DAB/DIVISAO DH]
|Capacitagao Nogoes Basica de Vacinago ¢ atualizagio de cademetasAgosto | IMUNIZACAO | Agosto |Awalizar sobre manuseio e preenchimento de cademetas de vacinagdo JACS 300
na Ultrassonografias da Gestagdo UPA JACI Parand | Agosto Enfermeiros e Médicos 39
UPA Zona Leste e JAvaliar o conhecimento, conduta e performance da equipe nas Enfermeiros, Médicos,
Simula s Psiquidtricas SAMU Agosto Jurgéncias psiquidtricas com vistas a prestar melhor atendimento M Enfermagem 30
Isensibilizar publico de sala de espera do CIMI, para a importancia dafUsarios e acompanhantes do
Palestra aos usurios: Importancia do Pai ¢ nome na identidade da crianga cMr Agosto. feonstrugio da identidade e personalidade da crianga kervico 15
|Acolhimento e orientagdo : Nutriglo para gestante de alto risco CIMI Agosto. [Orientar as gestantes e acompanhantes sobre a nutri Usarias do servigo 1
JCapacitar enfermeiros e técnicos de enfermagem em emergéncia
edidtrica, paradas cardiomespiratdrio e orientagio sobre as doses das
“apacitagio em Emergéncia Pediirica Pol. Ana Adelaide | Agosto ldrogas utilizadas Equipe de Enfermagem 40
[Enfermeiros, médicos, técnicos
IPalestra com a psicologa Bruna Moraes: O Acolher sem Julgar (O Processo os profi para o amulher vitima de e enfermagem, técnicos
le Acolhimento a mulheres vitimas de Violéncia) UpaZonaSul | Agosto |violéncia fodministrativos 14
IDesvendando o Codigo de Etica: direitos, deveres e proibi Upa Zona Leste | Agosto [Estimular o concesso e conscientizagio de trabalho em equipe Equipe de Enfermagem 17
Oicina: Suporte Avangado em Pediatria Upa ZonaLeste | Agosto [Melhorar a conduta das equipes em atendimento de Pediatria Enfermeiros ¢ médicos 35
USF Ronaldo Apresentar produto: Um enfoque no compartilhamento do cuidado  [Técnicos do DAB e gerentes de
Apresentagio Do Produto PlanificaSUS pela USF Ronaldo Aragio Aragio Agosto [Matemo Infantil na USF Ronaldo Araglo unidades 19
[Enfermeiros, médicos, técnicos
[Encontro com Psicologo ;A SAUDE MENTAL E GERENCIAMENTO DO| Contemplar e fortalecer o conhecimento dos servidores de todos os e enfermagem, técnicos
Agosto. setores do tumo da manha para o autocuidado das emogd fadministrativos 30
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - Fortalecimento da Atencio Primaria a Satide para realizar a coordenacio do cuidado, ordenamento e organizacio das Redes de Atencéo a Satde.

OBJETIVO N° 1.1 - Assegurar a estratégia de saide da familia como fortalecedora da atencdo basica e orientadora da Rede de Atencdo a satide (RAS).

Indicador para Unidade  Ano - Linha- Meta Meta :ll:ldade Resultado do % meta
Descricdo da Meta i to e avaliacdo da de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida- Quadrimestre alcancada
meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Ampliar para 70% a cobertura populacional das Cobertura populacional Percentual 2020 52,80 70,00 57,10  Percentual 56,17 98,37
equipes na Atencdo Basica estimada pelas equipes de

Atencdo Basica

Acdo N° 1 - Solicitar a contratac@o de recursos humanos (médico, enfermeiro, técnicos, agente comunitario de saide) para implantar 11 novas equipes de satide da familia no total de 04
anos, sendo 03 no ano de 2022.

Agao N° 2 - Implantar 03 novas equipes urbanas, sendo 01 equipe na USF Nova Floresta, 01 USF Osvaldo Piana, 01 na USF Aponia.
Acdo N° 3 - Apresentar o territério atual de cada nova equipe para atualizagdo do cadastramento da populacdo.
Agdo N° 4 - Assegurar 0s insumos e materiais necessarios para o trabalho assistencial das novas equipes em cada Unidade Bésica de Saude.

2. Equipar 100% das Unidades Basicas de Satde com  Propor¢do de UBS equipadas Percentual 2021 0,00 100,00 100,00  Percentual 0 0
reformas ou construgdes concluidas no ano considerado.

Acdo N° 1 - Realizar a reestruturacdo mobilidria e de equipamentos das unidades rurais reformadas no periodo, sendo estas: UBS de Palmares, UBS de Morrinhos, UBS de Abuni e Nova
Califérnia.

Agdo N° 2 - Realizar a reestruturagdo mobiliaria e de equipamentos das unidades urbanas reformadas no periodo, sendo estas: UBS Ronaldo Aragdo e Hamilton Gondim.
Acdo N° 3 - Realizar o levantamento das necessidades de novas aquisicdes de mobilidrios para atender conforme padroes, as Unidades Basicas em processo de reforma.

Acdo N° 4 - Realizar o levantamento das necessidades de novas aquisi¢des de equipamentos para atender conforme padrdes, as Unidades Basicas em processo de reforma.

3. Manter 100% das Equipes de Satde da Familia N° de Equipe de Satde da Percentual 2021 100,00 100,00 100,00  Percentual 92,20 92,20
existentes com composi¢do minima (01 médicos, 01 Familia com composi¢do

enfermeiros, 02 técnicos de enfermagem, 01 minima de 1 médico, 1

cirurgides dentistas, 01 auxiliares/técnicos de satde enfermeiro, 2 técnicos de

bucal, 06 agentes comunitarios de satde). enfermagem, 1 odontélogo, 1

Acgao N° 1 - Solicitar a contratagio de recursos humanos: médicos, enfermeiros, técnicos e agentes comunitario de satde.

4. Cadastrar 100% das pessoas do territério de atuagdo  Proporcdo de pessoas Proporgiao 2020 0,00 100,00 100,00 Percentual 57,90 57,90
das equipes de satde da familia. cadastradas nas equipes de
saide da familia

Acdo N° 1 - Monitorar a atualizagdo cadastral dos recém nascidos de populagdes cobertas pelos eSF.

Acdo N° 2 - Monitor as equipes para realizar o cadastro individual da populac@o dos territorios das eSF, pelos agentes comunitéarios de saide.

Acdo N° 3 - Promover roda de conversa para a realizacdo do cadastro individual através do SAME, de toda pessoa atendida na UBS, inclusive, em sala de vacina.
Agdo N° 4 - Realizar a busca ativa de idosos no territério das eSF para cadastramento e acolhimento na Unidade de Satde.

5. Criar 01 nicleo Gestor de Alimentagio e Nutricdo ~ Nimero nicleo gestor de agdes ~ Nimero 2021 0 1 0 Niimero 0 0
do SUS da alimentacdo e nutricdo do
SUS implantado

Acdo N° 1 - Solicitar ao gabinete nomeagdo de um responsavel técnico para gerir as a¢des de alimentacdo e nutri¢dao do Sus

Agdo N° 2 - Formalizar uma equipe minima para compor o niicleo gestor de alimentac@o e nutrigdo.

Acdo N° 3 - Qualificar 02 profissionais por unidade de satide da area urbana na Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdo do Sus.
Acdo N° 4 - Qualificar 01 profissional por unidade de satide da area rural na Politica Nacional de Alimentagdo e Nutricdo do Sus.

Agao N° 5 - Monitorar recurso do Financiamento de Alimentagéo e nutricdo — FAN, aprovando e executando um plano de aplicagio anual

6. Criar o Centro de Referéncia de Praticas Numero o Centro de Referéncia Numero 2021 0 1 1 Niimero 1,00 100,00
Integrativas de Praticas Integrativas e

Complementares em Satide

criado

Acdo N° 1 - Assegurar espagco fisico com capacidade para atender as demandas do Centro de Referéncia de Praticas Integrativas e Complementares em Satde, tanto para as Praticas
individuais, quanto para as Praticas coletivas.

Agdo N° 2 - Adequar o espago fisico alocado as rotinas e demandas do Centro de Referéncia de Praticas Integrativas e Complementares.

Acdo N° 3 - Contratar Recursos Humanos Capacitados ou especializados de nivel superior da drea de satide para atender a crescente demanda nas Préticas Integrativas e Complementares
em Satde.

Acdo N° 4 - Inser¢io do Cargo de Gerente do Centro de Praticas Integrativas e Complementares em Satide no Organograma da SEMUSA.

7. Implantar Praticas Integrativas Complementares em  Numero de unidades Nimero 2021 2 13 4 Niamero 0 0
13 Unidades Bésicas de Satide (12 urbanas e 1 rural) implantadas no ano

Acdo N° 1 - Implantar as Préticas Integrativas e Complementares em Satide nas UBS José Adelino, Caladinho, Hamilton Gondim e Castanheira.
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Acdo N° 2 - Viabilizar a aquisi¢do dos Insumos necessarios para execucdo das Praticas Integrativas.
Agdo N° 3 - Assegurar capacitacdo e/ ou especializagdo para os respectivos servidores nas diversas Préticas Integrativas e Complementares.
Acdo N° 4 - Desenvolver Oficinas para atualizagio dos Profissionais.
Acdo N° 5 - Desenvolver Semindrios de Praticas Integrativas destinado ao publico.
8. Implantar 20 Pontos de Telessatde nas Unidades Nimero de unidades bésicas de  Nimero 2021 20 5 Niimero 2,00 40,00
Bisicas de Satde satide com a ferramenta de
telessatde implantada.
Acdo N° 1 - Viabilizar a aquisi¢do dos Insumos necessarios para execucdo da telemedicina (NOTEBOOK, MOUSE, CAIXA DE SOM, IMPRESSORA) para as unidades em implantac@o.

Aciio N° 2 - Implantar o servico de telemedicina em 5 unidades de satde por ano (USF APONIA, USF NOVA FLORESTA, USF ERNANDES INDIO, UBS MAURICIO BUSTANI e
USF SAO SEBASTIAO).

Acgdo N° 3 - Facilitar a capacitagdo para os servidores (ENFERMEIROS E MEDICOS) no manuseio do sistema (Plataforma Telemedicina).

OBJETIVO N° 1.2 - Aumentar o acesso da populagdo vulnerdvel e grupos prioritdrios aos programas estratégicos de atencdo a satide.

. . Unidade  Ano - . Meta Unidade % meta
. Indicador para monitoramento e . Linha- Meta  de Resultado do .
Descriiio da Meta avaliacdo da meta de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida Quadrimestre v
& medida  Base 2025) da PAS
Meta
1. Aumentar em 80% a cobertura por equipe Cobertura da equipe multiprofissional ~ Percentual 2020 61,10 80,00 63,50  Percentual 62,60 98,58
multiprofissional a populagdo de rua. de consultério de rua

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa in loco desta populagio, ofertando o cardapio de servicos, tais como: como coleta de escarro para exame de tuberculose, teste rapido de IST, curativos
simples, consultas médicas, de enfermagem, odontoldgicas, apoio psicossocial, ciclicamente (quinzenal) em cada ponto dentre as dreas mapeadas com aglomeragdo de pessoas em situacdo
de rua.

Agdo N° 2 - Realizar reunides bimestrais com atores da rede de satde, tais como equipes de satde da familia, NASF, CAPS AD, Centro de Referéncia da Mulher, SAE, ambulatério de
tuberculose (Policlinica Rafael Vaz e Silva), MATERNIDADE, ofertando apoio técnico, a¢des de matriciamento e discussdo de casos.

Acao N° 3 - Realizar acdes conjuntas com a SEMASF, com visitas mensais institucionais, desempenhando educac@o em sauide, atividades em grupo, para acolhidos e também para equipe
técnica, na Unidade de Acolhimento para Pessoas de Situacdes de Rua.

Acdo N° 4 - Fortalecer a equipe multiprofissional através da abertura de campos de estdgio de graduacio, nas dreas de enfermagem, odontologia, servigo social, medicina e psicologia,
dessa forma aumentando a oferta de atendimentos a popula¢do em situagdo de rua.

Acgdo N° 5 - Estabelecer campo para rodizio dos residentes multiprofissionais de satde da familia vinculado a UNIR.

Acao N° 6 - Definic@o de parceria com a UNIR, através do grupo de estudo sobre tuberculose, para execugdo do tratamento diretamente observado, por meio de projeto de extensao
(PIBEX).

Acdo N° 7 - Adquirir equipamentos para consulta e registros no campo, tais como: 2 aparelhos de telefone celular e /ou 2 tablet / 1 notebook.

Agdo N° 8 - Manter a composi¢do da equipe multidisciplinar de Consultério na rua, com Médico, Enfermeiro, Técnico de Enfermagem, Assistente Social, Odontélogo, Agente
Administrativo, Motorista.

Acao N° 9 - Garantir espaco fisico com estrutura apropriada para o trabalho administrativo da equipe de consultério na rua e retaguarda da aten¢do a saide em unidade de referéncia.

Acdo N° 10 - Equipar o espaco fisico de atuacdo da equipe de consultdrio na rua com equipamentos e mobilidrios especificos, ao funcionamento de um consultério e sala de procedimentos
para atendimento a esse grupo da populagao.

2. Implantar 01 unidade mével de atendimento ~ Nimero de Unidade Mével Nimero 2021 0 1 0 Niamero 0 0
clinico e odontoldgico a populagdo de rua no implantada.
municipio.

Agao N° 1 - Equipar o espago fisico de atuac@o da equipe de consultorio na rua com equipamentos e mobilidrios especificos, ao funcionamento de um consultério e sala de procedimentos
para atendimento a esse grupo da populagio.

Acdo N° 2 - Buscar, definir e liberar recursos financeiros para o objeto desta agdo.

Acdo N° 3 - Formalizar a aquisi¢do da Unidade Mével.

3. Aumentar para 60% o nimero de gestantes Proporcao de gestantes cadastradas no  Propor¢ao 2019 46,30 60,00 50,00  Propor¢ao 62,64 125,28
cadastradas no e-SUS, com atendimento e-SUS com atendimento odontoldgico,
odontolégico realizado. no mesmo local e periodo.

Acdo N° 1 - Incentivar através de capacitacoes os cirurgides-dentistas das UBS a atenderem pacientes gestantes, conforme Protocolo de Assisténcia ao Pré-Natal do municipio.

Acgdo N° 2 - Padronizar a consulta odontolgica compartilhada com a primeira consulta de pré-natal da gestante na UBS, criando um POP para esta agdo.

4. Reduzir para 5 % a propor¢do de exodontia ~ Proporgdo de exodontia em relagdo aos Propor¢dao 2019 10,70 5,00 10,00  Propor¢ao 15,80 158,00
em relacgdo aos procedimentos odontolégicos procedimentos preventivos e curativos
até 2025. em determinado local e periodo

Acdo N° 1 - Monitorar o desenvolvimento das atividades semestrais de escovagio supervisionada e aplicagio tpica de flior nas escolas da area de abrangéncia das eSB.
Acdo N° 2 - Manter a dispensacdo de escovas de dentes para higiene bucal para acdes de promogido a satde pelas eSB.
Acao N° 3 - Manter insumos e materiais disponiveis nos Centros de especialidades de odontologia para as atividades de endodontia.

Acdo N° 4 - Garantir o acesso aos usudrios, as consultas odontolégicas nos servicos especializados de endodontia (CEO), através de agendamento na consulta odontolégica da UBS.

5. Aumentar a média da ac¢@o de escovagido Média da agdo de escovacio dental Indice 2019 0,80 2,00 1,00 indice 5,12 512,00
dental supervisionada direta na populagdo de 5 supervisionada direta na populagio de
a 14 anos para 2 % até 2025 5 a 14 anos

Acao N° 1 - Ofertar Kits de higiene bucal para criangas de 5 a 14 anos para os Cirurgides Dentistas realizarem a escovagao supervisionada nesta populagao.
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6. Ampliar para 65% a cobertura de equipes de =~ Cobertura populacional estimada de Percentual 2020 57,30 65,00 59,20 Percentual 46,69 78,87
satde bucal na atencdo basica satde bucal na atencdo basica

Ac¢do N° 1 - Ampliar em 10, o nimero de consultérios odontolégicos nas UBS.
Acdo N° 2 - Capacitar os ACS para o cadastro dos individuos e divulgacdo dos servicos oferecidos pela odontologia na UBS.

Acdo N° 3 - Ampliar o nimero de equipes de saide bucal com 16 novas equipes, através da solicitacdo de contratacdo de 16 odontélogos, 16 técnicos de satide bucal e 16 agentes de

satde.
7. Ampliar para 110 o nimero de escolas com  Numero de escolas com agdo de saide =~ Nimero 2019 92 110 92 Niimero ¥ Sem
acoes de satde bucal, a cada biénio, conforme  bucal, conforme adesdo ao PSE Apuragio

adesao ao PSE.

Ac¢do N° 1 - Adesdo ao PSE ¢ bienal e esta aderido pelo municipio para 2021/2022 a ampliac@o para acdes de satde bucal nas escolas pactuadas ao programa para 110 escolas sera adiada
para 2023 e em 2022 continuard em 92 Escolas ja aderidas.

8. Manter em no minimo um, a razio entre Razdo entre Tratamentos Concluidos e ~ Numero 2019 4 4 1 Niimero 20,00 20,00
tratamentos concluidos e primeiras consultas Primeiras Consultas Odontolégicas
Odontolégicas Programaticas até 2025. Programiticas.

Acdo N° 1 - Manter a assisténcia técnica odontolégica preventiva para os consultérios odontolégicos das UBS e dos CEOS.

Agao N° 2 - Ofertar instrumentais e insumos odontoldgicos para o funcionamento de 51 consultérios odontoldgicos nas UBS, a fim de dar condicdes para realizagdo de tratamentos
odontologicos.

9. Ofertar 6.883 (populacdo estimada com Nimero de instalacdo de protese Nimero 2020 0 6.883 6.883 Nimero 0 0
necessidade de prétese) préteses dentdrias total — dentdria total ou removivel realizada

ou removivel para populacdo cadastrada nas pela equipe de satide bucal, em

Equipes de Satde da Familia. determinado local e periodo.

Acdo N° 1 - Elaborar o projeto de adesdo do municipio ao LRPD para apresentacdo a gestio.
Agdo N° 2 - Articular parcerias com IES para a execucdo deste projeto, definindo atribui¢cdes e competéncias para oferta das proteses a populagao.
Agdo N° 3 - Implantar o programa do LRPD na rede odontolégica municipal.

10. Ampliar a capacidade de uma rede de frio ~ Uma Rede de Frio em operagdo Percentual 2021 50,00 100,00 65,00  Percentual 40,00 61,54
municipal certificando o alcance das coberturas cumprindo 100% das normas indicadas

vacinais conforme pardmetros propostos pelo pelo Manual da Rede de Frio do

Ministério da Sadde. Ministério da Sadde.

Agdo N° 1 - Adequar a Central de Rede de Frio Municipal, para armazenamento de 500 mil doses de vacina.

Acdo N° 2 - Monitorar o Gerador de energia, para pleno funcionamento da Camara Fria.

Acdo N° 3 - Realizar a informatizagio da Central de Rede de Frio Municipal, para dar celeridade ao processo de dispensacio dos imunobiolégicos, e controle e gerenciamento de estoque.
Acdo N° 4 - Instalar cimeras de monitoramento na Central de Rede de Frio Municipal.

Acgio N° 5 - Realizar a aquisi¢io de conjunto para uso na Cimara Fria JAPONA, CALCA, MEIAO, e LUVA TERMICA).

Acdo N° 6 - Realizar aquisi¢do Tambor de 15 litros perfurado de inox para esterilizagdo de vacinas de virus vivos.

11. Atingir anualmente cobertura vacinal de Cobertura com a vacina poliomielite Percentual 2019 25,00 95,00 95,00  Percentual 48,12 50,65
95% da vacina poliomielite em populagdo em menores de dois anos.
menor de dois anos.

Acdo N° 1 - Realizar oficina sobre busca ativa de faltosos para as equipes de satde da familia.

Acdo N° 2 - Realizar capacitagdo de pessoal em sala de vacina.

Acgao N° 3 - Monitorar quadrimestralmente a cobertura vacinal de cada vacina e enviar para todas a unidade de satde.
Acdo N° 4 - Realizar vacinagio nas creches publicas de Porto Velho, para atualizar o cartdo de vacina das criancas.
Agdo N° 5 - Realizar a campanha de Multivacinagdo.

Acdo N° 6 - Participar de uma Jornada e dois Féruns de Imunizagio.

Acdo N° 7 - Participar de Capacitacdes em outro estado sobre o sistema de informac@o dos imunobiolégicos.

12. Atingir anualmente cobertura vacinal de Cobertura com a vacina pentavalente Percentual 2019 25,00 95,00 95,00  Percentual 40,78 42,93
95% da vacina pentavalente em populagdo em menores de dois anos.
menor de dois anos.

Acao N° 1 - Realizar oficina sobre busca ativa de faltosos para as equipes de satde da familia.

Acdo N° 2 - Realizar capacitagio de pessoal em sala de vacina.

Acdo N° 3 - Monitorar quadrimestralmente a cobertura vacinal de cada vacina e enviar para todas a unidade de satde.
Acdo N° 4 - Realizar vacinagio nas creches publicas de Porto Velho, para atualizar o cartdo de vacina das criancas.
Acgdo N° 5 - Realizar vacinagdo nas creches publicas de Porto Velho, para atualizar o cartdo de vacina das criangas.
Acgao N° 6 - Participar de uma Jornada e dois Foruns de Imunizagao.

Acdo N° 7 - Participar de Capacitacdes em outro estado sobre o sistema de informacdo dos imunobiolégicos.

13. Atingir anualmente cobertura vacinal de Cobertura com a vacina pneumocécica  Percentual 2019 25,00 95,00 95,00  Percentual 53,52 56,34
95% da vacina pneumocdcica 10 valente em 10 valente em menores de dois anos
populagdo menor de dois anos.
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Acdo N° 1 - Realizar oficina sobre busca ativa de faltosos para as equipes de satde da familia.

Agdo N° 2 - Realizar capacitagdo de pessoal em sala de vacina.

Acdo N° 3 - Monitorar quadrimestralmente a cobertura vacinal de cada vacina e enviar para todas a unidade de satde.
Acdo N° 4 - Realizar vacinagio nas creches publicas de Porto Velho, para atualizar o cartdo de vacina das criancas.
Agdo N° 5 - Realizar a campanha de Multivacinag@o.

Acido N° 6 - Participar de uma Jornada e dois Féruns de Imunizagdo.

Acdo N° 7 - Participar de Capacitagdes em outro estado sobre o sistema de informagdo dos imunobioldgicos.

14. Atingir anualmente cobertura vacinal de Cobertura com a vacina triplice em Percentual 2019 25,00 95,00 95,00  Percentual 49,07 51,65
95% da vacina triplice em populacdao menor de  menores de dois anos.
dois anos.

Acdo N° 1 - Realizar oficina sobre busca ativa de faltosos para as equipes de satde da familia.

Acdo N° 2 - Realizar capacitagdo de pessoal em sala de vacina.

Acgao N° 3 - Monitorar quadrimestralmente a cobertura vacinal de cada vacina e enviar para todas a unidade de satde.
Acdo N° 4 - Realizar vacinagio nas creches publicas de Porto Velho, para atualizar o cartdo de vacina das criancas.
Agdo N° 5 - Realizar a campanha de Multivacinagdo.

Acdo N° 6 - Participar de uma Jornada e dois Féruns de Imunizagio.

Acdo N° 7 - Participar de Capacitagdes em outro estado sobre o sistema de informacdo dos imunobiolégicos.

15. Manter em 100% a cobertura de Cobertura de suplementagdo de Percentual 2020 100,00 100,00 100,00  Percentual 113,00 113,00
suplementagdo de Vitamina A de 100.000 UI vitamina A de 100.000 UI em criangas
em criangas na faixa etaria de 6 a 11 meses. na faixa etdria de 6 a 11 meses.

Acdo N° 1 - Elaborar um instrumento de checklist padronizando a visita de monitoramento aos programas de suplementacao nas unidades de satde.

Acdo N° 2 - Monitorar a cada quadrimestre todas as unidades de satde urbanas através de visita in loco sobre a disponibilidade e oferta de suplementacdo de Vitamina A em criangas na
faixa etaria de 6 a 11 meses.

Agdo N° 3 - Realizar campanha Municipal de Suplementagio de Vitamina A de 100.000UL
Acido N° 4 - Descentralizar para as unidades de satde da drea urbana o Sistema de Informac@o do Programa de Suplementagido de Vitamina A.

Acdo N° 5 - Construir e implantar Procedimento Operacional Padrdo — POP para as Unidades Basicas de Satde proceder as acdes de Prevencdo as Caréncias Nutricionais aos grupos

prioritarios.

16. Aumentar para 80% a cobertura da 1* dose ~ Cobertura da 1* dose de suplementacdo Percentual 2020 64,50 80,00 80,00  Percentual 48,17 60,21
de Vitamina A de 200.000 UI em criangas na  de vitamina A de 100.000 UI em

faixa etaria de 12 a 59 meses. criangas na faixa etaria de 12 a 59

meses.
Acao N° 1 - Elaborar um instrumento de checklist padronizando a visita de monitoramento aos programas de suplementacdo as unidades de satde.

Acdo N° 2 - Monitorar através de visita in loco quadrimestral todas as Unidades de Satde urbanas sobre a disponibilidade e oferta de suplementacdo de 1* dose/ano de Vitamina A em
criancas na faixa etaria de 12 a 59 meses.

Agdo N° 3 - Realizar campanha Municipal de Suplementagio de Vitamina A de 200.000UIL
Acdo N° 4 - Descentralizar para as unidades de satide da area urbana o Sistema de Informagdo do Programa de Suplementacdo de Vitamina A.

Acdo N° 5 - Construir e implantar Procedimento Operacional Padrdo — POP para as Unidades Basicas de Satide proceder as acdes de Prevencido as Caréncias Nutricionais aos grupos

prioritarios.

17. Aumentar para 50 % a Cobertura da 2* dose Cobertura da 2* dose de suplementacdo Percentual 2020 28,80 50,00 50,00  Percentual 0 0
de suplementagdo de vitamina A de 100.000 de vitamina A de 100.000 UI em

UI em criangas na faixa etaria de 12 a 59 criangas na faixa etaria de 12 a 59

meses. meses.

Acdo N° | - Elaborar um instrumento de checklist padronizando a visita de monitoramento aos programas de suplementacdo nas unidades de satde.

Acdo N° 2 - Monitorar através de visita in loco quadrimestral todas as Unidades de Satide urbanas sobre a disponibilidade e oferta de suplementacdo de 2* dose/ano de Vitamina A em
criangas na faixa etdria de 12 a 59 meses.

Acdo N° 3 - Realizar campanha Municipal de Suplementac@o de Vitamina A de 200.000UL
Aca@o N° 4 - Descentralizar para as unidades de satide da area urbana o Sistema de Informagdo do Programa de Suplementacdo de Vitamina A.

Acdo N° 5 - Construir e implantar Procedimento Operacional Padrdo — POP para as Unidades Basicas de Satide proceder as acdes de Prevencido as Caréncias Nutricionais aos grupos

prioritarios.

18. Aumentar para 80% a cobertura de Cobertura de suplementagdo de mega Percentual 2020 60,70 80,00 80,00  Percentual 84,85 106,06
suplementagdo de mega dose de Vitamina A dose de vitamina A em mulheres no

em mulheres no pés-parto imediato. pos-parto imediato.

Acdo N° 1 - Monitorar através de visita in loco quadrimestral a Maternidade Municipal Mae Esperanca sobre a disponibilidade e oferta da Vitamina A para puérperas.
Acdo N° 2 - Realizar atualizagdo dos profissionais de saide da Maternidade Municipal na estratégia de suplementacdo de Vitamina A.

Agdo N° 3 - Construir e implantar Procedimento Operacional Padrdo — POP para as Unidades Basicas de Satde proceder as acdes de Prevencdo as Caréncias Nutricionais aos grupos
prioritarios.

Acao N° 4 - Elaborar um instrumento de checklist padronizando a visita de monitoramento aos programas de suplementacdo as unidades de satde.
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19. Aumentar para 50% a cobertura de Aumentar para 50% a cobertura de Percentual 2020 11,70 50,00 50,00  Percentual 16,40 32,80
suplementacdo de sulfato ferroso em criangas suplementacdo de sulfato ferroso em
na faixa etdria de 6 a 24 meses. criangas na faixa etdria de 6 a 24

meses.
Acdo N° 1 - Elaborar um instrumento de checklist padronizando a visita de monitoramento aos programas de suplementagio as unidades de satide.

Agao N° 2 - Monitorar através de visita in loco quadrimestral todas as Unidades de Satide urbanas sobre a disponibilidade e oferta de sulfato ferroso para criangas.

Acdo N° 3 - Ofertar treinamento de atualizacdo em Prevencdo e controle da Anemia Ferropriva em criangas de 6 a 24 meses, no minimo 2 profissionais por unidade de saide.
Agdo N° 4 - Descentralizar para area urbana o sistema de informacdo do Programa Sadde de Ferro.

Acao N° 5 - Construir e implantar Procedimento Operacional Padrao — POP para as Unidades Basicas de Satide proceder as acdes de Prevencdo as Caréncias Nutricionais aos grupos
prioritarios.

20. Manter em 100% a cobertura de Cobertura de suplementacio de sulfato  Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 37,81 37,81
suplementacdo de Sulfato Ferroso em ferroso em gestantes.
gestantes.

Acdo N° 1 - Elaborar um instrumento de checklist padronizando a visita de monitoramento aos programas de suplementagdo as unidades de sadde.
Acdo N° 2 - Promover o monitoramento pelas UBS da cobertura de Gestantes suplementadas com sulfato ferroso cadastradas no E- sus, da divulgacdo deste indicador nas unidades.

Acdo N° 3 - Construir e implantar Procedimento Operacional Padrao — POP para as Unidades Basicas de Satide proceder as acdes de Prevencido as Caréncias Nutricionais aos grupos
prioritarios.

Acdo N° 4 - Realizar atualiza¢do em Prevencdo e controle da Anemia Ferropriva em Gestantes, para profissionais no minimo 2 por unidade de satde.

21. Manter em 100% a cobertura de Cobertura de suplementacdo de acido ~ Percentual 2020 100,00 100,00 100,00  Percentual 27,45 27,45
suplementacdo de Acido Félico em gestantes. félico em gestantes.

Acdo N° 1 - Monitorar através de visita in loco as UBS o nimero de Gestantes suplementadas com écido félico cadastradas no E- sus entre aquelas cadastradas.

Agdo N° 2 - Construir e implantar Procedimento Operacional Padrdo — POP para as Unidades Bésicas de Satde proceder as acdes de Prevencdo as Caréncias Nutricionais aos grupos

prioritarios.

22. Aumentar para 80% a cobertura de Cobertura suplementacdo de Sulfato Percentual 2020 68,70 80,00 80,00  Percentual 84,89 106,11
suplementacdo de Sulfato Ferroso em Ferroso em puérperas.

puérperas.

Acdo N° 1 - Monitorar através de visita in lo as UBS, o nimero de puérperas suplementadas com sulfato ferroso com partos realizados na Maternidade Municipal Mae Esperanca
(MMME).

Acdo N° 2 - Construir e implantar Procedimento Operacional Padrdo — POP para as Unidades Basicas de Satide proceder as acdes de Prevencdo as Caréncias Nutricionais aos grupos

prioritarios.
23. Ampliar a Estratégia de Fortificagio Niimero de escolas de ensino infantil Niimero 2019 3 7 1 Niimero 0 0
Alimentar- NutriSus - para 10 escolas aderidas ao NutriSus.

municipais de ensino infantil
Acdo N° 1 - Implantar a Estratégia de Fortificagdo Alimentar - NutriSus para a Escola Municipal de Ensino Infantil Lar da Crianca - Zona Leste.
Acdo N° 2 - Realizar treinamento de profissionais da Unidade de saide Mariana equipe satide da familia Mariana 1.

Agao N° 3 - Qualificar equipe da merenda escolar da Secretaria Municipal de Educaco na Estratégia NutriSus - Aplicabilidade no ambito escolar.

24. Implementar em 60 % das Unidades de Propor¢io de Unidades de Saide com  Propor¢do 2020 0,00 15,00  Propor¢do 2,00 13,33
Satide o Sistema de Vigilancia alimentar e o Sistema de Vigilancia Alimentar e
Nutricional. Nutricional implantado.

Acdo N° 1 - Realizar treinamento em Sistema de Vigilancia alimentar e nutricional - Antropometria e Marcadores de Consumo Alimentar - para profissionais que realizam o acolhimento
de todas as unidades basicas de satide.

Agao N° 2 - Construir e implantar Procedimento Operacional Padrao — POP para as Unidades Basicas de Satde procederem as a¢des de antropometria infantil (pesar e medir criangas).

Acdo N° 3 - Adquirir materiais e equipamentos necessarios para a realizacdo da antropometria na unidade de sadde.

25. Implantar o programa Crescer Sauddvel em Propor¢do de Escolas aderidas ao PSE  Propor¢ao 2020 0,00 50,00 13,00  Proporgio 0 0
50% das escolas aderidas ao PSE. com o Programa Crescer Saudavel
implantado.

Agdo N° 1 - Fazer a adesdo do municipio ao Programa Crescer Saudavel (PCS) junto ao Ministério da Satide no novo CICLO do PSE 2023 — 2024.
Acgido N° 2 - Manter, conforme padrdes do tipo de Unidade, materiais e equipamentos para a realiza¢do da antropometria de criancas e adolescentes na Atencdo Priméria a Satde.

26. Aumentar para 65% a cobertura do Cobertura de acompanhamento das Percentual 2019 45,00 65,00 50,00  Percentual 46,40 92,80
monitoramento das condicionalidades de saide condicionalidades de Saide do

do Programa Bolsa Familia (PBF) na 1* e 2° Programa Bolsa Familia (PBF).

vigéncia do ano, realizado na APS.

Agdo N° 1 - Realizar busca ativa de gestantes com perfil do Programa Bolsa Familia, nas areas de cobertura para o cadastro e acompanhamento.
Acdo N° 2 - Instituir a busca ativa de criancas cadastradas e acompanhadas no bolsa familia, nas areas de cobertura da estratégia satide da familia.
Acdo N° 3 - Realizar busca ativa de criangas nas areas de cobertura para a realizacdo de acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil.
Agao N° 4 - Realizar busca ativa junto as equipes de criangas nas areas de cobertura para atualizacdo da imunizagao.

Acdo N° 5 - Realizar busca ativa de gestantes com perfil do Programa Bolsa Familia, nas areas de cobertura para realizacdo do Pré- Natal.

Acdo N° 6 - Promover campanhas na midia (redes sociais, telejornais, fanpage e sites) para divulgacio das vigéncias.
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Acdo N° 7 - Realizar Visitas Técnicas regulares por vigéncia nas unidades de satide da familia da 4rea urbana, visando o monitoramento e esclarecimento das dividas referente ao
SISVAN, SIGPBF e Egestor Ab.

Acdo N° 8 - Promover capacita¢do aos profissionais de satide no sistema de informac@o do Programa Bolsa Familia.

27. Aumentar a adesdo do Programa Satide na  Namero de escolas prioritarias e ndo Nimero 2021 92 110 92 Niimero 100,00 108,70
Escola (PSE), a cada biénio para 110 escolas prioritarias aderidas ao PSE.
(Prioritaria e nao prioritéria).

Acdo N° 1 - Capacitar no minimo 02 (dois) representantes por escolas Municipais pactuadas ao PSE para inserir as atividades realizadas na Educacdo na ficha de atividade coletiva no
sistema E-SUSAB.

Acdo N° 2 - Realizar visitas in loco em todas as Escolas pactuadas ao PSE no biénio de 2021/2022, estaduais e municipais, totalizando 92 escolas.
Acdo N° 3 - Promover eventos de Educacdo em Saude juntamente com as equipes da ESF em datas alusivas, relacionadas as 13 acdes nas escolas pactuadas ao PSE.

Acdo N° 4 - Realizar Intersetorialmente campanha na semana de Satide na Escola conforme tema definido pelo (MS), em todas as escolas pactuadas ao PSE.

28. Aumentar para 80% a propor¢do de Proporg¢do de contatos examinados de  Propor¢do = 2020 60,00 80,00 65,00  Proporgao 75,60 116,31
contatos examinados de casos novos de casos novos de hanseniase.

hanseniase, diagnosticados nos anos das diagnosticados nos anos das coortes.

coortes.

Agao N° 1 - Acompanhar a atualizacdo e devolugdo do boletim de acompanhamento da hanseniase, com énfase no exame de contato.

Acdo N° 2 - Realizar acdes de matriciamento junto as unidades de saide Rural e Urbana (Zonas Norte, Sul, Leste e Central).

Acgdo N° 3 - Realizar campanhas alusivas ao Dia mundial/nacional para controle da Hanseniase e Dia Estadual de Mobiliza¢ao para o Controle da Hanseniase - 07/julho.
Acdo N° 4 - Realizar capacitagdo em Hansenfase para ACS’s para busca ativa de casos faltosos de Hanseniase.

Acdo N° 5 - Realizar mutirdo para exame de contato e detec¢do precoce de casos de Hanseniase nas Zonas Urbanas e Rurais.

Agdo N° 6 - Realizar agdes conjuntas com a SEMASF, com visitas mensais institucionais, desempenhando educacdo em saude, atividades em grupo, para acolhidos e também para equipe
técnica.

Acdo N° 7 - Informar no boletim mensal o quantitativo de contatos avaliados por enfermeiro/ médico da unidade.

