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1. INTRODUCAO

A formulagdo de um Plano de Satide vai muito além de uma exigéncia legal ou de um
documento meramente técnico. Trata-se da materializagdo de uma visao politica, social e
técnica sobre a organizagdo e o desenvolvimento do setor satde, construida de forma pactuada
com os diversos segmentos da sociedade.

Conforme estabelece a Portaria de Consolidag¢ao n° 1, de 28 de setembro de 2017, o
Plano de Saude ¢ o principal instrumento de planejamento do SUS em cada esfera de gestao,
com validade de quatro anos. Ele explicita os compromissos do governo com a saude da
populagdo, a partir da andlise situacional, considerando as necessidades locais e as
especificidades de cada territério (PRT MS/GM 2135/2013, Art. 3°).

O Plano Municipal de Satde de Jacarezinho 2026-2030 foi concebido com uma
proposta objetiva e acessivel. Reconhecendo a natureza dindmica do processo saide-doencga, o
plano foi estruturado com flexibilidade, permitindo replanejamento e reorientagdes sempre que
necessario. Esse processo ocorrera por meio das Programacdes Anuais de Saude (PAS),
revisoes anuais do proprio plano, e avaliagdes sistematicas das diretrizes, metas, indicadores e
agdes propostas.

O SUS tem como fundamento a efetivagdo dos ideais consagrados na Constitui¢do
Federal de 1988, que reconheceu a sauide como direito de todos e dever do Estado. Isso implica
garantir a toda a populagao politica publicas capazes de reduzir riscos e agravos a satide. Nesse
contexto, destaca-se um dos pilares essenciais da cidadania: a participag@o popular.

A ampla participagdo social se concretiza por meio das conferéncias de saude e da
atuacao dos conselhos municipais, garantindo legitimidade e representatividade as decisdes. A
responsabilidade pela promocdo da satide, portanto, deve ser compartilhada entre individuos,
comunidades, profissionais de saude, prestadores de servicos e as trés esferas de governo,
visando a constru¢do de um sistema eficaz e eficiente.

A XIII Conferéncia Municipal de Satde, realizada em 25 de agosto de 2021, teve como
objetivo central estimular o espirito de coopera¢do e didlogo comunitério, refletindo as
diretrizes dos Planos Nacional e Estadual de Saude. O presente plano ¢ fruto desse processo
participativo e reflete o compromisso da gestdo municipal com a satide da populagdo,
priorizando um modelo baseado na qualidade de vida, na promog¢ao da satide e na construgao
de vinculos so6lidos entre equipes de satide e comunidade.

Entre as diretrizes fundamentais deste plano esta o fortalecimento da Ateng¢do Primaria

a Saude, em detrimento do modelo hospitalocéntrico e predominantemente curativo, o qual se

Memorando 848/2026 | Anexo: PLANO_MUNICIPAL_DE_SAUDE_2026_2029.pdf (8/152)

9/153



mostra oneroso e menos eficiente frente aos principios de universalidade, equidade e
integralidade que regem o SUS.

As propostas e compromissos assumidos durante a conferéncia estdo organizados neste
plano em diferentes eixos estratégicos, elaborados de forma a orientar a implementagao de
acdes concretas e mensuraveis. A execu¢do se dara por meio das PAS, com defini¢do clara de
metas, indicadores e cronogramas.

Além disso, serdo revisados protocolos, estruturados fluxos e aprimorados os processos
de trabalho para enfrentar os desafios impostos pelo perfil epidemiolégico do municipio. Os
resultados esperados serdo monitorados por meio de indicadores selecionados, incluindo os
Pactos da Atencao Basica e os programas do Plano Plurianual (PPA 2022-2025).

A reorganizacdo dos servigos sob a logica da Aten¢do Centrada no Paciente (ACP) esta
fundamentada em trés pilares: abordagem ampliada do adoecimento, participagdo ativa do
usuario no cuidado (autocuidado apoiado) e fortalecimento da relacdo profissional-paciente.
Essa perspectiva busca promover maior solidariedade, acesso qualificado e resolutividade nas
Unidades de Saude.

Por fim, este planejamento visa consolidar avangos na gestdo da satide em Jacarezinho,
preparando o municipio para responder, com qualidade, as transformag¢des demograficas e
epidemioldgicas da populagdo. Isso exigira ndo apenas mudangas no perfil dos servigos, mas
também o fortalecimento de agdes intersetoriais e educativas, que favorecam a

corresponsabilizacdo social e a promocgao da satide como um bem coletivo.
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2. OBJETIVOS

O Plano Municipal de Saude (PMS) tem o objetivo de definir e implementar todas as

iniciativas no ambito da gestao do SUS no municipio de Jacarezinho.
2.1 Objetivo Geral

Diagnosticar a problematica da 4area de satde, planejar e executar a politica

de Satde Municipal, responsabilizando-se pela gestdo e regulagao dos servigos proprios e
contratualizados, tendo em vista o estabelecimento de metas a serem atingidas, bem como o
apontamento de estratégias a serem utilizadas que norteardo as acdes € os investimentos na
satde do Municipio de Jacarezinho.
2.2 Objetivos Especificos:

- Permitir a continuidade dos programas e projetos desenvolvidos;

- Fornece instrumento a populagdo, representada pelo Conselho Municipal de Saude,

visando a co-responsabilidade no acompanhamento das atividades do setor satde e nas

decisdes a serem tomadas, bem como subsidiando seu papel de 6rgdo fiscalizador.

- Fortalecer e expandir a Atengdo Primaria em Satde, por meio da Estratégia de Saude da

Familia;

- Ampliar/possibilitar o acesso da populacdo a Aten¢ao Especializada a Saude;

- Atender a populagdo em toda a rede de servigos com qualidade e humanizagao;

- Implementar a qualificagdo e desenvolvimento dos trabalhadores do setor de satde;

- Fortalecer as agdes de Vigilancia Epidemiologica, Sanitaria e Ambiental;

3. CARACTERIZACAO DO MUNICIPIO
3.1 Caracteristicas Gerais do Municipio

A andlise situacional oferece uma descricdo transversal da situacdo de saude da
populagdo de Jacarezinho e da estrutura, agdes, processos de trabalho e politicas dos servigos

de satde. Aborda também indicadores do meio ambiente na relagcdo com a saude da populagao.
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3.1.1 Dados geograficos e demograficos

Tabela 1 - Dados geograficos e demograficos do municipio

Aspectos Dados
Localizagdo geografica Lat:23°09°39”S — Long: 49°58°08°°0O
Area territorial (ano) 602,528 km?
Populagdo no ultimo censo (ano) 40.375 pessoas
Populagao estimada (ano) 40.375 pessoas
Densidade demografica (ano) 67,01 hab/km?
Distancia da capital 385,60 km

Norte: Ourinhos - SP

Sul: Joaquim Tévora
Oeste: Santo Antonio da Platina

Leste: Ribeirao Claro

Limites do municipio

Condigdes de estradas entre os

D Pavimentadas
municipios

Fonte: IBGE (2025)

Tabela 2 - Populacao residente no municipio, nos anos de 2022 a 2025.

Ano Populagao Método
2022 40.375 Estimativa
2023 41.400 Estimativa
2024 41.400 Estimativa
2025 42.071 Censo

Fonte: Estimativas populacionais e Censo Demografico, 2025. Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica -
IBGE. Acesso em: 04/06/2025.
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Grafico 1 — Populagdo residente no municipio de Jacarezinho-PR por situagdo, segundo Censo
Demografico, 2022

Populacéao por situacao do
domicilio

a Urbana: 37.680
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Fonte: IBGE (2022)

Grafico 2 — Populagdo residente no municipio de Jacarezinho-PR por racga, segundo Censo
Demografico 2022

Cor ou Raga (cadabloco - 0.5%)
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Fonte: IBGE (2022)
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Grafico 3 — PirAmide etaria do municipio de Jacarezinho-PR, segundo Censo Demografico,

2022
A

Piramide etaria

Homens Mulheres

100 anos ou mais 0.00% 0.00%
95 a 99 anos 0,01% 0.07%
90 a'94 anos 0.09% Q,18%
&5 a B9 anos 0.26% 0.46%
80 a 84 anos 0.50% 0TI
75a 79 anos 0.93% Lid%
70 a 74 anos 153% 1.88%
65 a 69 anos 2.07% 240%
60 a 64 anos 2.62% 2.94%
55 a 59 anos 3.00% 3.33%
50 a 54 anos 3,08% 348%
45 a 49 anos 3.00% 3.38%
40 a 44 anos 3.54% 3T8%
35a3%anos 352% 3.68%
30 a 34 anos 3B4% 373%
25 & 29 anos 3.58% 3.70%
20 a 24 anos 348% 3.49%
15a19 anos 357% 3,16%
10 a 14 anos 3.31% 3.28%
5 a9 anos 338% 3.25%
0 a4 anos 343% 3.38%
?7 &

Fonte: IBGE (2022)

3.1.2 Economia

Em 2023, o PIB de Jacarezinho, PR, foi de R$ 1.598.109,262 milhdes, com um PIB per
capita de R$ 40.697,50 segundo dados do IBGE. O setor de servigos representa 45,8% do PIB,
seguido pela industria (27,4%), administracdo publica (14,8%) e agropecuaria (12%). O

municipio possui 10,8 mil empregos com carteira assinada e um IDH de 0,766. (Fonte: Google)

Posicdao no ranking: Em comparagdao com outros municipios do Parana, Jacarezinho

ocupa a 175" posicao em PIB per capita e a 208" em percentual de receitas externas.

3.1.3 indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM)
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Tabela 3 - Indicadores de Indice de Desenvolvimento Humano do municipio.

Indicador Valor do municipio
IDHM (ano) 0,766
IDHM Educagao (ano) 0,872
IDHM Longevidade (ano) 0,759
IDHM Renda (ano) 0,716

Fonte: Atlas do Desenvolvimento Humano no Brasil

Grafico 4 — Proporcao entre residentes alfabetizados e ndo alfabetizados no municipio de
Jacarezinho, segundo Censo Demografico, 2022

2%

m Alfabetizados = N3o alfabetizados
Fonte: Panorama IGBE — Censo 2022.

Grafico 5 — Taxa de alfabetizagdo por idade no municipio de Jacarezinho, segundo Censo
Demografico, 2022

Taxa de alfabetizacdo por idade

15219 20a24 25a34 35344 45a54 55a64 65anos 75anos 80 anos
anos anos anos anos anos anos Oou mais ou mais ou mais

100
9
8
7
6
5
4
3
2
1

O O O O O O O o o o

B Taxa de alfabetizacdo por idade
Fonte: Panorama IGBE — Censo 2022.

Grafico 6 — Nivel de instruc¢ao da populagdo de Jacarezinho, segundo Censo Demografico, 2022
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Nivel de instrugao (cada bloco = 0.5%)

= Sem instrucdo e fundamental 9,643 = Fundamental completo e 491

[

incompleto: meédio incompleto:
Meédio completo e superior . i
IE 10223 8 Superior completo: 5735
?) &

Fonte: Panorama IGBE — Censo 2022.

4 ANALISE SITUACIONAL

Nesse contexto, a andlise situacional representa a etapa inicial e fundamental do
processo de planejamento, pois permite compreender a realidade sanitaria do municipio de
Jacarezinho, identificando seus determinantes, condicionantes e desafios para a garantia do

direito a saude.

Este diagnostico situacional tem como objetivo apresentar um retrato abrangente da
situacdo de saude do municipio, considerando aspectos demograficos, socioecondmicos,
epidemioldgicos, estruturais e organizacionais do sistema local de saude. A partir da analise de
dados quantitativos e qualitativos, busca-se evidenciar as potencialidades e fragilidades
existentes, de modo a subsidiar a defini¢do de prioridades, objetivos e diretrizes que orientarao

as politicas publicas de satide nos proximos anos.

Dessa forma, o presente documento visa oferecer uma visao integrada e critica do

cenario municipal, contribuindo para o fortalecimento da gestdo do SUS em Jacarezinho e para
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a construcdo de um planejamento participativo, transparente e alinhado aos principios da

universalidade, integralidade e equidade.

4.1 Estrutura do sistema de saude

Figura 1 — Organograma do municipio

UNIDADES DE SAUDE
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Fonte: Secretaria de Saude
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4.2 Rede Fisica Instalada

Tabela 4 - Quantidade de estabelecimentos de satde por Esfera juridica, segundo tipo de estabelecimento.