29. Aumentar para 90% a propor¢do de cura de  Propor¢do de cura dos casos novos de  Propor¢dao 2020 82,00 90,00 83,00  Proporcio 76,47 92,13
hanseniase entre os casos novos diagnosticados hanseniase diagnosticados nos anos
nos anos das coortes. das coortes

Agdo N° 1 - Ofertar insumos para Teste de Sensibilidade (Tubos de ensaio, lamparina, isqueiro) a fim de dar condi¢des para realizagdo de exame dermatoneuroldgico.
Acdo N° 2 - Ofertar insumos para realizar a Avaliagdo Neurolégica Simplificada ( Kit de Monofilamentos de Semmes-Weinsten -Estesiometro).
Acdo N° 3 - Realizar Capacitagdo Basica em Hansenfase para Equipes ESF da Zona Rural e Urbana (Zonas Norte, Sul, Leste e Central).

Agdo N° 4 - Treinar em Prevencédo de Incapacidades e Reabilitacdo/PIR em Hanseniase, para 03 UBS da Zona Urbana.

30. Aumentar para 80% a proporgio de cura Proporg¢io de cura nos casos novos de  Percentual 2020 63,30 80,00 68,00  Percentual 72,70 106,91
nos casos novos de tuberculose pulmonar tuberculose pulmonar positiva com
positiva com confirmacéo laboratorial. confirmagcio laboratorial.

Acdo N° 1 - Realizar o TDO (tratamento diretamente observado), através das visitas domiciliares dos agentes comunitarios de satde.
Agdo N° 2 - Realizar busca pelos pacientes faltosos através de a¢des dos agentes comunitérios de satide em area coberta.

Acgdo N° 3 - Realizar 02 Treinamentos em TDO (tratamento diretamente observado) para agente comunitario de satide/enfermeiros.

31. Aumentar para 50% a propor¢do dos Proporg¢do de contatos examinados dos  Propor¢do 2020 21,40 50,00 28,00  Proporgio 29,80 106,43
contatos examinados entre os casos novos de casos novos de tuberculose pulmonar

tuberculose pulmonar positiva com positiva com confirmagao laboratorial,

confirmagdo laboratorial. no ano da coorte.

Agdo N° 1 - Informar no boletim mensal o quantitativo de contatos examinados pelo enfermeiro da unidade/ medico

Acido N° 2 - Notificar os contatos de ILTB (infec¢do latente por tuberculose) nas consultas por enfermeiro / médico da unidade.

OBJETIVO N° 1.3 - Organizar a aten¢éo a satide nos ciclos de vida promovendo fortalecimento das linhas de cuidados nas Redes de Atengdo a Satide (RAS).

Unidade

Indicador par . . Unidade Ano - Linha Meta Meta d Resultado d % meta
Descricio da Meta . ]:ata" para €av de Linha- B‘ Plano(2022- 0; " l: dd Q“‘:lﬁm" t: alcancada
4 me medida  Base . 2025) edida - Quadrimestre. 4, pas
Meta
1. Reduzir a taxa de mortalidade infantil Taxa de mortalidade infantil Taxa 2020 17,63 5,00 16,70 Taxa 14,96 89,58

em 5% ao ano.

Agao N° 1 - Realizar treinamento para profissionais de nivel superior das unidades basicas de satide em estratificagdo de risco pediatrico na atengao priméria de saide.
Acdo N° 2 - Promover Campanha de Incentivo a Doacdo de Leite Humano.

Acgdo N° 3 - Promover Campanha de Incentivo ao Aleitamento Materno.

Acdo N° 4 - Formar facilitadores em Teste do Pezinho na atengdo basica de satide: treinamento técnico-profissional em triagem neonatal bioldgica com aplicacio da metodologia tedrico e
prético (SESAU/NATIVIDA).

Acdo N° 5 - Realizar treinamento sobre a Caderneta de Satde da Crianca para Agentes Comunitarios de Satde.
Agdo N° 6 - Realizar a formag@o de profissionais de nivel médio das unidades bésicas de satide em Cuidado Compartilhado de criancas nascidas pré — termas e com baixo peso - O Método

Canguru na Atencdo Priméria - Carga Horéria: 10 Horas.
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Acdo N° 7 - Promover a Campanha Municipal Novembro Roxo - Més da Prematuridade.
Agdo N° 8 - Implantar o Protocolo Municipal de atenc@o integral a satde da crianca.

Acdo N° 9 - Capacitacdo em AIDPI (Atengao Integrada as Doengas Prevalentes na Infancia) para profissionais das eSF na rede basica em parceria com a Secretaria de Estado de Satde.

2. Reduzir 10% em relagdo ao ano Numero de casos novos de sifilis congénita Nuimero 2019 57 37 51 Numero 39,00 76,47
anterior, o nimero de casos novos de em menores de 1 ano residente em

sifilis congénita em menores de 1 ano determinado espago geografico no ano

de idade. considerado.

Acdo N° 1 - Realizar oficinas para profissionais da atengdo bésica de saide sobre a importancia do Diagndstico precoce de sifilis materna durante o pré-natal.
Acao N° 2 - Implantar o Cartao de Seguimento de Sifilis Congénita como garantia de acompanhamento compartilhado de criancas com sifilis congénita na atencdo basica.

3. Reduzir a zero o nimero de casos de  Numero de casos novos de aids em menores Nimero 2020 1 0 Numero 0 0
AIDS em menores de 5 anos. de 5 anos.

Agdo N° 1 - Monitorar o niimero de casos de Aids em menores de 5 anos.
Acdo N° 2 - Realizar oficina para os profissionais de satide da atengéo priméria quanto as formas de prevencdo e transmissio vertical de HIV durante a gestagdo, parto, nascimento.

4. Reduzir para 10% o percentual de Proporcio de gravidez na adolescéncia. Proporciao 2020 15,30 10,00 13,90  Proporg¢io 13,70 98,56
gravidez na adolescéncia até 2025.

Agdo N° 1 - Ampliar agdes (rodas de conversa, oficinas e palestras) de orientagdo acerca da satde sexual e reprodutiva pelas equipes de ESF/UBS nas escolas, em conjunto com PSE.

Acgdo N° 2 - Desenvolver 02 oficinas para atualizacdo e qualificagio profissional quanto ao planejamento reprodutivo e acolhimento ao adolescente com enfoque na adesdo aos métodos
contraceptivos.

Acdo N° 3 - Divulgar métodos contraceptivos disponiveis em rede publica para escolha consciente e orientada, através de material informativo (folder, banner, cartilha) e redes sociais.
Agao N° 4 - Efetuar campanha municipal, em midia, de orientacdo acerca da prevengdo da paternidade precoce e gravidez indesejada.

Acdo N° 5 - Realizar 01 oficina para capacitagdo de médicos em insercdo de DIU, implantando a acdo em trés UBS da zona rural.

Acgdo N° 6 - Dispor as UBS de contraceptivos para oferta aos usudrios.

5. Aumentar para 60% a propor¢ao de N° de gestantes com 6 consultas pré-natal Percentual 2019 35,00 60,00 41,20  Percentual 31,00 75,24
gestantes com pelo menos 6 (seis) sendo a 1° até 20 semanas de gestacdo/ N° de

consultas pré-natal realizadas, sendo a  gestantes identificadas.

primeira até a 20" semana de gestac@o.

Acdo N° 1 - Garantir o acolhimento e acesso ao exame diagnéstico de gravidez para mulheres em idade fértil que busquem as UBS com suspeita de gravidez, independente de drea de
abrangéncia.

Acdo N° 2 - Implantar planos de acdo para acompanhamento do quantitativo de consultas por gestante no territério, por meio dos relatérios do sistema de informagcéo utilizado pelas eSF.

Acio N° 3 - Realizar 01 oficina anual com pequenos grupos para atualizagdo de profissionais médicos, enfermeiros, odontélogos e ACS referente as diretrizes do Protocolo Assistencial
em Satde da Mulher no municipio de Porto Velho.

Acdo N° 4 - Aumentar a divulgagio do pré-natal do parceiro em midia e nas USF e UBS.
Acdo N° 5 - Incentivar implantacdo de agenda de consulta subsequente a anterior para gestantes em todas as USF e UBS.

6. Reduzir para cinco o nimero de Nimero de obitos maternos em determinado ~ Numero 2019 7 5 5 Niimero 2,00 40,00
6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia
periodo e local de residéncia.

Acdo N° 1 - Garantir acolhimento a mulher com suspeita de gravidez diariamente na demanda espontanea das USF, para inicio precoce de acompanhamento pré-natal.
Acdo N° 2 - Efetuar referéncia ao pré-natal de alto risco em tempo oportuno com classificacido de risco da gestante por todas as equipes de AB e ESF.

7. Ampliar para 44% a cobertura de Cobertura de exame citopatolgico em Percentual 2019 14,00 44,00 20,00  Percentual 10,00 50,00
mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos

com um exame citopatolégico a cada

trés anos.

Acado N° 1 - Realizar busca ativa de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos que ainda ndo realizaram coleta de exame de colpo citologia oncética no territério, para priorizar atendimento

Acdo N° 2 - Garantir o acesso ao exame de colpocitologia oncética, prioritariamente, as mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos que busquem as UBS independente de area de
abrangéncia.

Agdo N° 3 - Executar 02 oficinas com profissionais das UBS e colaboradores sobre protocolo municipal de prevencao de cancer de colo uterino.

8. Aumentar de 0,4 para 0,5 arazdo de  Razdo de exames de mamografia de Razao 2019 0,40 0,50 0,40 Razao 0,67 167,50
exame para rastreamento do cancer de rastreamento realizados em mulheres de 50 a

mama em mulheres de 50 a 69 anos 69 anos na populacao residente de

realizado pelas eSF e AB. determinado local e populacido da mesma

faixa etaria.
Acdo N° 1 - Realizar 01 campanha de intensificacdo de atendimento a mulheres de 50 a 69 anos no més de outubro.
Acgdo N° 2 - Realizar busca ativa e priorizar atendimento de mulheres na faixa etaria de 50 a 69 anos que ainda ndo realizaram mamografia no territorio, para priorizar atendimento.
Acao N° 3 - Executar 02 oficinas com profissionais das UBS e colaboradores sobre protocolo municipal de prevencdo de cancer de mama.

9. Aumentar para 100% o niimero de Propor¢ido de UBS que realizam acdes em Proporgiao 2020 0,00 100,00 100,00 Propor¢do 51,20 51,20
UBS que desenvolvem ag¢des em Atengdo a Satde do Homem.
Atencdo a Satde do Homem.

Agdo N° 1 - Promover Semindrio voltada a atengdo a satide do homem e ao exercicio da Paternidade Responsavel, qualificando os profissionais da rede basica de satide.
Acdo N° 2 - Intensificar acdes intersetoriais e interinstitucionais locais de promocao a satide e preven¢do de agravo voltada a conscientizacdo da populacdo masculina.
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Acdo N° 3 - Realizar Treinamento conjunto com o NEP e equipe multidisciplinar da APS para um olhar de atencéo a satide do homem no eixo de acesso e acolhimento.

Agdo N° 4 - Realizar divulgacdo em midias locais, redes sociais e intersetoriais, fortalecendo a assisténcia basica no cuidado a satide do homem, facilitando o acesso e a qualidade da
atencdo necessdria ao enfrentamento dos fatores de risco das doencas e dos agravos a satde.

10. Reduzir em 2%, ao ano, a taxa de Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo  Taxa 2020 222,80 204,90 218,30 Taxa 153,73 70,42
obitos precoces (30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doencas do

conjunto das quatro principais doengas  aparelho circulatério, cancer, diabetes e

DCNT. doengas respiratdrias cronicas)

Acdo N° 1 - Assegurar a dispensagio aos usudrios do SUS, dos medicamentos e insumos disponibilizados aos portadores de diabetes mellitus previstos, conforme Portaria N® 2583/2007
MS.

Acdo N° 2 - Ofertar exames de rastreamento de novos casos em: HAS, DM, Pés Covid, através da aferi¢do dos sinais vitais e medicdo da glicemia.

Agao N° 3 - Promover o fortalecimento das a¢des de promocdo a satide dos usudrios, com atividades de grupo de educagio em satde e préticas de atividades fisicas.

11. Reduzir em 2,5% a prevaléncia de Prevaléncia de fumantes adultos na faixa Percentual 2019 8,00 7,20 7,80 Percentual ¥ Sem
fumantes adultos, em relagdo ao ano etdrias de 18 anos ou mais, em determinado Apuragio
anterior. local e periodo.

Acdo N° 1 - Realizar seminario no Dia Mundial sem Tabaco (31 de maio com profissionais de satde, para alertar sobre as doengas e mortes evitaveis relacionadas ao tabagismo.

Agdo N° 2 - Monitorar in loco, as a¢des de tratamento do tabagismo nas UBS da drea urbana, através da realizacdo de rodas de conversas entre coordenacdo técnica, gerentes e 0s
profissionais das equipes de satde destas unidades.

Acgido N° 3 - Promover o fortalecimento das acdes de educagio em satide nas Escolas que tém o PSE, palestras e orientacdes sobre o Tabagismo.

Acdo N° 4 - Manter a dispensac¢do de medicamento padronizado do Programa Nacional do Controle de Tabagismo nas UBS conforme apresentacdo quadrimestral de Planilha de Registros
de usuarios acompanhados.

12. Reduzir 2% a proporgdo de Proporgio de internagdes da populagdo idosas  Propor¢ao 2020 14,30 13,10 14,00  Proporgiao 17,76 126,86
internacdes na populagio de 60 anos ou  de 60 anos ou mais, em determinado local e
mais. periodo.

Acdo N° 1 - Capacitar profissionais da drea da satde da APS, quanto as a¢des de prevencdo de acidentes e abusos contra o idoso.
Acdo N° 2 - Implantar um fluxo para atendimento de idosos na urgéncia e emergéncia, fortalecendo a rede de cuidado ao idoso nas portas de emergéncia.

Agao N° 3 - Monitorar o fortalecimento do uso das cadernetas do idoso nas UBS, realizando duas visitas técnicas mensais as UBS para orientac@o junto as equipes quanto ao
monitoramento dos indicadores de satide.

Acdo N° 4 - Promover, em parceria e através das UBS, uma semana comemorativa com roda de conversa, quanto ao bem estar fisico, mental e espiritual da populacéo idosa.
Agdo N° 5 - Promover junto com as UBS, datas comemorativas em alusdo ao dia do idoso, com oferta de atividades laborais promovendo qualidade de vida.
Acgao N° 6 - Capacitar profissionais da Atengdo Primaria (médicos, enfermeiros e ACS) quanto ao langcamento adequado dos registros de atendimentos e visitas domiciliares aos idosos.
Acdo N° 7 - Promover a busca ativa da populagdo idosa para cadastramento no eSUS -AB e acompanhamento pela rede basica.
DIRETRIZ N° 2 - Ampliar a resolutividade, integracio e qualificacio das Redes de Atencio a Saide (RAS)

OBJETIVO N° 2.1 - Promover a oferta de servigos de atencao especializada com vistas a qualificagdo da atencdo integral a satide dos usudrios do Sistema Unico de Sadde (SUS).

Indicad it " Unidade  Ano - Linha Meta Meta (Ildeade Resultado d % meta
ndicador para monitoramento e inha- ef e es o do
Descricdo da Meta aliaci (f m de Linha- B Plano(2022- 2022 did Q ':1 . n alcancada
m m - rim
avaliacio da mef medida Base ase 2025) edida ual estre PAS
Meta
1. Ampliar o acesso da atenc¢do psicossocial a Numero de servigo de atengio Nuimero 2021 0 2 1 Numero 0 0
criancas e adolescentes com a implantagdo psicossocial a criangas e adolescentes
02 de novos servigos. implantados.
Agdo N° 1 - Implantar 1 centro de convivéncia social para saide mental.
Acdo N° 2 - Implantar 1 centro de referéncia em satide mental para criancas e adolescentes
Acdo N° 3 - Solicitar a aquisicao de materiais permanentes para os servicos de apoio psicossocial.
Agdo N° 4 - Realizar estudo de dimensionamento e solicitar a contratacdo de RH para atender as demandas do servigo de atengdo psicossocial.
2. Assegurar o matriciamento sistematico Acoes de matriciamento sistematico Percentual 2020 25,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
com a APS em 100% dos Pontos de Atencdo  realizadas por CAPS com equipes de
Psicossocial. Atencdo Basica
Acdo N° 1 - Adquirir equipamentos para manutencio dos CAPS.
Agdo N° 2 - Realizar 36 atividades de matriciamento ao ano com equipes de Satide da Familia.
3. Ampliar o acesso da atencdo a satide a Numero de Pontos de Atencdo a saide a ~ Nimero 2021 0 1 1 Numero 0 0

Pessoas com Deficiéncia, implantando 01 Pessoas com Deficiéncia implantados.
novo servico especializado.

Acdo N° 1 - Elaborar, em parceria com a Secretaria de Estado da Saide — SESAU, um Plano de acdo para desenvolvimento da politica de atenc@o a saide da pessoa com deficiéncia.
Agao N° 2 - Implantar um fluxo para atendimento para criangas e adolescentes, com atendimento psicélogo no CER.
Acdo N° 3 - Implantar um fluxo para terapia ocupacional para criancas e adolescentes com TEA - Transtorno do Espectro Autista

Acdo N° 4 - Implantar 01 fluxo no SISREG para acompanhamento de pés trauma ortopédico no Centro Especializado de Reabilitagao- CER
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4. Ampliar em 15% o acesso e a cobertura de  Numero de atendimentos individuais Nimero 2019 34.520 34.520 34.520 Nimero 10.949,00 31,72
atendimentos as demandas por problemas psicossocial do CAPSad frente ao ano

relacionados ao uso de drogas, suicidios e base.

atendimentos as emergéncias psiquidtricas

frente ao ano anterior.

Acdo N° 1 - Ofertar o nimero minimo de 250 vagas para consultas em psiquiatria no CAPS ad / més.
Agao N° 2 - Ofertar 6 horas/semanais para atendimento médico, a demanda de criangas e adolescentes nos abrigos da SEMASF.

Acido N° 3 - Divulgar nos CAPS através de trés eventos, o Plano Operativo de Atencdo Integral a Satde dos Adolescentes em Conflito com a Lei Privados de Liberdade do Municipio de
Porto Velho

Acdo N° 4 - Realizar acdes educativas no setembro amarelo (prevengao ao suicidio)

Agao N° 5 - Redimensionar o quantitativo de profissionais para os CAPS

Acdo N° 6 - Compartilhar com o CAPS as ocorréncias de tentativas de suicidios, atendidas na rede de urgéncia, recebidas pelo SAMU, através de um relatério transmitido aos CAPS.
Acgdo N° 7 - Solicitar aquisi¢do de materiais e insumos para os grupos terapéuticos.

Acao N° 8 - Solicitar a aquisicao de materiais permanentes para rede de saide mental (cadeiras, mesas, geladeira, etc.)

Acdo N° 9 - Implantar um Sistema de Registro de Precos para aquisi¢do de alimentacdo para os CAPS.

5. Assegurar o atendimento ambulatorial Proporgdo das consultas especializadas Percentual 2020 81,60 100,00 100,00 Percentual 51,80 51,80
especializado compartilhado a 100% das realizadas a gestante de alto e muito alto
gestantes de alto e muito alto risco risco.

acompanhadas na APS.

Acdo N° 1 - Realizar 01 capacitacdo em estratificacdo de risco de gestante para 100% das ESF.

Acdo N° 2 - Fortalecer o fluxo de compartilhamento de cuidado da gestante de alto risco entre Atencido Primaria a Satide e Atencdo Ambulatorial Especializada.
Agdo N° 3 - Ofertar 100% dos exames laboratoriais elencados no roll basico do pré natal.

Acdo N° 4 - Ofertar 5 exames por gestante de ultrassonografia obstétrica e obstétrica doppler para 100% das gestantes de alto risco.

Acdo N° 5 - Ofertar 2 ultrassons morfolégico por gestante para 100% das gestantes de alto risco.

Agdo N° 6 - Ofertar 1 ecocardiograma fetal por gestante de alto risco .

Acgdo N° 7 - Manter prontudrio eletrénico para o Centro Integrado Materno Infantil - CIMI.

Acgdo N° 8 - Ofertar 4600 consultas médicas anuais em Pré natal de alto risco somando modelo MACC e tradicional.

6. Assegurar o atendimento ambulatorial Proporcao das consultas realizadas as Percentual 2020 2,10 100,00 100,00  Percentual 44,20 44,20
especializado compartilhado com a APS a criangas de 0-2 anos classificadas de alto
100% das criangas de alto risco de 0 — 2 anos e muito alto risco em trabalho
cadastradas na APS. compartilhado com unidade
especializada.

Agdo N° I - Realizar 01 treinamento em estratificagdo de risco pediatrico para 100% das ESF.

Acdo N° 2 - Ofertar no minimo 6000 consultas anuais na especialidade de pediatria

Agado N° 3 - Elaborar, aprovar e validar, protocolo municipal de satde da crianga.

Acgdo N° 4 - Estruturar ambiente fisico do Centro de Referéncia de Satide da Crianga - CRSC para melhorar o ambiente de atendimento.
Agdo N° 5 - Ampliar atendimento no Modelo de Aten¢do as Condigdes Cronicas - MACC para criangas de alto risco em 50% das UBS.

Acdo N° 6 - Expandir para 6 categorias profissionais, a equipe do Centro Integrado Materno Infantil - CIMI conforme Modelo de Atencédo as Condi¢des Cronicas — MACC, para
atendimento a crianca de alto risco.

7. Manter no minimo 70% a propor¢do de Proporg¢io de parto normal na Percentual 2020 68,00 70,00 70,00  Percentual 67,80 96,86
parto normal na Maternidade Municipal Mdae Maternidade Municipal Mae Esperanca -
Esperanca. MMME.

Acdo N° 1 - Solicitar a criacao do cargo de ENFERMEIRO OBSTETRA no quadro de recursos humanos da saide na Prefeitura.

Agao N° 2 - Garantir a presenca do pai/acompanhante no atendimento a mulher na Maternidade Municipal Mae Esperanga, conforme lei 11.108/2005.
Acdo N° 3 - Manter o titulo da Iniciativa do Hospital Amigo da Crianga-IHAC para a Maternidade, inserindo os 10 passos na rotina do servico.

Agdo N° 4 - Realizar um treinamento ao ano, em servico, sobre a importancia do aleitamento materno na 1 hora de vida

Acdo N° 5 - Habilitar 04 leitos de Unidade de Cuidados Neo Natal- UCIN na Maternidade.

Acdo N° 6 - Manter o programa de residéncia médica em ginecologia e obstetricia com 04 vagas anuais

8. Assegurar consultas ginecoldgicas em Proporgdo de consultas ginecolégicas de  Percentual 2020 0,00 100,00 100,00  Percentual 43,03 43,03
100% das mulheres com exames alterados de  prevenc@o ao cancer ofertas frente ao
citologia. nimero de consultas previstas para

mulheres com exames citoldgicos

alterados no periodo.

Agao N° 1 - Manter o funcionamento laboratério de citologia com insumos e equipamentos para realizar a média de 1.000 exames mensais
Agido N° 2 - Fortalecer a inser¢do de requisi¢do de exames e impressdo de resultados de exames preventivo no SISCAN em 100% das Unidades Basicas de Satide - UBS da area urbana.
Agdo N° 3 - Garantir a realiza¢do de no minimo 720 consultas anuais para alteracdes citopatolégicas para pacientes com alteragdo

Acao N° 4 - Garantir fluxo prioritario para consultas com ginecologista para pacientes com alteragdes no exame citopatoldgico e realizac@o de colposcopia/CAF
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9. Assegurar consultas ginecolégica em Proporcdo de consultas ginecolégicas em Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 Percentual 26,60 26,60
100% das mulheres com exames alterados mastologia ofertadas frente o nimero
voltados a prevencao do cancer de mama. previsto de consultas para mulheres com

exames de mamografia com alteracdes

no periodo.

Acdo N° 1 - Ofertar no minimo 720 consultas na especialidade mastologia

Agao N° 2 - Garantir fluxo prioritario para consultas com mastologista para pacientes com alteragdes no exame de mamografia

Agido N° 3 - Ofertar o procedimento de coleta de biépsia de mama a 100% das demandas de usudrias indicadas pelo mastologista

Acdo N° 4 - Solicitar processualmente, a contratagdo de 1 mastologista, 1 radiologista e 1 citologista para aumentar a oferta no servigo.

Agdo N° 5 - Manter pactuagdo com SESAU para andlise no Hospital de Base, das pegas indicadas para biopsias, englobando 100% das amostras da rede municipal.

OBJETIVO N° 2.2 - Promover a oferta dos servicos de urgéncia e emergéncia, reduzindo os impactos da morbimortalidade por causas externas e problemas de condi¢des agudas na rede de
satide
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Unidade

Unidade  Ano - Meta % meta
.. Indicador para monitoramento e . Linha- Meta de Resultado do ': o

Descriio da Meta avaliacdo da meta de Linha- ase Plano(2022- 2022  medida Quadrimestre

= medida  Base 2025) da PAS

Meta

1. Ampliar o acesso a atenc¢do pré-hospitalar em  Numero de bases descentralizadas do  Nimero 2021 1 2 0 Niimero 1,00 0
02 distritos da zona rural. SAMU em distritos da zona rural.
Acdo N° 1 - Adquirir 1 ambulancia tipo B para o Distrito de Unifo Bandeirantes, Distrito de Vista Alegre e do Abuna.
Acgdo N° 2 - Elaborar um protocolo e fluxo de assisténcia pré-hospitalar para os distritos (Unido Bandeirantes, Distrito de Vista Alegre).
Agao N° 3 - Elaborar um projeto arquitetonico para construgéo de uma Base Descentralizada do SAMU no Distrito de Vista Alegre do Abuna;
Acdo N° 4 - Adquirir equipamentos para os Distritos de Unido Bandeirantes e Vista Alegre.
Agdo N° 5 - Monitorar a reforma e ampliacdo da drea fisica anexo a UBS de Unido Bandeirantes e transforma-la em uma Base do SAMU
2. Ampliar os servigos de urgéncia e emergéncia Nidmero de servigo de urgéncia Nimero 2021 0 100 0 Niimero 0 0

pediatrica em uma unidade de Pronto pediatrica implantado.

Atendimento.
Acdo N° 1 - Monitorar a elaboracdo de um projeto para funcionamento de um servico de urgéncia e emergéncia pediatrica em parte da drea fisica do Pronto Atendimento Ana Adelaide
Agdo N° 2 - Elaborar fluxo de assisténcia a crianga de 0 a 12 anos na urgéncia e emergéncia;

Acdo N° 3 - Reorganizar a escala de trabalho da urgéncia e emergéncia pediatrica qualificando a assisténcia.

3. Atender em 100% os pardmetros da Portaria

GM/MS n° 10 de janeiro de 2017 que classifica
unidades de pronto atendimento em relacdo aos
atendimentos médicos individuais.

Proporg¢io do nimero de Propor¢io 2019 100,00 100,00 100,00 Propor¢io 100,00 100,00

atendimentos individuais produzidos
pelas UPA’s frente ao pactuado
através da Portaria GM/MS n° 10 de
janeiro de 2017, no ano.

Acdo N° 1 - Reduzir o percentual de evasio de pacientes sem atendimentos, registrados na recep¢ao das UPAS.

Acdo N° 2 - Manter em 100% o niimero de profissionais médicos na escala de servico das UPAS, de acordo com Instru¢do Normativa do servico.

Acdo N° 3 - Atualizar protocolo assistencial de urgéncia e emergéncia

Agdo N° 4 - Criar fluxos para a rede de urgéncia e emergéncia, atender as demandas por acidentes de transito e as emergéncias psiquiatricas de forma organizada e protocolar a rede de

atencdo as urgéncias — RUE.

4. Atender em 100% os pardmetros da Portaria
GM/MS n° 10 de janeiro de 2017 que classifica
unidades de pronto atendimento em relacdo aos
atendimentos de pacientes com acolhimento e

Proporcao de atendimentos Proporcao 2019 100,00 100,00 100,00  Propor¢ao 97,70 97,70

individuais realizados com
acolhimento e classificacdo de risco
nas UPA’s no periodo.

classificagdo de risco.
Agdo N° 1 - Atender 100% dos pacientes com protocolo da classifica¢do de risco na urgéncia e emergéncia.

Acdo N° 2 - Aplicar a Instru¢do Normativa ministerial quanto ao quadro de profissionais minimo e maximo de enfermeiros e técnicos de enfermagem por plantido nas UPAS zona sul, zona
leste e Jaci parana.

5. Reduzir em 5 % a média do tempo de Nimero 2021 26 24 24 Niimero

resposta do SAMU (USA) até a unidade de
referéncia.

Média de tempo resposta de cada 45,00 187,50

chamada atendida para atender as

remogoes.

Acdo N° 1 - Solicitar a contratacdo de RH através da instrug¢do de processo com fins de concurso puiblico, para Condutor de ambulancia, Médicos, Técnicos de enfermagem, Enfermeiros e
Assistente Administrativo para compor o quadro do SAMU.

Acdo N° 2 - Manter contrato de manutencio do servigo de apoio logistico as unidades assistenciais, tais quais: limpeza geral, vigilancia, alimentacdo, fornecimento de gases, servigos de
lavanderia e regulagdo médica.

Agdo N° 3 - Adquirir uma ambulancia para atender ao SAMU, como Base Descentralizada de Jaci Parand;

Acdo N° 4 - Solicitagdo a renovagao da frota do SAMU ao Ministério da Satde.

Acdo N° 5 - Solicitar a elaboracdo de Termo de Referéncia para contratagio de servicos de limpeza das ambulancias

Agdo N° 6 - Adquirir materiais e equipamentos para atender o SAMU

Acdo N° 7 - Emitir e publicar um boletim informativo quadrimestral do niimero de acidentes de transito atendidos pelo SAMU;

Acdo N° 8 - Realizar treinamentos para profissionais de nivel superior e médio em Suporte Bésico de vida.

6. Ampliar para 100% a classificagdo de risco Percentual de gravidas com atendidas ~ Percentual 2020 68,00 100,00 100,00  Percentual 94,75 94,75
obstétrico para as usudrias da Maternidade Mae  com classificagéo risco na MMME no
Esperanca- MMME. periodo.
Acdo N° 1 - Realizar um treinamento em servigo sobre estratificacido de risco obstétrico na Maternidade
Acdo N° 2 - Solicitar contratagdo de pessoal (enfermeiro, técnico em enfermagem, administrativo) conforme estudo de dimensionamento, para recompor quadro de pessoal da
Maternidade.
Agao N° 3 - Realizar classificagdo de risco obstétrica em 90% das gestantes atendidas na Maternidade

DIRETRIZ N° 3 - Reestruturacéo da gestio dos sistemas de apoio logistico assegurando-os em todos os pontos da Rede da Atencéo a Satide (RAS) municipal

OBJETIVO N° 3.1 - Manter a cobertura de medicamentos em todas as unidades da rede municipal promovendo o Uso Racional de medicamentos (URM)
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1. Assegurar que 100% das unidades de satide Propor¢do de medicamentos Proporgao 2020 90,00 00,00 100,00  Proporgao 90,00 90,00
sejam abastecidas com todos os medicamentos elencados na REMUME

elencados na REMUME e de acordo com o perfil adquiridos no periodo

assistencial.

Acdo N° 1 - Atualizar, a cada 2 anos, a lista padronizada de medicamentos da REMUME mediante o perfil epidemioldgico e assistencial do municipio.

Agdo N° 2 - Renovar e monitorar os processos de aquisicdo dos medicamentos, padronizados pela da REMUME mantendo um estoque regular para o abastecimento das Unidades.

Acgdo N° 3 - Gerenciar medicamentos das Atas de Registro, através de emissdo de relatérios, verificagdo de estoques e controle de saidas, analise de consumo médio mensal dos mesmos.
Acdo N° 4 - Garantir o abastecimento mensal das Unidades, conforme cronograma estabelecido.

2. Fiscalizar perdas de medicamentos em 100% das  Propor¢do de Farmacia das Percentual 2021 0,00 100,00 70,00  Percentual 30,00 42,86
unidades de satde. Unidades de Satde fiscalizadas.

Acdo N° 1 - Realizar visitas técnicas para matriciamento dos processos de dispensacdo de medicamentos na Atengéo Bésica por meio da supervisdo do trabalho nas farmécias das unidades
da rede municipal;

Acao N° 2 - Elaborar um plano estratégico para minimizar perdas de medicamentos nas farmécias das Unidades Basicas

Acdo N° 3 - Monitorar o estoque das farmécias nas unidades de saide

3. Estruturar em 100% a central de medicamento Percentual de itens atendidos das ~ Percentual 2020 20,00 100,00 30,00  Percentual 25,00 83,33
Farmacéutica modelo de acordo com as normas normas vigentes para Assisténcia
técnicas vigentes até 2025. Farmacéutica no periodo e ano.

Acdo N° 1 - Adquirir equipamentos para assegurar a manutencio do acondicionamento dos medicamentos que viabilizem boas praticas de estocagem, de acordo com suas complexidades
(pallets, e outros)

Acdo N° 2 - Estruturar o recebimento e a distribui¢do dos medicamentos com a aquisi¢do de equipamentos que viabilizem boas praticas de logistica, de acordo com suas complexidades
(transpalete, geladeira, carrinho de transporte e outros)

Agdo N° 3 - Manter a seguranga e a saiide do servidor através da continuidade na aquisi¢do dos EPI’s (Equipamento de Protecdo Individual), visando atender as Legislacdes Vigentes para
os fins de cumprimento das Normas Regulamentadoras — NR 06

OBJETIVO N° 3.2 - Fortalecer os servicos da Assisténcia Farmac@utica em todas as etapas do ciclo assistencial.

1. Estruturar 100% das Farmécias das Unidades Percentual de unidades farmacéuticas Percentual 2020 18,00 00,00 25,00 Percentual 5,00 20,00
de Satde para dispensagdo de medicamentos de = estruturadas para a dispensagdo de
acordo com o perfil assistencial. medicamentos, no periodo e ano.

Agdo N° 1 - Realizar visitas técnicas para diagndstico e monitoramento das farmécias de atendimento.

Acdo N° 2 - Padronizar (POP) de dispensacdo de medicamentos nas Unidades (Basica, Referéncia, Sae, Upas, PAs, Maternidade e Samu).

Agdo N° 3 - Padronizar (POP) de remanejo interno de medicamentos nas Upas e PAs.

Acdo N° 4 - Realizar curso de aperfeicoamento aos servidores que atuam na farmdcia: saide mental, antimicrobianos, programas estratégicos, Sisfarma.

2. Implantar 2 farmdcias modelos com inser¢do = Numero de farmacia modelo com Nimero 2020 1 2 0 Nimero 0 0
do servigo de consulta farmacéutica servi¢o de consulta farmacéutica
implantado no ano.

Acdo N° 1 - Elaborar protocolo de atendimento para consulta farmacéutica.

Acdo N° 2 - Realizar estudo de viabilidade para implantacao.

Agdo N° 3 - Realizar o levantamento de recursos humanos necessérios para atividades da assisténcia farmacéutica.
Agdo N° 4 - Identificar as unidades para implantacdo da farmécia modelo.

Acdo N° 5 - Solicitar administrativamente a alocagio de profissional farmacéutico nas Unidades identificadas.

OBJETIVO N° 3.3 - Fortalecer o gerenciamento da rede de laboratérios de andlise clinicas otimizando a capacidade instalada e ampliando o acesso dos usudrios aos servigos.
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Unidade

) . Unidade Ano - . Meta % meta
. Indicador para monitoramento . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta aliacio d . de Linha- B Plano(2022- 2022 dida Quadrimest 1 d
e avaliacdo da me medida  Base ase 2025) medida - uadrimestre . '
Meta
1. Atingir o quantitativo de 2.000.000 de Niimero de exames realizados no ~ Namero 2019 1.181.000  2.000.000 1.385.750 Niimero 935.551,00 67,51
exames realizados no dmbito da rede ano base.

municipal de laboratorio.

Acdo N° 1 - Adquirir por meio de procedimento formal, méveis, computadores, equipamentos, Condicionadores de Ar, Sistemas de Automagio, automdveis e demais materiais afins para
estruturar as dependéncias do laboratério central da rede municipal de laboratorios.

Acdo N° 2 - Ampliar a capacidade instalada (estrutura, infraestrutura e operacional) da rede municipal de laboratérios visando garantir as condi¢des necessarias e ideais para os servidores,
usudrios e realizacio dos exames clinicos.

Agdo N° 3 - Adquirir por meio de procedimento formal ou aditivos os materiais e insumos necessarios para a realizagdo dos exames de rotina e especializados geral, com o intuito da
ampliagdo do rol de exames da rede municipal de laboratérios.

Acdo N° 4 - Adquirir por meio de procedimento formal ou aditivos todos os materiais e insumos necessarios para garantir o suporte e assisténcia, logistica de transporte e transporte no
tocante a ampliacdo do rol de exames da rede municipal de laboratérios.

2. Aumentar o rol de exames especializados Numero de Marcadores tumorais, =~ Ntimero 2021 0 3 1 Numero 0 0
cobertos pelo SUS municipal, com a alérgenos e cardiacos)
implantagdo de marcadores tumorais, implantados.

alérgenos e cardiacos).
Acdo N° 1 - Ampliar a capacidade operacional da rede municipal de laboratérios

Acdo N° 2 - Adquirir por meio de procedimento formal exames especializados nas areas de triagem, alérgenos, marcadores tumorais, cardiacos, com o intuito da ampliacéo do rol de
exames da rede municipal de laboratérios

Acdo N° 3 - Adquirir por meio de procedimento formal todos os materiais e insumos necessérios para garantir o suporte e assisténcia no tocante a ampliacao do rol de exames da rede
municipal de laboratérios

Acdo N° 4 - Adquirir por meio de procedimento formal méveis, computadores, equipamentos, Condicionadores de Ar, Sistemas de Automacao, automéveis e demais materiais afins para
estruturar as dreas fisicas da rede municipal de laboratérios.