Administraciao Administracio Administracio Entidades sem

Unidades publica estadual  publica municipal  publica - Outros fins lucrativos Pessoas Fisicas Total
Centro de Aten¢ao Psicossocial 0 2 0 0 0 2
Centro de Especialidades 0 0 1 0 0 1
Clinica de Fisioterapia e
Reabilitagao 0 0 0 0 2 3
Farmacia 0 1 0 0 0 1
Hospital Geral 0 1 0 0 0 1
Hospital Especialidades 0 0 0 0 0 0
Policlinica 0 0 0 0 1 1
Secretaria de Saude 0 1 0 0 0 1
Unidade de Apoio Diagnose e
Terapia (SADT) 0 0 0 0 8 8
Unidades Bésicas de Satde - UBS 0 12 0 0 0 12
Unidade Movel de Nivel Preé- 0 1 0 0 0 1

Hospitalar (urgéncia e emergéncia)

Unidade de Vigilancia em Satde 0 1 0 0 0 1
Fonte: Ministério da Satde — Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Satide do Brasil (CNES), 2025.

5 REDE DE ATENCAO A SAUDE

5.1 Funcionamento das Unidades de Saide Publica

Tabela 5 - Unidades de Satude Publica, por periodo de funcionamento e atividades desenvolvidas.
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Unidades em Funcionamento no

. Dias/Semana Horarios de Funcionamento Atividades Desenvolvidas
Municipio
USF MARQUES DOS REIS SEGUNDA A SEXTA 07:00h as 17:00h Atividades de atencao basica
USF AEROPORTO I SEGUNDA A SEXTA 07:00h as 17:00h Atividades de atencdo basica
USF AEROPORTO II SEGUNDA A SEXTA 07:00h as 17:00h Atividades de atengao basica
USF JARDIM SAO LUIZ SEGUNDA A SEXTA 07:00h as 17:00h Atividades de ateng¢ao basica
USF JARDIM PANORAMA SEGUNDA A SEXTA 07:00h as 17:00h Atividades de atenc¢do basica
USF VILA SETTI 1 SEGUNDA A SEXTA 07:00h as 17:00h Atividades de ateng¢ao basica
USF VILA SAO PEDRO I SEGUNDA A SEXTA 07:00h as 17:00h Atividades de atenc¢do basica
USF VILA SAO PEDRO II SEGUNDA A SEXTA 07:00h as 17:00h Atividades de ateng¢ao basica
CENTRO DE SAUDE SEGUNDA A SEXTA 07:00h as 17:00h Atividades de atencdo basica
PARQUE BELA VISTA SEGUNDA A SEXTA 07:00h as 17:00h Atividades de atengdo basica
UNIDADE DE PRONTO .. X s
ATENDIMENTO PRIMARIO INTERRUPTO 24 horas Atividades de atengao basica
INTITUTO DA MULHER — ; ) N ) .. .
CASA ROSA SEGUNDA A SEXTA 07:00h as 17:00h Atividade especializadas
AMBULATORIO CASA DO SEGUNDA A SEXTA 07:00h as 17:00h Atividade especializadas
AUTISTA
CENTRO MUNICIPAL DE . . ) .. _—
PEDIATRIA SEGUNDA A SEXTA 07:00h as 17:00h Atividade especializadas

5.2 Ateng¢ao Primaria a Saiude
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Tabela 6 - Numero de Equipes e Cobertura Populacional da Atencdo Priméaria a Saude, no periodo de 2025.

Tipo de Equipe 2025

N° Cobertura h
Atengdo Primaria a Satide (ESF/EAP) 18 40.
Saude Bucal 4 40

11 20
Agente Comunitario de Saude (ACS) 57 40
Equipes Multiprofissionais na APS (eMulti) 1 300
Academia da Saude 1 40

O municipio possui nove ESF com prédios proprios, € uma em instalagdo alugada, possui o Ambulatério Casa do Autista, Instituto da

Mulher — Casa Rosa e o Centro de Pediatria que estdo em prédios alugados. Tempo um prédio proprio que fica o Pronto Atendimento Primaério.

Temos uma eMulti ndo paga pelo Ministério de Satude até a data deste plano, ela contempla as 10 ESF e 5 EAP com atendimentos de

fisioterapias, psicologia, nutricionista e assisténcia social

5.3 Rede de Atencao as Urgéncias e Emergéncias

O Municipio de Jacarezinho conta com uma base do SAMU equipada com uma Unidade Mével Basica e uma Unidade Movel Avangada,

responsavel pelo atendimento de urgéncia e emergéncia em toda a regido. Além disso, o municipio dispde de uma unidade do Corpo de Bombeiros,

que oferece apoio nas ocorréncias sempre que necessario.

A cidade também possui uma Santa Casa de Misericordia, que abriga um pronto-socorro destinado ao atendimento dos pacientes

encaminhados pelo SAMU e pelo Corpo de Bombeiros e Pronto Atendimento Primario - PAP.
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Complementando a rede de atendimento, ha o Pronto Atendimento Primario (PAP), que funciona 24 horas por dia, todos os dias da semana,
oferecendo cuidados basicos de saude a pacientes que ndo apresentem casos de urgéncia. Quando identificadas situagdes que demandem

atendimento emergencial, o PAP realiza o devido encaminhamento ao pronto-socorro.