3. Implantar a automagdo de exames em Niimero laboratérios da zona rural  Namero 2021 0 4 1 Niimero 0 0
hematologia e Semi automacao para com automagio de exames em
coagulagdo em 04 (quatro) laboratérios da hematologia e Semi automagao

zona rural (Unido Bandeirantes, Extrema, Sdo  para coagulagdo implantados.
Carlos e Calama).

Acao N° 1 - Adquirir por meio de procedimento formal equipamento para automacio de exames de hematologia.
Acdo N° 2 - Adquirir por meio de procedimento formal equipamento para automacdo de exames de coagulacdo.
Agdo N° 3 - Adquirir todos os materiais e insumos necessarios a realizacao dos exames de hematologia automatizada
Acao N° 4 - Adquirir todos os materiais insumos necessarios a realizagio dos exames de coagulacao.

4. Implantar um protocolo de seguranca para ~ Numero de protocolo implantado ~ Ndmero 2021 0 1 0 Numero 0 0
coleta e transporte de amostras no ambito da
Rede Municipal de Laboratério.

Agdo N° 1 - Elaborar um protocolo de seguranga no dmbito da Rede Municipal de Laboratério.
Acdo N° 2 - Nomear Comisséo para elaboracdo de um protocolo de seguranca no ambito da Rede Municipal de Laboratério.

Acdo N° 3 - Adquirir por meio de procedimento formalizado todo material necessério e demais despesas intrinsecas ao objeto para elaboragio do protocolo de seguranca.

5. Implantar 01 um protocolo operacional Nimero de Protocolo Operacional = Nimero 2021 0 1 0 Niimero 0 0
padrdo no dmbito da Rede Municipal de Padrao implantado.
Laboratério.

Acdo N° 1 - Nomear Comisséo para elaboracdo de um protocolo operacional padrdo no ambito da Rede Municipal de Laboratério
Acdo N° 2 - Elaborar um protocolo operacional padrdo das rotinas no ambito da Rede Municipal de Laboratério.

Agao N° 3 - Adquirir por meio de procedimento formalizado todo material necessario e demais despesas intrinsecas ao objeto para elaboracdo do protocolo operacional padrio.

6. Manter o minimo de 80% a coleta dos casos Propor¢do dos casos Sindrome Propor¢ao 2020 100,00 80,00 80,00 Percentual 100,00 125,00
de Sindrome Gripal notificados — SG. Gripal — SG notificados com
coletas

Acdo N° 1 - Realizar a coleta de material para exame dos casos notificados de Sindrome Gripal.
Agao N° 2 - Adquirir os materiais necessdrios para realizacdo das coletas, seguranga dos servidores, paciente, transporte e armazenamento das amostras.
Acdo N° 3 - Transportar as amostras bioldgicas até o laboratério de referéncia.

Agdo N° 4 - Garantir equipe de técnicos e condutores para realizagdo das coletas e transporte das amostras.

OBJETIVO N° 3.4 - Modernizar e ampliar a capacidade operacional do apoio diagnéstico de imagem
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1. Alcangar 100% dos Pontos de Atengdo da rede, com Proporgao de Pontos de Percentual 2021 0,00 25,00 Percentual
servigos de apoio diagndstico digital. (UPAS Leste e Sul, Atencdo com servigo de

Pronto Atendimentos Ana Adelaide José Adelino, Centro apoio diagnostico de

de Especialidades Médicas e Pol. Rafael Vaz e Silva e imagem digital no

MMME). municipio.

Acdo N° 1 - Elaborar 2 (dois) termos de referéncia para aquisi¢do de materiais de consumo para manutencgao do servico

Acdo N° 2 - Instruir dois processos administrativos com termos de referéncia para aquisi¢do de equipamentos de raios-x digitais para substituir os equipamentos obsoletos, considerando as
processadoras em funcionamento.

Agdo N° 3 - Manter os contratos de manutengio de equipamentos de raios-x e mamografia, manutengio de ultrassom, servigo de fisica médica, servi¢o de dosimetria pessoal: total de 04
contratos.

Acdo N° 4 - Fazer um estudo dos gastos com materiais de consumo do servico de radiologia dos tltimos trés anos.

OBJETIVO N° 3.5 - Aprimorar o sistema logistico de aquisicao, armazenagem, monitoramento de estoques e distribui¢do de materiais

1. Padronizar a aquisi¢do e distribuicdo de insumos e Proporcdo de requisicoes ~ Percentual 2020 0,00 100,00 Percentual 80,00 80,00
materiais de forma a atender a 100% das necessidades das de insumos atendidas
Unidades de atengdo a salide na Rede. integralmente

Acdo N° 1 - Padronizar 1 fluxo na urgéncia e emergéncia para requisico de material.

Agdo N° 2 - Solicitar a SMTI implantacdo um sistema municipal para comunicagio da unidade de satide com o almoxarifado central.
Acdo N° 3 - Instituir um novo modelo de requisicdo de material de consumo

Agdo N° 4 - Elaborar instrumento de Procedimento Operacional Padrdo - POP de armazenamento de materiais nas unidades de sadde.
Acdo N° 5 - Atualizar o Procedimento Operacional Padrdo - POP de armazenamento de medicamentos nas unidades de sadde.

Agdo N° 6 - Instituir lista minima de materiais penso para atender a Rede de Urgéncia e Emergéncia- RUE.

Agdo N° 7 - Instituir lista minima de materiais penso para a Maternidade Municipal Mae Esperanca — MMME.

Acdo N° 8 - Solicitar a implantagdo de atas de registro de pregos para aquisicdo de materiais de consumo.

Agao N° 9 - Solicitar a SMTI a Implantacdo de prontudrio eletronico em 100% das unidades de urgéncia e emergéncia.

Agido N° 10 - Solicitar a aquisi¢do de materiais para a estruturagio de solugdo tecnoldgica para atender 100% das unidades de média e alta complexidade.

OBJETIVO N° 3.6 - Implementar e fortalecer a Politica Municipal de Avaliacdo, Controle, e Regulagdo com seus componentes

00,00

1. Implantar o processo de regulagdo em 100% das Proporgio de procedimentos de Percentual 2021 78,00 100,00 Percentual ¥ Sem
consultas e exames especializados cirurgias consultas e exames especializados e Apuragio
eletivas (laqueadura, vasectomia e cirurgias cirurgias eletivas regulados.

ginecoldgicas), dos servigos de atencdo a satde.

Acdo N° 1 - Implementar o sistema municipal de gestdo da oferta (SISREG) nos servigos de atencdo psicossocial, mantendo as caracteristicas do perfil do servigo.

Agdo N° 2 - Manter 100% da rede de servicos especializados no SISREG para o gerenciamento de todo complexo regulatério

Agio N° 3 - Capacitar 100% das equipes de saide do municipio sobre os fluxos de acesso de cada servi¢o oferecido no Municipio

Acdo N° 4 - Implementar o sistema municipal de gestdo da oferta (SISREG) nos servicos de odontologia especializada (CEO) para monitoramento e controle das filas de espera criadas
Agdo N° 5 - Avaliar os Servicos de Satiide com SISREG implementados

Agdo N° 6 - Habilitar e manter o custeio da Central de Regulagdo Municipal

2. Reduzir para 20% o absenteismo de exames e Média do indice de absenteismo Percentual 2020 30,00 20,00 20,00  Percentual 37,20 186,00
consultas. por procedimento agendado.

Acdo N° 1 - Capacitar os profissionais de satde das equipes das unidades de atengdo especializada para a boa conducdo da Politica de Regulacao.

Acgdo N° 2 - Regulamentar os Protocolos Operacionais Padrao de Regulagdo dos Servigos de Satide no municipio.

Acdo N° 3 - Capacitar as equipes da atencdo especializada em faturamento hospitalar/ambulatorial para aumentar a qualidade dos dados.

Agdo N° 4 - Capacitar facilitadores dos Neps dos estabelecimentos de satide para atuarem como mediadores e multiplicadores das diretrizes da Politica de Regula¢do na unidade.

Acdo N° 5 - Manter a estratégia de overbooking nos procedimentos com maior indice de faltas efetuando o monitoramento e avaliagdo da tatica efetuada.
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Acdo N° 6 - Efetuar planejamento para realizacdo de mutirdes limpa-fila nos procedimentos de ultrassonografia e eletrocardiograma

Agdo N° 7 - Capacitar as equipes de ACS para busca ativa e monitoramento dos procedimentos em fila de espera das areas de cobertura do PSF.

Acao N° 8 - Manter o contato prévio com o usudrio autorizado, tanto na Central de Regulacdo quanto na Atencdo Basica, para diminuir as auséncias nas consultas.
Acdo N° 9 - Criar 01 servico de tele consultoria, para 06 especialidades cujo fila para atendimento possui alto indice de espera.

Acdo N° 10 - Qualificar o acesso a Rede de Atengdo Materno Infantil reduzindo 20% do absenteismo (CIMI/USG)

Acao N° 11 - Reduzir o tempo de espera com as contratacdes de servicos de diagnéstico e consultas especializadas com baixa capacidade instalada na rede municipal
Acdo N° 12 - Reduzir para zero o percentual de pacientes que aguardam na fila a mais de 12 meses, até 2023

3. Reduzir o tempo de espera para 30 dias para Média do tempo de espera da Nidmero 2019 60 3.000 45 Niamero 30,00 66,67
exames e consultas até 2025. solicitacdo no SISREG até o dia de
realizacdo do procedimento.

Acdo N° 1 - Implementar e manter o Call center da Central de Regulagio para garantir os registros de contato realizados

Acdo N° 2 - Implementar o Sistema Informatizado de Call center em 100% dos Nicleos de Regulacdo da Atencio Basica (operadores), exercendo o monitoramento sobre esses servicos.
Acgdo N° 3 - Capacitar 100% das Equipes de PSF para Gestao da Fila de cada Unidade Solicitante.

Acdo N° 4 - Melhorar a Regulacdo Municipal efetuando acdes de controle e avaliacdo nas filas de espera do SISREG

Agdo N° 5 - Capacitar os Reguladores do Nicleo de Regulagdo na Atengdo Bésica para melhorar a alimentac@o e qualificagdo das solicitagdes de procedimentos e consultas especializados.
Acao N° 6 - Efetuar o Credenciamento de Servicos de Ultrassonografia e Eletrocardiograma para a¢des de reducio de fila de espera (ndo permanente)

Acdo N° 7 - Implantar um sistema de comunicagao continuo entre profissionais que atuam na atencio primdria, na aten¢io especializada e responsaveis pela regulagdo municipal, para
promover a integracdo dos diferentes pontos de atencdo e reduzir encaminhamentos desnecessarios

4. Criar protocolos de acesso em 100% dos Nuamero de protocolos de acesso e Nimero 2021 0 2 1 Niamero 0 0
servigos regulados. priorizagdo criados

Acdo N° 1 - Construir e/ou revisar o protocolo de Regulacdo Municipal em seus 03 componentes (Fluxo, Encaminhamento e Priorizagdo).

Acdo N° 2 - Divulgar o Protocolo de Regulacdo do acesso em 100% dos servicos de saide do Municipio.

Agao N° 3 - Capacitar 100% dos médicos e enfermeiros para uso do protocolo de Regulagdo Municipal (Fluxo, Encaminhamento e forma de Priorizag@o).
Agido N° 4 - Disponibilizar o protocolo em meios digitais e fisicos, estes em 100% dos estabelecimentos municipais

Agdo N° 5 - Criar um grupo técnico ao ano para revisdo do protocolo e anélise dos fluxos de acesso da rede.

5. Aplicar instrumentos de avaliagdo anualmente,  Proporcdo de servigos de urgéncia 0 2021 100,00 50,00  Percentual 40,00 80,00
em 100% dos servicos de urgéncia e e de especialidades da rede
especializados da rede municipal. municipal com instrumento de

avaliac@o aplicados no periodo.
Acdo N° 1 - Definir e Monitorar os indicadores, critérios e parametros para Programagio das Ac¢oes e Servicos de Satde de cada unidade de saidde.
Acgdo N° 2 - Definir e Monitorar a Contratualizagdo de 50% das Acdes e Servicos de Satide na Rede de Urgéncia e Especializada (Contrato de Metas e Indicadores).
Agao N° 3 - Capacitar os Gestores Locais para aplicagdo das ferramentas de Avaliagdo Municipal.
Acdo N° 4 - Implementar e realizar a cada semestralmente o Programa Municipal de Avaliacdo dos Servicos de Satde.
Agdo N° 5 - Criar espagos para Estagio de Profissionais da drea de Administracdo e Gestdo Piblica para aplica¢@o das avaliagdes

Acao N° 6 - Avaliar e Monitorar os indices de satisfacdo do usudrio por meio de Indicadores criados conforme servico de satide.

6. Manter o banco de dados atualizado de 100% Percentual de sistemas de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
dos Sistemas de Informacao de Satide (SIA-SUS,  informagdo com dados atualizado
SIH-SUS, CIHA, CNS, CNES, Cartao SUS). transmitidos ao Ministério s pelo

DRAC.

Acdo N° 1 - Avaliar e monitorar continuamente a oferta de servigos de satde.

Acdo N° 2 - Criar 01 Painel de Monitoramento Estratégico com informagdes de toda a Regulacdo em Saude (Cadastramento, Regulagdo, Avaliacdo etc).
Acdo N° 3 - Reduzir o percentual de Registros de Produgdo Ambulatorial e Hospitalar com auséncia de criticas apds avaliacdes do nivel central.

Agdo N° 4 - Monitorar in loco as atividades de Faturamento dos servi¢os de Satide Municipal das zonas Urbana e Rural.

Agdo N° 5 - Capacitar 100% dos gerentes de atengdo especializada no faturamento e sistemas de informagdo do SUS.

Acdo N° 6 - Implementar o curso de faturamento no Ambiente Virtual de Aprendizagem- AVA municipal.

Agdo N° 7 - Capacitar as equipes de Faturamento de 100% dos servigos de média e alta complexidade.

Acdo N° 8 - Treinar os Profissionais de Satde (Médicos e Enfermeiros) no registro de atendimentos e controle de producdes ambulatoriais

Acdo N° 9 - Equipar os Estabelecimentos com equipamentos compativeis com os sistemas do SUS, garantindo os EPI de ergonomia

DIRETRIZ N° 4 - Monitoramento para o controle e reducéo dos riscos e agravos a saide da populacio

OBJETIVO N° 4.1 - Promover a prevengio, redugio, eliminacdo dos riscos a satide, e de intervir nos problemas sanitdrios decorrentes do meio ambiente, da produgio e circulagdo de bens,
e da prestagdo de servigos de interesse da saide.

43 de 79



Unidade

Unidade Ano - Meta % meta
.. Indicador para monitoramento e . Linha- Meta de Resultado do ': o
Descricao da Meta liacso d o de Linha- B Plano(2022- 2022 edida Quadrimest
avaliacdo da meta ase medida - uadrimestre
¢ medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Atingir 60% dos estabelecimentos Propor¢do de estabelecimentos cadastrados Propor¢do 2018 58,10 60,00 60,00 Proporgao 19,89 33,15
sujeitos as agdes de vigilancia sanitdria (n.  com alvara de licenciamento sanitdrio
19.000), para que estejam aptos ao atualizado.
desenvolvimento de suas atividades de
interesse sanitario.
Acado N° 1 - Realizar atividades educativas para o setor regulado.
Acdo N° 2 - Cadastrar estabelecimentos sujeitos a vigilancia sanitdria no Sistema de controle de Vigilancia Sanitaria (CVISA).
Agdo N° 3 - Inspecionar estabelecimentos sujeitos a vigilancia.
Acdo N° 4 - Excluir cadastros de estabelecimentos sujeitos a vigilancia Sanitaria com atividades encerradas.
Acdo N° 5 - Atender dentincias relacionadas a vigilancia sanitaria.
Agdo N° 6 - Licenciar estabelecimentos sujeitos a vigilancia sanitéria.
Acdo N° 7 - Investigar surtos de doencas transmitida por alimentos.
Acdo N° 8 - Investigar surtos de infeccoes em Servigos de Satde.
Acdo N° 9 - Fiscalizar o uso de produtos fumigenos derivados do tabaco em ambientes coletivos fechados ou privativos.
Acdo N° 10 - Instaurar processo administrativo sanitario (Atividades relacionadas a Multas por descumprimento das regras sanitarias).
Agdo N° 11 - Enviar processos administrativos sanitdrios para o Conselho de recursos fiscais, para julgamento (Atividades relacionadas a Multas por descumprimento das regras
sanitarias).
2. Ampliar o acesso do programa SALTA-  Nuamero absoluto de comunidades com Nimero 2020 3 12 3 Nimero 1,00 33,33
Z, para mais 12 comunidades. programas implantados.

Acdo N° 1 - Instalar unidades de solucdo alternativa coletiva simplificada de tratamento de dgua destinada ao consumo humano em comunidades e distritos do Municipio, que ndo possuem
unidades de tratamento de agua a populacao.

Agdo N° 2 - Monitorar e avaliar a qualidade da dgua, destinada ao consumo humano.
Acdo N° 3 - Elaborar relatérios quadrimestrais para avaliar os resultados das agdes do Programa.

3. Ampliar o acesso do programa Numero absoluto de comunidades com Numero 2020 3 12 3 Numero 1,00 33,33
PRAISSAN (Programa de Inclusdao programas implantados.

Produtiva para seguranca Sanitaria) para

mais 12 comunidades.

Acdo N° 1 - Realizar cadastros de estabelecimentos sujeitos a vigilancia sanitdria, contempladas pelo Programa.

Acao N° 2 - Realizar atividades educativas para o setor regulado dentro do PRAISSAN-PV.

Acdo N° 3 - Licenciar estabelecimentos sujeitos a Vigilancia Sanitaria cadastrados no PRAISSAN-PV.

Agdo N° 4 - Coletar amostras de produtos alimenticios para andlises, fisico, quimicas e bioldgicas, para avaliar a qualidade dos produtos.
Acdo N° 5 - Realizar visitas técnicas para acompanhamento das acdes de produgio dos estabelecimentos licenciados pela Vigilancia Sanitéria.
Acdo N° 6 - Promover reunides com institui¢des envolvidas na promocao das Agroindistrias Familiares.

Agao N° 7 - Elaborar relatérios para avaliar os resultados das a¢des do programa .

4. Coletar 600 amostras de agua, para Numero de amostras de agua coletada para Nimero 2020 592 600 600 Numero 202,00 33,67
avaliac@o da qualidade para o consumo avaliac@o da qualidade para o consumo

humano, quanto aos parametros de humano, quanto aos parametros de

Coliformes Totais. Turbidez, Cloro Coliformes Totais. Turbidez, Cloro Residual

Residual Livre no ano base. Livre, no ano base.

Acdo N° 1 - Realizar coleta e envio de 600 amostras de agua para andlises ao laboratério central de Ronddnia -LACEN-RO.
Agdo N° 2 - Monitorar a qualidade da dgua consumida pela populagido do Municipio de Porto Velho, por meio da coleta, andlise e gerenciamento dos dados e providéncias.

Acido N° 3 - Realizar inspecdes em Sistemas de Abastecimento de Agua e Solugdes Alternativas Coletivas e individuais com objetivo de avaliar a eficiéncia do tratamento da dgua e os
riscos a satide associados com pontos criticos e vulnerabilidades detectadas.

Acdo N° 4 - Realizar capacitacio e orientacdo para uso do Sistema de Informacdo de Vigilancia da Qualidade da Agua (SISAGUA).
Agdo N° 5 - Participar de Conselhos e Grupos de Trabalho para discussdo de temas relacionados aos recursos hidricos e potabilidade da dgua.

Acdo N° 6 - Elaborar e publicar quadrimestralmente relatério sobre a qualidade da dgua.

OBJETIVO N° 4.2 - Promover a detec¢do, prevengio e monitoramento de doencas e agravos transmissiveis, ndo transmissiveis e doencas negligenciadas, bem como os fatores que as
condicionam.
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Unidade

Unidade Ano - Meta % meta
. . Indicador para monitoramento e mcade .no Linha- ¢ Meta de Resultadodo me o

Descriio da Meta avaliacdo da meta de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida Quadrimestre

9 medida  Base 2025) da PAS

Meta

1. Instituir o servigo de notificagdo de agravos a nimero de unidades de satide da Niamero 2021 0 19 4 Niamero 5,00 125,00
satide do trabalhador nas 19 Unidades de Saide da  familia da zona rural com servico
Familia da zona rural. de notificagdo instituido no ano

base.

Acdo N° 1 - Realizar capacitagdo para os profissionais das Unidades Basicas de Satide da zona rural, em identificacdo e notificacdo dos casos de acidentes e doengas relacionadas ao
trabalho.

Acdo N° 2 - Monitorar as atividades implantadas em relacdo a vigilancia em satde do trabalhador, nas Unidades de Satde capacitadas.
Agao N° 3 - Realizar oficinas de sensibilizac@o e prevengdo de acidentes no trabalho.

Acdo N° 4 - Avaliar e qualificar as fichas de notificacio dos agravos a satide do trabalhador a serem lancadas no SinanNet.

Acgdo N° 5 - Monitorar os casos de doengas e agravos relacionados ao trabalho notificados no Sinan Net.

2. Monitorar 100% dos casos de sifilis congénita Proporcao de casos de sifilis Propor¢ao 2019 100,00 100,00 100,00 Proporcao 100,00 100,00
menor de ano de idade notificada no ano base. congénita em menor de ano
monitoradas.

Acdo N° 1 - Realizar reunides do Comité de Transmissdo Vertical/TV (sifilis, HIV e Hepatites Virais).

Acdo N° 2 - Realizar parcerias com Ongs e grupos Trans, para ofertas de Testes Rapidos e orientagdes quanto ao uso de PEP (Profilaxia p6s exposi¢do) e PrEP (Profilaxia pré-exposi¢o).
Acdo N° 3 - Realizar reunido com os profissionais do sexo e oferta de Testes Rapidos (HIV, Sifilis e Hepatites virais) e orientacdes PEP e PrEP.

Acdo N° 4 - Realizar Roda de conversa com os profissionais de Satide UPAs e PAs para orientar sobre fichas de notificacio de Sifilis e estabelecer fluxo atendimento para IST na Rede.

Agdo N° 5 - Realizar encontro Tira-dividas, quanto ao preenchimento de fichas de notificagdo da Sifilis, com os académicos de Enfermagem, pré- estagio pratico na Estratégia Satde da
Familia.

Acdo N° 6 - Analisar e encerrar as Fichas de Notificagdo.

Acdo N° 7 - Realizar oficina de Atualizagoes/capacitacdes das IST (PCDT) para profissionais de satide da area Urbana e Rural.
Agdo N° 8 - Realizar visita técnica as Equipes das Unidades Distritais.

Acdo N° 9 - Elaborar e divulgar online Boletim da Sifilis Municipal.

Acdo N° 10 - Elaborar e divulgar online Relatério de acdes do Comité TV.

Agao N° 11 - Realizar acoes/Semindrio na Semana Nacional de Combate a Sifilis.

Acdo N° 12 - Realizar capacitagio de profissionais da rede de apoio laboratorial para deteccdo da sifilis.

3. Monitorar 100% os casos notificados de AIDS Proporgao de casos notificados de ~ Proporgdo 2020 100,00 100,00 100,00  Proporgao 100,00 100,00
em menores de 5 anos. AIDS em menores de 5 anos
monitorados.

Agao N° 1 - Realizar reunido com os profissionais médicos, enfermeiros das unidades de satide orientando quanto ao preenchimento correto das fichas de notificagoes.
Acdo N° 2 - Realizar visitas técnicas as Equipes das Unidades de Satde da zona rural.

Acgdo N° 3 - Realizar visitas técnicas as Equipes das Unidades de satide da zona Urbana.

Agdo N° 4 - Analisar e encerrar 100% das Fichas de Notificagdo.

Acdo N° 5 - Monitorar oportunamente os casos notificados no SINAN.

Agdo N° 6 - Realizar oficinas de atualizagdes/capacitagdes da transmissao vertical de HIV para os profissionais de saide da area Urbana e Rural.

Acdo N° 7 - Realizar Semindrio na Semana Nacional de luta contra o HIV/Aids.

Acdo N° 8 - Realizar capacitagio de testes rapidos (HIV, Sifilis e Hepatites virais) para os profissionais de satide.

4. Aumentar em 40% as notificagdes de violéncia Nimero absoluto de notificacoes Nimero 2019 632 884 695 Namero 221,00 31,80
doméstica, sexual e outras violéncias de residentes  de violéncia doméstica, sexual e

de Porto Velho, Porto Velho até 2025. outras violéncias de residentes de

Porto Velho no ano.

Acdo N° 1 - Realizar um Semindrio de mobilizacdo sobre a importancia das notificagdes das violéncias: doméstica, intrafamiliar e autoprovocada com participagdo dos representantes da
comunidade civil organizada, Conselhos de Direito e Defesa, Conselhos de Classes, Instituicdes de Satide Governamentais e Nao Governamentais (publicas e privadas), e demais
Institui¢des Governamentais integrantes das REDES de Enfrentamento as Violéncias.

Acdo N° 2 - Realizar oficinas com os profissionais, para apresentar o fluxo de atencdo a mulher, criancas e adolescentes e demais grupos em situacio de vulnerabilidade vitimas de
violéncia doméstica, intrafamiliar e autoprovocada e as atribui¢oes de cada ponto de atencdo da rede do setor satde.

Acgdo N° 3 - Realizar oficinas, para sensibiliza¢do dos profissionais de saide quanto a notificacdo compulséria de violéncia doméstica, sexual, e autoprovocada outras violéncias.

Acdo N° 4 - Realizar a qualificacdo das Fichas de Notificacdo das Violéncias e do banco de dados-SINAN.

5. Manter em 80% o encerramento das doencas de  Propor¢io de casos de doencas de  Propor¢do 2020 93,30 80,00 80,00  Proporcio 100,00 125,00
notificacdo compulséria imediata (conforme notificacdo compulséria imediata

Portaria/MS vigente) registrada no SINAN em at¢ ~ (DNCI) encerrados em até 60 dias

60 dias a partir da data da notificagao. apos.

Acgdo N° 1 - Monitorar banco de dados das doencas de notificacdo compulséria imediata.

Acgao N° 2 - Realizar capacitagdo, para técnicos do DVE, voltada ao uso do tabwin e indicadores de satde.
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6. Manter o registro de 6bitos com causa basica Proporgio de registro de 6bitos Proporgdo 2020 95,00 95,00 95,00  Proporgio 94,91 99,91
definida em 95%. com causa basica definida do ano
base.

Acdo N° 1 - Identificar e Investigar Gbitos com causa bésica mal definida.

Acgao N° 2 - Monitorar o Sistema de Informacdo Sobre Mortalidade/SIM.

7. Manter acima de 90% a investigagio de 6bitos Proporgio de ébitos de mulheres Proporgido 2020 93,00 91,00 90,40  Proporgio 69,30 76,66
de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos). em idade fértil (10 a 49 anos)
investigados.

Acdo N° 1 - Monitorar os 6bitos de MIF notificados no SIM WEB.

Agao N° 2 - Investigar e encerrar em tempo oportuno os 6bitos de MIF, no SIM.

Acdo N° 3 - Qualificar o SIM LOCAL, quanto as causas de morte dos 6bitos de MIF investigados.

Agdo N° 4 - Produzir e divulgar boletim online, com anélise da mortalidade de Mulheres em Idade Fértil/MIF.

8. Manter em 100% a investigacdo de 6bitos Proporcio de obitos maternos Propor¢ao 2020 100,00 100,00 100,00 Proporcao 100,00 100,00
maternos (OM). (OM) investigados.

Acdo N° 1 - Realizar visitas em estabelecimentos de Satde para orientar o preenchimento da ficha de investigacdo- segmento hospitalar.
Agdo N° 2 - Qualificar as causas de morte dos 6bitos maternos investigados, no SIM LOCAL.

Acido N° 3 - Elaborar e divulgar boletim online, com andlise da mortalidade materna/MIF.

Acdo N° 4 - Monitorar os 6bitos Maternos notificados no SIM WEB.

Agao N° 5 - Investigar os ébitos maternos notificados, no SIM WEB.

Acdo N° 6 - Encerrar em tempo oportuno, no SIM WEB, da investigacdo dos 6bitos maternos.

9. Manter a investigagdo de ébitos infantis e fetais  Proporc@o de 6bitos infantis e Proporgao 2020 99,00 80,00 75,00  Proporgao 1,90 2,53
(OI e OF) acima 75%. fetais (OI e OF) investigados.

Acdo N° 1 - Realizar visita técnica em servigo, para profissionais da AB em area urbana, para a melhoria do preenchimento da ficha de investigacdo ambulatorial em prazo oportuno.
Acdo N° 2 - Monitorar os 6bitos infantis e fetais no SIM.

Agdo N° 3 - Realizar apoio técnico em Estabelecimentos de Satide Hospitalar.

Acdo N° 4 - Acido n°4. Realizar investigagido domiciliar de 6bitos infantis e fetais.

Acdo N° 5 - Produzir e divulgar boletim on-line, com analise da mortalidade materna/MIF/infantil e fetal.

Agdo N° 6 - Encerrar em tempo oportuno dos 6bitos infantis e fetais no SIM.

10. Monitorar 100% dos casos de hansenfase Proporgio de casos monitorados de  Proporgdo 2020 100,00 100,00 100,00  Proporg¢ao 100,00 100,00
diagnosticados nos anos das coortes hanseniase diagnosticados

Acdo N° 1 - Realizar visita técnica nas UBS urbanas (10), UBS rural (02) e Referéncia Municipal (02).

Agdo N° 2 - Realizar capacitagao basica em Hanseniase para Equipes Estratégia Saide da Familia, da zona urbana e zona rural.

Acdo N° 3 - Realizar campanhas sobre o Dia mundial/Nacional para controle da Hanseniase (janeiro/Roxo) e Dia Estadual (07 de julho).

Acdo N° 4 - Realizar retroalimenta¢do mensal das informacdes geradas no boletim de acompanhamento das UBS e ao DAB (Encerramento de casos SINAN).

Acdo N° 5 - Elaborar e distribuir semestralmente boletins informativos sobre a Hansenfase.

Acdo N° 6 - Realizar Capacitagdo em Hanseniase para Agentes Comunitarios de Satide/ACS, da zona urbana e rural.

Agdo N° 7 - Realizacdo de mutirdes para atendimento de casos de hanseniase.

Acgdo N° 8 - Realizar reunides para fortalecimento do grupo de autocuidado da Policlinica Rafael Vaz e Silva

Acdo N° 9 - Realizar treinamentos para as equipes dos Centro de Referéncia de Assisténcia Social/CRAS/SEMASF, sobre inclusio social e enfrentamento ao estigma.

Agdo N° 10 - Produzir material voltado para informac@o, educagio e comunicagio para fortalecimento dos fluxos de encaminhamento entre SUS e SUAS/Sistema Unico de Assisténcia

Social.
11. Monitorar 100% dos casos diagnosticados de Proporgio de casos monitorados de  Proporgdo 2020 100,00 100,00 100,00  Proporg¢ao 100,00 100,00
tuberculose tuberculose diagnosticados

Acdo N° 1 - Realizar visita técnica nas UBS urbanas (10) e rural (02) para discussio de casos.

Agao N° 2 - Realizar reunido técnica com as equipes e diretores das UBS.

Acdo N° 3 - Realizar campanha de sensibilizacao Dia mundial de Combate a Tuberculose (24 de marco).

Acdo N° 4 - Realizar retroalimenta¢do mensal das informacdes geradas no boletim de acompanhamento das UBS e ao DAB (Encerramento de casos SINAN).
Acao N° 5 - Elaborar boletins informativos para distribuicdo semestral.

Acdo N° 6 - Realizar capacitagio bésica em Tuberculose.

12. Manter em 100% a investigac@o dos surtos por  Proporg¢do de surtos por alimentos ~ Propor¢do 2020 100,00 100,00 100,00  Proporgao 100,00 100,00
alimentos. investigados.

Acdo N° 1 - Realizar o monitoramento dos surtos por alimentos no Sistema de Informagio de Vigilancia Epidemiolégica de Doengas Diarreicas Agudas /SIVEP- DDA.

Acdo N° 2 - Investigar os surtos por alimentos.
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Acdo N° 3 - Notificar os surtos no Sinan.

Agdo N° 4 - Encerrar em tempo oportuno os surtos por alimentos.

13. Ampliar em 20% a notificag@o das hepatites Proporgio de hepatites virais Proporgido 2021 0,00 20,00 5,00 Propor¢io 0 0
virais confirmadas laboratorialmente. confirmadas laboratorialmente no
ano base.

Acdo N° 1 - Realizar visitas técnicas as UBS, UPAS, Hospitais e Laboratérios particulares.

Agdo N° 2 - Analisar e encerrar as fichas de notificacao.

Acao N° 3 - Realizar reunido no Comité de Transmissao Vertical/TV (sifilis, HIV e Hepatites Virais).
Acdo N° 4 - Realizar capacitagdes para os profissionais de saide das Unidades Basica de Satde.
Acdo N° 5 - Elaborar e distribuir semestralmente boletins informativos sobre as Hepatites virais.

14. Monitorar 100% a notificagdo das Sindromes Proporgio de notificagdo das Proporgido 2020 100,00 100,00 100,00  Proporg¢ao 100,00 100,00
Respiratorias Agudas Grave -SRAG. Sindromes Respiratorias Agudas
Grave monitoradas.

Acdo N° 1 - Monitorar os casos notificados de SRAG, para identificac@o dos virus respiratérios para adequagdo da vacina influenza sazonal e caracterizacdo da patogenicidade e
viruléncia.

Agdo N° 2 - Monitorar diariamente no SIVEP_Gripe, todos os casos hospitalizados de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG).
Acdo N° 3 - Monitorar diariamente, na rede hospitalar e nas UPAS, para garantir que os casos de 6bitos por SRAG internados ou ndo, sejam inseridos no SIVEP_Gripe, de imediato.
Acdo N° 4 - Elaborar e distribuir semestralmente boletins informativos sobre as SRAG.

15. Monitorar 100 % dos casos notificados de Proporgio de casos Sindrome Proporgdo 2019 100,00 100,00 100,00  Proporgao 100,00 100,00
Sindrome Gripal — SG. Gripal notificadas monitoradas.

Acdo N° 1 - Garantir coleta de 5 amostras semanais, de pacientes com Sindrome Gripal, em Unidade Sentinela Municipal.

Acgdo N° 2 - Monitorar o sistema SIVEP_Gripe, quanto a identificacdo do virus respiratério circulante, para a adequac@o da vacina contra influenza, de acordo com o protocolo
clinico/Ministério da Satde.

Agao N° 3 - Elaborar e distribuir semestralmente boletins informativos sobre as SG.
16. Reduzir 10% os casos autéctones de malaria Numero absoluto de casos Nimero 2020 5.998  5.399 5.702 Niimero 283,00 4,96
Acdo N° 1 - Realizar visita técnica as UBS urbanas (10) e rural (02).

Acdo N° 2 - Realizar capacitagio, dos profissionais de satide, para implantacdo do teste G6PD e novo tratamento (Tafenoquina) da malaria vivax, nas unidades de satide da zona urbana e
rural.

Acdo N° 3 - Realizar campanha de sensibiliza¢do dia mundial de Combate a Maldria.

Agdo N° 4 - Monitorar os casos de malaria, no STVEP-maléria.

Acdo N° 5 - Elaborar e distribuir boletins epidemioldgicos.

Acdo N° 6 - Elaborar e distribuir boletins informativos semanais para os encarregados de campo e gerentes de Unidades de Satde.
Agao N° 7 - Participar da reunido quadrimestral com a equipe de controle de vetores.

17. Monitorar 100% dos casos de Leishmaniose Proporg¢io de casos de LTA Propor¢ao 2019 100,00 100,00 100,00 Proporc¢iao 100,00 100,00
Tegumentar Americana/LTA notificados notificados monitorados

Acdo N° 1 - Georreferenciar os casos humanos de LTA para monitoramento dos animais das areas de maior transmissdo

Agao N° 2 - Realizar reunides técnicas junto as Equipes de Satide da Familia.

Acdo N° 3 - Monitorar os casos de Leishmaniose Tegumentar Americana tratados e curados, de acordo com o protocolo clinico do Ministério da Satde
Acdo N° 4 - Monitorar e avaliar os casos, com encerramento adequado, no SINAN, conforme os critérios estabelecidos pelo Ministério da Sadde.
Acao N° 5 - Elaborar e distribuir boletins informativos

Acdo N° 6 - Realizar visita técnica a zona rural, conforme a drea de transmissao da LTA.

18. Monitorar 100% das notificacdes de arboviroses Propor¢do de casos de arboviroses  Propor¢do 2020 100,00 100,00 100,00  Proporgao 100,00 100,00
notificadas monitoradas

Acdo N° 1 - Realizar a vigilancia, investigacdo e andlise de todos os 6bitos suspeitos de Dengue, Zika, Chikungunya e Febre Amarela.
Acdo N° 2 - Avaliar e qualificar as fichas de notificacdo de arboviroses a serem inseridas no SINAN, para encerramento oportuno.
Agdo N° 3 - Elaborar e divulgar as informagdes epidemioldgicas semanalmente.

Acdo N° 4 - Realizar capacitagio para profissionais de satide sobre vigilancia das arboviroses

Acdo N° 5 - Elaborar e distribuir boletins epidemioldgicos.

19. Monitorar 100% dos casos de toxoplasmose Propor¢ao de casos de Propor¢ao 2020 100,00 100,00 100,00 Proporcao 100,00 100,00
congénita menor de ano de idade notificada no ano  toxoplasmose congénita notificados
base. monitorados

Acgdo N° 1 - Realizar visita técnica, as Equipes das Unidades de Satide da zona rural.

Acdo N° 2 - Realizar reunides, in loco, com os profissionais médicos, enfermeiros das unidades de satde orientando quanto ao preenchimento correto das fichas de notificacdo e mapa de
controle de medicamentos.

Agao N° 3 - Realizar visita técnica as Equipes das Unidades de Satde, da zona urbana.
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OBJETIVO N° 4.3 - Detectar e intervir nos fatores de riscos ambientais que interferem na satiide humana transmitida por vetores e zoonoses de relevincia.

. Indicador para » - Unidade A‘no - Linha- Meta Meta Umdad'e Resultado do % meta
Descricdo da Meta avaliacio da meta de Linha- Base Plano(2022- 2022 de medida Quadrimestre alcancada
¢ medida Base 2025) - Meta da PAS
1. Manter a vigilancia em 80% das areas com Proporgdo de areas em vigilancia. Proporgao 2020 80,00 80,00 80,00  Proporgao 80,00 100,00

notificagdo de doengas transmitidas por vetores.
Acdo N° 1 - Realizar aplicacdo de inseticida espacial, em ciclos (3 aplicagdes em cada ac@o de bloqueio) no controle da maldria, em dreas prioritarias.

Acdo N° 2 - Realizar borrifagdo residual intradomiciliar (BRI) nos iméveis programados (n=2.160), seguindo as diretrizes do Guia para Gestdo Local do Controle da Malaria, médulo
Controle Vetorial, do Ministério da Satde.

Agdo N° 3 - Realizar avaliagdo entomoldgica (duas por regido).

Acdo N° 4 - Realizar pesquisas larvarias nos 83 criadouros de anofelinos cadastrados no sistema local.

Acdo N° 5 - Realizar supervisdo aos 56 laboratérios de diagnéstico de maldria (4reas urbanas, rural terrestre e fluvial).

Agao N° 6 - Realizar Revisdo das laminas examinadas pelas UBS, UPAS Policlinicas e Hospitais Particulares.

Acdo N° 7 - Realizar inspe¢des em Pontos Estratégicos (borracharias, ferro velho, cemitérios, etc.). Inspe¢des quinzenais nos 1.031 PE.

Acdo N° 8 - Realizar reunides com os encarregados de campo e técnicos.

Acao N° 9 - Realizar Levantamento de Indice Rapido do Aedes aegypti/LIRAa.

Acdo N° 10 - Realizar bloqueio de transmissdo de doencas transmitidas pelo Aedes em casos provaveis de arboviroses (dengue, zika virus e chikungunya).
Agdo N° 11 - Realizar busca ativa de casos de malaria, em localidades de dificil acesso e/ou com alto indice da doenga.

Acdo N° 12 - Realizar Evento alusivo ao Dia D combate ao Aedes aegypti.

Acdo N° 13 - Realizar a Capacitacdo dos encarregados de regides sobre as normas e rotinas atuais.

2. Manter a vigilancia em 95% das areas com Proporgéo de dreas com notificagdo ~ Proporgido 2020 90,00 95,00 95,00  Proporgio 100,00 105,26
notificagéio de zoonoses relevantes a satide de zoonoses relevantes em
publica. vigilancia.

Acdo N° 1 - Observar e avaliar clinica dos animais domésticos de companhia suspeitos de portarem zoonoses de relevéancia a satde publica.

Acdo N° 2 - Promover a Coleta, conservacdo e envio de amostras para andlise laboratorial de espécimes suspeitos de portarem zoonoses de relevancia a satide publica.
Acgao N° 3 - Inspecionar e orientar a zootécnica nos locais com infestac@o de animais sinantrpicos de interesse a satide publica.

Acdo N° 4 - Investigar os casos suspeitos ou notificados de transmissdo de zoonoses e epizootias de interesse a satde publica.

Acdo N° 5 - Executar as medidas de controle ou bloqueio de transmissdo das zoonoses relevantes a saide publica.

Acdo N° 6 - Realizar a vacinacdo antirrabica animal de rotina, utilizando as Unidades Méveis de Vacinacdo (trailers).

Acdo N° 7 - Realizar a vacinacdo antirrabica animal de rotina

3. Atingir 80% da populagdo animal domestica  Proporg¢do da popula¢do animal Proporgao 2020 79,80 80,00 80,00  Proporg¢ao ¥ Sem
estimada (c@o e gato) vacinados anualmente. domestica estimada (c@o e gato) Apuragio
vacinada.

Acdo N° 1 - Realizar a Campanha Municipal de Vacinacdo de animais domésticos cées e gatos).
Acdo N° 2 - Capacitar equipe envolvida para exercer as agdes de vacinador, escriturario, supervisor e coordenador.

Agdo N° 3 - Capacitar servidores em boas préticas de vacinac@o.

OBJETIVO N° 4.4 - Garantir a capacidade de alerta e resposta rapida frente as emergéncias de satide publica.

e Indicador para monitoramento e Unidade A‘no ) Linha- Meta Meta Umd.ade de Resultado do Ll
Descricdo da Meta avaliacio da meta de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida - Quadrimestre alcancada
¢ medida Base 2025) Meta da PAS
1. Manter em 100% a investigacdo das Proporgio investigagdo das situacdes ~ Proporgdo 2020 100,00 100,00 100,00 Proporgao 100,00 100,00

situacdes de emergéncia em satde publica. ~ de emergéncia em satde publica.

Acdo N° 1 - Criar e implantar do Sistema de Informag¢des Gerenciais (SIG) para Registro e monitoramento das Emergéncias em Satide Piblica
Acdo N° 2 - Atualizar o Sistema de Informacgdes Gerenciais (SIG) para Registro e monitoramento das Emergéncias em Satde Publica.

Agao N° 3 - Criar os pontos focais de Emergéncia em Satde Publica nos pontos assistenciais da Rede de atengdo a Saide (RAS).

Acdo N° 4 - Realizar a manutengao dos pontos focais de Emergéncia em Satde Publica nos pontos assistenciais da Rede de atengao a Saude (RAS).
Acdo N° 5 - Notificar, classificar e monitorar os eventos de emergéncia em saide publica identificados

Acdo N° 6 - Investigar os rumores de emergéncia em satide publica capturados.

Acdo N° 7 - Investigar surtos, epidemias e pandemias identificados

Acgdo N° 8 - Confeccionar boletins informativos mensais

Acdo N° 9 - Realizar a Capacitacdo de técnicos para execucdo das acdes da rede de comunicacdo municipal -CIEVS

Acdo N° 10 - Realizar campanha para divulgar o papel e importancia do CIEVS no controle das emergéncias em Saide
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DIRETRIZ N° 5 - Fortalecimento do controle social, da comunicacao e informacao em saide junto a populacio

OBJETIVO N° 5.1 - Promover e modernizar os sistemas de informacdo e comunicac@o das Redes de Atencdo a Saide (RAS).

Indicad it 0 Unidade  Ano - Linha Meta Meta (Ildeade Resultado d % meta
icador para monitoramento e inha- ef e es o do
Descricdo da Meta v cf o de Linha- B Plano(2022- 2022 did Q ':1 —— alcancada
m m - rim
avaliacdo da meta medida Base ase 2025) edida ual estre PAS
Meta
1. Implantar um Nucleo Técnico de Comunicagdo  Numero de Nicleo Técnico Nuimero 2021 0 1 1 Numero 0 0
no organograma da SEMUSA. instalado.
Agdo N° 1 - Prover com pessoal efetivo o Niicleo Técnico de Comunica¢do com uma Equipe de dois (02) jornalistas e quatro (04) estagiarios.
Acido N° 2 - Prover com meios materiais a estrutura para o estabelecimento do Nicleo de Comunicacdo, com computadores, cdmera fotografica e impressora
Acdo N° 3 - Produzir textos e videos para difusdo sistematica das informagdes sobre a Secretaria nos meios de comunicagio
2. Implantar inciativas de comunicacdo que Proporcao de estabelecimentos de  Percentual 2021 0,00 100,00 25,00  Percentual 25,00 100,00
promovam a disseminac@o das informacoes satde e coordenacdes técnicas com
internas e externas de 100% dos estabelecimentos  iniciativas de comunicacdo
de satde e coordenagdes técnicas até 2025. implantadas.

Acdo N° 1 - Manter contatos diretos com diretores de departamentos e coordenadores para facilitar fluxo de informacdes.

Acdo N° 2 - Definir, no ambito dos departamentos e coordenagdes técnicas, contatos responsaveis por municiar o Nicleo de Comunicacdo com informacdes de interesse publico para a
produgio de material para divulgagdo.

3. Aprimorar em 100% o processo de Proporgio de estabelecimentos de  Percentual = 2021 0,00 100,00 25,00  Percentual 25,00 100,00
informatizagdo dos estabelecimentos de satide dos  satide dos Distritos com acesso em
Distritos de Porto Velho até 2025. tempo real aos sistemas
informatizados da satde.
Acdo N° 1 - Interligar as unidades de satde distritais junto a rede da Prefeitura de Porto Velho.
Acdo N° 2 - Aumentar a capacidade de armazenamento dos dados informatizados da SEMUSA.
Agdo N° 3 - Reestruturar a rede elétrica/logica das unidades de satde distritais.
Acdo N° 4 - Aumentar a efetividade das informagdes colhidas pelos Agentes Comunitarios de Satide da 4rea rural, fornecendo hum tablet a cada dois Agentes Comunitarios de Satide.

Acdo N° 5 - Aprimorar os computadores das unidades de sadde distritais, bem como informatizar as que nio possuem, mantendo o minimo de 01(um) computador para cada unidade de

satde.

4. Manter em 100% dos estabelecimentos de saide  Propor¢do de estabelecimentos da ~ Percentual = 2021 100,00 100,00 100,00  Percentual 75,00 75,00
da zona urbana com acesso em tempo real aos zona urbana com acesso em tempo

sistemas informatizados de satde. real aos sistemas informatizados da

satde.
Acdo N° 1 - Aumentar a capacidade de armazenamento dos dados informatizados da SEMUSA.
Acdo N° 2 - Reestruturar a rede elétrica /logica das unidades de satide da zona urbana.
Agdo N° 3 - Disponibilizar TABLET para uso de cada Agente Comunitario de Satde urbanos nas visitas técnicas aumentando a efetividade de suas agoes.
Acdo N° 4 - Implementar um Software de gestao de vacinac@o.

Acdo N° 5 - Aprimorar os computadores das unidades de saide da zona urbana, bem como informatizar as que ndo possuem, mantendo o minimo de 01(um) computador para cada
unidade de satide.

5. Aumentar a capacidade de armazenamento dos ~ Propor¢do de estabelecimentos de  Percentual = 2021 0,00 100,00 100,00  Percentual 25,00 25,00
dados informatizados da SEMUSA. satde de urgéncia e especializados
com sistema e-cidade funcionando
integralmente.
Acdo N° 1 - Aprimorar a organizacio das filas de espera das unidades de satide instalando o chamador.
Acdo N° 2 - Aprimorar a impressdo de exames laboratoriais, fornecendo duas impressoras por laboratério.
Acgdo N° 3 - Aprimorar/Aumentar a capacidade de fiscalizagdo da Vigilancia Sanitaria com o propésito de reduzir até 35% o nimero de processos em fila de espera.

Acdo N° 4 - Aprimorar os computadores das unidades de satide, bem como informatizar as que nio possuem, mantendo o minimo de 01(um) computador para cada unidade de satide.

6. Criar um sistema de gestdo para dar Numero de sistema de gestdo para ~ Numero 2021 0 1 1 Numero 1,00 100,00
transparéncia as filas de espera da Regulagdo dar transparéncia as filas de espera
Municipal da Regulacdo Municipal criado

Agdo N° 1 - Instituir normas e protocolos para orientar o uso do sistema e forma de acesso aos servicos, definindo responsabilidades e disponibilizando informagdes relevantes para a
Sociedade.

Acdo N° 2 - Implementar Indicadores do Sistema de Transparéncia e integrar ao Painel de Regulagio.

Acdo N° 3 - Implementar Sistema Gestor da Transparéncia sendo operavel concomitantemente com o SISREG de Regulagao.
Acdo N° 4 - Regulamentar o Sistema Gestor de Fila Transparente

Acido N° 5 - Efetuar monitoramento nas filas de espera e revisar as filas existentes, iniciando do final para o inicio;

Acdo N° 6 - Criar a arquitetura basica do sistema estabelecendo os itens e critérios para sua cria¢do.

OBJETIVO N° 5.2 - Ampliar a participacdo da populagcdo no controle social do Sistema Unico de Saiide (SUS).
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Unidade

Unidad Ano - Met % meta
. Indicador para monitoramento e mcade n ° Linha- “a Meta de Resultado do me
Descricao da Meta aliacio d - de Linha- B Plano(2022- 2022 dida Quadrimest ! d
avaliacdo da me medida Base ase 2025) medida - uadrimestre . '
Meta
1. Prover 100% das necessidades de estrutura Estrutura atendida segundo Percentual 2021 50,00 100,00 60,00  Percentual 20,00 33,33
fisica e recursos humanos do Conselho regulamentagao.

Municipal de Satdde, conforme regimento
interno da instituicao.

Acdo N° 1 - Solicitar a lotagdo de servidores para desempenharem a fungio de Assessoria Juridica, assessoria de Comunicagio, assessoria Contéabil e Agentes Administrativos e motorista
no Conselho.

Acdo N° 2 - Adquirir mobilidrio, equipamentos de informatica (computadores, notebooks, impressoras, scanner, no breaks) e aparelhos eletronicos para o funcionamento do Conselho.

Agdo N° 3 - Implantar 04 conselhos Locais de Satide com estrutura prépria.

2. Manter o funcionamento sistematico do CMS  Percentual de cumprimento da Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 80,00 80,00
e Camaras Técnicas afins, garantindo 100% do agenda de reunides regimentadas
cumprimento de sua agenda regimental. pelo Conselho Municipal de Satde

para 0 ano.

Acdo N° 1 - Realizar 11 reunides técnicas anuais para aprimoramento e fortalecimento do Controle Social e discussio previas das pautas deste colegiado.

Agdo N° 2 - Manter o funcionamento sistematico do CMPV através da secretaria-executiva, e comissoes afins, garantindo 100% do cumprimento de sua agenda regimental (11 reunides de
plendrias ordinarias e 04 Reunides Extraordindrias /ano).

Acdo N° 3 - Prover o Conselho nas suas necessidades de insumos, equipamentos e pessoal para o funcionamento da secretaria-executiva.
Acdo N° 4 - Elaborar e monitorar a execugdo dos Planos de A¢do da totalidade das Comissdes permanentes e temporarias do CMSPV
Agdo N° 5 - Garantir transporte para realizacdo das agdes programadas pelo Conselho.

3. Realizar o minimo de trés eventos anuais com Numero de eventos anuais com foco ~ Nimero 2021 0 3 3 Nimero 0 0
foco na mobiliza¢do popular para o SUS. na mobilizacdo popular para o SUS.

Acdo N° 1 - Realizar férum de Capacitacdo dos Conselheiros de satde
Agao N° 2 - Realizar 03 acdes de mobiliza¢ao social em defesa do SUS e de estimulo a participagdo Social no Controle do SUS.

4. Coordenar a realizacdo das Conferéncias Nuamero de Conferéncias realizadas. Nimero 2021 0 1 2 Niamero 1,00 50,00
Municipais de Satde.

Acdo N° 1 - Instituir as comissdes para mobilizagdo e logistica para realizacio das Conferencias Municipais de Satide.

Agdo N° 2 - Coordenar e Apoiar a Realizacdo das Conferencia Municipais de Saude.

Acdo N° 3 - Realizar 20 reunides Pré- Conferencias de Satde junto as comunidades.

Agdo N° 4 - Adquirir os insumos e materiais necessarios para realizacao das conferéncias

Ac@o N° 5 - Prover os deslocamentos e acomodacio para conselheiros e usudrios do interior indicados para participagio na conferéncia (caso ocorra de maneira presencial).

5. Promover a formagdo de 100% dos Proporgdo de conselheiros formados ~ Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
Conselheiros de Satide. no periodo. Apuracgio

Agdo N° 1 - Capacitar os conselheiros de satide para o fortalecimento do controle Social no SUS.

Agdo N° 2 - Promover a formagdo de 100% dos conselheiros sobre o papel do Conselheiro Municipal de Satide no SUS e estimular através da formagio a participa¢do dos movimentos
populares e comunidade no SUS

Acdo N° 3 - Promover 04 rodas de conversa com a comunidade para implantacdo dos conselhos locais sobre o Sistema Unico de Satde-SUS para fomento a pratica do controle social e
garantia das politicas publicas de satide

OBJETIVO N° 5.3 - Fortalecer e modernizar os servicos de ouvidoria do Sistema Unico de Satde (SUS).

Indicador para Unidade  Ano - . Meta Unidade de % meta
.~ . .~ . Linha- Meta . Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e avaliacio da de Linha- Plano(2022- medida - . alcancada da
) Base 2022 Quadrimestre
meta medida Base 2025) Meta PAS
1. Ampliar em 100% as manifestacdes da Taxa de crescimento do nimero = Percentual 2021 0,00 100,00 20,00 Percentual 0 0
populagio, via sistema Fala.BR, até 2025. de manifestacoes recebidas

Acdo N° 1 - Unificar o registro de 100% das manifestagdes no Fala.BR.

Acdo N° 2 - Encaminhar Regimento Interno para deliberagdo do Conselho Municipal de Saide

Agdo N° 3 - Divulgar o acesso dos usudrios a Ouvidoria do SUS, através da reprodugio de panfletos em 50% das unidades da Satide.
Agdo N° 4 - Produzir e divulgar dois relatérios, semestrais, dando transparéncia dos resultados das agdes da Ouvidoria

Acdo N° 5 - Definir e estruturar o setor de Ouvidoria do SUS com quadros de recursos humanos condizentes com as demandas.

DIRETRIZ N° 6 - Fortalecimento da gestiio de p e dos pr de trabalho no Sistema Unico de Satde (SUS)

OBJETIVO N° 6.1 - Desenvolver estratégias para o fortalecimento da Politica Nacional e Municipal de Educacido Permanente
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1. Ampliar 16 Nicleos de Educag¢do Permanentes — Nep’s ~ Numero de Nicleos de Nimero 2020 Ntmero
nos pontos de aten¢do da RAS. Educagdo Permanentes — Nep’s
implantados no ano.

Acdo N° 1 - Realizar Oficina de Capacitagio para a implantacdo dos NEPs.
Acdo N° 2 - Atualizar portaria dos Neps.

Acgdo N° 3 - Elaborar Plano de Ac¢ao dos NEPs/Unidade de Satde.

Acdo N° 4 - Monitorar e acompanhar os Planos de Ac¢do dos Neps

Agdo N° 5 - Elaborar Plano de Educagdo Permanente Municipal.

Acdo N° 6 - Homologar Plano Municipal de Educacdo Permanente.

2. Manter e/ou fortalecer em as atividades de 100% dos Nimero de planos de acdo de Nimero 2020 51 67 56 Nimero 0 0
Niicleos de Educagdo Permanente - NEPS das Unidades de  atividade educativa
Urgéncia e Emergéncia, do SAMU 192, Maternidade monitorados dos
Municipal e Unidades Basicas de Satde. estabelecimentos de satide com
NEP’s.

Acdo N° 1 - Acompanhar o Planejamento das a¢des elaboradas pelos NEPs.
Agdo N° 2 - Apoiar as acdes planejadas e executadas pelos NEPs.

Acdo N° 3 - Intermediar a execucdo das acdes planejadas pelos NEPs.
Agdo N° 4 - Realizar Semindrio Regional de NEPs.

Agdo N° 5 - Realizar visita de monitoramento nas Unidades de Satide promovendo o uso dos 10% da carga horéria dos servidores destinados as coordenagdes dos NEPs.

OBJETIVO N’ 6.2 - Promover a formacdo e qualificacdo de recursos humanos em satde, a partir das necessidades em satide e do Sistema Unico de Satde (SUS).

1. Qualificar servidores da SEMUSA, através de 06 cursos de Nimero de cursos Nimero 2020 Nuimero 300,00
aperfeicoamento nas modalidades de Ensino Técnico, Pés-Graduagdo  ofertados no ano

lato-sensu e stricto sensu, por meio de parcerias com as institui¢des de
ensino.

Acdo N° 1 - Promover a exceg¢io das contrapartidas do convénio com as IES para a execugio de cursos de pds-graduacio lato sensu e strictu senso.
Acdo N° 2 - Promover a exce¢do das contrapartidas do convénio com as Escolas Técnicas para a execucdo de curso técnico de nivel médio.
Agdo N° 3 - Elaborar e langar Edital de Processos Seletivo para servidores municipais da area da satide para participagdo em cursos de pés graduagio.

Acdo N° 4 - Elaborar e lancar Edital de Processos Seletivo para servidores municipais da area da satide para participa¢dao em curso técnico profissionalizante.

OBJETIVO N° 6.3 - Promover a valorizagdo dos trabalhadores, desprecarizacdo e a democratizagdo das relacdes de trabalho.
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Unidade

Unidad Ano - Met: % meta
. Indicador para monitoramento e mcade n ° Linha- “a Meta de Resultado do me

Descricao da Meta aliacio d - de Linha- B Plano(2022- 2022 dida Quadrimest 1 d

avaliacdo da me medida Base ase 2025) medida - uadrimestre . '

Meta

1. Acolher 100% dos servidores admitidos até ~ Percentual de servidores admitidos com  Percentual = 2021 0,00 100,00 100,00  Percentual 0 0
2025, através do programa de acolhimento da  certificagdo de acolhimento no ano.
SEMUSA.

Acdo N° 1 - Recepcionar por meio do Acolhimento o servidor recém-contratado para a drea da saide no seu primeiro dia, conforme edital de Processo Seletivo Simplificado .
Acdo N° 2 - Recepcionar por meio do Acolhimento o servidor recém contratado para a drea da saide no seu primeiro dia, conforme edital Emergencial.

Agao N° 3 - Acompanhar junto a Comissio de Avaliagdo de Desempenho, o estdgio probatorio do servidor acolhido

Acdo N° 4 - Criar o programa de Acolhimento ao servidor municipal da 4rea da satide recém-contratado.

Agdo N° 5 - Elaborar Cartilha de Acolhimento para o servidor municipal da area da saide recém-contratado.

Acdo N° 6 - Recepcionar por meio do Acolhimento o servidor recém-contratado para a drea da saide no seu primeiro dia, conforme edital concurso publico.

2. Realizar os exames ocupacionais anuais em Propor¢do de servidores municipais da ~ Percentual 2021 7,50 100,00 50,00  Percentual 25,00 50,00
100% dos servidores municipais da SEMUSA ~ SEMUSA com exames ocupacionais
até 2025. periddicos (ASO) realizados no ano.

Acdo N° 1 - Constituir CIPAS nos estabelecimentos de satde

Acdo N° 2 - Realizar curso de Nogdes Bésicos em Acidentes de Trabalhos.

Acdo N° 3 - Incentivar a importancia do uso de EPI nas unidades de satde realizando vistorias e rodas de conversa.
Agdo N° 4 - Realizar cursos de Brigadistas para dois servidores de cada Unidades de Satde.

Acdo N° 5 - Realizar Campanhas tematicas alusivas a sadde do servidor.

Acdo N° 6 - Realizar atendimentos médicos com a finalidade de emissdao dos Exames de Satde ocupacional — ASO.
Agao N° 7 - Ofertar assisténcia a satde aos servidores estratificados com risco para agravos cronicos de importéncia.

Acdo N° 8 - Incentivar a implantagio de praticas de exercicios laborais nos estabelecimentos de satde.

3. Implantar o Programa de Prevencio de Proporg¢do de Estabelecimentos Saide Percentual 2021 0,00 100,00 50,00  Percentual 0 0
Riscos Ambientais — PPRA em 100% dos vinculados a SEMUSA com PPRA

Estabelecimentos Satdde vinculados a implantados.

SEMUSA.

Acgdo N° 1 - Realizar Chek-List, observando as NR: 10, 17, 24 e 32.
Acdo N° 2 - Monitorar a implantagido do Programa de Prevencido de Riscos Ambientais — PPRA, através do érgdo responsavel, nos Estabelecimentos de Satide do municipio

Acdo N° 3 - Garantir através de visitas técnicas as Unidades de Satde, o atendimento do Plano de Prevengdo de Riscos Ambientais especifico, notificando as ocorréncias de inadequacdes

OBJETIVO N° 6.4 - Desenvolver a vocacdo formadora da Rede Municipal de Sadde, alinhada as necessidades do Sistema Unico de Saiide (SUS)/Escola.
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Indicador para Unidade  Ano - Meta Unidade de % meta

Descricio da Meta monitoramento e de Linha- ;:::a- Plano(2022- 12\:[;:; medida - gf;;s:::s‘::e alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS

1. Acolher 100% dos discentes nos cenérios de pratica,  Percentual de discentes Percentual 2021 0,00 100,00 100,00  Percentual 50,00 50,00

através de um programa de acolhimento da SEMUSA.  acolhidos pela SEMUSA

Acdo N° 1 - Criar o programa de Acolhimento ao discente que iniciardo o estagio supervisionado nos cendrios municipais.

Agdo N° 2 - Ajustar Material de Acolhimento para discente que iniciardo o estagio supervisionado nos cenarios municipais

Acao N° 3 - Homologar Material de Acolhimento para discentes que iniciardo o estagio supervisionado nos cendrios municipais

Acdo N° 4 - Publicizar o programa de Acolhimento aos Discentes que iniciardo o estagio nos cendrios de pratica.

Agdo N° 5 - Disponibilizar material de orienta¢do ao discente de Acolhimento aos discentes.

Acido N° 6 - Recepcionar os discentes que iniciardo o estdgio supervisionado nos cendrios municipais.

Acdo N° 7 - Monitorar a inser¢do dos discentes nos cendrios de pratica.

2. Manter um programa de residéncia uniprofissional. Nimero de programas Niimero 2021 1 1 1 Niimero 1,00 100,00

instituidos
Acdo N° 1 - Monitorar o Programa de Residéncia Médica em Ginecologia Obstétrica.

Acgdo N° 2 - Realizar uma analise técnica acerca do impacto do Programa de Residéncia Médica em Ginecologia Obstétrica em parceria com a COREME — Comissdo de Residéncia
Médica, na satude de Porto Velho.

Agao N° 3 - Institui um cronograma anual de semindrio de impactos das Residéncias em Satde nos cendrios de Porto Velho.

3. Instituir um programa de residéncia Numero de programas Nimero 2021 0 1 0 Numero 0 0
multiprofissional. instituidos

Acdo N° 1 - Elaborar o Programa de Residéncia Multiprofissional

Acdo N° 2 - Realizar estudo de verificacdo de qual o(s) categorias profissionais serdo contempladas.

Acdo N° 3 - Constituir Comissdo de acompanhamento da Residéncia Multiprofissional - COREMU.

Agdo N° 4 - Publicizar a COREMU — Comissdo de Residéncia Multiprofissional.

Acdo N° 5 - Apresentar o Programa Municipal de Residéncia Multiprofissional junto ao Ministério da Satide e Ministério de Educacdo e Cultura — MEC.
Acdo N° 6 - Elaborar Edital para sele¢do ao Programa de Residéncia Multiprofissional.

Agao N° 7 - Iniciar o curso do Programa de Residéncia Multiprofissional.

OBJETIVO N° 6.5 - Reorganizar e fortalecer o modelo administrativo e estrutural da Secretaria Municipal de Satide (SEMUSA) para as agdes de planejamento do Sistema Unico de Satide
(SUS).

idad
) . Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
.. Indicador para monitoramento e . inha- Meta de Resultado do

Descricio da Meta aliacio da meta de Linha- B Plano(2022- 2022 medid Quadrimestr alcancada

avaliacdo da me medida Base ase 2025) edida ual estre PAS

Meta

1. Promover a revisdo e atualizagdo da Lei Complementar da Estrutura Numero 2021 0 1 1 Numero 1,00 100,00
Estrutura Administrativa da Secretaria Administrativa da Secretaria Municipal
Municipal de Sadde de Saudde aprovada e publicada.
Agao N° 1 - Realizar estudo para identificar a necessidade de reestruturagdo administrativa da Secretaria Municipal de Sadde.
Acdo N° 2 - Criar e Reorganizar com base nos estudos realizados, a constru¢do do novo organograma politico administrativo.
Agdo N° 3 - Encaminhar para realizacdo de andlise de impacto financeiro a ser realizado pela Secretaria de Administragdo — SEMAD.
2. Executar 20 novos projetos de Construgao, Niamero de projetos homologados. Nimero 2021 0 20 0 Niamero 6,00 30,00

Reforma ou Ampliacdo em Pontos de Atencdo
da RAS (Anexo III).

Acdo N° 1 - Elaborar Projeto de Arquitetura de Reforma e / ou Ampliacdo e Projetos de engenharia da USF Caladinho.

Acdo N° 2 - Elaborar Projeto de Arquitetura de Reforma / Ampliacdo ou Construcdo e Projetos de engenharia do Pronto Atendimento Ana Adelaide
Acdo N° 3 - Elaborar Projeto de Arquitetura e Projetos de engenharia de Sala de Estabilizacdo em Vista Alegre do Abuna

Acdo N° 4 - Iniciar levantamento Arquiteténico da Edificac@o existente para elaborar Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo UBS Oswaldo Piana.
Agdo N° 5 - Iniciar levantamento Arquitetonico da Edificac@o existente para elaborar Projeto de Reforma e / ou ampliagdo UBS Vila Princesa.
Acido N° 6 - Elaborar Projeto de Construcdo da UBS Vila Cristal de Calama

Acdo N° 7 - Elaborar Projeto de Construciao da UBS Morar Melhor.

Agao N° 8 - Elaborar Projeto de Constru¢do da UBS Orgulho do Madeira

Acdo N° 9 - Elaborar Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo UBS Mariana.

Agdo N° 10 - . Elaborar Projeto de Reforma e / ou Ampliacdo UBS Mauricio Bustani.

Acao N° 11 - Elaborar Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo UBS Agenor de Carvalho.

Acdo N° 12 - Elaborar Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo UBS Nova Floresta.
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Acdo N° 13 - Elaborar Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo UBS Renato de Medeiros.

Agdo N° 14 - Elaborar Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo UBS Areal da Floresta.

Acgdo N° 15 - Elaborar Projeto de Construcdo do Centro de Atengéo Psicossocial II.

Acdo N° 16 - Elaborar Projeto de Construgio do Centro de Atencgdo Psicossocial Infanto Juvenil - CAP’s 1.

Agao N° 17 - Elaborar Projeto de Reforma e / ou Ampliacao do Centro Especializado em Reabilitagdo — CER.
Acido N° 18 - Elaborar Projeto de Reforma e / ou Ampliagio do Servigo de Assisténcia Especializada — SAE.
Acdo N° 19 - Elaborar Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo do Pronto Atendimento 24hs José Adelino.

Acdo N° 20 - Elaborar Projeto de Reforma e / ou Ampliacao da Unidade de Vigilancia em Zoonoses — UVZ.
Acdo N° 21 - Elaborar Projeto de Reforma e / ou Ampliacido do Ponto de Apoio de Combate a Malaria de Nazaré.

Agdo N° 22 - Elaborar Projeto de Constru¢do do Ponto de Apoio de Combate a Malaria de Extrema, Sdao Miguel, Calama e Projeto do Rio Preto.

3. Concluir 100% das obras remanescentes de Percentual de obras finalizadas. Percentual 2021 0,00 100,00 50,00 Percentual 18,18 36,36

Construcdo, Reforma ou Ampliacido em Pontos
de Atenc@o da RAS. (Anexo IV)

Acdo N° 1 - Concluir a Execugdo da obra do Projeto de Reforma e / ou Ampliacido da Unidade Basica de Satide Morrinhos.

Agdo N° 2 - Concluir a Execugdo da obra do Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo da Unidade Basica de Satde Palmares

Acdo N° 3 - Concluir a Execugdo da obra do Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo Unidade Basica de Satide Ronaldo Aragao

Acdo N° 4 - Concluir a Execugio da obra do Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo da Unidade Basica de Satide Hamilton Gondim

Agdo N° 5 - Concluir a Execugéo da obra do Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo da Unidade de Satide da Familia Nova California.

Acgdo N° 6 - Concluir a Execugio da obra do Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo da Unidade Basica de Satide Abuna.

Acgdo N° 7 - Concluir a Execugdo da obra do Projeto de Construgido da Unidade de Acolhimento Infanto-Juvenil.

Acdo N° 8 - Concluir a Execucdo da obrado Projeto de Drenagem de Aguas Pluviais, Pavimentacdo e Acessibilidade Externa para Unidade de Satide Socialista.
Acdo N° 9 - Concluir Licitagdo e Iniciar a Obra do Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo da Maternidade Municipal Mae Esperanca.

Agdo N° 10 - Concluir Licitagd@o e Iniciar a Obra do Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo da Unidade de Satide da Familia Pedacinho de Chao.

Acdo N° 11 - Concluir Licitagdo e Iniciar a Obra do Projeto de Reforma e / ou Ampliacdo da Unidade de Satide da Familia Sdo Sebastido

Acdo N° 12 - Concluir Projeto de Combate a incéndio Iniciar Licitacdo do Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo Reforma da Unidade de Satde da Familia Socialista 1.
Agao N° 13 - Concluir Licitagdo e Iniciar a Obra do Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo da Unidade de Satde da Familia Trés Marias.

Acgdo N° 14 - Concluir Or¢camento e Iniciar a Licitagdo do Projeto de Reforma e / ou Ampliacdo da Unidade de Satide da Familia Manoel Amorim de Matos.

Acgdo N° 15 - Concluir Licita¢d@o e Iniciar a Obra do Projeto de Reforma e / ou Ampliacdo da Unidade de Satde da Familia de Vista Alegre do Abuna.

Acdo N° 16 - Concluir Projeto de Combate a incéndio e Iniciar Licitacdo Projeto de Reforma e / ou Ampliacdo do Centro de Especialidades Médicas — CEM.
Acdo N° 17 - Concluir Projetos de Engenharia e Iniciar Licitacdo do Projeto de Reforma e / ou Ampliacdo da Unidade de Satde da Familia de Unido Bandeirantes.

Agdo N° 18 - Concluir Licitagdo e Iniciar a Obra do Projeto de Reforma e / ou Amplia¢do da Unidade de Satide da Familia Benjamin Silva (de Calama).

Acdo N° 19 - Concluir Projetos de Engenharia Mecénica e Iniciar Licitagdo do Projeto da obra de Reforma e / ou Ampliagio do Laboratério de Satide Piblica Municipal — LACEN.

Acdo N° 20 - Concluir Licitagdo e Iniciar a Obra do Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo da Policlinica Rafael Vaz e Silva.
Agao N° 21 - Concluir Projeto de Gases Medicinais e Iniciar Licitagdo do Projeto de Reforma e / ou Ampliagdo da Unidade de Pronto Atendimento 24 horas, UPA SUL.

Acgido N° 22 - Concluir Projeto de Gases Medicinais e Iniciar Licitagdo do Projeto de Reforma e / ou Ampliacdo da Unidade de Pronto Atendimento 24 horas, UPA LESTE.

Demonstrativo da vinculagio das metas anualizadas com a Subfuncéo

Meta
Subfuncdes Descricao das Metas por Subfuncio programada
para o exercicio

0 - Informagoes 1 57,10
Complementares
Acolher 100% dos servidores admitidos até 2025, através do programa de acolhimento da SEMUSA. 100,00
Prover 100% das necessidades de estrutura fisica e recursos humanos do Conselho Municipal de Satide, conforme regimento 60,00

interno da instituic@o.

Implantar um Niicleo Técnico de Comunicagio no organograma da SEMUSA. 1
Implantar 2 farmacias modelos com inser¢do do servi¢o de consulta farmacéutica 0
Manter um programa de residéncia uniprofissional. 1
Manter 100% das Equipes de Satde da Familia existentes com composi¢do minima (01 médicos, 01 enfermeiros, 02 técnicos 100,00

de enfermagem, 01 cirurgides dentistas, 01 auxiliares/técnicos de sadde bucal, 06 agentes comunitérios de satide).
Instituir um programa de residéncia multiprofissional. 0

Atender em 100% os parametros da Portaria GM/MS n° 10 de janeiro de 2017 que classifica unidades de pronto atendimento 100,00
em relacdo aos atendimentos médicos individuais.
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Reduzir em 5 % a média do tempo de resposta do SAMU (USA) até a unidade de referéncia. 24 45

Criar o Centro de Referéncia de Praticas Integrativas 1 1
Ampliar para 100% a classificagdo de risco obstétrico para as usudrias da Maternidade Mae Esperanga- MMME. 100,00 94,75
Ampliar para 65% a cobertura de equipes de saide bucal na atencio basica 59,20 46,69
Assegurar consultas ginecolégica em 100% das mulheres com exames alterados voltados a prevencdo do cancer de mama. 100,00 26,60
122 - Administra¢do 1 57,10 56,17
Geral
Promover a revisdo e atualizacdo da Estrutura Administrativa da Secretaria Municipal de Satde 1 1
Acolher 100% dos discentes nos cenarios de pratica, através de um programa de acolhimento da SEMUSA. 100,00 50,00
Acolher 100% dos servidores admitidos até 2025, através do programa de acolhimento da SEMUSA. 100,00 0,00
Qualificar servidores da SEMUSA, através de 06 cursos de aperfeicoamento nas modalidades de Ensino Técnico, Pos- 1 3

Graduagio lato-sensu e stricto sensu, por meio de parcerias com as instituicdes de ensino.
Ampliar 16 Nucleos de Educacdo Permanentes — Nep’s nos pontos de atencdo da RAS. 5 0

Prover 100% das necessidades de estrutura fisica e recursos humanos do Conselho Municipal de Sadde, conforme regimento 60,00 20,00
interno da institui¢ao.