Quadro de Urgéncia e Emergéncia da 19* Regional de Satde

UNIDADES DE URGENCIA E EMERGENCIA - AINDA EM PROCESSO DE ANALISE TODAS AS REGIONAIS PELO CENTRAL MACRONORTE

LAM.I CENTRAL DE REGULACAO
RS o - o
Municipio  |TiPode o, |Habilitada Portariade habilitagio Ultima Portaria de Qualificagio Localizagio da
ambulancia (s) L . ICNES CRU
Municipios de abrangéncia CRU
Portaria
Z 0 =
Cambara uUsB 1 1 GM/MS n°® 17/2017 Todos municipios da 19° RS
Portaria GM/MS n° 1.516/2012
USB 1 1 Portaria GM/MS Portaria GM/MS .
Nn°661/2015 n° 2452/2012 Todos municipios da 192 RS
Portaria GM/MS n° 1.516/2012
Ibaiti 1 1 Portaria GM/IMS Portaria GM/MS n° 2.452/2012
e USA P661/2015 Todos municipios da 192 RS
Portaria GM/MS n° 1.516/2012
USB 1 1 Portaria GM/MS Portaria GM/MS n° 2.452/2012
n°61/2015 Todos municipios da 19° RS
Jacarezinho Portaria GM/MS n° 1.516/2012
Portaria GM/MS Portaria GM/MS  n° 2.452/2012
USA 1 1 °661/2015 Todos municipios da 19 RS
Portaria GM/MS  N°
Joaquim - . ; Portaria GM/MS N° 2,520/ 2023 (aguardandoa publicacao da Coriidlic
Tavora i
192 Norte Partaria). 20102024 Todos municipios da 19° RS 7075243 Procopio
Pioneiro % Aguardando Portaria
" . Aguardando Portaria OF 63/2025 =
Pinhalao UsB 1 1 OF 63/2025 Todos municipios da 19°RS
Aguardando Portaria
. Aguardando Portaria OF 63/2025 3
Ribeirdo Claro usB 1 1 OF 63/2025 Todos municipios da 19 RS
Santanado UBS 1 1 Portaria GM/MS N° Portaria GM/MS
Itararé 2520/ 2023 N° (aguardando a publicacdoda
Portaria). Todos municipios da 192 RS
20/10/2024
Portaria GM/MSn® 1.516/2012 ;
» USB 1 1 Portaria GM/MS n°661/2015 Portaria GM/MS n° 2.452/2012 '
Santo Antonio Todos municipios da 19 RS
da Platina
Aguardando Portaria OF 63/2025 Aguardando Portaria
USA 1 1 OF 63/2025 Todos municipios da 192 RS
Siuei Portaria GM/MS n° 1.516/2012
Ca'q“e"a USB Portaria GM/MS Portaria GM/MS n° 2.452/2012
mpos 1 1 n°661/2015 Todos municipios da 192 RS
C:iqueira Aguardando Portaria OF 63/2025 Seamiarian P
mpos USA 1 1 OF 63/2025 Todos municipios da 19* RS
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Quadro 18 - Distribuigdo do Corpo de Bombeiros/Siate na Macrorregional Norte do Parana, 2025.

RS Municipios Siate Corpo de Bombeiros
Apucarana X
16° RS Arapongas X
Cambeé X
Ibipora X
Londrina X X
17° RS Rolandia X
182RS Cornélio Procopio X
Jacarezinho X
e Santo Anténio da Platina X
222RS Ivaipora X

Quadro 19 - Distribuigdo das Unidades Nao Hospitalares de Atendimento de Urgéncia da Macrorregional Norte de Satde do Parana, 2025.

. 3 A F % Tempo de funcionamento
RS Municipio Tlpc: de. SavicoErehas ptialab EDa de Nome do estabelecimento (em Municipios de abrangéncia
Urgéncia
horas)
192 Cambara Pronto Atendimento Pronto Socomro Municipal 24 Cambara
Carlopolis Pronto Atendimento Hospital Sdo Jose de Carlépolis 24 Carlopolis
Hospital Anita Canet (funciona somente com
Conselheiro Mairinck Pronto Atendimento - ndo realiza intemac#io) Hospital Anita Canet 24 Coinselheiro Mairinck
Santo Antonio da Platina Pronto Atendimento Pronto Socorro Municipal de SAP 24 Santo Antonio da Platina
Pronto Atendimento
Jundiai do Sul (Unidade Mista) Unidade Mista de Satde Sao Francisco de Assis 24 Jundiai do Sul
Hospital Municipal de Quatigua (funciona
Quatigua somente com Pronto Atendimento - ndo Hospital Municipal de Quatigua 24 Quatigua
realiza internacéo)
(Guapirama Unidade Mista Unidade Basica de Satide Maria lvone Vargas Fogaca 24 Guapirama
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Quadro 24 — Hospitais que possuem porta aberta/referéncia para urgéncia /emergéncia da 19% RS do Parana, 2020.

HOSPITAL MUNICIPAL DE ",
Cambara CAMBARA Geral HPP X X Publico HOSPSUS Il
| POAHOSPSUS
Cambara [SANTA CASA DE CAMBARA Geral HPP X X Filantropico I
HOSPITAL MUNICIPAL DE -
Carlopolis CARLOPOLIS (Geral HPP X X Publico -
Conselheiro HOSPITAL E  MATERNIDADE —
Mairinck ANITA CANET (Geral HPP X X Publico =
Figueira ?,Zﬁ?lk’f MUNICIPAL DE Geral HPP X X Publico HOSPSUS I
FUNDACAO HOSPITALAR DE ;.
Ibaiti SAUDE MUNICIPAL DE 1BATI [ HEE Pablico | HOSPSUSII
\Jaboti HOSPITAL JAIME CANET Geral HPP Publico HOSPSUS Il
[SANTA CASA MISERICORDIA DE . [Veéda —
lJacarezinho [ JACAREZINHO (Geral complexidadet X X X Filantropico | POA/HOSPSUS
HOSPITAL COM. DR LINCOLN —
Joaquim Tavora |GRACA Geral HPP X X Filantropico -
HOSPITAL E MATERNIDADE !
Pinhalzo ISANTA RITA DE CASSIA Gerd HER Privado -
lQuatigua HOSPITAL SAO VICENTE Geral HPP Publico «
beisacic: | NTAGASADERIBEIRAO Geral HPP % X Filantropico | POAHOSPSUS
CLARO Il
— |HOSPITAL MUNICIPAL DE Geral HPP Pibico HOSPSUSHI
pallg a0 e |§ALTO DO ITARARE X X
Santana do HOSPITAL MUNICIPAL Geral HPP x X Publico HOSPSUS il
ltararé
Santo Antonio da |[HOSPITAL NOSSA SENHORA DA o
Fiin e Geral Média complexidade] X X Filantrépico | POA/HOSPSUS|
Santo Artonio  |HOSPITAL REGIONAL DO Geral Média Pabico HOSPSUS T
a Platina NORTE PIONEIRO complexidadet X X X
S0 José da Boa [HOSPITAL MUNICIPAL SAO Geral HPP X " P OSPSUSTH
Vista JoSE
Siqueira Campos gﬁuTngASA DE SIQUEIRA Geral HPP X X Filantopico |  HOSPSUS il
= HOSPITAL SAO VICENTE DE Jantopico | PONHOSPSUS
ITomazina PAULO Geral HPP X X Filantrépico "
Wenceslau Braz |HOSPITAL SAO SEBASTIAO Geral HPP X X Filantépico | HOSPSUS Iil

T Possui alguns procedimentos de alta complexidade.
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5.4 Transporte Sanitario

O Departamento de transporte € responsavel pelo transporte de pacientes via TFD (Tratamento Fora do Domicilio), o departamento conta
com a frota de 3 6nibus, 3 Vans e 5 ambulancias que sdo distribuidos para cobrir todas as cidades onde os pacientes precisam de atendimento.