Ampliar em 100% as manifestagdes da populacdo, via sistema Fala.BR, até 2025. 20,00 0,00
Implantar um Nucleo Técnico de Comunicagio no organograma da SEMUSA. 1 0
Implantar o processo de regulacdo em 100% das consultas e exames especializados cirurgias eletivas (laqueadura, vasectomia e 100,00

cirurgias ginecoldgicas), dos servigos de atengdo a satde.

Padronizar a aquisi¢do e distribui¢do de insumos e materiais de forma a atender a 100% das necessidades das Unidades de 100,00 80,00
atengdo a saide na Rede.

Atingir o quantitativo de 2.000.000 de exames realizados no ambito da rede municipal de laboratorio. 1.385.750 935.551
Ampliar o acesso a atengdo pré-hospitalar em 02 distritos da zona rural. 0 1
Implantar 01 unidade mével de atendimento clinico e odontoldgico a populagdo de rua no municipio. 0 0
Executar 20 novos projetos de Construcdo, Reforma ou Ampliacdo em Pontos de Atencdo da RAS (Anexo III). 0 6
Manter um programa de residéncia uniprofissional. 1 1
Realizar os exames ocupacionais anuais em 100% dos servidores municipais da SEMUSA até 2025. 50,00 25,00
Manter e/ou fortalecer em as atividades de 100% dos Nicleos de Educagdo Permanente - NEPS das Unidades de Urgéncia e 56 0

Emergéncia, do SAMU 192, Maternidade Municipal e Unidades Basicas de Satde.

Manter o funcionamento sistematico do CMS e Camaras Técnicas afins, garantindo 100% do cumprimento de sua agenda 100,00 80,00
regimental.
Implantar inciativas de comunica¢@o que promovam a disseminag@o das informagdes internas e externas de 100% dos 25,00 25,00

estabelecimentos de satide e coordenagdes técnicas até 2025.

Reduzir para 20% o absenteismo de exames e consultas. 20,00 37,20
Implantar 2 farmacias modelos com inser¢do do servico de consulta farmacéutica 0 0
Manter 100% das Equipes de Satde da Familia existentes com composi¢cdo minima (01 médicos, 01 enfermeiros, 02 técnicos 100,00 92,20

de enfermagem, 01 cirurgides dentistas, 01 auxiliares/técnicos de satide bucal, 06 agentes comunitarios de saude).

Concluir 100% das obras remanescentes de Construgdo, Reforma ou Ampliagdo em Pontos de Atengdo da RAS. (Anexo IV) 50,00 18,18
Instituir um programa de residéncia multiprofissional. 0 0
Implantar o Programa de Prevengio de Riscos Ambientais — PPRA em 100% dos Estabelecimentos Satde vinculados a 50,00 0,00
SEMUSA.

Realizar o minimo de trés eventos anuais com foco na mobiliza¢do popular para o SUS. 3 0
Aprimorar em 100% o processo de informatiza¢do dos estabelecimentos de satde dos Distritos de Porto Velho até 2025. 25,00 25,00
Reduzir o tempo de espera para 30 dias para exames e consultas até 2025. 45 30
Atender em 100% os parametros da Portaria GM/MS n° 10 de janeiro de 2017 que classifica unidades de pronto atendimento 100,00 100,00

em relacdo aos atendimentos médicos individuais.

Criar protocolos de acesso em 100% dos servigos regulados. 1 0
Coordenar a realizagdo das Conferéncias Municipais de Sadde. 2 1
Manter em 100% dos estabelecimentos de satide da zona urbana com acesso em tempo real aos sistemas informatizados de 100,00 75,00
saude.

Reduzir em 5 % a média do tempo de resposta do SAMU (USA) até a unidade de referéncia. 24 45
Promover a formagdo de 100% dos Conselheiros de Satide. 100,00

Aumentar a capacidade de armazenamento dos dados informatizados da SEMUSA. 100,00 25,00
Aplicar instrumentos de avalia¢do anualmente, em 100% dos servigos de urgéncia e especializados da rede municipal. 50,00 40,00
Criar o Centro de Referéncia de Praticas Integrativas 1 1
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Criar um sistema de gestao para dar transparéncia as filas de espera da Regulacdo Municipal 1 1

Manter o banco de dados atualizado de 100% dos Sistemas de Informagao de Satide (SIA-SUS, SIH-SUS, CIHA, CNS, CNES, 100,00 100,00
Cartao SUS).
Ampliar para 100% a classificac@o de risco obstétrico para as usudrias da Maternidade Mae Esperanga- MMME. 100,00 94,75
Ampliar para 65% a cobertura de equipes de saide bucal na atencdo basica 59,20 46,69
Assegurar consultas ginecologica em 100% das mulheres com exames alterados voltados a prevencdo do cancer de mama. 100,00 26,60
301 - Atengdo Basica 1 57,10 56,17
Reduzir a taxa de mortalidade infantil em 5% ao ano. 16,70 14,96
Aumentar em 80% a cobertura por equipe multiprofissional a populacdo de rua. 63,50 62,60
Equipar 100% das Unidades Bésicas de Saide com reformas ou construgdes concluidas 100,00 0,00
Reduzir 10% em relacdo ao ano anterior, o nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de 1 ano de idade. 51 39
Implantar 01 unidade mével de atendimento clinico e odontoldgico a populagdo de rua no municipio. 0 0
Manter 100% das Equipes de Satide da Familia existentes com composicdo minima (01 médicos, 01 enfermeiros, 02 técnicos 100,00 92,20

de enfermagem, 01 cirurgides dentistas, 01 auxiliares/técnicos de satide bucal, 06 agentes comunitérios de satde).

Reduzir a zero o nimero de casos de AIDS em menores de 5 anos. 0 0
Aumentar para 60% o niimero de gestantes cadastradas no e-SUS, com atendimento odontolégico realizado. 50,00 62,64
Cadastrar 100% das pessoas do territério de atuagdo das equipes de saide da familia. 100,00 57,90
Reduzir para 10% o percentual de gravidez na adolescéncia até 2025. 13,90 13,70
Reduzir para 5 % a proporgio de exodontia em relagdo aos procedimentos odontologicos até 2025. 10,00 15,80
Criar 01 niicleo Gestor de Alimentac@o e Nutri¢do do SUS 0 0
Aumentar para 60% a propor¢do de gestantes com pelo menos 6 (seis) consultas pré-natal realizadas, sendo a primeira até a 20°* 41,20 31,00

semana de gestagéo.

Aumentar a média da acdo de escovacio dental supervisionada direta na populagdo de 5 a 14 anos para 2 % até 2025 1,00 5,12
Criar o Centro de Referéncia de Praticas Integrativas 1 1
Reduzir para cinco o niimero de 0bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia. 5 2
Ampliar para 65% a cobertura de equipes de saide bucal na atencdo basica 59,20 46,69
Implantar Préticas Integrativas Complementares em 13 Unidades Basicas de Satde (12 urbanas e 1 rural) 4 0
Ampliar para 44% a cobertura de mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico a cada trés anos. 20,00 10,00
Ampliar para 110 o nimero de escolas com a¢des de satde bucal, a cada biénio, conforme adesdo ao PSE. 92

Implantar 20 Pontos de Telessatide nas Unidades Bésicas de Satde 5 2
Aumentar de 0,4 para 0,5 a razdo de exame para rastreamento do cancer de mama em mulheres de 50 a 69 anos realizado 0,40 0,67
pelas eSF e AB.

Manter em no minimo um, a razdo entre tratamentos concluidos e primeiras consultas Odontolégicas Programaticas até 2025. 1 20
Ofertar 6.883 (populac@o estimada com necessidade de protese) proteses dentarias total ou removivel para populagdo 6.883 0

cadastrada nas Equipes de Satide da Familia.
Aumentar para 100% o nimero de UBS que desenvolvem agdes em Atengdo a Satide do Homem. 100,00 51,20

Ampliar a capacidade de uma rede de frio municipal certificando o alcance das coberturas vacinais conforme pardmetros 65,00 40,00
propostos pelo Ministério da Satde.

Reduzir em 2%, ao ano, a taxa de 6bitos precoces (30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doengas DCNT. 218,30 153,73
Atingir anualmente cobertura vacinal de 95% da vacina poliomielite em populagdo menor de dois anos. 95,00 48,12
Reduzir em 2,5% a prevaléncia de fumantes adultos, em rela¢do ao ano anterior. 7,80

Atingir anualmente cobertura vacinal de 95% da vacina pentavalente em popula¢do menor de dois anos. 95,00 40,78
Reduzir 2% a propor¢do de internagdes na populacdo de 60 anos ou mais. 14,00 17,76
Atingir anualmente cobertura vacinal de 95% da vacina pneumocdécica 10 valente em populagdo menor de dois anos. 95,00 53,52
Atingir anualmente cobertura vacinal de 95% da vacina triplice em populacdo menor de dois anos. 95,00 49,07
Manter em 100% a cobertura de suplementacdo de Vitamina A de 100.000 UI em criangas na faixa etaria de 6 a 11 meses. 100,00 113,00
Aumentar para 80% a cobertura da 1* dose de Vitamina A de 200.000 UI em criangas na faixa etaria de 12 a 59 meses. 80,00 48,17
Aumentar para 50 % a Cobertura da 2* dose de suplementacdo de vitamina A de 100.000 UI em criangas na faixa etdria de 12 50,00 0,00
a 59 meses.

Aumentar para 80% a cobertura de suplementagdo de mega dose de Vitamina A em mulheres no pds-parto imediato. 80,00 84,85
Aumentar para 50% a cobertura de suplementag@o de sulfato ferroso em criangas na faixa etaria de 6 a 24 meses. 50,00 16,40
Manter em 100% a cobertura de suplementacdo de Sulfato Ferroso em gestantes. 100,00 37,81
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Manter em 100% a cobertura de suplementagdo de Acido Félico em gestantes. 100,00 27,45

Aumentar para 80% a cobertura de suplementagdo de Sulfato Ferroso em puérperas. 80,00 84,89
Ampliar a Estratégia de Fortificacdo Alimentar- NutriSus - para 10 escolas municipais de ensino infantil 1 0
Implementar em 60 % das Unidades de Satde o Sistema de Vigilancia alimentar e Nutricional. 15,00 2,00
Implantar o programa Crescer Saudavel em 50% das escolas aderidas ao PSE. 13,00 0,00
Aumentar para 65% a cobertura do monitoramento das condicionalidades de satide do Programa Bolsa Familia (PBF) na 1* ¢ 2* 50,00 46,40

vigéncia do ano, realizado na APS.

Aumentar a adesio do Programa Satdde na Escola (PSE), a cada biénio para 110 escolas (Prioritaria e ndo prioritaria). 92 100
Aumentar para 80% a propor¢do de contatos examinados de casos novos de hanseniase, diagnosticados nos anos das coortes. 65,00 75,60
Aumentar para 90% a propor¢io de cura de hansenfase entre os casos novos diagnosticados nos anos das coortes. 83,00 76,47
Aumentar para 80% a propor¢do de cura nos casos novos de tuberculose pulmonar positiva com confirmagéo laboratorial. 68,00 72,70
Aumentar para 50% a propor¢ao dos contatos examinados entre os casos novos de tuberculose pulmonar positiva com 28,00 29,80

confirmagcao laboratorial.

302 - Assisténcia 1 1 0
Hospitalar e
Ambulatorial Padronizar a aquisicdo e distribui¢do de insumos e materiais de forma a atender a 100% das necessidades das Unidades de 100,00 80,00
atengdo a saide na Rede.
Alcancgar 100% dos Pontos de Atengdo da rede, com servicos de apoio diagnostico digital. (UPAS Leste e Sul, Pronto 25,00 0,00
Atendimentos Ana Adelaide José Adelino, Centro de Especialidades Médicas e Pol. Rafael Vaz e Silva e MMME).
Atingir o quantitativo de 2.000.000 de exames realizados no dmbito da rede municipal de laboratério. 1.385.750 935.551
Ampliar o acesso a atengdo pré-hospitalar em 02 distritos da zona rural. 0 1
Assegurar 0 matriciamento sistemético com a APS em 100% dos Pontos de Atengdo Psicossocial. 100,00 100,00
Aumentar o rol de exames especializados cobertos pelo SUS municipal, com a implantacdo de marcadores tumorais, alérgenos 1 0
e cardiacos).
Ampliar os servicos de urgéncia e emergéncia pediatrica em uma unidade de Pronto Atendimento. 0 0
Ampliar o acesso da atencio a satide a Pessoas com Deficiéncia, implantando 01 novo servigo especializado. 1 0
Implantar a automagio de exames em hematologia e Semi automagio para coagulacdo em 04 (quatro) laboratérios da zona 1 0
rural (Unido Bandeirantes, Extrema, Sdo Carlos e Calama).
Atender em 100% os pardmetros da Portaria GM/MS n° 10 de janeiro de 2017 que classifica unidades de pronto atendimento 100,00 100,00
em relacdo aos atendimentos médicos individuais.
Ampliar em 15% o acesso e a cobertura de atendimentos as demandas por problemas relacionados ao uso de drogas, suicidios 34.520 10.949
e atendimentos as emergéncias psiquidtricas frente ao ano anterior.
Implantar um protocolo de seguranca para coleta e transporte de amostras no ambito da Rede Municipal de Laboratério. 0 0
Atender em 100% os pardmetros da Portaria GM/MS n° 10 de janeiro de 2017 que classifica unidades de pronto atendimento 100,00 97,70
em rela¢@o aos atendimentos de pacientes com acolhimento e classifica¢@o de risco.
Assegurar o atendimento ambulatorial especializado compartilhado a 100% das gestantes de alto e muito alto risco 100,00 51,80
acompanhadas na APS.
Implantar 01 um protocolo operacional padrao no ambito da Rede Municipal de Laboratério. 0 0
Reduzir em 5 % a média do tempo de resposta do SAMU (USA) até a unidade de referéncia. 24 45
Assegurar o atendimento ambulatorial especializado compartilhado com a APS a 100% das criancas de alto risco de 0 — 2 anos 100,00 44,20
cadastradas na APS.
Manter o minimo de 80% a coleta dos casos de Sindrome Gripal notificados — SG. 80,00 100,00
Ampliar para 100% a classificacdo de risco obstétrico para as usudrias da Maternidade Mae Esperanga- MMME. 100,00 94,75
Manter no minimo 70% a proporg¢do de parto normal na Maternidade Municipal Mae Esperanga. 70,00 67,80
Assegurar consultas ginecoldgicas em 100% das mulheres com exames alterados de citologia. 100,00 43,03
Assegurar consultas ginecologica em 100% das mulheres com exames alterados voltados a prevencdo do céncer de mama. 100,00 26,60
303 - Suporte 1 100,00 90,00
Profilatico e
Terapéutico Estruturar 100% das Farmécias das Unidades de Satde para dispensagdo de medicamentos de acordo com o perfil assistencial. 25,00 5,00
Fiscalizar perdas de medicamentos em 100% das unidades de satde. 70,00 30,00
Implantar 2 farmacias modelos com inser¢do do servico de consulta farmacéutica 0 0
Estruturar em 100% a central de medicamento Farmacéutica modelo de acordo com as normas técnicas vigentes até 2025. 30,00 25,00
304 - Vigilancia 1 60,00 19,89
Sanitdria
Ampliar o acesso do programa SALTA-Z, para mais 12 comunidades. 3 1
Ampliar o acesso do programa PRAISSAN (Programa de Inclusido Produtiva para seguranca Sanitaria) para mais 12 3 1

comunidades.
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Coletar 600 amostras de agua, para avaliacdo da qualidade para o consumo humano, quanto aos parametros de Coliformes 600 202
Totais. Turbidez, Cloro Residual Livre no ano base.

Manter em 80% o encerramento das doengas de notificagdo compulsoria imediata (conforme Portaria/MS vigente) registrada 80,00 100,00
no SINAN em até 60 dias a partir da data da notificacao.

Aumentar a capacidade de armazenamento dos dados informatizados da SEMUSA. 100,00 25,00
305 - Vigilancia 1 4 5
Epidemiolégica

Manter em 100% a investigagdo das situagdes de emergéncia em satde publica. 100,00 100,00

Manter a vigilancia em 80% das dreas com notificagdo de doengas transmitidas por vetores. 80,00 80,00

Monitorar 100% dos casos de sifilis congénita menor de ano de idade notificada no ano base. 100,00 100,00

Manter a vigilancia em 95% das dreas com notificacdo de zoonoses relevantes a satide publica. 95,00 100,00

Monitorar 100% os casos notificados de AIDS em menores de 5 anos. 100,00 100,00

Atingir 80% da populac@o animal domestica estimada (cdo e gato) vacinados anualmente. 80,00

Aumentar em 40% as notificacdes de violéncia doméstica, sexual e outras violéncias de residentes de Porto Velho, Porto Velho 695 221

até 2025.

Manter em 80% o encerramento das doengas de notificacdo compulséria imediata (conforme Portaria/MS vigente) registrada 80,00 100,00

no SINAN em até 60 dias a partir da data da notificac@o.

Manter o registro de obitos com causa basica definida em 95%. 95,00 94,91
Manter acima de 90% a investigacdo de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos). 90,40 69,30
Manter em 100% a investigagdo de Gbitos maternos (OM). 100,00 100,00
Manter a investigagdo de 6bitos infantis e fetais (OI e OF) acima 75%. 75,00 1,90
Monitorar 100% dos casos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes 100,00 100,00
Monitorar 100% dos casos diagnosticados de tuberculose 100,00 100,00
Manter em 100% a investigagdo dos surtos por alimentos. 100,00 100,00
Ampliar em 20% a notificagdo das hepatites virais confirmadas laboratorialmente. 5,00 0,00
Monitorar 100% a notificagdo das Sindromes Respiratérias Agudas Grave -SRAG. 100,00 100,00
Monitorar 100 % dos casos notificados de Sindrome Gripal — SG. 100,00 100,00
Reduzir 10% os casos autoctones de malaria 5.702 283
Monitorar 100% dos casos de Leishmaniose Tegumentar Americana/LTA notificados 100,00 100,00
Monitorar 100% das notificagdes de arboviroses 100,00 100,00
Monitorar 100% dos casos de toxoplasmose congénita menor de ano de idade notificada no ano base. 100,00 100,00

https://digisusgmp.saude. gov.br 58 de 79



Demonstrativo da Programacéo de Despesas com Satide por Subfunciio, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfungdes

0 - Informacdes
Complementares

122 -
Administracdo
Geral

301 - Atencdo
Basica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentacdo e
Nutri¢do

Categoria
Econdmica
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente

Capital

Recursos ordinrios
- Fonte Livre (R$)

N/A
N/A
13.500.000,00

N/A

N/A
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

Receita de impostos e de
transferéncia de impostos
(receita propria - R$)

23.000.000,00
N/A
206.242.708,00

N/A

1.100.000,00
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A
194.400,00
N/A
N/A

N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 30/12/2022.

Transferéncias de fundos a
Fundo de Recursos do SUS,
provenientes do Governo
Federal (R$)

N/A
N/A
20.158.720,00

N/A

29.992.120,00
450.000,00
32.276.805,75

450.000,00

2.835.109,07

N/A

255.000,00
N/A
9.585.000,00
N/A

N/A

N/A

® Analises e Consideragdes sobre Programagido Anual de Satude - PAS

Transferéncias de fundos ao
Fundo de Recursos do SUS,
provenientes do Governo
Estadual (R$)

N/A
N/A
N/A

N/A

N/A
N/A
1.195.454,25

N/A

1.094.890,93

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

Transferéncias de

Operagies de  Royalties do

convénios Crédito petroleo
aSadde v a i a
(R$) Saiide (R$) Saiide (R$)
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
2.051.217,00 N/A N/A
N/A N/A N/A
10.000,00 N/A 510.265,00
N/A N/A N/A
N/A N/A 600.000,00
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A

DIRETRIZ N°1 ;, Fortalecimento da Atencio Priméria a Saide para realizar a coordenacio do cuidado, ordenamento e organizaciio das Redes de Atencdo a Satde.

1.1 OBJETIVO: Assegurar a estratégia de satide da familia como fortalecedora da atengdo bésica e orientadora da Rede de Atengdo a satide (RAS).

META 1.1.1 - Ampliar para 70% a cobertura populacional das equipes na Aten¢io Basica

Consideragdes das acdes:

Agdo N°1 ;, Em periodo de contratagio; durante o quadrimestre, através do Edital 040, foram convocados e lotados na APS 23 ACS zona urbana, 53 ACS zona rural, 37 Técnicos de

Enfermagem, 23 Enfermeiros, 14 Médicos, 2 Técnicos de Satde Bucal, 9 Odont6logos e 1 Auxiliar de Laboratério.
Acdio N°2 -Implantado | equipe no Nova Floresta no segundo quadrimestre, USF Osvaldo Piana, fica para terceiro quadrimestre.

Acdo N° 3- Apresentado pela equipe do E SUS.

Acdo N° 4- Foram assegurados os Insumos para as necessidades de trabalho.

Total da populagiio cadastradas nos territérios com equipes de satide da familia 308.366 (04/11/2022).

META 1.1.2 - Equipar 100% das Unidades Basicas de Satide com reformas ou constru¢des concluidas

Consideracoes das acdes:

Agio N° 1- A reforma da UBS Nova California realizada foi entregue no segundo quadrimestre, as demais ainda estdo em reforma. Ainda em itagdio para

Agdes 1,23 ¢ 4 Previsio para terceiro quadrimestre.

icdo dos

Outros recursos
destinados a Satide
(R$)

2.200.000,00
N/A
13.087.000,00

1.331.673,00

N/A
N/A
N/A

600.000,00

2.830.000,00

100.000,00

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

mobilidrios para as unidades.

Total(R$)

25.200.000,00
N/A
255.039.645,00

1.331.673,00

31.612.385,00
450.000,00
34.072.260,00

1.050.000,00

6.760.000,00

100.000,00

255.000,00
N/A
9.779.400,00
N/A

N/A

N/A

META 1.1.3 - Manter 100% das Equipes de Saide da Familia existentes com composi¢io minima (01 médico, 01 enfermeiro, 02 técnicos de enfermagem, 01 cirurgido dentista, 01 auxiliar/técnico de satide bucal, 06 agentes comunitdrios de satide).

Consideracdes das acdes: Atualmente, o municipio possui 77 equipes cadastradas, sendo que 71 equipes estdo completas. Destas, 06 estdo com
comunitdrios de satide, 03 dentistas, 10 técnicos de satde bucal.

dos

is: 6 médicos, 6

Agdo N°1- Demanda ainda sendo atendida através da convocagio de profissionais aprovados no edital de n® 40/SEMAD/2022;

META 1.1.4- Cadastrar 100% das pessoas do territério de atuagio das equipes de satide da familia.

Consideracoes das acdes:

Conforme o e gestor acessado no dia 04/11/22. Possui 317.897 pessoas cadastradas no sistema.

Agio n® 1: Monitoramento realizado ao nascer quando da
Acdo n°® 2: Acdo realizada. Feitas ori

30 do di E

e cartio sus.

e itagdo dos

is quanto a i

do na expedigio de d

Agiio n° 3: Aciio reprogramada (reavaliando). Ser realizada a partir do TERCEIRO quadrimestre/2022.

Agiio n° 4: Agio reprogramada (reavaliando). Seré realizada a partir do TERCEIRO quadrimestre/2022.

META 1.1.5 - Criar 01 nticleo Gestor de Alimentagio e Nutrigdo do SUS

Consideracdes das acdes:

ia devida a atualizagdo dos cadastros, evitando inconsisténcias e duplicidades.

04 técnicos de enfermagem, 04 agentes

Aciio n° 1 e 2 - Foram realizadas reunides junto ao gabinete da SEMUSA e coordenagdo nacional e estadual do Programa, no sentido de buscar alternativas para o reordenamento deste Niicleo. Ficou definida a ampliagio do grupo técnico responsédvel pelas

agdes através de lotagio de p

al por

Agiio n° 3 e 4- Capacitagiio dos profissionais em exercicio.

ial ¢ estagidrios académicos de nutrigio.

Agiio n° 5 - A partir de reunido com a Coordenagio Nacional do Programa ¢ posteriormente, com a coordenagiio estadual, ¢ com o apoio da equipe de Planejamento, foram revistas todas as portarias que habilitam o municipio para o recebimento de recursos

federais especificos para alimentagio e nutrigdo, viabilizara a

do de p Ges de contas e

META 1.1.6 - Criar o Centro de Referéncia de Préticas Integrativas

Consideracdes das acdes:

gsgg 1 Acao realizada

€m processo.

ainda de vérios materiais permanentes.

0s Plano s de aplicagiio de novos recursos.

Acgdo 3: Agdo parcialmente realizada, com a lotagdo de dois servidores (medico/enfermeiro), que atua como terapeuta integrativas.

Acdo 4: Acdo realizada

META 1.1.7 - Implantar Praticas Integrativas Complementares em 13 Unidades Basicas de Satide (12 urbanas e 1 rural)

Consideracoes das acdes:

Acdo 1: Nio la por falta de

Agiio 2: Curso de especializagio em processo. Parceria com a Metropolitana.

Agéio 3: Insumos adquiridos. Agéo realizada 100%.
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Agdio 4: Agio ndo em ia das

de local de i escassez de pessoal para atendimento e consequentemente para ministrar a capacitagio.
Acdo 5: Acdo ndo executada.

META 1.1.8- Implantar 20 Pontos de Telessatide nas Unidades Basicas de Saide

Consideracoes das acdes:

Acdio n° 1 - Neste quadrimestre, tivemos doagdo de equipamentos através do Ministério Pablico, sendo possivel expandir para o distrito de Extrema.
Acdo n°®2 ; Ainda ndo se dispoe de equipamentos para expandir nas UBS mencionadas.

Agiio °3 ; Niio hd necessidade de capacitagio do profissional em apl de telemedicina, pois o médico realiza normalmente e quanto a capacitagiio de médicos, estd sendo realizada conforme a expansio das UBS, no caso, na UBS de Extrema.

1.2 OBJETIVO: Aumentar o acesso da populagio vulnerdvel e grupos prioritarios aos programas estratégicos de atengo a sadde.

META 1.2.1 - Aumentar em 80% a cobertura por equipe multiprofissional a populagio de rua.

Consideracdes das acdes:

Durante este quadrimestre ocorreram 630 atendimentos, o nimero de pessoas cadastradas no E-SUS ¢ de 277. Segundo divulgacio em
31/01/2022, o resultado do dltimo CENSO levantado pela Secretaria Municipal de Assisténcia Social e da Familia (SEMASF/Prefeitura) em Porto
Velho existem 442 pessoas em situaciio de rua.

Agdo n. 1 - O atendimento na rua atualmente estd restrito aos pontos em que temos usudrios em tratamento di observado da tut 1
virios outros pontos de aglomeragio de pessoas em situacdo de rua estdo descobertos das a¢des devido alto nimero de atendimentos de
retaguarda (UBS).

Acdo n. 2 - Realizada reunido com gerente médica do SAE (Maiara) em 18/02/2022. Reunides com rede intersetorial através dos encontros
estabelecidos pela COMPAPS (Comunidades de Priticas em Atengdo Primaria a Satide e Populagio em Situagio de Rua no Contexto da Covid-19),
quinzenalmente, entre os meses de fevereiro e maio. Reunido de apoio técnico com Marcelo Pedra (Nicleo de Populagdes em Situagoes de
Vulnerabilidade e Saiide Mental na Atencdo Bésica - NUPOP/ FIOCRUZ Brasilia), em 21/02/2022.

Agdo n. 3 - Desde o més de inauguragdo (abril/2022), foram realizados atendimentos no Centro POP (SEMASF) em frequéncia quinzenal e em
constante comunicacéo (didria) sobre o cuidado com os usuérios atendidos pela rede intersetorial.

Acion.4-E lecido contato com a dora de estagio em Psicol Eliane des, e também com (Médica), ambas prof. da
Sao Lucas, para inicio nesse semestre de 2022.

Aciio n. 5 - Em 27/05/2022 foi realizada reunido com a prof. Daiana denadora da idéncia Multip ional em Satide da Familia e

C idade) para ali e i do CnaR como campo de atuagio dos residentes, com possibilidade de reinicio neste segundo
semestre de 2022.

Agdon.6 - Realwadn contato com a prof. Nalhal!a Halax no dia 07/06/2022, com posici favordvel a i 40 da parceria. O Termo de
anuéncia foi h ao gabinete da

Agdo n.7 - Em articulagdo com a Divisio de Imunizago, tentou-se conseguir aparelho "tablet”, porém nio houve a entrega devido falta de chip, para
conexdo com internet. Documento enviado ao D.A. ainda em 2021 para aquisicdo de telefone funcional, sem resposta.

Acdio n.8 - A equipe ainda ndio conta com profissional de Enfermagem, desde o més de outubro de 2021. Também nio conta com apoio
administrativo desde o ano de 2020.

Acdio n. 9 - A equipe conta com o espago do auditério da UBS Mauricio Bustani, para trabalho administrativo e sala pequena 6dromo) para
atendimento, - porém inapropriada para tal uso.
Acdo n. 10 - Nenhuma medida adotada
META 1.2.2 -. Implantar 01 unidade mével de d clinico e od: l6gico a 1 de rua no ]
Kol ﬂégﬂmﬂnmnﬂdlda adotada.
META 1.2.3 - Aumentar para 60% o niimero de gestantes cadastradas no e-SUS, com atendimento odontolégico realizado.
Consnderagl?ec das acdes: . .
Agiao N°1 2064 d 16gicos de um total de 3295 gestantes cadastradas.

Agiio N> 2: O POP de atendimento de pré-natal para gestante foi finalizado e para o proximo quadrimestre haverd uma capacitagio online com o3

ont6logos.
META 1.2.4 -. Reduzir para 5 % a proporgdo de exodontia em relagio aos procedimentos odontolégicos até 2025.
(,onsldera_&ﬁes das acdes: . N "
na drea de endodontia, sendo 172 no CEO Lex[e 1, CEO Le~le 52e Cﬁ Sul 253.
META 1.2.5- - Aumentar a média da agdo de escovagio dental supervisionada direta na populagio de 5 a 14 anos para 2 % até 2025

o i 1642 es 3o supervisionada em uma populagdo de 32.050 em criangas de 5 a 14 anos.
META 1.2.6 - Ampliar para 65% a cobertura de equipes de saide bucal na aten¢io bésica

o i ; ifeciddstopiadeiy P52 pessoas, atual contamos com 72 equipes de satide bucal
META 1.2.7 - Ampliar para 110 o ndmero de escolas com a¢des de saiide bucal, a cada biénio, conforme adesdo ao PSE.
Consideracdes das acdes:
Agdo N°1 - Nova adesio e ampliagio de novas escolas se dard em Dezembro de 2022 para o biénio de 2023/2024.
META 1.2.8 - Manter em no minimo um, a razao entre luidos e primei Odontolégicas Programaticas até 2025.

Consideracdes das acdes: Levantamento feito com base na amostragem referente a 4 UBS: Areal da Floresta, Aponia, Agenor de Carvalho, Caladinho.
Base da : 272 luidos/ 1.046

Agio N'L- A DSB esti em processa de mm;]m para o5 equipamentos odontolgicos, tais como: 28 Cadeiras odontolgicas, 10 aparelhos de Raio - X
ontologicos, 25 mochos odontologicos, 15
ompra e

176 folopollmemadnres 214 canetas de alta rotagdo, 20 micromotores com contra angulo, 21 autoclaves,

META 1.2.9 - Ofertar 6.883 (populagdio estimada com necessidade de protese) proteses dentdrias total ou removivel para populagio cadastrada nas Equipes de Sadde da Familia

Consideracdes das acdes:

Niio houve a realizagdo de agdes no segundo quadrimestre/2022.

META 1.2.10 - Ampliar a capacidade de uma rede de frio municipal certificando o alcance das vacinais pard prop pelo Ministério da Satide.
Consideracdes das acdes:
Acdo n' " falha de energia ,tendo que ser acionado

META 1.2.11 - Atingir anualmente cobertura vacinal de 95% da vacina poliomielite em populagio menor de dois anos

Consideracoes das acoes: e o N
Agéo n“ﬁm i da rural

META 1.2.12 - Atingir anualmente cobertura vacinal de 95% da vacina pentavalente em populagio menor de dois anos

Consideracdes das acdes: L
Aciio n i ivadas

META 1.2.13 - Atingir anualmente cobertura vacinal de 95% da vacina pneumocécica 10 valente em populagio menor de dois anos.

Consnderaqoes das agoes'

om equipes ¢ gerente das unidades

META 1.2.14 - Atingir anualmente cobertura vacinal de 95% da vacina triplice em populag@io menor de dois anos

Consideracdes das acdes:
& b daeihigumio vipoi gadprih de acdes do Programa de Vitamina A e E-Sus.

Acdio n°3: Ao programada para o 3° quadrimestre/2022.
Agao n°4: O programa sofreu alteracdes, no qual o sistema de mtormasao passard a ser o E-Sus
1276 iyl iz [t

META 1.2.15 - Manter em 100% a cobertura de suplementagio de Vitamina A de 100.000 Ul em criangas na faixa etaria de 6 a 11 meses.
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Consideracdes das acdes:

No segundo quadrimestre/2022 foram suplementadas 854 criancas com vitamina A de 100.000UI , e foram cadastradas na atengdo priméria de satide, 752 criangas na faixa etaria de 4

a 11 meses nesse periodo, segundo E-Sus/ 31/08/2022. Calculo realizado baseado no niimero de cadastros existentes no E-Sus no periodo e faixa etiria correspondentes.

Acdo n° 1: Instrumento em elaboragao devido a implantacdo da nova estratégia de do de mi ientes, sendo i a partir do més de agosto/2022.

Acdo n° 2: Realizado i porém, houve o i através do sistema de informagdes E- Gestor Micronutrientes e E-Sus.

Acdon® 3: Acdo nio realizada no 2° quadrimestre/2022, devido ndo haverentrega dos insumos por parte do Ministério da Satde e Secretaria Estadual de Satdde, previsto para

setembro/2022.

Acdo n°4: O programa sofreu alteragdes, no qual o sistema de informacdo passard a ser somente o PEC / E-Sus, previsto para total implantagio nacional até o més de agosto, segundo

determinagdo do Ministério da Satde sobre a inser¢do de todos os c6digos sigtap no sistema de informagio nacional PEC/ E-Sus.

Agiio n° 5: POP construfdo, porém, diante da transicdo do sistema de i 40 e-Gestor Mi ientes para o PEC / E-Sus, 0 mesmo estd em processo de atualizagio.
META 1.2.17 - para 50 % a cot da 2* dose de supl 70 de vitamina A de 200.000 Ul em criangas na faixa etdria de 12 a 59 meses.
Consideracdes das acdes:

sideracdes da st L . N,

Suplementar 100% das criancas de 12 a 59 meses de idade.
Permanecendo no caso somente 02 indicadores do Programa de Vitamina A.
2.. 1100 % dieSuplementagdo de criangas de 62 4 §9nexses.

Acdo n°1: Instrumento em elaboragdo;

Acdio n°2: Realizado parcialmente; porém, houve o monitoramento através do sistema de informagdes do Programa de Vitamina A e E-Sus.
Aciio n°3: A¢io programada para o 3° quadrimestre/2022.

Acdo n°4: O programa sofreu alteragdes, no qual o sistema de informagéo passara a ser o E-Sus

META 1.2.19 - Aumentar para 50% a cobertura de suplementacio de sulfato ferroso em criangas na faixa etdria de 6 a 24 meses.

Consideracoes das acdes:
cannsuplemenead 21376/ 2fiddcas nesta faixa etdria, e cadastradas 2292 na faixa etdria de 6 a 24 meses nesse periodo, dados extraidos do E-gestor

em devido a i 40 da nova estratégia de 4o de mi ientes, sendo i a partir do

Agiio n° 2: O Moni foi realizado parcial porém, através do sistema de informagdes do Programa de Suplementasdo de Fero.

FOCTi 0 e também da nova estratégia de suplementagio de sulfato ferroso
no qual o sistema de informacdo passaré a ser o E-Sus, porém, aguardando a insercdo dos codigos de
Acio no 5: O POP foi construido, porém, diante da transigo do sistema de informag@o, o mesmo estd em processo de atualizagio.

META 1.2.20 - Manter em 100% a cobertura de suplementacdo de Sulfato Ferroso em gestantes.

Consideracdes das agﬁe%:‘ < . .

e 3.293 nesse periodo. Essa meta esta sendo calculada usando o nimero de cadastros de

Ac@io no 1: Instrumento em elaboragdo;
Acdio n° 2: Realizado parcialmente; porém, houve o monitoramento através do sistema de informagdes do Programa de Suplementagdo de Ferro.
Acdo no 3: O POP foi construido, porém diante da transi¢do do sistema de informagdo, o mesmo estd em processo de atualizagdo.

Aciio no 4: Acio d 2022, devido a atualizagdo dos codigos de procedimentos no E-sus referente aos
micronutrientes, serem m\endm A[E n me~ de aumm/zo”’

META 1.2.21 - Manter em 100% a cobertura de suplementagdo de Acido Flico em gestantes.

Consideracoes das acoes: - B B B
Sulo folico e 3.293 nesse periodo. Essa meta esté sendo calculada usando o niimero

Agdio n° 1: Realizado parcialmente; porém, houve o monitoramento através do sistema de informagdes do Programa de Suplementagdo de Ferro.

Aciio no 2: O POP foi construido, porém, diante da transicdo do

ema de informacio, o mesmo estd em processo de atualizagdo, tendo em vista,
que também houve mudanca na estratégia de suplementacao de 1.

o félico em gestantes, referente a idade gestacional
META 1.2.22 -. Aumentar para 80% a cobertura de suplementagio de Sulfato Ferroso em puérperas.

Consideragdes das acdes:

pé: iali i i i pial APS: i utilizado para esse calculo é baseado no nimero de partos e
Acdio n° 1: Reali i porém, houve o moni através do sistema de informagdes do Programa de Suplementagio de Ferro.

Acgdo no 2: O POP foi construido, porém, diante da transi¢io do sistema de informagio, o mesmo estd em processo de Alua]|7a§ao no qual estd
prévisto para até o més de agosto/2022, a inser¢ao dos c6digos de procedimentos dé suplementagio de ferro no E-Sus.

META 1.2.23 -. Ampliar a Estratégia de Fortificagdao Alimentar- NutriSus - para 10 escolas municipais de ensino infantil

Consideracdes das acdes:

Este pro rama sofreu alteracdes, conforme Nota Técnica ministerial N° 15 de Abril de 2022.
Nourn d&mmﬁu o plavestiptagisoandqoed saude, ou seja, todas as unidades de satide ofertario o

META 1.2.24-Implementar em 60% das Unidades de Satde o Sistema de Vigilancia alimentar e Nutricional.

Consideracdes das acdes: . A . .
Ac@o nd B: BoR0IRtfikin 40 no 3° quadrimestre/2022.

META 1.2.25 Implantar o programa Crescer Saudével em 50% das escolas aderidas ao PSE.-

Consideracoes das acdes:
Acdo N°1 - Adesio serd realizada com a nova pactuagido do PSE em Dezembro de 2022.

Agiio N° 2: Formulagdo de processo em andamento.

META 1.2.26 - para 65% a cob do i das dicionalidades de satide do Programa Bolsa Familia (PBF) na 1* ¢ 2* vigéncia do ano, realizado na APS.

Consideracdes das acdes:

em duas vigéncias a0 ano (janeiro a junho e julho a dezembro), porém, a abertura da segunda vigéncia
Acdo 1. Foram realizadas as buscas ativas de gestantes dentro das dreas de coberturas.

Aciio 2. Acdo realizada.

Aciio 3. Agiio realizada.

Ac@o 4. A¢io realizada para atualizagdo da carteira de vacina.

Acdo 5. Foram realizadas as buscas das mulheres nas dreas de das UBS para do pré-natal.

Acio 6. Acio realizada no inicio da segunda vigéncia, com divulgagao nas redes sociais e sensibilizagdo dos gerentes de unidades de saide.

Acdo 7. Foram realizadas visitas técnicas em todas

s UBS da 4rea urbana para esclarecimento da alimentagdo do sistema do PAB.

Acdio 8. Foram realizadas capacitacdo e cadastramento dos ACS, Gere! icos de enfen'nagem para acessar o PAB na Satde.
Na primeira vigéncia (janeiro a julho/2022) o numero de Acompanhdmemo foi de 27.: 543 h\ml]ms T 246,40%

META 1.2.27 - Aumentar a adesio do Programa Satde na Escola (PSE), a cada biénio para 110 escolas (Prioritaria e ndo prioritaria).

(,onslderagoes dasacdes: .
Acao N°1 ; Realizada a para 25 novos nas escolas urbanas e rurais.

Acé@o N°2 - Foram realizadas 22 visitas in loco, sendo 15 urbanas e 07 rurais.
8FaelN83 - Realizadas vérias atividades referentes as 13 acdes juntamente com as Equipes da ESF no 2° quadrimestre.

i i ed/ike 4 @itapagiGomseInagiiesle-combate-ao-fumo-e-marcada-por-palestr: i i d
https://www.portovelho.ro.gov.br/artigo/36167. d efeitura-pr I di; ional-d bat fi .

Consideragdes das acdes

deste em coortes que tem seu resultado fechado em Margo de 2023. No que se refere aos
resultados alcancados no 2° lednme~1m dos 41 contatos registrados , 31 contatos foram examinados,
assim sendo o Indicador parcial de contatos examinados de 75,6%.

Aciio N°1 - Realizado mensalmente.

Acfio N°2 - Realizado matriciamento nas Unidades de satide urbana Castanheiras , Caladinho , Renato Medeiros , Nova Floresta, Policlinica Rafael Vaz
e silva, José Adelino, Socialista , Hamilton Gondim, Ernandes Indio , Aponid, Agenor de Carvalho , Mariana , Nova Floresta.

Acdo N3 ; Realizada a Campanha Dia Estadual de Mobilizagdo para o controle da hanseniase / 07 de Julho.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Acdo N° 4- Realizada C: itacdo de fase ACS das unidades de satide da familia Castanheiras , Caladinho , Renato Medeiros , Nova Floresta.

Iél a\(/)ol\é"g Rea Lado Mutirdo da hanseniase nas unidades de satide da familia Castanheiras , Caladinho , Renato Medeiros , Nova Floresta. 05 CASOS
iagnosticad

Acio N% - Fmgmmado para o terceiro quadrimestre

Acdo N° 7- Realizado mensalmente.

META 1.2.29 - para 90% a p

de cura de fase entre os casos novos diagnosticados nos anos das coortes.

Consideracoes das agﬁes:

o dest 'm coortes c*ue tem seu resultado fechado em Marco de 2023. No que se refere aos.
resulh\dm alcancados no 2 ’ quad lme\ue dos 17 casos novm diagnosticados nos anos das coortes, 13 foram’curados neste quadrimestre, assim
sendu onmdu..ndur parcial ‘de’Cura esta em 7647 % .
Acdo N°I ; Em de processo ara dlos insumos especificos.
Acao N2 - “Em elaboragao de proc
C: - Realizada ca aclla 40 basica em dla%nosmo e tratamento da hanseniase e uso de feste rapido para vigilancia de contatos domiciliares na
Policlinica Rafael Vaz e Silva, Policlinica Osvaldo Cruz e Hospital Santa Marcelina.

Acdo N°4- Programado para o III Quadrimestre.

» adminjstrativo) p.m aquisi¢ao dos insumos especifico:

META 1.2.30 - Aumentar para 80% a proporgao de cura nos casos novos de tuberculose pulmonar positiva com confirmagio laboratorial.
Consideracdes das acdes:

Agto NoLi Acto ndo manitorada,
o N°2¢ Biis das pacientes faltosos i3

3 0 7O ramada terceiro uad mestre.
@&??R P50 R r%emar paba 30% 3 broporao dos contatos examinados entre os casos novos de tuberculose pulmonar positiva com confirmagio laboratorial.

realizada pelas equipes nas unidades.

Consideracoes das acdes:
Acdio n° 1 foram notificados 69 casos de maio a agosto de 2022 no municipio de infecgdo latente por tuberculose, porém, ainda existe a subnotificagdo.

Agdo n° 2 O boletim mensal ¢ informado, porém essa agdo merece um monitoramento maior por perceber que as unidades no estdo atualizando a informag@o no boletim como necessério.

OBJETIVO 1.3 - Organizar a atenciio a saiide nos ciclos de vida pr for i das linhas de cui nas Redes de Atencéo a Satde (RAS).
META 1.3.1 - Reduzir a taxa de mortalidade infantil em 5% ao ano.
Cnmideragﬁes das nqﬁes:

praral mmimlﬂanngllpedmb:hmddga osto/2@22 no Ministério
G “Acao programada para o 3° quadrimestre de 2022.

Aguu No
META 1.3.2 - Reduzir 10% em relagiio ao ano anterior, o nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de 1 ano de idade.
Consideragdes das acdes:

Ocorreram 25 casos de sifilis congénita em menores de 1 ano de idade no quadrimestre. _ o
AgAoohi i MigdfisigoHdéiplddivead DéamhiabiG Mo o HIV/AIDS, Hepatites virais), através

META 1.3.3 - Reduzir a zero o niimero de casos de AIDS em menores de 5 anos

(,onslderagoes das acdes: aitruad e 2022,
‘*qﬁm L
H 1T para 10% o &rc«%ia?ﬂ%eérraewgez na adolescéncia até 2025.

67 atendimentos de planejamento reprodutivo na APS. Foram dispensados A populagdo, no mesmo periodo:
2.183 contraceptivo injetdvel trimestral; 2.224 contraceptivo injetdvel mensal; 654 pilulas combinadas; 20 pilulas de contracep¢do de emergéncia (Fonte: SISFARMA/Setembro 2022). Além disto, a secretaria aguarda conclusdo do processo para aquisi¢do de
contraceptivo intradérmico que atendera prioritariamente adolescentes que realizaram a insergdo no ano de 2017 e a populagio de rua.

META 1.3.5 tar para 60% a a0 de com pelo menos 6 (seis) consultas pré-natal realizadas, sendo a primeira até a 20" semana de gestagdo.
Consnrleraqnes das acdes:

Acdo n° 1: A orientagdo de acolhimento & demanda de mulheres com suspeita de gestacdo i

di it da édrea de ab ¢ mantida em todas as equipes e gerentes de USF/UBS. O exame Beta-HCG esta sendo ofertado permanentemente nas USF/UBS da

zona urbana e rural.
Acdo n° 3: As oficinas serdo programadas para periodo ap6s publicagio do Protocolo Municipal de Pré-natal de risco habitual, a partir de 2023.
Acdio n° 4: Divulgagdo ji realizada por meio de material grifico em todas as Unidades de Satide da zona urbana e rural

META 1.3.6 - Reduzir para cinco o niimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia.
Consideracoes das acdes:

Ocorreu um dbito materno neste quadrimestre.

Agdo n° 1: A orientagdo de acolhimento a demanda de mulheres com suspeita de gestagdo ind d da drea de at & mantida em todas as equipes e gerentes de USF/UBS. O exame Beta-HCG esté sendo ofertado permanentemente nas USF/UBS da
zona urbana e rural.
Aciio n° 3: A¢do prevista para ocorrer no terceiro quadrimestre, {ando indicagdo de dos setores responsaveis conforme estabelecido em PORTARIA No 136/2018/DVS/GAB/SEMUSA.

META 1.3.7 - Ampliar | para 44% a cobertura de mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico a cada trés anos.
Consideracoes das acoes:

Foram realizados 4.207 exames na rede do municipio no centro de referéncia de satide da mulher., destes 103 foram resultados com alteragdes menores grau I, alteragdes maiores grau II, sugestivos de cancer e outros..., que foram para seguimento no servigo.

Agiio 1: O analista do laboratério municipal de citologia, identifica o exame identifica os exames com alteragdes e entrega ao servigo social a fim de referenciar para o servigo de colposcopia no CSM;

Agdo 2: O Procedimento esté disponivel via SISREG para o CRSM para acesso das mulheres que ndo realizaram o exame na rede de satide do muni

Foram mantidas as visitas técnicas as UBS da zona urbana para monitoramento do indicador n® 4 do Previne Brasil (proporcdo de citopatologico em mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos) e
mulheres indicadas no SISAB como faltosas para auxiliar na busca ativa da equipes de APS, orientando forma de preenchimento adequado de dados de cadastro e atendimento no PEC e-SUS AB. Foram consolidados 3.019 exames PCCU nas UBS/USF da zona

urbana e rural no 2Q de 2022. Fonte: e-SUS AB (outubro/2022).

do dividas, arelacdo nominal de

Agfio 3: Agio adiada para 0 ano de 2023 por se tratar de projeto desenvolvido em parceria com SESAU/RO para toda regido Madeira-Mamoré.

META 1.3.8- Aumentar de 0,4 para 0,5 a razdo de exame para rastreamento do cancer de mama em mulheres de 50 a 69 anos realizado pelas eSF e AB.

Consideragdes gerais:

Foram realizadas 1.422 mamografias de rastreamento entre residentes de Porto Velho neste quadrimestre.

Foram realizados nos CEM, 239 exames de mamografia, destes 139 exames com alteracdes, Bi-rads de categoria 0 a 6, no quadrimestre, considerando que no quadrimestre ndo houve problema com o equipamento. Os dados foram retirados do SISCAN.

Acdo 1: Realizamos a confecgdo de 2 banners para o Centro de Especialidades Médicas e para o Centro de Referéncia da Mulher, em alusio a campanha de prevengdo, atividade de alusdo para incentivo as servidoras plantonistas das UPAS a fim de realizar o

exame.

ara seguimento e tratamento;
amoré.

Agio 2 Quando o esultado do examme ¢ positivo. o paciente & referenciado de imediato do CEM para o centro de referéncia da mulhe
A¢fio 03 Acio adiada para o ano de 2023 por se tratar de projeto desenvolvido em parceria com SESAU/RO para toda regido Madeira

META 1.3.9 - Aumentar para 100% o nimero de UBS que desenvolvem a¢des em Atengdo a Saide do Homem

Consideracoes das acdes:

Acdio N°1 - Seri realizado dia 03 e 04 de novembro de 2022 pelo estado o Webinario online sobre o *Novembro Azul*, que contemplara vérios temas inclusive o icio da P idade R avel, todos os ionais irdo participar.

Agiio N° 2 - Foi Incentivado que todas unidades bésicas realizam agdes de promogdo da satde na perspectiva de formagdo de vinculos ¢ do cuidado longitudinal com o acompanhamento dos usudrios ao longo de todo o ano voltada a conscientizagio da

em 2022 serd realizado varias agdes i iais e interinsti is pela éncia do Nicleo da Satide do Homem em locais que tenham piiblicos masculinos.

Acdio N° 3 - Serd realizada ano que vem
Acdio N°4 - Ao longo do ano & realizado divulgagio em midias, principalmente no site da Prefeitura
A SEMUSA possui 19 unidades de saiide apresentando neste quadrimestre registros dos procedimentos realizados com acdes do programa saiide

do homem, totalizando: 21 consultas de Pré-Natal comgartelro presente; 694 Procedimentos individualizados de teste ragldo para deteccio de
sifilis na géstante e Pai parceiro; 634 procedimentos individualizados de teste rapido para deteccao de HIV na gestante e Pai parceiro.

META 1.3.10 - Reduzir em 2%, ao ano, a taxa de 6bitos precoces (30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doengas DCNT.

Consideracoes das acdes:
Acdo N° 1 - Foram dispensados os insumos e medicamentos aos usudrios cadastrados e acompanhados nas USF.;

Acdio N°2 -Houve ofertas de vérios exames, porém ndo houve disponibilidade do exame

glicada aos diabéticos.

Agdo N°3 - Algumas Unidades de Satde reativaram os grupos dos Hipertensos e Diabéticos, dentre elas: José Adelino, Agenor de Carvalho, Nova Floresta, Ronaldo Aragdo, Extrema, Nova Califémia.

Conforme dados acessados no SIM em 29/09/2022, Porto Velho registrou 406 6bitos prematuros até esta data, com uma populagdo de 30 a 69 anos de 264.098 habitantes.

META 1.3.11 - Reduzir em 2,5% a prevaléncia de fumantes adultos, em relagdo ao ano anterior.

Consideracdes das acd
asiCerac O B/ /R PP S N . L
Ragio N 2628 203 agdo do Programa do Tabagismo realizado no municipio de

Acfio N° 3 -Programado para 0 3° quadrimestre.

site: Dy as drogas. Com 69 acdes.

prevencaow. pnrlm elho.ro.gov.br/artigo/36240/tabagismo-semana-de-combate-ao-fumo-e-marcada-por-palestr:
https://www.portovelho.ro.gov.br/artigo/36167/saude-prefeitura-promove-acoes-em-alusao-ao-dia-nacional-de-combate-ao-fumo.
AqgrapNhdadbSolicitacdo mantida regularmente todo quadrimestre com Coordenacdo Estadual, conforme planilha de registros de usuéarios

e-dinamic

de-https://www.portovelho.ro.gov.br/artigo/36240/tabagismo-semanaconscientizacao-e-

META 1.3.12 - Reduzir 2% a proporgio de intemagdes na populagio de 60 anos ou mais.

Consideracdes das acdes:
A partir de dados acessados no SIH/SUS em 06/10/2022, Porto Velho registrou um total de internagdes de 22.150 no ano, sendo 3.934 por idosos.
Acdo 1: As UPAS atendem uma d da imp de idosos i da internagao domiciliar pelo SAMD, acamados e com vulnerabilidade social.. O Fluxo que estd em construcdo e serd reorganizado com protocolo especifico de seguimento no

acompanhamento domiciliar para UBS ou SAMD, ap6s contrarreferéncia. No Fluxo estd disposto o uso de transporte sanitdrio ambulincia tipo B, nas UPAS Zona Leste ,Sul e JAcy Parand.

P PO o horir N SR i idd dxaci p — dr as

em
Acdio N°4 - As acoes serdo intensificadas ap6s a referida Oficina da pessoa idosa aos profissionais médicos, enfermeiros e odont6logos da UBS.
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Agiio N°5 -E Programado ao longo do ano com as UBS.

Aciio N° 6 - Na Oficina da Pessoa Idosa, que terd como tema ;O cuidado Interpr no il davel, os profissionais da Atencio

Primaria (médicos, enfermeiros e odontélogos) da zona urbana serio i quanto ao dos registros de atendimentos

¢ visitas domiciliares aos idosos, que deverio multiplicar as equipes em seus respectivos territérios.

Ag@o N°7 - Esta agdo devera ocorrer durante todo o ano, a fim de cadastrar no eSUS -AB a pessoa idosa, dos respectivos territorios a fim de ser e acompanhada pela rede bésica.

DIRETRIZ N°2 ; Ampliarar ividade, integracdo e qualificacdio das Redes de Atencdio a Saiide (RAS)

2.1 OBJETIVO: Promovera oferta de servigos de atengdo especializada com vistas a qualificagio da atengdo integral A satde dos usuérios do Sistema Unico de Satde (SUS).

META 2.1.1 - Ampliar o acesso da atengio psi ial a criangas e adol com a implantaca

02 de novos servigos.

Consideracdes das acdes:
Aciio 1: Nig realizado, continua a obra do Centro de Convivéncia em Satde Mental;
Acao 2: Acao nao programada para 2022; L L

Acao 3: Finalizado a instrugao do Processo n® 08.00606/2019 com aquisido dos materiais.

Aciio 4: A Prefeitura contratou alguns p ionais de psicologia, terapia i e iros para atender os servigos psicossocial, através do Processo Seletivo Simplificado EDITAL N° 40/SEMAD/2022

META 2.1.2 - Assegurar 0 matriciamento sistematico com a APS em 100% dos Pontos de Atencdo Psicossocial.

Consideracdes das acdes:

Acdo 1: Durante este quadrimestre as equipes destas unidades realizaram 27 a¢des de matriciamento junto as Equipes de Atencdo Basica, sendo 20 no CAPS AD, 4 no CAPS TRES MARIAS, ¢ 6 no CAPS INFANTIL 3.

Agdo 2: Agio realizada. Foram entregues mesas, cadeiras, e computadores nos CAPS. Estd em instrugdo processos para atender em 2023.

META 2.1.3- Ampliar o acesso da atengdo 4 satde a Pessoas com Deficiéncia, implantando 01 novo servigo especializado.

Consideracdes das acdes:

Acdo N° 1 PLANO REALIZADO. A Acio foi realizada com a inclusdo do Centro de Fisioterapia do municipio de Porto Velho no Plano de A¢do Estadual
da'Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia do Estado de Rondonia.

Agiio N°2 - Fluxo em processo de construgiio com previsio de término até o final do ano.

Agdo N°3 - Fluxo em processo de construgio com previsdo de término até o final do ano. Foram contratados para o acompanhamento no CAPS infantil 2 terapeutas ocupacionais e 2 no CER.

Agiio N° 4 - Fluxo em processo de construgiio com previsio de término até o final do ano.

META 2.1.4- Ampliar em 15% o acesso e a cob de i as d das por probl lacionados ao uso de drogas, suicidios e di as

psiquidtricas frente ao ano anterior.

Consideracdes das acdes:

Agiio 1: Nesse quadrimestre foram ofertadas 874 consultas psiquidtricas, o que significa a média de 218 consultas /més, estamos trabalhando para atingir a meta.
Acdo 2: Foi mantida a carga hordria de 6 hs/semanal de 1 profissional médico para atender as criancas dos abrigos do municipio, sendo 1 psiquiatra e 1 pediatra.

Agdio 3: Nao realizado.

Aciio 4: Foram realizadas agdes educativas durante todo més de setembro nos Centros de Atengio Psicossocial, na SESAU junto com a coordenagiio dos Adolescentes, nas unidades FEASE, com o Grupo Amazon Fort Solugdes Ambientais servicos de

engenharia, e foi realizado na Sebrae Agdo do programa qualidade de vida. A gestdo estd acompanhando o nimero de casos de tentativas de suicidio e int

da demanda. Observando a busca ativa dos casos.

Aciio 5: Em andamento o dimensionamento de pessoal, observando a nova estrutura fisica do servico do CAPS trés marias e CAPS infantil

Aciio n° 6: O SAMU realizou um relatério do levantamento quadrimestral do nimero de atendimento no servigo, através do 192, com resgate as vitimas até as unidades de referéncia. O relatério foi enviado para os CAPS e Departamento de Vigilancia.

Aciio 7 e 8: Em instrugio a0 processo n° 08.00606/2019 foi finalizado com aquisigio dos materiais. Entregue mesas, cadeiras , armdrios, ...
Acio 9:Instruido Registro de Pregos para atender 2022. Realizado um Levantamento de Demanda e enviado ao Departamento Administrativo, para o
ano de 2023.

META 2.1.5- Assegurar o di ial iali compartilhado a 100% das gestantes de alto e muito alto risco acompanhadas na APS.

Consideracdes das acdes:

Foram reali: 1860 iali a gestante de risco no quadrimestre. No acumulado do ano foram 3.108 consultas a gestante de alto risco.

Ac@o 01: Realizada capacitagio por meio de roda de conversa com as 4 unidades laboratério PLANIFICASUS.
Acio 02: As equipes de satide trabalham para fortalecer o vinculo da gestante nos servigos, com as reunides técnicas das equipes. As unidades
laboratério instituiram um grupo de wats zap para manter uma rotina de didlogo.
Aciio 03: Os exames para gestante de alto risco sio centralizados no CEM - Centro de Especialidades Médicas. O Teste de tolerdncia a glicose
(DEXTROSE) restou fracassado no Pregido 60/2022, Processo 02.00313/2020, desta forma, sera republi No entanto per sendo

fe no CEM e égias para melhoria na triagem desses pacientes no CEM e monitorando o estoque pra que ndo haja
desabastecimento.

A coleta de material para exames do pré natal de risco habitual continuam disponfveis nas USF com excegdo de Hamilton R. Gondim e Emandes fndio cujos laborat6rios estio com reativacio prevista para o terceiro quadrimestre a fim de facilitar acesso de

gestantes desses territorios.

Acdo 04: Disponibilizado 20hrs semanais para oferta de exames de ultrassonografia obstétrica no CEM. A fila esta sob controle. A maternidade
municipal dispde de vagas para ultrassom obstétrica ambulatorial.

Aciio 05: A SEMUSA permanece aguardando a tramitagdo de contratagdo de servigo para 2023.

Agiio 6: Agilo a ser reprogramada, conforme pactuagio entre SESAU e municipios, esses exames ficam a cargo da gestio estadual para execugdo,
cabendo ao municipio a solicitagio via regulacdo. Na pactuagio serd necessdria a disponibilizar vagas para cada municipio e instituir protocolo de

acesso.
Acdo 7: EM USO SISTEMA E-CIDADE.

Acdo 8: Foram ofertadas no quadrimestre 2044 consultas e realizadas 1725 consultas, com percentual de absenteismo de aproximadamente 16%. O
absenteismo é uma taxa a ser avaliada as causas (através de pesquisa), de forma que o Departamento de Avaliagio e Controle oportunize a0 servigo,
planejar atividades internas para reduzir esse indice.

META 2.1.6 - Ass: o di ambulatorial ializado compartilhado com a APS a 100% das criangas de alto risco de 0 ¢, 2 anos cadastradas na APS.

Consideracdes das acdes:

Foram reali: no il e 2.489 iali de pediatria (CRSC + CIMI); no acumulado do ano foram realizadas 5.304 consultas pediatricas.

Em agosto, o Hospital Infantil Cosme e Damido teve parte da sua estrutura fisica i i e, comai do do di ial, ficou c

na porta de entrada. A partir deste més a SEMUSA teve

que adequar o

funcionamento na rede para atendimento das criangas. Como medidas ficou instituido 1 fluxo de atendimento de emergéncia, a regulacdo de leitos de internagao (implantado NIR no Cosme e Damido), a estruturagdo de atendimento de pediatria em duas UBS/

como referéncia para as Equipes de Satide da Familia. Na rede, manteve-se duas unidades de emergéncia com profissionais pediatras (Ana Adelaide e José Adelino), e ainda acesso de atendimento nas UPAS SUL, LESTE E JACI PARANA.

Agdo 1: Realizada por meio de roda de conversa com as 4 unidades laboratério PLANIFICASUS

Aciio 02: As unidades de saide com atendimento ambulatorial de pediatria sdo: UBS Manoel Amorim de Matos; UBS Hamilton R. Gondim e Centro
de Referéncia da Crianga, e Centro Integrado Materno Infantil: Foram realizados 83 atendimentos.

Aciio 03: Em elab 30 no Plano para a0 da Rede Materno Infantil - RAMI.
Aciio 04: Unidade em reforma por meio do Processo 08.00521/2020 - EDITAL TP 001-2022.

Aciio 05; Agiéo nao realizada, conforme planejamento do DAB. Nio foi possivel expandir as Unidades Laboratério do PLANIFICASUS, continuando com
4 Unidades Laboratorio.

Acdo 06: Nio houve a expansio de profissionais. 83 atendimentos de pediatria no CIMI, sdo criangas referenciadas das UBS.

META 2.1.7- Manter no minimo 70% a proporgio de parto normal na Mie E

Consideracdes das acdes:

Meta cumprida, com resultado de 67,8, inferior ao indicador da MME.

Agiio 1: Incluido no planejamento, da instrugiio do processo de concurso piiblico para 2023.

https://digisusgmp.saude. gov.br

63 de 79


http://processoseletivo.portovelho.ro.gov.br/

Aciio 2 e 3: Garantido a

do pai ou do durante o i Mantido o titulo do Hospital Amigo da Crianga - IHAC
Acdo 4: Realizado atividade de Incentivo ao Aleitamento Materno;

Acdio 5: Nio realizado, foi solicitado pedido de habilitagdo, contudo ndo € vidvel habilitar pelos custos com os servigos de subespecialidades necessédrios, em andlise para reapresentagdo ou nio da proposta.

Agdio 6: Programa Mantido. Existem at

12 vagas para Residéncia Médica.

META 2.1.8- Assegurar consultas ginecol6gicas em 100% das mulheres com exames alterados de citologia.

Consideragdes das acdes:

Foram atendidas 102 mulheres com resultados alterados de citologia oncética no Centro de Referéncia Satde da Mulher, conforme relatério do SISCAN.

Foram 90 mulheres com exames alterados de citologia no quadrimestre e 158 no acumulado do ano. Dessa forma, necessita-se de 237 consultas para atender as mulheres com exames alterados até o segundo quadrimestre de 2022

Agdo 1: O laboratério esta mantido, funciona nas dependéncias do CIMI, e foi fortalecido com a lotagdo de mais um analista clinico (bioquimico). No quadrimestre foram realizados 4.207 exames. As amostras vém de todas as unidades basicas de sadde, tanto da
zona urbana e rural.

Acdo 02: Todas as gerem.las das USF e UBS foram orientadas quanto ao cadastro no SISCAN e forma de operacionalizar o cadastro de amostras
letadas e imp de resultad

Acéo 03: O DMAC estd monitorando o niimero de exames alterados no SISCAN. O sistema também disponibiliza acesso para 0 DAB, visto que a

demanda p das paci para reali dos exames vem das UBS.

Acdio 04: Oferta voltada para a demanda prioritdria no servigo, onde a demanda ¢ captada diretamente do laboratério de citologia municipal. Essa
demanda é regular e sem filas de espera.

META 2.1.9 - Assegurar consultas ginecolégica em 100% das mulheres com exames alterados voltados a prevencdo do cancer de mama.

Consideracoes das acdes:

Aciio 01: Conforme o SISREG, foram ofertadas 37 consultas de mastologia no i P ssional lotado na MMME como ginecologista).

Aciio 02: Os exames de mamografias sdo realizados no CEM. Os exames com alteragdes foram 139. O contato é feito com a usudria e sdo agendadas

as consultas no Centro de Referéncia.

Agdo 03: Ofertado exame de PAAF no CRSM e cirurgia para retirada de nédulos na MMME, encaminhados conforme quadro clinico da paciente

detectada na consulta com mastologista.(Conforme dados do SIA/TABNET/DATASUS de 7/1172022, foram realizadas no CEM, 9 PAAF no ano sendo 7

no segundo quadrimestre).

Acdio 04: Solicitado no Processo de Concurso Piblico, vagas de especialidades. Neste quadrimestre foi lotado 1 citologista em cardter emergencial

para ampliar o acesso e atender a demanda.

Acdo 5: Aprovado em CIR fluxo para amostras histopatolégicas da colposcopia.

OBJETIVO N° 2.2 - Promover a oferta dos servigos de urgéncia e emergéncia, reduzindo os impactos da morbimortalidade por causas externas e problemas de condigdes agudas na rede de saide

META 2.2.1 - Ampliar o acesso 4 ateng@o pré-hospitalar em 02 distritos da zona rural.

Consideracdes das acdes:

Agdo 1: Agdo nio executada. No entanto, no Distrito de Unido Bandeirantes temos a ambuldncia tipo A.

Acfio 2: Aciio executada. A UPA Jaci Parand construiu um fluxo de atendimento para os distritos da regido. Estd em elaboragdo o protocolo assistencial para o Distrito de Unio Bandeirantes e Vista Alegre do Abuna.
Acdo 3:Executado. Projeto elaborado, feito andlise pela SEMUSA, atualmente estd em tramitacdo na SEMESC.

Aciio 4: Parcialmente executada. Projeto estd em elaboragdo.

Agdo 5: Parci: Foram iri i para a sala de estabilizagdo no Distrito de Unido Bandeirantes. Para o servigo a ser estruturado no Distrito de Vista Alegre, estd em fase de planejamento sendo prorrogado para 2023.
META 2.2.2- Ampliar os servigos de urgéncia e emergéncia pedidtrica em uma unidade de Pronto Atendimento.

Consideragﬁes das acdes:

Agiio 1: Em andamento. O Projeto do novo PA Ana Adelaide com izago de dreas para atendi de Pediatria e adultos, estd em
Ao LB pela SEMESC.

Acdio 2: Fluxo elaborado, todas as unidades de urgéncia sio portas abertas para a demanda nessa faixa etdria. Também foram abertas duas Unidades Bésicas de Satide para atendimento de Pediatria, sendo Manoel Amorim de Matos e Hamilton Gondim.

Acdo 3: Acdo Realizada. A organizacio se deu a partir das restri¢des de atendimentos no HICD, por estar em reforma A SEMUSA implementou atendimento de pediatria em duas UBS;s , sendo Manoel Amorim de Matos e Hamilton Gondim, com escala diurna,
de Segunda a Sexta-Feira, com dois Pediatras.

Nas unidades de urgéncia, a referéncia para a Pediatria esti no PA José Adelino e PA Ana Adelaide com 1 Pediatra, funcionando as 24h em cada Unidade

Aciio 4: Aciio em andamento para a criagdo de um fluxo para os acidentes de trinsito e outro fluxo para as emergéncias psiquidtricas.

META 2.2.3 - Atender em 100% os parimetros da Portaria GM/MS n° 10 de janeiro de 2017 que classifica unidades de pronto atendimento em relagdo aos atendimentos

médicos individuais.

Consideragdes das acdes:

Com relagdo ao n° de atendimentos médicos em UPA 24 h, temos no 2° quadrimestre de 2022:
UPA LESTE: Total de 806.607 atendimentos médicos

UPA Sul: Total de 55.572 atendimentos médicos

UPA Jaci Parana: Total de 18.251 atendimentos médicos

PA Ana Adelaide: Total de 95.928 atendimentos médicos

PA José Adelino: 59.890 atendimentos médicos

(0 i da
cada unidade de saide. Sendo que para um quadrimestre, seria de 22.500 atendimentos.

p o foi pelo art.” 38 da portaria n°10/2017/MS, previsto na qualificagdo dos servigos das duas UPAS. Onde o niimero minimo de di de at ifi a0 més é de 5.625 para

Considerando a portaria, a meta geral foi atingida e ultrapassada, com as UPAS sobrecarregadas, de acordo com o niimero de atendimentos supracitados..

Acdo 1: indice nao alcangado neste quadrimestre, de pacientes com evasio (foram 4.178 nio classificados de maio a agosto). Ressalte-se que, de acordo com a condigdo do paciente ou gravidade do atendimento, ele ndo € classificado, pois a sua entrada se dd

pela Sala vermelha ou Sala de sutura.

Acdio 2: Parci utada. Estamos para manter o ntimero de profissionais previstos nas UPA;s. Devido a alta rotatividade de profissionais, ndo foi possivel a regularidade. Justifica-se ainda, pelo nimero de licengas médicas, exoneragdes,
f readaptacdes e de contrato.
Acdio 3: Com a reformulagio e reestruturagdo do Grupo condutor Regional da Urgéncia e éncia e a atualizagdo do Comité municipal de Urgéncia e Emergéncia, os los serio dos para devida 3

Acdo 4: Acdo em andamento para a criagdo de um fluxo para os acidentes de trinsito e outro fluxo para as emergéncias psiquidtricas.

META 2.2.4 - Atender em 100% os pardmetros da Portaria GM/MS n° 10 de janeiro de 2017 que classi unidades de pronto i em relacdo aos i de i com i e classificacdo de risco.

https://digisusgmp.saude. gov.br 64 de 79



Consideracdes das acdes:

De acordo com a portaria GM/MS n° 10 de janeiro de 2017, o niimero minimo de atendimentos dentro de um quadrimestre, é de 22.500. Nesse sentido, as UPA;s estdo

sobrecarregadas.
[¢] i da o foi pelo conforme art.® 38 da portaria n°10/2017/MS, previsto na qualificacio dos servigos das duas UPAS. Onde o
nimero minimo de i de t lassificados ao més € de 5.625 para cada unidade de satde.

Acdo 1: Atendimentos por classificagio UPAS em niimeros:
UPA LESTE: Foram classificados 46.943 pacientes, destes:
16.820 Amarelos;22.571 Verdes; 1.487 Azul; 6.065 Vermelhos;
UPA SUL: Foram classificados 32. 896 pacientes, destes:
13.065 Amarelos; 19.317 Verde; 176 Azul; 338 Vermelhos;
UPA JACI PARANA: Foram classificados 12. 071, destes:
2.568 Amarelos; 6.192 Verde; 3.063 Azul; 248 Vermelhos;
PA Ana Adelaide: foram classificados 40.616 pacientes. Destes:
13.439 Amarelos; 20.947 Verde; 553 Azul; 5.677 Vermelhos;
PA José Adelino: Foram classificados 46.463 pacientes, destes:
9.857 Amarelos; 35.256 Verde; 928 Azul; 422 Vermelhos;
META 2.2.5 - Reduzirem 5 % a média do tempo de resposta do SAMU (USA) até a unidade de referéncia.

Consideracdes das acdes:

Com relagdo a0 tempo médio de resposta, no quadrimestre o tempo foi de 45 minutos, no sendo ainda, atingida a meta de 24 minutos. A Secretaria Municipal de Saide estd

trabalhando para diminuir o tempo médio de resposta, até atingir a meta.

Acdo 1: Parcialmente executada. Foi realizado j interno de ionais como técnicos de Enfermagem e médicos, os quais foram relotados no SAMU, para

melhorar o servigo. As demais categorias estio contempladas no novo processo de Concurso Piblico, para 2023.
Acdo 2: Contratos mantidos 100%

Acdo 3: Agio cumprida.

Acdo 4: Acdo cumprida. Processo 08.000179/2022

Aciio 5: Foi instruido processo n° 08.00280/2022 para limpeza de ambuléncias

Agiio 6: Em instrugéo para atender em 2023.

Agiio 7: Agio cumprida, através do comité municipal de seguranca vidria.
Aciio 8: Acilo realizada através do Projeto Corujio de APH do SAMU.

META 2.2.6 - Ampliar para 100% a classificagdo de risco obstétrico para as usudrias da Maternidade Mae Esperanga- MMME.

Consideragdes das agdes:

No més de maio foram classificados 2.272, sendo tipificado da seguinte forma:

Classificagdo Vermelha: 16
Classificagdo Laranja: 5
Classificagdo Amarela: 525
Classificagdo Verde: 1.714
Classificacao Azul: 15

No més de junho foram classificados 2.339, sendo tipificado da seguinte forma:
Classificacdo Vermelha: 3
Classificacao Laranja: 8
Classificagio Amarela: 178
Classificagdo Verde: 2.004
Classificacao Azul: 97
ndo classificados foram 53.

No més de Julho foram classificados 2.295, sendo tipificado da seguinte forma:
Classificagdao Vermelha: 7
Classificagdo Laranja: 8
Classificagdo Amarela: 212
Classificagdo Verde: 1.867
Classificagdo Azul: 126
Nio classificado foram 82.
No més de Agosto foram classificados 2.259, sendo tipificado da seguinte forma:
Classificagdo Vermelha: 4
Classificago Laranja: 3
Classificacdo Amarela: 153
Classificagdo Verde: 1.335
Classificagdo Azul: 105
Nio classificados foram 661.