Abaixo sera mostrado em forma de tabela quantos pacientes foram transportados em média em 2024.

Tabela 7 - Pacientes transportados pelo 6nibus com referéncia do ano de 2024.

CIDADE MEDIA DE PACIENTES
LONDRINA 480
ARAPONGAS 150
CORNELIO PROCOPIO 100
SANTA MARIANA 35
CURITIBA 180
MARINGA/ROLANDIA/ JANDAIA 35
TOTAL 950
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Tabela 8 - Pacientes atendidos pela ambulancia entre transferéncia e altas com referéncia do ano de 2024.

CIDADE MEDIA DE PACIENTES
LONDRINA

ARAPONGAS 80
MARINGA

CURITIBA 15
CASCAVEL

UMUARAMA 20

UNIAO DA VITORIA

TOTAL 120

5.5 Rede de Assisténcia Farmacéutica

Tabela 9 - Quantidade de estabelecimentos da Rede de Assisténcia Farmacéutica, no ano de 2025

Unidades Quantidade
Farmacias Basica Municipal 1
Farmdcia da Aten¢do Basica 4
Central de Abastecimento Farmacéutico 1
Farmacia Hospitalar 1
Outras 7

Fonte: SCNES Local ou https://cnes.datasus.gov.br/pages/estabelecimentos/consulta.jsp
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A rede de Assisténcia Farmacéutica ¢ organizada de forma a garantir acesso aos medicamentos essenciais para a populacdo. O municipio
dispoe de farmacia basica CAF, que atende a demanda de medicamentos essenciais no ambito do SUS, e também conta com uma farmacia
hospitalar, responséavel pelo fornecimento de medicamentos e insumos necessarios aos atendimentos realizados nas unidades hospitalares. Além

disso, o medicamento ¢ distribuido diretamente em algumas unidades de saude, onde ocorre a dispensagao.

A gestdo do estoque ¢ realizada por meio de um sistema informatizado proprio, que permite o controle de estoque e a atualizacdo das

informacgdes na Base Nacional de Assisténcia Farmacéutica - BNAFAR. O estoque ¢ divulgado no site oficial da Prefeitura Municipal de

Jacarezinho - PR.

5.6 Dados de Natalidade, Morbidade e Mortalidade

5.6.1 Natalidade

Tabela 10 - Informag¢des sobre nascidos vivos, nos anos de 2022 a 2024.

Condig¢des
Total 2022

Numero de nascidos vivos 522
Prematuros (<36 semanas) 40
Partos cesareos 443
Maes de 10-19 anos 67
Maes de 10-14 anos 4
Nenhuma consulta de pré-natal 4

1 a 3 consultas de pré-natal

4 a 6 consultas de pré-natal 25

Total 2023
505
45
432
49
3
9
9
47

Total 2024
445
27
370
50
2
2
6
23
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7 e + consultas de pré-natal

Baixo peso ao nascer <2500g.

485 439
54 42

441
32

Fonte: Sistema de Informagdes de Nascidos Vivos — SINASC. Acesso em: http://plataforma.saude.gov.br/natalidade/nascidos-vivos/, em 22/09/2025.

5.6.2 Morbidade Hospitalar

Tabela 11 - Morbidade hospitalar por residéncia, segundo Capitulo da CID-10, nos anos de 2022 a 2024

23

Capitulo CID-10 2021 2022 2023 2024
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 303 110 124 111
II. Neoplasmas [tumores] 134 252 276 311
II1. Doengas do sangue e dos 6rgaos hematopoiéticos e alguns transtornos imunitarios 19 22 39 28
IV. Doengas enddcrinas, nutricionais e metabolicas 44 46 57 91
V. Transtornos mentais € comportamentais 54 54 59 59
VI. Doengas do sistema nervoso 100 150 147 119
VII. Doengas do olho e anexos 16 34 25 43
VIII. Doengas do ouvido e da apo6fise mastoide - 3 3 2
IX. Doengas do aparelho circulatorio 208 308 297 405
X. Doengas do aparelho respiratorio 106 315 294 316
XI. Doengas do aparelho digestivo 210 312 320 441
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 36 59 78 91
XIII. Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 62 95 152 170
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 154 237 322 479
XV. Gravidez, parto e puerpério 542 544 568 462
XVI. Algumas afec¢des originadas no periodo perinatal 59 60 63 61
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XVII. Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossomicas 6 19 19 17
XVIII. Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratorio, NCOP 74 56 86 66
XIX. Lesdes, envenenamentos e algumas outras consequéncias de causas externas 266 406 443 393
XX. Causas externas de morbidade e de mortalidade - - - -
XXI. Fatores que influenciam o estado de saude e o contato com os servigos de saude 30 47 63 133
TOTAL 2423 3129 3435 3798
Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares — SIH/SUS. Acesso em: http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabegi.exe?sih/cnv/nrpr.def, em 22/05/2025
5.6.3 Mortalidade
Tabela 12 - Mortalidade por Residéncia, segundo Capitulo da CID-10, no municipio, nos anos de 2021 a 2024
Capitulo CID-10 2021 2022 2023 2024
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 102 33 16 16
II. Neoplasmas [tumores] 44 59 56 50
II1. Doengas do sangue e dos 6rgaos hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios 1 0 2 2
IV. Doencas endodcrinas, nutricionais ¢ metabolicas 31 46 30 21
V. Transtornos mentais € comportamentais 8 3 6 2
VI. Doengas do sistema nervoso 6 13 12 17
VII. Doengas do olho e anexos 0 0 0 0
VIII. Doencas do ouvido e da ap6fise mastoide 0 0 0 0
IX. Doengas do aparelho circulatorio 127 124 109 91
X. Doengas do aparelho respiratorio 21 48 43 57
XI. Doengas do aparelho digestivo 14 25 21 18
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XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 0 0 1 0
XIII. Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 2 2 1 1
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 23 16 15 17
XV. Gravidez, parto e puerpério 0 0 0 0
XVI. Algumas afec¢des originadas no periodo perinatal 0 3 7 0
XVII. Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossomicas 4 2 0 2
XVIII. Sintomas, sinais ¢ achados anormais de exames clinicos e de laboratorio, NCOP 7 5 10 9
XIX. Lesdes, envenenamentos ¢ algumas outras consequéncias de causas externas 0 0 0 0
XX. Causas externas de morbidade e de mortalidade 33 35 41 31
XXI. Fatores que influenciam o estado de satde e o contato com os servigos de saude 0 0 0 0
TOTAL 423 414 370 334