Acido 1: Foram solicitados profissionais;
Agiio 2: Meta ndo cumprida, o nimero de gravidas classificadas ndo atingiu 100%.

Agio 3: Agiio ndo realizada.
OBJETIVO N° 3.1 ; Manter a cobertura de medi em todas as uni da rede icipal pr o0 Uso Raci de i (URM)

META 3.1.1- Assegurar que 100% das unidades de satide sejam abastecidas com todos os medicamentos elencados na REMUME e de acordo com o perfil assistencial.
Consideragdes das acdes:

na REMUME, seguindo o cronograma de aquisigdes,

A assisténcia Farmacéutica abastece 100% das unidades nas dreas de atengdo bésica, especializada, além das demandas judiciais. Para manter o abastecimento das unidades se faz necessario, pri

Treinamento (processo n° 08.00534-00/2022) nio foram realizados devido ao decreto de contingenciamento.
META 3.1.2- Fiscalizar perdas de medicamentos em 100% das unidades de satde.

Consnrlerag‘nec das acbes: - . . . . .
Edimmnde} us)peqﬁsei isitas técnicas as unidades; MAI/22 (CEM); JUN/22 (Manoel Amorim de Matos); JUL/22 (Unido Bandeirantes

Plano estratégico, diretrizes e normativas em elaboragio, como as visitas técnicas estiao sendo realﬂadas
mmummmcmo de csloquc%d ¢é realizado de forma rotineira por 02 (duas) farmacéuticas do vés das andlises mensais dos map.
f e S nom ponsdveis técnicos 2 os (UPA SUL, UPA LESTE, POL. Joxe Adelino, Pol. Ana Adelaide, Mﬁlemldade CEMe
Rafael Vaz e
O sistema SISFAR VIA estd 95% implantado nas unidades urbanas, faltando somente 3 CAPS. Temos 20% de unidades distritais com SISFARMA.

META 3.1.3- Estruturar em 100% a central de medicamento Farmacéutica modelo de acordo com as normas técnicas vigentes até 2025.

Consideracoes das acdes:

Foram adquiridas centrais de ar e computadores para CAF/DAF;

Foram solicitadas via memorando n°483 de 26/09/2022 e memorando n°516 de 06/10/2022 a Manutencdo Predial e estrutura¢io da Central de Abastecimento Farmacéutica - CAF a ASTEC;
Foram solicitadas via LED ao Departamento Administrativo a continuidade da aquisi¢ao de EPIs

OBJETIVO N° 3.2 - Fortalecer os servicos da Assisténcia Farmacéutica em todas as etapas do ciclo assistencial.
META 3.2.1 - Estruturar 100% das Farmacias das Unidades de Saiide para dispensagio de medicamentos de acordo com o perfil assistencial.
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Consideracdes das acdes:

Foram realizadas pela equipe do DAF 07 visitas técnicas as unidades durante ano de 2022: JAN/22 (Aponid);FEV/22 (Hamilton Gondim);:MAI/22 (CEM); JUN/22 (Manoel Amorim de Matos); JUL/22 (Unido Bandeirantes e Emandes Indio); AGO/22 (Jacy

Parand).Pela falta de veiculo especifico para atividade que onera tempo na unidade (sdo no total 62 unidades) ndo foi possivel realizar mais visitas técnicas.
POPs em processo de elaboragio e pad
Divulgacio no site da Assisténcia Farmacéutica Portaria 218/2016 sobre normas técnicas e ini iva i Jas a prescricdo e di do de medi
Nio foram realizados cursos neste periodo.

META 3.2.2 -. Implantar 2 farmicias modelos com insergdo do servigo de consulta farmacéutica

para posterior implantagio ¢ divulgagio.

Consideragdes das acdes:
Processo de insergdo do servigo em estudo de viabilizagio, pois dependemos de parcerias, treinamentos e farmacéuticos.

META 3.3.1- Atingir o quantitativo de 2.000.000 de exames realizados no ambito da rede municipal de laboratério.

Consideragdes das acdes:

A ampliagio da capacidade instalada em relagdo ao nimero de exames realizados na rede endo meios
necessdrios para que se consiga atingir a meta estao sendo adotados, desta forma, ao lempo que se melhora a eslmlura de apom e loglsuca o
impacto ¢ percebido com o atimento nos nimeros de procedimentos realizados

META 3.3.2- Aumentar o rol de exames especializados cobertos pelo SUS municipal, com a implantagdo de marcadores tumorais, alérgenos e cardiacos).

Consideracdes das acdes:
A ampliaci idad
exames, ahnhzad‘m pela .
aquisicio destes por intermédio de processo administrativo com este objetivo, e mais, a nova estrutura do Laboratorio Central, ae awalmente
funciona em éoc.x Provisorio, mmbcm esta inserida neste contexto, ou seja, uma edifica¢ao com todos os ambientes necessa

p e novos e prc

I da rede laboratorial de anilises clinicas passa necessariamente pela inser¢do de novos ensaios no rol de

META3.3.3; a 0 de exames em k logia e Semi 40 para 40 em 04 (quatro) laborat6rios da zona rural (Unidio Bandeirantes, Extrema, Sdo Carlos e Calama).

Consideracoes das acdes:

Para a implantagdo dos equipamentos automatizados nos laboratérios da zona rural, j4 se encontra em elaboragiio os processos administrativos com este objetivo. A previsio é de 01 (um) equipamento adquirido para o 3° quadrimestre.

META 3.3.4 ; Implantar um protocolo de seguranga para coleta e transporte de amostras no 4mbito da Rede Municipal de Laboratério.

Consideracdes das acdes:

As acoes ci a

30 do protocolo , 0 proximo passo € a nomeacio da Comissio para iniciar os estudos e organizar o Objeto.

META 3.3.5- Implantar 01 um protocolo operacional padrdo no ambito da Rede Municipal de Laboratério.

Consideracdes das acdes:

As agdes a do

0 proximo passo é a nomeagio da Comissio para iniciar os estudos ¢ organizar o Objeto.
META 3.3.6- Manter o minimo de 80% a coleta dos casos de Sindrome Gripal notificados ; SG.

Consideracdes das acdes:

Todas as a¢des desta meta estdo sendo realizadas.

OBJETIVO N° 3.4 - Modernizar e ampliar a capacidade operacional do apoio diagnostico de imagem

META 3.4.1 ;Alcancar 100% dos Pontos de Atengdo da rede, com servigos de apoio diagndstico digital. (UPAS Leste e Sul, Pronto Atendimentos Ana Adelaide José
Adelino, Centro de Especialidades Médicas e Pol. Rafael Vaz e Silvae MMME).

Consideracdes das acdes:

Acdo 1: Instruido processo n° 02.00111/2022 de material de consumo e em elaboragio de projeto para contratar servi¢o de locacdo de equipamentos de raios-x;

Acdio 2: Em fase final de elaboragdio de projeto para contratar servigo de locagéio de equipamentos de raios-x;

Acdo 3: Contratos de manutengio mantidos;
Acdo 4: Em fase de conclusio.

OBJETIVO N° 3.5 - Aprimorar o sist logistico de isicdo, ar i de ques e distribui¢io de materiais

META 3.5.1 ;Padronizar a aquisi¢do e distribui¢do de insumos e materiais de forma a atender a 100% das necessidades das Unidades de atencdo a saide na Rede.

Consideracoes das acdes:
Acdo n°® 1:Acdo realizada.
Acdo 3 e 4: Acoes realizadas.

Ac@io 06 e 07: Foi instituido entre DAP/Departamento de Almoxarifado e Patrimdnio E DMAC, uma lista padronizada INTERNA de material penso hospitalar, que foi enviada AS UNIDADES.

Agiio 8: As atas para implantagio através de registro de pregos estdo sendo plancjadas para 2023 no D inistrativo

Agiio 09: Em construgio entre DMAC e SMTI sistema de prontuirio e-satide, em fase de finalizagio para homologagio do sistema; também em andamento processo 08.00117/2022 que visa

para a M

Agdo 10: Agio realizada. Foram adquiridos computadores para melhoria do servi¢o e armazenamento na rede de urgéncia dos dados dos pacientes. Estdo sendo entregues nas unidades vinculadas a0 DMAC o quantitativo de 105 (cento e cinco) computadores

para atender as unidades.

OBJETIVO N° 3.6 - Implementar e fortalecer a Politica Municipal de Avaliacio, Controle, e Regulaciio com seus

META 3.6.1 ; Implantar o processo de regulagdo em 100% das consultas e exames especializados, cirurgias eletivas (laqueadura, vasectomia e cirurgias ginecologicas), dos servigos de atengio a satde.

Consideracdes das acdes:

Foram agendados 39.672 pacientes e confirmados 25.105. E dificil mensurar o indice de absenteismo visto que muitas unidades niao ddo baixa no
sistema SISREG.

Agdio N° 1 - Nio executada, em conversa com a Gestio da

ossocial.

Acdio N°2 - Equipes capacitadas em 100%

Acdo N°3 - Servigo ndo executado, em conversa com a Gestdao dos CEOs
Aciio N°4 - Servigos Especializados 100% no SISREG

Ac@io 5 - Todo os servigos de especialidades sdo inseridos no sistema SISREG
Aciio n°6 ; Nio executada

META 3.6.2 ;, Reduzir para 20% o absenteismo de exames e consultas.

Consideracdes das acdes:

Durante o periodo foram ofertados e, 35.598 p e exames, sendo que destes compareceram para
realizar o procedimento, 22.332 usuirios, havendo ‘Talha em 13 266 vagas ofermdas

Acdo N°1 - Protocolo esté para revisao dos questionamentos da ASTEC.

Acdo N°2 - Equipe 100% capacitada.

Acdio N° 3 - Estamos em conversa com o DAB e DMAC para realizar o mutirio de Ultrassonografia.
Acdio N°4 ;, Capacitagio em execugio.

Acdio N°5 - Os contatos sio realizados pela regulacio através de ligagdes e via aplicativos

Aciio N° 6 - Estamos com o servigo de Telemedicina com 7 especialidades (Neuro, Neuro Pediatra, End6crino, C:

Agiio N°7 - Todos os operadores estio capacitados e qualificados para o acesso a rede materno infantil e toda solicitagio pode ser feita em qualquer unidade mais proxima do paciente.

Aciio N°8 - Estd em tramite o processo de contratagio de servicos por diagnéstico por imagem (Ultrassom).

Acao N*9 Esta em pleno funcionamento o servico de tele medicina com 07 ialid dentre elas ( logia, P logia, Cardiol

neuroligia, Neurologia Pediatrica, Psiquiatria e Endocrinologia.
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Agiio N° 10 Agdio ainda ndo realizada.

Acdio N°11 Ainda ndo houve contratacdes de servigos de diagnésticos, porém estd em redugdo o tempo de espera na fila, também de pacientes com
por

Acdo N°12 - Estd em redugdo.

META 3.63 ; Reduzir o tempo de espera para 30 dias para exames e consultas até 2025.

Consideracoes das acdes:

Agiio N° 1 - O call center da regulagiio estd em pleno funci para garantir os registros de contato realizados.

Acdo N°2 - Sio feitos diariamente relatérios das ligagdes, agendamentos para um controle maior na fila de espera SISREG.
Acdo N°3 - Estd em trimite o processo de contratagio de servigos por diagnostico por imagem (Ultrassom), quanto de Eletrocardiograma, estamos em conversa para fazer o mutirdo limpa fila que seré realizado no segundo semestre de 2022.
Aciio N°4 - Hoje utilizamos o aplicativo Whatsapp como um sistema de comunicagio e nos atende 100%.

Aciio N° 5 - Todos os reguladores estio capacitados.

Acdio N° 6 - Processo estd na ASTEC para avaliagio
Aciio N°7 - Utilizamos a ferramenta de WHATSAPP como forma de comunicagdo continua.

META 3.6.4 ;, Criar protocolos de acesso em 100% dos servigos regulados.

Consideracdes das acdes:

Acdo N’ 1- Protocolo esté para revisdao dos questionamentos da ASTEC.

Acdio N°2 - Assim que o protocolo da regulagdo for autorizado serd divulgado em 100% dos servios de satide do Municipio.

Acdio N°3 - Assim que o protocolo da regulagdo for autorizado serd capacitado 100% dos médicos e enfermeiros para uso do protocolo de Regulagio Municipal (Fluxo, Encaminhamento e forma de Priorizagdo).
Acdio N°4 - Assim que o protocolo da regulagdo for autorizado serd disponibilizado em meios digitais e fisicos, estes em 100% dos estabelecimentos municipais

Acdo N°5 - Grupo técnico em planejamento

META 3.6.5 ; Aplicari de iacal em 100% dos servicos de urgéncia e especializados da rede municipal.

Consideracdes das acdes:

Acd@o N°1 - Todo o monitoramento dos Servicos de Satide na Rede de Urgéncia e Especializada, ¢ feito via SISREG, SIA, SIH.

Acdio N°2 - Gestores locais estio sendo capacitados
Agdo N°3 - Em nosso setor DRAC solicitamos varios estagidrios inclusive de Administragio, até o momento nio temos nenhum
Acdo N’ 4 -Estamos trabalhando para criar um modelo de avaliagdo onde os usuérios possam avaliar o servi¢co de saide

a 30 pela SEMAD.

Acdo N°5 - Solicitamos os idrios, estamos

Acdo N° 6 - Nio executado

META 3.6.6 ; Manter o banco de dados atualizado de 100% dos Sistemas de Informagio de Satide (SIA-SUS, SIH-SUS, CIHA, CNS, CNES, Cartio SUS).

Consideracoes das acdes:

Acdo N° 1 - Todas as equipes capacitadas.
Agdo N°2 - O DRAC estd em constante visitas nas unidades inclusive rurais para tirar todas as dividas dos servidores
Acdo N°3 - Foi criado o sistema LISTA TRANSPARENTE AGENDA SUS onde o usudrio encontra todas as informagdes sobre a sua solicita¢ao no sistema.

Acdo N;fl - Estamos trabalhando para reduzir a 0 o percentual de erros nas unidades, constantemente fazendo visitas, treinamentos, para chegar no
nosso objetivo

Acdio N°5 - Todos os dias ¢ realizado pelo DRAC, o monitoramento das filas
Aciio N° 6 - Em execugio.

Acio N°7 ;, Sio reali insergdes juntos aos profissionais de fat para que ocorram menos erros e consequentemente as criticas.
Acdo N°8 - Todas as unidades equipadas.
Acdio N°9 - Todos os profissionais treinados

DIRETRIZ 4° ; Monitoramento para o controle e redugio dos riscos e agravos a satiide da populaciio

OBJETIVO N° 4.1 - Promover a prevencio, reducio, eliminacio dos riscos a saiide, e de intervir nos problemas sanitirios decorrentes do meio ambiente, da producio e circulacdo de bens, e da prestacio de
servicos de interesse da saide

META 4.1.1 - Atingir 60% dos estabelecimentos sujeitos as agdes de vigilancia sanitdria (n. 19.000), para que estejam aptos ao desenvolvimento de suas atividades de interesse sanitdrio.

Consideracdes gerais:

As acdes operacionais de vigilancia sanitdria nos estabelecimentos e empresas de interesse da VISA, envolvendo as acdes elencadas de 1 a 9,
totalizaram 3.780 Slres mil setecentos e oitenta) estabelecimentos. Com esse quantitativo foi possivel atingir quase 100% da meta estabelecida para o
quadrimestre (20%), ou seja 19,89% no quadrimestre

Quanto as agdes 10 e 11, foram impl adas, sendo i dos 11 p no quadrimestre, ambos estio em trimite processual.

META 4.1.2 Ampliar o acesso do programa SALTA-Z, para mais 12 comunidades.

Consideracoes das Acoes:

Acdo n° 1 - Foi instalado no distrito de Nova Califémia, uma unidade de solugio altemativa coletiva simplificada de tratamento de dgua, localizada
especificamente na area)da unidade de saide do Distrito. E importante destacar que a populacao residente desta localidade ¢ de 4.631°( quatro mil
e trintae um

Ac@io n°2 - As amostras foram processadas e os resultados registrados no SISAGUA, possibilitando a elaboragio dos relatérios quadrimestrais.

Acdo n° 4 - todas as agdes estdo sendo las segundo a periodicidad dada e elaborados os relatérios técnicos.

META 4.1.3 - Ampliar o acesso do programa PRAISSAN (Programa de Inclusdo Produtiva para seguranga Sanitédria) para mais 12 comunidades.

Consideragdes das acd

Durante o quadrimestre foi realizado o 1° semindrio da agroindistria familiar que ocorreu nos dias 30 e 31 de agosto de 2022. A finalidade desse_
encontro fmIgara aperfeigoar e informar o fluxo de atendimento dos %mp0§ que lmcg‘mm o Programa de Inclusao Produtiva com seguranca sanitaria
PRA,ISSAN— 0. Durante o evento foi destacado a importancia do Laboratorio de andlises de alimentos para dar suporte no monitoramento, quanto a

dade, dos produfos ¢ s pelas ! as do Estado de .
As acoes de analise de alimentos nao foram realizadas pela falta de insumos necessarios.

Os relatérios das atividades do programa constam no sistema de cadastramento proprio da Vigilancia Sanitaria sendo acompanhados e monitorados
pela equipe técnica.

META 4.1.4 - Coletar 600 amostras de digua, para avaliagio da qualidade para o consumo humano, quanto aos parametros de Coliformes Totais.
Turbidez, Cloro Residual Livre no ano base.

Consideracdes das acdes:

O municipio tem a responsabilidade de coletar as amostras para envio ao LACEN - RO, que realiza as analises, para os parimetros bdsicos conforme
diretriz do Plano Nacional de Y leste oram adas quanto a Coliformes (otais JE. Coli, da qualidade da dgua para
consumo humano 79 (42,93%), Residual Desinfetante 84 (45.65%), quanto as analises relativas a turbidez foi analisada 39 (21,93) amostra,

As acdes de coletas de am em de dgua no guadrimestre, foram estendidas as comunidades do baixo madeira ( escolas e unidades de satide).
annlds_andu a]mcm prevista para o quadnmcs(rc?ZOO amostras), foi superada, uma vez que coletou 202 amostras, correspondendo a 101% da meta
quadrimestral.

As acdes n° 3.4 e 5 foram realizadas em conjunto com outros municipios, tendo o apoio do Estado;

Agiio n° 6 - Os relatérios sio realizados quadrimestralmente e p no sistema de i 40 do sistema

BJETIVO.4.2 ; Prnmoverla detecgf"m greven 40 e n}n{litoramento de ﬁoensas e agravos transmissiveis, nio
ransmissiveis ¢ doencas negligenciatfas, bem coino os fatores que as condicionam

META 4.2.1 - Instituir o servigo de notificagio de agravos a satiide do trabalhador nas 19 Unidades de Saiide da Familia da zona rural.

Consideracoes das acdes:

Acdo N° 1: Foram realizadas 05 capacitagdes da zona rural: USF Abuna, USF Fortaleza do Abuni, USF Nova Califérnia, USF Vista Alegre e USF Extrema.

META 4.2.2 - Monitorar 100% dos casos de sifilis congénita menor de ano de idade notificada no ano base.

Consideracoes das acdes:

Neste quadrimestre ocorreu mudanga na Coordenagio do Agravo.

Acdo N° 1: Agio continua na qualificagio do sistema de informagdo SINAN, favorecendo a fidedignidade dos dados.

Aciio N°2: realizadas reunides mensais do Comité de Transmissdo Vertical como também criado um email do Comité de TV.
Acdo N’ 3: Reunido com representantes do grupo COMCIL para apresentacdo de esquemas de prevengdo combinada, PREP e PEP
Acdio N° 4: Programado data com a Gestora do Niicleo, devido a dificuldade de acesso a essa populagio;

Acido N° 5: Realizado encontro tira-divida

Acdo N6 Realizado oficina, emgarcqria com o Estado, de qualificacdo para os servidores (periodo manha) da area urbana do municipio, posterior
sera realizada para equipes da tarde e area distrital;

Agiio N°7: Atividade reprogramada para outra data;
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Acdo N°8: Realizado visitas técnicas na Policlinica Rafael Vaz e Silva e no setor epidemiologia do HB-CO;

Acfio N°9 e 10: Devido haver mudanca na coordenacdo das acdes voltado a vigilancia do agravo, foi programado para iniciar a confeccdo do boletim
apos empoderamento da situagao do banco de dados'do mesmo.

Acdo N° 11: Ja foi realizada a oficina para equipes pela manhé e programada para equipes da tarde em novembro. Organizada agdo em conjunta com
DAY pros tmade oo 4 o B S IP S R ha  prog para equip & ¢ J

Aciio N° 12: Ainda serd acordado a data melhor com a diyisdo de laboratério A =
Oltras agoes realizadas: Reuniao da equipe do PlanificaSUS, devido a linha de cuidado, matemo-infantil, ter sido adotada para participar deste
process

Reunides com as demais coordenagdes pertencentes ao Nicleo das ISTs;

Reunides com a Coordenagiio Estadual da Sifilis bem como com os colaboradores do ¢ Projeto Sifilis Nio;,
META 4.2.3 Monitorar 100% os casos notificados de AIDS em menores de 5 anos.

Consideracoes das acdes:

No quadrimestre ndo se registrou casos de AIDS em menores de 5 anos.

Acdo 1: A anilise e encerramento de fichas é uma agdo de rotina, visando impedir/diminuir que as fichas sejam inseridas no sistema de informacao
com erros, bem como para melhorar o fluxo de informagdo entre os niveis afins.

Acdio 2: Realizado in loco, reunidio com os profissionais de satide, com o objetivo de orientar quanto ao preenchimento correto das fichas de
notificacoes.

Acgdo 3: Foram realizadas as visitas nas unidades notificantes da zona rural conforme estabelecidas

Ac@o 4: Foram realizadas as visitas nas unidades notificantes da zona urbana conforme estabelecidas

Acdo 5:Neste quadrimestre ndo foi notificado caso

Acdo 6 - As atualizagd itagdes da issdo vertical de HIV para os profissionais de satide da area Urbana e Rural foram realizadas em
conjunto com o Estado;

Acdio 7:evento organizado para DEZEMBRO

META 4.2.4 - Aumentar em 40% as notificagdes de violéncia doméstica, sexual e outras violéncias de residentes de Porto Velho, Porto Velho até 2025.

Consideracoes das acoes: L . L ) _ o
Nao realizado: Seminario de mobilizacdo sobre a importancia das notificagdes das violéncias

Descreve-se a seguir, as agdes realizadas, conforme tipo e unidade de satde contemplada:

Atualizacdo sobre a Notificacdo de Violéncia autoprovocada (SINAN)/ Palestra sobre a importéancia de notificar Violéncia autoprovocada.
UPA Sul

Atualizagdo sobre a Notificagdo de Violéncia autoprovocada (SINANY Palestra sobre a importancia de notificar Violéncia autoprovocada.
USF Castanheira

Roda de conversa sobre Autolesio e prevengio ao suici
Pronto Atendimento Ana Adelaide (tarde)

Atualizagio sobre a Notifica¢io de Violéncia autoprovocada (SINAN)/ Palestra sobre a importancia de notificar Violéncia autoprovocada.
USF Socialista (manha)

Roda de conversa sobre Autolesdo e prevengio ao suicidio.

META 4.2.5 - Manter em 80% o encerramento das doengas de notificagio compulsria imediata (conforme Portaria/MS vigente) registrada no SINAN
em até 60 dias a partir da data da notificagao.

Consideracdes das acdes:

Devido a problemas técnicos com o Sistema de Informago na base local, néo foi possivel conseguir os dados neste quadrimestre.
Acdo 1 - Realizado rotineiramente o monitoramento do banco de dados.

Aciio 2 - agio realizada no I quadrimestre e com programagdo de repetir no terceiro quadrimestre.

META 4.2.6 - Manter o registro de 6bitos com causa basica definida em 95%.

Consideracoes das acdes:

O Monitoramento do Sistema de Informagio Sobre M i é

Foram investigados os 6bitos com causa basica mal definida, atingindo o percentual de 94,91 6bitos com causa definida.

META 4.2.7 - Manter acima de 90% a investigagio de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos).

Consideracdes das acdes:

Aciio N°1 - Foram monitorados 100% dos 6bitos de MIF notificados no SIM WEB.

Agdo N°2 - Neste quadrimestre foram investigados 69,3% o que corresponde a 91 6bitos investigados, quanto ao encerramento, temos até 120 ap6s
anotificacdo do 6bito, portanto ainda a prazo para concluir as investiga¢des oportunamente.

Agdo N°3 - Todas as notificagdes foram Qualificadas, quanto as causas de morte dos 6bitos de MIF investigados

Acdo N°4 - Programada para quadrimestre posterior;

META 4.2.8 - Manter em 100% a investigagdo de 6bitos maternos (OM).

Consideracdes das acdes:

Neste quadrimestre ocorreu um 1 6bito materno que teve como causa basica a covid - 19, sendo este monitorado, investigado e notificado no SIM
WE, bem como encerrado em tempo oportuno.

Foram i 2 visitas em i de Satide para orientar o preenchimento da ficha de investiga¢do- segmento hospitalar.
qualificado a causa morte do 6bito no SIM local;

O boletim on-line tem programagao para quadrimestre posterior.

META 4.2.9 - Manter a investigacdo de 6bitos infantis e fetais (Ol ¢ OF) acima 75%.
Consideragdes das acdes:

Neste quadrimestre ocorreram 59 6bitos infantis e fetais , atingindo 1,9% de investiga¢ao

Foram realizadas visitas técnicas para melhoramento da investigagdo ambulatorial;

Os 6bitos foram monitorados diariamente no SIM LOCAL;

Foi realizado visitas em estabelecimento hospitalar para prestar apoio técnico na investigagdo e monitoramento dos 6bitos infantis e
fetais;

este fim

38% dos 6bitos ocorridos ja foram encerrados em tempo oportuno, os demais estdo dentro do prazo estabelecido, que é de 120 dias
ap6s a notificagdo para encerramento do 6bito.

Os boletins foram programados para quadrimestre posteriores.

META 4.2.10 - Monitorar 100% dos casos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Consideragdes das acdes:

Aglio N° 1 -Realizada
sifva José Adelino, Socialis
rural , programada IIT Quadri

a técnica nas unidades de satide urbana Castanheiras , Caladinho , Renato Medeiros , Nova Floresta, Policlinica Rafael Vaz e
a , Hamilton Gondim, Emandes Indio , Aponia Agenor de Carvalho , Mariana , Nova Floresta faltando visita técnica na UBS

mestre.

Acdo N°2 - Realizada as 02 campanhas.

Aciio N°3 - Acio realizada mensalmente.

Agéio N° 4 - Programada para o I Quadrimestre

Acao N5 lizada capacitagao bdsica em diagnésti ento da hanseniase e uso de teste rpido para vigilancia de contatos domiciliares na
aténcdo primaria a sadde para as equipes esf urbana nheiras, Caladinho, Renato Medeiros e Nova Floresta, Policlinica Rafael Vaz e Silva.
Policlinica Osvaldo Cruz'e Hospital Santa Marcelina. Semana de busca de casos em hanseniase, com a instrutora médica do ministério da saide Paula

Bessa Frassinete nos dias de 04'a 08 de Julho.

Acdo N° 6 - Realizada capacitacdo ACS zona urbana em Maio

Acio N°7 - Realizado Mutirio em diagnGstico e tratamento da hanseniase ¢ wso de teste gipido para vigilincia de contatos domiciliares na atencio

E)nmana a saude para as. e@ul es esf urbana Castanheiras, Caladinho, Renato Medeiros e Nova Floresta, Policlinica Rafael Vaz e Silva, Policlinica
svaldo Cruz e Hospital Santa Marcelina. Semana de busca de casos em hanseniase, com a instrutora medica do ministério da saide Paula Bessa

Frassinete nos dias de 04 a 08 de Julho.

Acdio N°8 - Agiio realizada durante o quadrimestre

Acdio N°9 - Programada para o TIT Quadrimestre

Acdo N° 10 - Programada para o IIl Quadrimestre

META 4.2.11 - Monitorar 100% dos casos diagnosticados de tuberculose

Consideracoes das acdes:

Aciio n° 1 - Neste quadrimestre foram realizadas 3 visitas técnicas nas unidades da zona urbanas e 3 visitas na zona rural, objetivando a discussio de
casos e melhoria nas informagoes;

Acdio n° 2 - Realizada no dia 16 de agosto reunifio com os diretores, com o objetivo de alinhar as neces:

dades para monitoramento do agravo;
Aciio n° 3 Realizada no primeiro quadrimestre;

Acdo n° 4 - Essa acdo € realizada mensalmente;

Acdo n°5- Boletim elaborado

Agiio n° 6 - Programado para o terceiro quadrimestre.

META 4.2.12 - Manter em 100% a investigagdo dos surtos por ali
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Consideragdes das acdes:

Acdo n° 1 - Neste quadrimestre foram realizadas 3 visitas técnicas nas unidades da zona urbanas e 3 visitas na zona rural, objetivando a discussio de

casos e melhoria nas informagoes;

Agdo n° 2 - Realizada no dia 16 de agosto reunido com os diretores, com o objetivo de alinhar as necessidades para monitoramento do agravo;
Aciio n° 3 Realizada no primeiro quadrimestre;

Acdo n° 4 - Essa acdo € realizada mensalmente;

Acdo n° 5- Boletim elaborado

Acion’®6 - Pmimm:_xdo para o terceiro quadrimestre. . .

K TA 4.2.13 Ampliar em 20% a notificacao das hepatites virais confirmadas laboratorialmente.
RoasiderAcaopdagragiada para o Il quadrimestre
Acdo 2 - Rotineiramente sdo analisadas e encerradas as fichas de notificacdo antes de entrar no SINAN;

Acdo 4 - Foram realizadas reunides mensalmente do comité

Acao 5 - Programada para o II semestre.
META 4.2.14- Monitorar 100% a notifica¢do das Sindromes Respiratérias Agudas Grave -SRAG.

Consideracdes das acdes:

Acdo N°1 - Foram monitorados 224 casos notificados no SIVEP -Gripe de SRAG.

Aciio N°2 - Monitorados 100% dos casos hospitalizados de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG), através do sistema de informagéo.

Aciio N°3 - Os casos de 6bitos por SRAG sio diari i na rede hospitalar e nas UPAS, para garantir que estes casos de 6bitos por SRAG internados ou ndo, sejam
inseridos no SIVEP_Gripe, de imediato. Tal monitoramento é realizado através de planilha com informagdes diarias das unidades assistenciais inseridas nos sistemas de
informagdes SIVEP - Gripe, SIM e e-SUS notifica;

Aciio N° 4 - Nao foi i 0 boletim epidemiol

Consideracoes das acoes:
Acdo N°1 - Foram realizadas 12 coletas de pacientes com sindrome Gripal na unidade sentinela Municipal Ana Adelaide, para identificacdo dos virus
respiratorios para adequagdo da vacina influenza sazonal e caracterizagio da patogenicidade e viruléncia, destes 11, (91,67%) foram identificado
COVIDe 1 (8.33%) outros virus respiratorios.

Acdio N°2 - Realizado o monitoramento dos

META 4.2.15 - Monilom{ 100 % dos casos notificados de Sindrome Gripal ¢ SG.

sos notificados no SIVEP -gripe

AR, 16 i aso 6 de maldria
%L()Emideragf)es das acoes:
No i foram registrados 2.271 casos aut6 de maldria.

Aciio N° 1: Foram realizadas visitas em 27 unidades contempladas Ee]a implementacdo do teste de GOPD e oferta de Tafenoquina e ainda em 04
unidades nao implementadas. Agdo ocorrida em Maio ¢ Agosto de 2022.

A%ﬁo N°2: A meta foi atingida através de aperfeicoamento durante a supervisao, os profissionais de satide também foram treinados e capacitados
sobre a testagem de G6PD.

Acdo N° 3: Realizada atividade de educagdo em satide, na semana em questio, em localidade da segunda regi@o e ainda visitas as unidades de

Pronto Atendimento e Upas para abordagem dos profissionais médicos, para realizar a educacag continuada, na oferta de tratamento a partir do

glagnosuco e teste de GOPD. Foram realizados ainda, encontros onlines na semana, para os profissionais que nao estavam nas unidades, no momento
as Visitas.

Ac

50 N° 43 Atividade didria da coordenagdo da Malaria através da qualificagio prévia a digitagdo das fichas de notificagdo.

Acio N’ 5: Acig executada. . R
Acao N° 6: Afividade realizada em regime semanal, com distribui¢ao da d
gerentes do departamento.

em gréficos e comparti via drive aos encarregados e

Aco N°7: Participacdo na reuniio quadrimestral, colm aequipe técnica do controle de maldria, com participagdo de técnicos do DVS, DPDZE e DCV,
a malaria

on asi N
META 4.2.17 - Monilgmrgl 00% dos casos de Leishmaniose Tegumentar Americana/LTA notificados
Consideracoes das acoes:

Aciio N° 1- Foram georreferenciados os casos humanos, com o objetivo indicar ao DCZADS as édreas de maior transmissio, possibilitando o
monitoramento dos animais dessas areas, com fins a controlar casos dessa zoonose.

Acdo N° 2- Realizada reunido técnica no Il quadrimestre com as Equipes de Satide da Familia nas unidades.

Acdo N° 3- O monitoramento dos casos de LTA ¢ feito diariamente, de acordo com as notificagdes. Neste quadrimestre foram notificados 35 casos de
LTA, e todos foram curados.

Acdo N’ 4- Realizado o, imento e avaliacdo diariar dos 35 casos com encerramento adequado no SINAN.
Acao N° 5- Foi elaborado o boletim informativo'do primeiro semestre.

Agdo N° 6- Foram realizadas visitas técnicas nas dreas de transmissao de LTA, dos distritos: Extrema, Nova California, Vista Alegre, Fortaleza do
Abuna, Abuna, Nova Mutum, Jacy Parand, Unido Bandeirantes, Rio Pardo e Santa Rita.

META 4.2.18 - Monitorar 100% das notifica¢des de arboviroses.
Consideracoes das acoes:

Aciio 1 - Fichas avaliadas , qualificadas e em tempo oportuno;
Acao 2 - 6bitos suspeitos de dengue investigados e encerrados de conformidade com resultado da andlise;
Aciio 3 - Informagdes elaboradas e divulgadas via e-mail e outros;

Acdo 4 -C itagdo realizada no i anterior, devido periodo de alta transmissibilidade;

Aciio 5 - Boletim epidemiol6gico elaborado. . . .
'A 4.2.19 - Monitorar 105% dos casos de toxoplasmose congénita menor de ano de idade notificada no ano base.
Consideracoes das acoes:

Aciio 1 2 e 3- As atividades propostas em relagdo as reunides, visitas técnicas foram realizadas in loco nas unidades, via telefone e também durante
a vinda desses profissionais a esta divisao de vigilancia epidemiolgica..

Agiio 4- Atividade didria realizada através da qualificagio prévia a digitago das fichas de notificagdo.

PB ETJtVdO N° 4.3 - Detectar e intela/ir s fatares de riscos ambientais que interferem na saiide humana
rahsmitida por Vetores e zoonoses de relevancia.

META 4.3.1 - Manter a vigilancia em 80% das dreas com notificagio de doengas transmitidas por vetores.

Consideracdes das acdes:

Acdo n° 1 - Foram Realizados 44 ciclos para o controle da maldria nas localidades: Aeroclube, Areia Branca, Santo Antonio, Cidade Jardim, Bacia _
Leiteira, Ramal do Boto, Uberaba, Vila Marmelo, Bairro 13, Castanheira, Fortaleza do Abuna, Nossa Senhora do Rosario, Sao Francisco, Demarcagio,
Tancredo Neves (10" Regido).

Aciio n° 2 - Foram realizadas 1.112 borrifacdes intradomiciliares, nas localidades: Bairro Novo, Industrial, Nova Esperanca, Aponia, Jardim Santana,
Bacia Leiteira, Ramal do Boto, Ramal da Fortaleza, Km 14, Jerusalém da _Amazonia, Uberaba, Bom Jesus, Nova Mutum, ‘Centro ﬂacy), Nova Esperanca
(Jacy), Velha Jacy, Nova Califomia, Linha 6, Ramal do Galino, Ramal do Z¢ Pequeno, Gleba Jamari, Brasileira, Sobral, Agrovila Nova Alianca, Ramal dos
Acréanos, Fortalgza do Abuna, Sao Joao, Ramal da Fortuna, Ramal do Boto, 3 Piquids, Ramal Primavera, Ramal Mendes, Junior %Ex(rcma). Bairro 1

Ramal Castanheira, Marmelo, $a 0 Miguel, Novo Engenho Velho, $ao Sebastiao, Linha C-10, Litio do Campo, Maravilha, Jatuarana, Santa
Helena Faz, Linha CO1, Nossa Senhora do Rosario, $do José do Calama, Amparo Rio Preto, Patoa Rio Machado, Boa Vista Rio Macha

Preto, Sio Francisco do Calama, Firmeza Rio Madéira, Ressaca Rio Madeira, Demarcagio Rio Machado, Linha Jamary Rio Machad

chado, Alian¢a Rio
1o, Maloquinha Rio

Aciio n° 3 - Neste segundo, quadrimestre a equipe da Vigiléncia Entomolégica, realizou as atividades de avaliacao entomoldgica, 4 vezes na Primeira
Ré; Bairro Novo, Castanheira, Nova Esperanca, Eletronorte, Cidade jardim, Jardim Santana, Teixeirao, Trés Marias, U. Gaimaraes, N. P. Velho,
Mariana e Socialista, Nova Esperanca, Nacional, Bairro Novo. Candelaria e Triangulo, Nova Esperanga ¢ Nacional), uma vez na Terceira Regiao (Jacy
Parand) e uma vez na sexta Regiao (Fortaleza de’ Abuna, Vila Marmelo e Vista alegre do Abunﬁlulolalﬂando 6 avaliagoes.