Fonte: Sistema de Informacdes de Mortalidade — SIM. Acesso em: http://plataforma.saude.gov.br/mortalidade/cid10/, em 22/09/2025.

Tabela 13 - Mortalidade prematura (30 a 69 anos) por doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), nos anos de 2021 a 2024

Taxa ou numero absoluto de mortalidade prematura (30 a 69

anos) por DCNT 2021 2022 2023 2024 Total
(C00-C97) Neoplasias [tumores] malignas(os) 24 35 29 30 118
(E10-E14) Diabetes mellitus 12 13 12 5 42
(I00-199) Doengas do aparelho circulatorio 37 50 31 31 149
(J30-J98) Doencas do aparelho respiratorio 4 9 10 7 30

Fonte: Sistema de Informagdes de Mortalidade — SIM. Acesso em: http://plataforma.saude.gov.br/mortalidade/dent, em 22/09/2025.
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5.7 Producao dos Servicos

5.7.1 Producio da Atencio Primaria em Satde

Tabela 14 - Produc¢do da Atencdo Primaria a Saude, por tipo de producdo, no periodo de 2021 a 2024

Tipo de produgao 2021 2022 2023 2024
Visita domiciliar 54.550 65.587 58.996 57.231
Atendimento individual 136.935 156.143 140.885 176.296
Procedimento 677.265 790.125 852.255 858.565
Atendimento odontologico 11.959 13.048 14.340 15.627

Fonte: Sistema Proprio - GOVBR.

5.7.2 Atencao Especializada

Tabela 15 - Produgdo ambulatorial e taxa média anual, no periodo de 2021 a 2024.

Subgrupo de Procedimentos 2021 2022 2023 2024
Ac¢des de promogdo e prevencao em saude 247.315 283.780 787.133 285.474
Procedimentos com finalidade diagnosticam 433.510 482.553 636.245 717.887
Procedimentos clinicos 448.940 760.293 768.492 624.085
Procedimentos cirurgicos 27.119 33.014 31.633 32.631
Medicamentos 2.278.056 2.225.115 2.248.682 4.498.709
Orteses, proteses e materiais especiais 30.243 37.466 36.276 33.509
TOTAL 3.465.183 3.822.221 4.508.461 6.192.295

Fonte: Ministério da Satde — Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS), 2025.
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5.7.3 Assisténcia Hospitalar

Tabela 16 - Dados de internacdes hospitalares, por local de internagao e tipo de leito, no periodo de 2021 a 2024.

Internagdes 2021 2022 2023 2024
Clinica Médica 2519 2501 2654 2785
Clinica Cirtrgica 1132 1480 1511 1971
Partos 102 79 73 75
Normais
Obstetricia
Partos 447 443 432 370
Cesarianos
TOTAL GERAL 4200 4503 4670 5201

FONTE: tabnet e http://plataforma.saude.gov.br/natalidade/nascidos-vivos/
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5.8 Vigilancia em Saude
5.8.1 Vigilancia ambiental

A Politica Nacional de Vigilancia em Saude, instituida e aprovada por meio da Resolugao N° 588 de 12 de julho de 2018, “¢€ uma politica
publica de Estado e funcdo essencial para o SUS, sendo a sua gestao de responsabilidade exclusiva do poder publico” (art. 2°, Resolugdo N°
588/2018)

A Vigilancia em Saude tem por objetivo a “observagdo e andlise permanentes da situagdo de saude da populacdo, articulando-se em um
conjunto de acdes destinadas a controlar determinantes, riscos € danos a saude da populacdo que vivem em determinados territorios, garantindo-
se a integralidade da atencdo, o que inclui tanto a abordagem individual como coletiva dos problemas de saude” (Série Pactos pela Satde 2006;
v. 13, Diretrizes Nacionais da Vigilancia em Saude, MS 2010, pg. 16).

Desse modo, a Vigilancia deve estar cotidianamente inserida em todos os niveis de atengdo da satide. A partir de suas ferramentas as equipes
de satide podem desenvolver habilidades de programagao e planejamento, de maneira a organizar os servigos com acdes programadas de atencao
a saude das pessoas, aumentando-se o acesso da populagdo a diferentes atividades e acdes de saude (Série Pactos pela Saude 2006; v. 13,
Diretrizes Nacionais da Vigilancia em Saude, MS 20107, pg. 16).

As agdes de Vigilancia em Satde sdo transversais e permeiam toda a Rede Municipal de Satde: atencao primaria a sailde Unidades Basicas
de Satde/Equipes de Satde da Familia, Pronto Atendimento Municipal, Unidade Sentinela, Centro Municipal de Pediatria, laboratorio, servigos
assistenciais da rede filantrdpica, privada e complementar.

Eixos de atuacio da Vigilancia em Saude de Jacarezinho

A Vigilancia em Satde de Jacarezinho estd organizada na Secretaria Municipal de Saude em dois Departamentos: Vigilancia

Epidemiologica e Vigilancia Sanitaria, e, uma Divisdo: Combate a Endemias.
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5.8.2 Vigilancia Epidemiologica

As atividades e acdes desenvolvidas por este Departamento incluem coordenar um conjunto de a¢des voltadas a vigilancia epidemiologica
de agravos transmissiveis agudos: arboviroses, doengas imunopreveniveis, doencas de transmissao hidrica/alimentar, e, zoonoses; vigilancia

epidemiologica de doencgas e agravos nao transmissiveis; investigacao de obitos prioritarios, e, alimentacao dos Sistemas de Informacao.

Assim, a vigilancia constante da detec¢do ou prevengao de qualquer mudanga nos fatores que determinam e condicionam a saude individual

e coletiva da populagdo Jacarezinhense, tem a finalidade de recomendar e adotar medidas de prevencao e controle das doencgas e agravos.

O setor possui equipe técnica de profissionais que executam as agdes, € em sua estrutura estd inserida a Rede de Frio, local aonde sao
armazenados os imunobiologicos, distribuidos nas dez salas de vacina da Rede Municipal de Satide. Também possui uma Unidade Sentinela para

vigilancia das sindromes gripais.
Acoes:

. Realizar notificagdo, investigagcdo, busca ativa de casos de doencas e agravos de notificagdo compulsoria, segundo a Portaria

GM/MS N° 5.201, de 15 de agosto de 2024);
. Alimentar os sistemas de informagdo: SINAN, SIM, SINASC, SIPNI, SIVEP-gripe, e-SUS Notifica;
. Coordenar os processos de investigacao e resposta a surtos;

. Realizar o monitoramento de doengas diarreicas agudas (MDDA), e desenvolver a¢des em parceria com a vigilancia sanitaria na

investigacao e ocorréncia de surtos, de forma a identificar fatores de risco para o desenvolvimento de estratégias de agdes de prevengao e controle;

. Realizar investigagdo de obitos prioritarios: infantil, fetal, materno, por tuberculose, mulheres em idade fértil e por causas mal
definidas;

. Participar de Grupos Técnicos e Comités Regionais de mortalidade materna e infantil;

. Realizar codificacdo de Obitos e recodificagdo de causa de obito apds investigacao;
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. Realizar as visitas domiciliares para investiga¢ao epidemioldgica, em parceria com as equipes de saude da familia;

. Realizar, encerramento dos casos nos sistemas de informagdo com retorno de comunicagao as unidades;

. Realizar planos de enfrentamento para epidemias e surtos, bem como, prevengdo e promogao das ISTs, tuberculose, hanseniase e
outros;

. Participar em parceria com a Atengdo Primaria na execu¢do de campanhas para prevencao das ISTs, tuberculose, hanseniase e
outros;

. Realizar visita domiciliar para avaliagao dos contatos dos casos de tuberculose;

. Realizar visita domiciliar para avaliagao dos contatos de hanseniase e introdu¢do de medicacgao;

. Realizar avaliacdo do grau de incapacidade e desbridamento de lesdes dos portadores de hanseniase;

. Garantir estoque, transporte e distribuicao de insumos, medicamentos ¢ amostras bioldgicas a Rede de Satde em parceria com a 19°

Regional de Saude/SESA PR;

. Manter os imunobioldgicos em condigdes de temperatura controlada em camaras refrigeradas, e organizar a logistica para

distribuicdo dos imunobiologicos as salas de vacina;

. Planejar e coordenar as campanhas de vacinagao;
. Monitorar e analisar, mensalmente, as coberturas vacinais;
. Apoiar boas praticas em vacinagdo e divulgar materiais técnicos € normativos para apoio e instru¢do aos profissionais envolvidos

na imunizagao;

. Recomendar, monitorar e avaliar as medidas de prevengao e controle de doengas e agravos no municipio;
. Realizar educacao permanente de profissionais da Rede de Ateng¢do a Saude;
. Disseminar informagdes de interesse para usudrios, profissionais e gestores da rede municipal de satde.
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5.8.2.1

Imunizacao

Tabela 17 - Cobertura Vacinal (%) segundo tipo de imunobioldgico, no municipio, no periodo de 2021 a 2024.

Imunobioldgicos 2023 2024

BCG 102,38 102

Hepatite B (< 1 30 dias) 99,60 102,12
Hepatite B (< 1 ano) 107,52 105,30
DTP 94,85 102,33
Febre Amarela 105,54 96,19
Polio injetavel (VIP) 98,42 102,12
Pneumo 10 102,38 100,42
Meningo C 108,32 103,30
Penta (DTP/HepB/Hib) 94,85 102,33
Rotavirus 93,47 99,79
Hepatite A infantil 103,17 104,87
DTP (1° Reforco) 94,85 104,03
Triplice viral - 1* dose 106,37 106,36
Triplice viral - 2* dose 101,19 94,70
Pneumo 10 (1° reforgo) 102,97 100,42
Polio oral bivalente 98,42 105,93
Varicela 93,27 65,68
Meningo C (1° refor¢o) 103,17 101,69
dTpa adulto 100,79 150,85
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Fonte: LocalizaSUS. http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/dhdat.exe?bd pni/dpnibr.def Acesso em: 08/10/2025.
https://infoms.saude.gov.br/extensions/SEIDIGI DEMAS VACINACAO_CALENDARIO NACIONAL COBERTURA RESIDENCIA/SEIDIGI DEMAS VACINACAO
_CALENDARIO_NACIONAL COBERTURA RESIDENCIA . html

5.8.2.2 Agravos de Notificagdo Compulsoria

Tabela 18 - Agravos de Notificagdo Compulsdria no municipio, no periodo de 2021 a 2024.

DOENCA OU AGRAVO (Ordem alfabética) 2021 2022 2023 2024
Acidente de trabalho com exposi¢do a material bioldgico 3 17 20 8
Acidente de trabalho 4 6 10 11
Acidente por animal pegonhento 28 30 121 43
Coqueluche 0 0 0 1
Covid 19 5735 7644 966 535
Dengue 180 780 1814 5414
Doenga Meningococica e outras meningites 8 4 1 11
Eventos adversos graves ou 6bitos pds vacinagao 38 27 16 10
Febre Maculosa e outras Riquetisioses 0 3 10 1
Hanseniase 5 4 1 4
Hepatites virais 7 5 15 7
HIV/AI'DS - Infecgdo pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana ou Sindrome da Imunodeficiéncia 6 7 6 2
Adquirida
Infecgdo pelo HIV em gestante, parturiente ou puérpera e Crianga exposta ao risco de transmissao
vertical do HIV 0 0 0 !
Intoxicagdo Exogena (por substancias quimicas, incluindo agrotdxicos, gases toxicos e metais pesados) 8 18 23 32
Leishmaniose Tegumentar Americana 0 1 0 0
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Leishmaniose Visceral 1 0 0
Leptospirose 4 2 0 1
Raiva humana 71 107 149 165
Doengas Exantematicas: a. Sarampo / b. Rubéola 1 30 0 0
Tétano: Acidental. Neonatal 0 1 0 0
Tuberculose 19 19 28 27
Violéncia doméstica e/ou outras violéncias 12 31 52 53
Fonte: SINAN. Acesso em: 9/10/2025
Tabela 19 - Doencas e Agravos a serem monitorados pela Estratégia de Vigilancia Sentinela.