Acdio n° 4 - Foram realizadas pesquisas larvarias em 44 criadouros, sendo coletados 972 exemplares de Culicideos de forma imatura, onde
fofam identificadas 10 especies de Anopheles,(An. aguasali, An. antunesi,An. Albitasis. An. deanarum, An. darlingi, An . Matiogrossensis, An .
Nuneztovari,An . oswaldoi, An. rondoni. e An. trianiulatus,). Vale salientar que a equipe atua nas orientacdes de educacdo em saude sobre as
prevencoes dos vetores de importancia epidemiologicas.

Acdo den° 5 - Foram izadas visitas de supervisdo nas 40 unidades notificantes do municipio. Terrestre: 2? regido: USF-Coldnia Nova, Rio das
Gargas, Cujubim Grande, Alianca, Terra Santa, Presidios Urso Branco, 603, e Penitenciaria Aruana. 3* Regjao: USF: Jaci Parand, Nova m

Asséntamento Santa Rita_, Vila Abuna, 4° Regiao: Nova california. 6° Regido: Extrema, Vista Alegre do Abuna, Fortaleza do Abuna. 7* Regiao:
Bandeirantes.8" Regiao: Vila DNIT, USF-Palmares. 9* Regiao: Rio Pardo.

Area Fluvial: 5° Regido: Gleba do Jamary, sdo Carlos . Lago do Cunia. 10* Regido: USF-Nazaré, Santa Catarina, Demarcagio e Gleba do Rio Preto

As aces foram walizadas na primelto semestte, acompanhadas em boa parte das regides pela . do Programa Municipal de Maldria e do
programa TRUST/G6PD/TAFENOQUINA. Além de verificar as problematicas enfrentadas pelos servidores que reafizam diagnostico de gota espessa, foi
com%!do diyergéncias de diagndstico, calibragaq do aparelho biossensor do teste GOPD, aplicabilidade da TAFENOQUINA, manutengao basica dos
aparelhos microscopio e atualizagoes de livros e informativos sobre as metodologias do controle da malaria.

Aciio de n° 6 - Foram revisadas (2.998), liminas, as quais foram examinadasdzelas UBS, UPAS, Policlinicas ¢ Hospitais Particulares, dentre essas,
verifica-se que 46 1aminas constavam divergencia para a espécic do plasmodium, 36 Caminascom diagnGstico Negativo/Positivo & 31 Taminas com
diagngstico Positivo/Negativo. salientamos a importancia do controle de qualidade para o atendimento a populagao e para o segmento de um
diagngstico preciso e eficiente. No tocante da situacao, informa-se que a quantidade de servidores Revisores esta abaixo do necessario, o que
prejudica o controle de qualidade proposto.

Acdo n°7 - Foram realizadas 2.641 inspecdes em Pontos Estratégicos.
Aciio n° 8 - Realizadas 4 (quatro) reunides com os encarregados de campo.
Acdio n° 9 - Foram realizados 02 (dois) Levantamentos de indice Répido para o Aedes acgypti

Acio n° 10 - Foram realizados 204 blogueios, cuja finalidade & impedir o ciclo transmissdo de doencas transmitidas pelo Aedes em casos provéveis de
arboviroses (dengue, zika virus ¢ chikungunya)..

Agdo n°® 11 - Foram realizadas 913 Buscas Ativas para malaria.
Agdo n°® 12 - Ndo houve o dia D, serd realizado no ltimo quadrimestre do ano 2022.
Acdo n° 13 - Realizadas 3 (trés) capacitagoes.

META 4.3.3 - Atingir 80% da populagdo animal doméstica estimada (cdo e gato) vacinados anualmente.

Consideracdes das acdes:
Acdon®1e2 - Ac¢des para o terceiro

n ralizados duas (02) capacitacoes para
es

%50 n°3 - Foram servidores em boas priticas de vacinagio, sendo dia 24/06/22 para os servidores da Div
(DCZDS) e dia 24/08/22 para os diretores das unidad .

asicas de saide que atuardo na campanha de vacinagio antirrabica

META 4.4.1 - Manter em 100% a investigagdo das si des de éncia em satide puablica.

Consideracoes das acdes:

: Sistema Implantado na UPA Sul, Upa Leste, e Policlinicas de Pront i (Ana Adelaide, José Adelino, Jacy-Parand);

: Atualizado 100% do SIG;
* Pontos focais implantados em toda a Rede de Atengdo  Satde do

supervisio / de 70% dos pontos

anutencdo dos Pontos focais com 80% atualizada;

¢ e 100% das X

vestigado 100% dos rumores recebidas pelo CIEVS;
0% de possiveis surtos investigados; )
onfeccionados 02 (dois) Boletins Informativos mensais;
apacitados 30% dos técnicos da rede; L . L
eiculacao realizada em 10% da rede privada, e no setor publico através das redes sociais, banner;s e folder;s.

DIRETRIZ N° 5 ;Fortalecimento do controle social, da comunicagio e informagiio em saiide junto a populacio
5.1 OBJETIVO: Promover e modemizar os sistemas de informagdo e comunicagdo das Redes de Atengdo a Satide (RAS)
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META 5.1.1 Implantar um Nicleo Técnico de Comunicagio no organograma da SEMUSA.

Consideracdes das acdes:

Agdo n°1: Néo hi no quadro efetivo da prefeitura o profissional _]omallsla logo hé de se contar com o material humano sendo cargo issi Quanto aos & foi solicitado através de M ao DRHa do setor de C
estagidrios, ainda sem i Também foi solicitad i gidrios através do convénio com a UNIRON, com o apoio do NUGEP.
Acdio N°2: A falta de computadores para o niicleo foi suprida com equipamentos emprestados temporariamente. Faz-se necessério o investimento em estrutura fisica, principalmente c adores, cimera fotogrd e e telefone.
Aciio n° 3: Realizadas 247 publicagdes pelo nicleo, no periodo de maio a gosto desse ano. Porém, videos nio sdo produzidos devido a falta de estrutura de equipamentos.
META 5.1.2- iniciativas de icagdo que p; adi inagdo das informagdes internas e externas de 100% dos i de saiide e Oes técnicas até 2025.
Consideracoes das acdes:
Acdo n° 1: O niicleo esté recebendo si i as das dreas afins, sem dificuldades.

. . . e partiit figheir ds Sl N das
META 5.1.3- Aprimorar em 100% o processo de informatizagio dos estabelecimentos de satide dos Distritos de Porto Velho até 2025.
Consideracdes das acdes:

Aciio n° 1 Instalado o processo n® 08.0059/2022 para contratagdo de empresa para prestagdo de servi¢o de conexio de internet por fibra 6tica no
Distrito de Jacy Parana.
Acdio N° 2: solicitar a SMTI elaboragio de projeto e estudos para que a SEMUSA possa realizar a compra.
Acdo n° 3: Oé)rocessn admmlstml!\'o pam aqulslgao dos Tablets foi fracassado. Iniciado novo Processo administrativo n“02 00 185.000.2021 o qual foi

fez 0 e agora esta no DAB, para verificacio se os itens atendem a nece:
Acio N°4 ¢ Acq executada as unidades bisicas distitais, possui pelo menos | computador por unidade. O DMAC realizou compra de 105
computadotes pelo processo 08.00189-00/2022 para atender as unidades de média e alta complexidade, na zona urbana e rural.
META 5.1.4- Manter em 100% dos estabelecimentos de satide da zona urbana com acesso em tempo real aos sistemas informatizados de satide.
Consideragdes das acdes:
Acdio N° 1: solicitar a SMTI cldburdgdo de m]clu ¢ Sstudos parm due 0 SEMUSA possa realizara compra, o
n@g nilaiiank (et gmdmﬁ? foi
impugnado, SMTI i fez a reddequagzm da descricao e agora esti no DAB, para verificagao se os itens atendem a necessidade
AcaoN°4: A¢g nao execufada, , pois foi Fm gramada para alenderacampauha de vacinagdo contra a COVID 19, porém o MS langou o sistema
gro_pno SIPNICOVI, o qual esti serldou |I|7ad ate ogrescf é g
a0 N°5: Acdo executada nte % as a aslca% possuem computadores com internet. ODMAC realizou compra de 105
compuladores pelo processo 08 00] 89-( 00/2022 para atender as umdades de média e alta complexidade, na zona urbana e rural.
META 5.1.5- a i de ar dos dados informatizados da SEMUSA.
Consideragdes das acdes:
Aqao n; 1: Essa proposta estd em estudo e construgdo de projeto para a i racio de processo
n°2; Para o cumprimento desta meta estd em a das O processo admlmslraln 008.00303/2020 teve a
Ilcnagdn fracassada, mas esta na DECOT, /SML para cougao
d "03 Eala acdo serd E-TCDF, de processos eletronicos, que serd implantado na SEMUSA no 3°

uadrime:
Lo B Rcdio sendo executada, pois as unidades de Prontc possuem ¢ intemet. somente a Matemnidade Rafael Vaz e
Si va estdo passando por uma reforma e ampliacao que sera con(emplado neste processo a rede lo%n.a O SAE esta parcialmente mlomnuza(ln as
UPAS da zona urbana possui computadores com internet, {/PA de Jacy Parana possui 01 computador com intemet, mas o servico pre
expandido e portanto, foi Instalado o processo n®08.0059/2022 para contratacao de empresa pAm prestagdo de servico de conexao du mleu por
fibra 6tica no Dsistrito de Jacy Parand.
()BSI E',l;l relacdo ao E-cidade esté funcionando modulo para o laboratério e Dep. De Recursos Humanos, ja o prontudrio eletronico néo foi possivel
implantagao
META 5.1.6- Criar um sistema de gestdo para dar transparéncia as filas de espera da Regulagio Municipal
Consideracoes das acdes:
Acdio N° 1 - Sistema em pleno funcionamento no site da Prefeitura de Porto Velho.
Acao N°2 - C i a fila, entramos em contato com os pacientes para verificar se eles tém interesse na solicita¢do ainda, para que a fila seja uma fila verdadeira.

Acdo N°3 - Protocolo estd em revisao dos questionamentos feitos pela ASTEC.

Aciio N°4 - O sistema Fila Transparente ndo pode ser vinculado ao sistema da regulagdo (SISREG) pois depende de autorizagio do Ministério
da satide, mas, todo o arquivo do SISREG ¢ exportado e importado para o sistema Fila Transparente.

OBJETIVO 5.2 - Ampliar a participacio da populaciio no controle social do Sistema Unico de Saide (SUS).
META 5.2.1 Prover 100% das necessidades de estrutura fisica e recursos humanos do Conselho Municipal de Satide, conforme regimento interno da instituigdo.

Consideracdes das acdes:

Acdo n°01: Acdo parcialmente atendida, foi lotado 1 estagidrio e 01 administrativo e devido a SEMUSA dispor de um tinico servigo de Assessoria Juridica, Assessoria de Comunicagdo, Assessoria Contabil para toda a secretaria, ficou acordado que 0 CMS

deve solicitar o referido servi¢co quando necessario.
Acdo n°02: processo néo foi tramitado dentro dos prazos limites para aquisi¢do

Agiio n°03: Acio rep para 0 3°

META 5.2.2- Manter o funcionamento sistemético do CMS e Camaras Técnicas afins, garantindo 100% do cumprimento de sua agenda regimental.

Consideracoes das acdes:

Aciio N°1 e 02: Foram convocadas 12 Scumocs sendo 06 Reunides Extraordinérias e 04 Reunides Ordindrias e 02 reunides técnica neste
segundo quadrimestre (maio a agosto

AcioN°3: 0 pmces?o _rhﬁo foi tramitado dentro dos prazos limites para aquisi¢do, em relagdo aos recursos humanos foram lotados 01 estagiario e 01
0 no referido

Acdo N° 4: Ndo houve avangos nessa agdo devido as Comissoes ja instituidas neste colegiado no periodo de 2020 a 2022,
nao apresentaram Relatério de suas atividades em plendria até o momento, ndo apresentaram seus plano de a¢do, nem registro de suas
atividades encontram-se pendentes, nio foi informaram das atividades realizadas:

Comissdo Covid 19 (Res. N°012 de 29/09/2020: Nio apresentou Relatério Conclusivo em plenaria da Comissdo até o momento, consta registro de algumas atividades e plano de agdo;

Comissio de Analise do Plano de Imunizacido para COVID 19 ( Res. n°04 de 02/02/2021 e n°012 de 02 /07/2021: Nio apresentou Relatério Conclusivo em plenaria da Comissdo até o momento, consta registro de algumas

atividades e plano de acdo;

Comissio de Fiscalizacdo: Nao apresentou seu plano de agdo, nem relatério de atividades junto ao plendrio e a este conselho;
Comissdo Permanente de Atencédo a Satde (Res. n°14 de 08/07/2021), com finalidade de assessorar o Plenério do Conselho: Nao
apresentou plano de A¢do e nem relatério de atividades em plenéria até a presente data;

Acdo n°5: O CMS dispde de um carro para realizar as a¢des programadas.

META 5.2.3- Realizar o minimo de trés eventos anuais com foco na mobilizagdo popular para o SUS.

Consideragdes das acdes:

Aciio N°1: A realizagdo desta agdo foi reprogramada para 2023, em virtude dos conselheiros serem convidados a participar de 02 férum de
capacitagdo oferecidos pelo CETAS e pelo DIGISUS/MS em 2022;

META 5.2.4. Coordenar a realizagdo das Conferéncias Municipais de Satde.

Consideracdes das acdes:

Acdio N° 1: Neste ano realizamos em parceria com a SEMUSA a Conferencia Municipal de Satide Mental no més de abril de 2022.Em relagdo as issoes para a C:

Acédon°®02,3. 4 e 5: foram reprogramadas para 03 quadrimestre de 2022

META 5.2.5 Promover a formag@o de 100% dos Conselheiros de Satde.

Consideracoes das agﬁeS'

Aciio n°01 e 2: P:
Perceptivas;, em Bra

0 Semindrio Nacional com o tema : ;Desafios do Financiamento do SUS: Dilemas ¢
R e e S o demma - e o R 5o
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Aciio n°03: Acdo nio realizada.

OBJETIVO N° 5.3 ;, Fortalecer e modernizar os servicos de ouvidoria do Sistema Unico de Saide (SUS).
META 5.3.1 Ampliar em 100% as manifesta¢des da populagio, via sistema Fala.BR, até 2025.

Consideracdes das acdes:

Durante esse quadrimestre foram registradas 57 ife oes, sendo 52 Tuidas até o infi oes retiradas do sistema Fala. BR

No ano anterior de 2021 foram recebidos 282 registros de manifestacdes. Ja no presente ano de 2022, até a data de hoje 25/10, tivemos o registro de 182 manifestacdes. Como pode-se observar comparando os periodos do quadrimestre, obtive-se uma queda no

niimero de registros, com a diminuigdo de recl des e dend

Agdo N°2 - A ouvidoria tem se empenhado para que o cidaddo possa aderir 100% ao sistema Fala.BR, pois bem todos os registros desse ano de 2022, tem se feito pelo sistema, no qual 3 eensi as pessoas mais leigas a manusear e
utilizar o sistema.

Agiio N° 3 :0 Regimento Intemo da Ouvidoria do SUS, foi encaminhado para aprovagdo no ano de 2019, para deliberagiio do Conselho Municipal de Sadde, contudo ainda sem resposta.

O restante das agdes nio foram definidas ¢ alcangadas pela geréncia setorial anterior, entretanto trabalha-se para objetivar ¢ definir nesta nova geréncia.

DIRETRIZ N° 6 - Fortalecimento da gestiio de pessoas e dos processos de trabalho no Sistema Unico de Saiide (SUS)

6.1 OBJETIVO: Desenvolver estratégias para o fortalecimento da Politica Nacional e Municipal de Educagio Permanente
META 6.1.1 - Ampliar 16 Niicleos de Educagdo Permanentes ; Nep;s nos pontos de atengdo da RAS.
Consideracdes das Acdes:

Aciio n° 1: Oficina prevista para outubro/2022. Estdo indicados 03 servidores/Caps: 01 servidor/SAE e CEM, que houve uma primeira indicagdo, porém também houve a desisténcia.
Agdio n° 2:Ap6s a realizagdo da Il Oficina de Qualificago dos NEPs;

Agdio n® 3:Ap6s a realizagdo da II Oficina de Qualificagdo dos NEPs;

Acio n® 4:Ap6s a realizacio da III Oficina de Qualificagdo dos NEPs, e no primeiro trimestre de 2023;

Acio n° 5:Consolidagdo dos Planos por Unidade de Sadde, apés a III Oficina;

Acilo n° 6: Ap6s elaboragio do Plano de Educagio Permanente

META 6.1.2 Manter ¢/ou fortalecer as atividades de 100% dos Niicleos de Educagdo Permanente - NEPS das Unidades de Urgéncia e Emergéncia, do
SAMU 192, Matemnidade Municipal e Unidades Basicas de Sadde.

Consideracoes das Acdes:

Ac¢éo n°1: Acompanhamento in loco das unidades da zona rural - terrestre(estradas vicinais da Penal); Acompanhamento indireto dos NEps do Eixo Br364 e Zona ribeirinha;
Acdo n® 2: Realizado dentro das possibilidades de disponibiliza¢io de materiais, lanches e equipamentos;

Aciio n°3: Todas as agdes vem sendo mediadas pelo NUGEP;

Acion’4: lizad: i

pori fria para 0 ano de 2022. Previsto para 2023.

Acdo n°5: Acompanhamento indireto junto aos coordenadores e gestores das Unidades/Neps

OBJETIVO N° 6.2 - Promover a formagio e qualificagdo de recursos humanos em satide, a partir das necessidades em satde e do Sistema

META 6.2.1 ; Qualificar servidores da SEMUSA, através de 06 cursos de aperfeicoamento nas modalidades de Ensino Técnico, Pés-Graduagdo lato-sensu e stricto sensu, por meio de parcerias com as institui¢des de ensino.
Consideragoes das Acdes:

Aciio n°1: Monitoramento dos convénios, em relagio as contrapartidas juntamente com o DICON;

Agdo n° 2: Liberagio de 01 turma de atualizagdo em Seguranga do Trabalho, para servidores das CIPAS e Satide do Trabalhador;

Acdo n°3: Liberado Edital 001/DGEP/SEMUSA, para o curso de pés Graduagio em Naturopatia, com contrapartida da IES Metropolitana

Agiio n° 4: Niio houve abertura de cursos técnicos por parte dos conveniados

OBJETIVO N° 6.3 - Promover a valorizagio dos trat d d izagdo e a d izagdo das relagdes de trabalho.

META 6.3.1 ; Acolher 100% dos servidores admitidos até 2025, através do programa de acolhimento da SEMUSA.
Consideragdes das Acdes:
Acdo n°1: Nio foi criado, uma vez que a Cartilha estd em processo de elaboragio;

Aciio n° 2: Em elaboragio;
Ac@0 n® 3: Nio houve ainda devido ainda a finalizagio da cartilha para emissio de forma virtual aos servidores.
Aciio n° 4 e 5 : referem-se a0 mesmo piiblico;

Acdo n° 6: Nio houve ainda esta parceria

META 6.3.2 ;, Realizar os exames ocupacionais anuais em 100% dos servidores municipais da SEMUSA até 2025.
Consideracdes das Acdes
Até este quadrimestre 1007 servidores realizaram os exames ocupacionais, sendo: MMME ; 438, SEDE ;, 110; José Adelino ; 208; Ronaldo Aragdo ; 57; Aponia ; 66 ¢ Hamilton Gondim ;, 128.:

Acdio n° 1: Até 0 quadrimestre 8 unidades j funcionam com CIPAs. Neste quadrimestre forma iniciadas mais 2 CIPAs. Mais 16 CIPAs estdo em andamento para serem ativadas até novembro proximo.
Acfio n°2 : Realizada atividade em junho na Universidade da FIMCA , com a participagdo de 10 servidores de cada unidade da SEMUSA.

Acdio n° 3: Cumprindo cronograma de visitas técnicas, continuas, s unidades, fazendo esta abordagem aos servidores.

Agdo n° 4: Realizado atividade de nogdes basicas de combate ao incéndio, com os Brigadistas , em julho, com presenga de servidores de todas as unidades que possuem CIPA.

Acfio n°5 : Realizada continuamente, cumprindo as datas alusivas aos problemas de preocupagio da satde piblica.

Aciio n° 6 e 7: Foi ofertadas consultas nas dreas de saGde mulher, psicologia, odontologia para os servidores que tinham indicagdes de acordo com os achados nos exames regulares.

Acdo n° 8: As unidades onde j existem as CPA;s realizam atividades laborais nas rotinas de trabalho.

META 6.3.3 ; o Programa de Prevencio de Riscos i is , PPRA em 100% dos Estabelecimentos Satide vinculados a SEMUSA.

Consideracdes das Acdes:

Todas as unidades estdo de posse do PPRA, construfdo em conjunto com a SEMAD. Todavia esses planos possuem vigéncia até novembro deste ano,
porque sera implantada uma nova nomenclatura que exigira a atualizagdo dos mesmos, em conformidade com a NR 9.

Agiio n° 1: Inspegdes realizadas com os fiscais, engenheiro e técnico de seguranca do trabalho continuas.
s 0, P
Acdion °2: Acdo ja realizada.

Agdio n°3: As equipes de vistoria foram contempladas com vefculo e uniformes para a realizagdo das atividades de vistoria.

OBJETIVO N° 6.4 - Desenvolver a voca¢do formadora da Rede Municipal de Sadde, alinhada as necessidades do Sistema Unico de Satde (SUS)/Escola.

META 6.4.1 ;Acolher 100% dos discentes nos cenarios de pritica, através de um programa de acolhimento da SEMUSA.

Consideragdes das A¢des:
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Acdo n.° 1: Nio foi criado, devido em paralelo a a0 de matriz de i unidade/nep;
Acdo N°2: Em andamento;

Acdo N’ 3:Em andamento;

Aciio N°4: Publicizado nas Unidades que realizam tal atividade;

Agdo N°5: Disponibilizado em reunido junto aos NEPS/Unidade;

Agiio N° 6:Neps realizando o acolhimento;

Acdo N°7: Monitoramento sendo realizado de forma indireta, devido a indisponibilidade de veiculo para supervisio direta e de rotina.

META 6.4.2 ; Manter um de residénci: i ional

Consideracdes das Acdes:
Acio n°1: Monitoramento sendo realizado de forma indireta, por meio de relatérios, e produgdes médicas;
Acdo n’ 2: Anilise sendo construida;

Acdo n° 3: Semindrio previsto para novembro/2022

META 6.4.3 ;Instituir um p de residéncia multi ional

Consideragoes das Acoes:

META REMANEJADA PARA A PAS/2023

OBJETIVO N° 6.5 - Reorganizar e fortalecer o modelo administrativo e estrutural da Secretaria Municipal de Satide (SEMUSA) para as a¢des de planejamento do Sistema Unico de Sadde (SUS).

META 6.5.1 ; Promover a revisdo e izag@o da Estrutura inistrativa da Secretaria Municipal de Sadde

Consideragoes das Acdes:

Acdo n° 1: Este estudo iniciou no dltimo quadrimestre de 2022, sendo aprovado no inicio deste quadrimestre, sendo encaminhada a proposta para a
SEMPOG, atendendo os trimites administrativos requeridos. O projeto foi encaminhado a Camara Municipal para aprovagdo. A nova estrutura
administrativa para a SEMUSA foi aprovada e publicada pela Lei Complementar n° 882 de 25 de fevereiro de 2022, alterada e acrescida pela Lei

Complementar n° 891 de 14 de abril de 2022.

Neste quadrimestre a SEMUSA redigiu novo Regimento interno dos cargos e suas atribui¢des para publicagdo.

Acdo n® 2:Foram compostas as equipes de trabalho conforme o novo organograma..

Acdo n° 3: Estudo ja foi realizado pelos setores responsaveis.

META 6.5.2 ;. Executar 20 novos projetos de Construgdo, Reforma ou Ampliagiio em Pontos de Atengéio da RAS (Anexo IIl)

Consideragdes das Acdes:

Agiio N°1 -Projeto

q finalizado, dando captagio de recursos.

Agiio n° 2: Projeto Arquitetonico em execugio.

Agdo n° 3: - Proposta existente foi no SISMOB, 0 processo inistrativo n° 08.00511/2020, obra estd sendo executa com recursos proprios.

Agiio n 4: - Em elaboragdo de projeto para reforma. Em 2022 estd em execugdo de processo de revitalizagdo.
Agiio n°5, 6,7,8: Em elaboragdo de projeto para construgdo.
Agiio n° 9: Projeto arquitetdnico finalizado em fase licitatéria.

Acdes n® 10 ao 22: Aguardando Captagio de recursos financeiros

META 6.5.3 ;, Concluir 100% das obras remanescentes de Construgiio, Reforma ou Ampliagiio em Pontos de Atengiio da RAS. (Anexo IV)

Consideragoes das Acdes:

Agio n° 1: Empreiteira abandonou a obra, ji venceu todos os recursos. Atualmente projeto sendo

Acdio n° 2: Obra em execugio, propostan®1155.7650001/17-710, processo administrativo n® 08.00389/2019.

Ac@io n° 3: Obra iniciada em 2020, paralisada no mesmo ano, devido a pandemia 0 projeto itetonico estd sendo

e aguarda captacdo de recursos financeiros.

Agiio n® 4: Obra em execugio, proposta n°1 155.7650001/17-712, processo administrativo n° 08.00408/2019.

Acéo n° 5: Obra Concluida, proposta n°1155.7650001/17-708, no valor de R$179.995,00, processo administrativo n® 08.00564/2019.
Acfio n° 6: Empreiteira abandonou a obra, ji venceu todos os recursos. Atualmente projeto arquitetonico sendo adequado, para licitar novamente em 2023.

Acio n° 7: Obra em execugio, Contrato de Repasse n° 0397053-29/2012 no aguardando medigao final, processo administrativo n° 08.00146/2015

Acéo n’ 8: Obra concluida.
Ac¢iio n° 9: Obra em execugio, Contrato de Repasse n° 107287-50/2020 e processo administrativo n® 08.00061/2020.
Acdo n° 10: Projeto arquiteténico finalizado em fase de licitagdo, orcamento misto.

Acdo n° 11: Obra sendo executada com recursos préprios.
Acdo n° 12: Projeto arquitetonico finalizado, aguarda capta

Acio n° 13 e 14: Projeto arquitetonico finalizado em fase de licitagdo.
Acdo n°15: Obra sendo executada com recursos proprios.
Acdo n° 16: Projeto arquitetdnico finalizado em fase de licitagdo.

Acdon° 17: Em ¢do de projeto

Acdo n’ 18: Projeto refeito em fase de licitagdo.

Aciio n° 19: Projeto

captagio de recursos.

Acgdo n° 20: Contrato de Repasse n° 1048244-87/2017 e processo administrativo n° 08.00521/2020, obra em execugio.

Agiio n° 21 e 22: Projeto arquitetd dequado, proposta dando cl éria do MS.

Obs: As obras de reforma/amplia¢do das unidades Ernandes Indio, Aponid, Nov Califérnia e a Drenagem do Socialista, foram concluidas.
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9. Execugdo Or¢amentéria e Financeira

Sobre a indisponibilidade da versdo de transmissdo dos dados do SIOPS para o ano de de 2022, consulte orientacdes NOTA INFORMATIVA N° 3/2022-CGFIP/DGIP/SE/MS

9.1. Execucdo da programagdo por fonte de recurso, subfuncio e categoria econdmica

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Pablicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 27/12/2022.

9.2. Indicadores financeiros

12,60 %

61,51 %

91,79 %

13,75 %

R$ 486,26

13,97 %

28,88 %

20,73 %

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 27/12/2022.

9.3. Relatério Resumido da Execugdo Orgamentiria (RREO)

9.4. Covid-19 Repasse Unido

12.170.683,25 13.132.268,37

961.585,12

6.217.486,59 0,00 6.217.486,59
0,00 0,00 0,00

203,57 0,00 203,57

0,00 0,00 0,00

102.152,20 102.152,20
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1.292.345

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 (

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 (

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 (

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 (

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 (

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 (

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 (

Gerado em 27/12/2022 13:35:18
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

9.5. Covid-19 Recursos Proprios
Nio hé informagdes cadastradas para o periodo da Covid-19 Recursos Proprios.
9.6. Covid-19 Repasse Estadual

Nio hé informagdes cadastradas para o periodo da Covid-19 Repasse Estadual.
® Anilises e Consideracoes sobre Execugio Orcamentdria e Financeira
Andlises e Consideracdes sobre Execu¢do Orcamentéria e Financeira

RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS

Percentual dos recursos proprios investidos na satiide com receita de impostos conforme a LC141/2012, durante o segundo quadrimestre de 2022 fora aplicado o 20,73%, perfazendo o valor de
R$ 170.093.820,04.

DESPESAS TOTAIS COM SAUDE EXECUTADAS COM RECURSOS PROPRIOS E COM RECURSOS TRANSFERIDOS DE OUTROS ENTES
A despesa total com satde atingiu um montante de R$ 257.497.608, 18, neste quadrimestre, distribuido da seguinte forma:

DESPESAS COM SAUDE POR SUBFUNCAO,

Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial ; R$ 25.493.922,67

Atengdo Biésica - R$ 24.783.447,34

Suporte Profilatico e Terapéutico - R$ 3.835.309,53
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Vigilancia Sanitaria - R$ 71.993,20

Vigilancia Epidemiolégica - R$ 6.416.700,15

Outras Subfungdes - R$ 196.896.235,29

Despesas de transferéncia da Unido valor R$ 87.403.788,14

Despesas de Recursos proprios investidos na saide R$ 170.093.820,04

Os nimeros apresentados revelaram que a execugdo orcamentdria esteve alinhada a cumprir com o programado, ressalvadas as eventuais alteracdes, anulagdes ou suplementacdes que foram
necessarias, no decorrer do segundo quadrimestre de 2022.

O Municipio buscou o cumprimento do compromisso com a comunidade de fornecer atendimento integral e permanente aos cidaddos, organizando o acesso democritico de acordo com as
necessidades de cada usudrio que utilizou o Sistema Unico de Satide ; SUS.
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10. Auditorias

N° do Processo Demandante ()rgﬁo Responsavel pela Auditoria Unidade Auditada Finalidade Status
25000.074354/2021-54  Componente Federal do SNA - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PORTO VELHO - -
Recomendacoes -

Encaminhamentos -

Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 30/12/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 30/12/2022.

® Analises e Consideragdes sobre Auditorias

Andlises e Consideracdes:

Sobre a Auditoria n® 19082, processo 25000.074354/2021-54.

Periodo auditado: 01/03/2020 a 31/12/2021

Objetivo: Avaliar a aplicagdo dos recursos federais oriundos do FNS para o combate da COVID-19

Valor de referéncia: R$ 36.438.435,04

Inicio da auditoria em: 03/2022 Término: 24/08/2022

Status: Encerrada

Conclusio:

A presente auditoria, realizada mediante a anilise da documentagdo apresentada pela SEMUSA, bem como visita in-loco pelos auditores, permitiu afirmar que a Secretaria Municipal de Saide Porto Velho/RO, atuou de forma

a:

- estabelecer fluxos através do Plano Municipal de Contingéncia;
- promover a organizagdo e estruturagdo da rede e dos servigos da assisténcia aos pacientes, assim como o trabalho dos profissionais nas unidades de saide do municipio, com a finalidade de conter o surto do (NOVO
CORONAVIRUS;.

Cabe registrar ainda que os ventiladores mecénicos distribuidos pelo Ministério da Satide e destinados ao atendimento da populagdo em agravo de satide devido ao contigio do [,CORONAViRUS[,. foram destinados as
unidades de saide UPAS SUL E LESTE e ainda possibilitou a doagdo para outros municipios do estado de Rondonia. Realizou a distribui¢do para os trabalhadores da satide de EPI;S para protecdo individual visando a
contengdo, prote¢do, controle e reducdo de contaminagio no ambiente hospitalar.

Os processos administrativos licitatorios apresentados e analisados pela equipe de auditoria, permitem afirmar que a SEMUSA efetuou devidamente a instrugdo processual dos procedimentos licitatorios referentes as
Dispensas, Registros de Prego e Pregdes para contratagdo de servicos e compra de produtos/insumos, tendo como premissa o enfrentamento da Pandemia Sars-CoV-2- COVID-19, comprovando em sua totalidade a aplicagdo
dos recursos financeiros repassados pelo Fundo Nacional de Saiide destinados as atividades envolvidas nas medidas de enfrentamento da Emergéncia de Satide Piblica de Importancia Nacional, decorrente da pandemia do

Coronavirus (Covid19). Da mesma forma, os materiais e servicos contratados para o enfrentamento do Coronavirus (Covid19), no municipio de Porto Velho/RO, foram executados segundo as clausulas estabelecidas em

contrato como determinado pelo § 30 do art. 8o da Lei no 12.527, de 18 de novembro de 2011.
Destaca-se ainda que a gestdo municipal providenciou apés apontamentos da equipe de auditoria a devida organizagio em seu setor de almoxarifado, no tocante a sua organizagdo, infraestrutra e capacitagdo de pessoal
envolvido nas atividades de distribui¢do e controle das entradas e saidas de materiais da referida unidade, permitindo apés anlise das justificativas o acatamento parcial pela equipe, resultando na seguinte recomendagdo:

- Que a secretaria municipal de saide implemente as agdes de padronizagdo dos processos de trabalho e a capacitagdo dos servidores nas funcionalidades do sistema CMCetil para uso adequado do sistema.

https://digisusgmp.saude. gov.br 77 de 79



11. Analises e Consideragdes Gerais

A gestdo municipal de saide do municipio de Porto Velho contemplou neste periodo o niimero de casos e ébitos por COVID sob controle, com a média de um 6bito didrio por esta causa, totalizando 141 ébitos no ano; bem
diferente do ano de 2021, que alcangou 1.541 6bitos. Este cenério possibilitou continuar o processo de reordenamento da rede, com a abertura e ampliacdo de servigos que foram interrompidos quando da presenga do quadro

mais critico da pandemia.

Ao nivel da Atengdo Primadria, a Prefeitura disponibilizou através do Edital n® 40, novos profissionais, recompondo equipes de saide da familia nas Unidades Bisicas e inclusive implementando uma nova equipe. Desta
forma, aumentou a oferta de consultas bésicas por médicos e enfermeiros no periodo. A odontologia também voltou a disponibilizar atendimentos nos consultérios e através de procedimentos coletivos nas escolas. As
campanhas de vacinagdo foram frequentes, ndo apenas refor¢ando a imunizagdo para a COVID-19, mas também divulgando os demais imunizantes previstos no calendario nacional, cuja as coberturas encontram-se baixas
frentes as metas estabelecidas, principalmente, a vacinag¢do contra a Poliomielite.

As Unidades de Urgéncia e Emergéncia mantiveram a assisténcia com um rodizio ainda maior dos leitos de observacdo 24hs, alcangando maior niimero de atendimentos ambulatoriais. As urgéncias clinicas e acidentes de
transito foram os problemas que mais acometeram a populacdo de Porto Velho.

Das quatro obras em execuc@o de reformas em Unidades de Satide, uma foi entregue no periodo, UBS Nova Califérnia. Os demais projetos encontram-se em andamento.

A Maternidade Mae Esperanga iniciou a reforma, o que pode estar influenciando na redugdo dos procedimentos apresentados. No periodo também foi realizado um trabalho de qualificagdo e recuperagio dos registros de
produgdes realizadas, com o apoio do DRAC, buscando inclusive, atualizar o banco de dados do Sistema de Informagao Hospitalar.

As Unidades de referéncia especializadas estdo. aumentando a oferta de servicos buscando diminuir atendimentos represados. Os Centros de Atengdo Psicossocial foram reativados. Estas unidades apresentam seus
atendimentos em crescimento, cada vez mais incentivando o trabalho matriciado com a APS. No CEM, entre as especialidades médicas com maior procura e crescimento da oferta estiveram presentes a traumatologia,
endocrinologia e dermatologia. O servigo de referéncia especializado infantil, além de contar com as unidades do CIMI,
atendimento de criangas classificadas de alto risco; o Centro de Referéncia Satide da Crianca, para atendimento em neotalogia; o municipio organizou as unidades do Hamilton. R. Gondim e Amorim de Matos para fortalecer
o atendimento das demandas infantis.

O més de outubro foi dedicado ao atendimento a satide da mulher, acompanhando a campanha nacional pela reducdo do cancer de colo uterino e de mama, muito incidentes na populagio feminina. Desta forma foram

executadas virias atividades educativas entre a populagio, para aumentar a busca pela realiza¢do dos exames preventivos, de citologia oncética e mamografias.

ELIANA PASINI
Secretario(a) de Saide
PORTO VELHO/RO, 2022
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: RONDONIA
MUNICIPIO: PORTO VELHO
2° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2022

Parecer do Conselho de Satde
Dados Demogriéficos e de Morbimortalidade

o Consideragdes:

Sem Parecer

Dados da Producido de Servigos no SUS
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
¢ Consideragoes:

Sem Parecer
Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

o Consideragdes:

Sem Parecer

Programacdo Anual de Satude - PAS
o Consideragdes:

Sem Parecer

Execugdo Or¢amentéria e Financeira
o Consideragoes:

Sem Parecer

Auditorias
¢ Consideragdes:

Sem Parecer

Andlises e Consideracdes Gerais
o Parecer do Conselho de Satde:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em Anilise no Conselho de Satide

PORTO VELHO/RO, 30 de Dezembro de 2022

Conselho Municipal de Satide de Porto Velho
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