DOENCA OU AGRAVO 2021 2022 2023 2024
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) 37 103 81 87
Sindrome Gripal (SG) 237 254 269 266
Rotavirus 1 2 1 1
Doenga Diarreica Aguda 2988 5616 8133 11477

Fonte: SINAN. Acesso em: 9/10/2025

5.8.3 Vigilancia em Satde do Trabalhador

A Vigilancia em Satde do Trabalhador (Visat) busca identificar, prevenir e controlar riscos a satide relacionados ao trabalho. No nivel

municipal, investiga acidentes e doencas ocupacionais, avalia condi¢gdes de trabalho e promove agdes educativas em parceria com empresas €

sindicatos. Visa garantir ambientes laborais seguros e proteger o trabalhador de agravos a satide decorrentes da atividade profissional.

5.8.4 Vigilancia Sanitaria
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A Vigilancia sanitaria ¢ definida como o conjunto de agdes capazes de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude e de intervir nos
problemas sanitarios decorrentes do meio ambiente, da producao e circulagdo de bens, e da prestagao de servicos de interesse da saude, abrangendo
o controle de bens de consumo, que direta ou indiretamente se relacionem com a saude, compreendidas todas as etapas e processos, da producao
ao consumo, € o controle da prestacao de servicos que se relacionam direta ou indiretamente com a satde (Lei Federal N* 8.080/90).

As acdes sob sua responsabilidade decorrem de lei e normas infralegais, e a operacionalizacdo de suas atividades segue a logica estabelecida
para o funcionamento do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS), de forma articulada e colaborativa entre as trés esferas de gestdo, ¢
também com as demais estruturas e foruns decisorios e técnicos do SUS (site SESA/PR).

A equipe técnica da Vigilancia Sanitaria municipal é composta por profissionais das areas de farmacia, veterinaria, enfermagem e técnicos
de seguranca do trabalho e de vigilancia sanitaria que desenvolvem as seguintes acdes:

e Controle sanitario de estabelecimentos e produtos: inspe¢do da produgdo, preparo, armazenamento e venda de alimentos e bebidas, bem
como, monitoramento da qualidade de produto: coleta, avaliacao e analise laboratorial, quando necessaria, com objetivo de verificar sua
conformidade e orientagdo aos produtores e manipuladores de alimentos; monitoramento da produgao, distribuicdo e comercializa¢do de
medicamentos, cosméticos e saneantes; e avaliacao das condi¢gdes de funcionamento de hospitais, instituicdo de longa permanéncia (asilo),
clinicas, farmacias e laboratorios.

e Prevencdo e promoc¢do da Saude: monitoramento de riscos através da identificacdo de fatores que podem causar doencas, como
contaminag¢do e condigdes inadequadas; conscientizacdo da populagdo sobre praticas saudaveis e riscos sanitarios por meio de agdes de
educacdo em saude;

e Medidas Administrativas: concessao de licengas de funcionamento; cadastramento dos estabelecimentos e registro de atividades de interesse
da saude, inspe¢do sanitaria, aplicagdo de medidas de orientacdo ou puni¢do, previstas na Legislacdo;

e Realizar alimentacdo do Sistema Estadual de Informacao em Vigilancia Sanitaria (SIEVISA): cadastrar os estabelecimentos, registrar os
relatorios, os roteiros de inspecdo, e demais procedimentos e a¢des executadas;

e Investigagdo sanitaria de eventos: surtos de doengas transmitidas por alimentos, intoxicagdes, reacdes adversas e queixas técnicas, €
infec¢des hospitalares;

e Realizar em parceria com a vigilancia epidemiologica na investigagdo de surto das doengas diarreicas agudas - MDDA, de forma a
identificar os fatores de risco para o desenvolvimento de estratégias de acdes de prevengado e controle na area;
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Monitoramento da qualidade da 4gua para consumo humano realizado pelo sistema de abastecimento de dgua (SAA), solucao alternativa
coletiva (SAC), solugdo alternativa individual (SAI) e carro-pipa, que inclui o cadastramento, analise de parametros basicos e quimicos em
conformidade com o padriao de potabilidade estabelecido pela legislagdo (Portaria GM/MS n°® 888/2021), e alimentacdo do Sistema de
Informagdo de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano (Sisagua);

Controle da raiva: monitoramento de animais agressores (caes, gatos, outros animais silvestres), envio de amostras de cérebro de caes,
morcegos e outros animais para diagndstico laboratorial,

Vigilancia da situacdo de Saude do Trabalhador: analise da situagdo de satide proveniente de ambientes e processos de trabalho para mapear
ou identificar os fatores de risco e perigos; investigar os acidentes de trabalho, estabelecer associagdo entre o agravo e a atividade de
trabalho, avaliar o cumprimento das recomendagdes;

Recebimento e atendimento de dentincias e reclamagdes: recebimento e atendimento de notificagdes, queixas técnicas e reclamacdes da
populagao;

Realizar acdes de promocgado, prevengao, assisténcia, reabilitacdo e de vigilancia em saude, visando a preservacdo da saide e a diminuicao
dos riscos a saude dos trabalhadores € ao ambiente, que podem estar presentes nas diferentes atividades produtivas.

Combate de Endemias:

A equipe do setor de Endemias ¢ composta por dezoito Agentes de Combate a Endemias (ACEs), e uma coordenadora. Desenvolvem agdes

e estratégias referentes a vigilancia, a prevengao e ao controle de zoonoses e de acidentes causados por animais peconhentos.

O contexto de atuagdo dos ACEs ocorre em estreita colaboragdo com as equipes de satide da familia e vigilancia em satide, desempenhando

um papel fundamental na prevengao e controle de doengas como dengue, zika, chikungunya e outros.

Os ACEs desenvolvem no municipio as seguintes agoes:

Vigilancia e Controle de Vetores: eliminagdo de criadouros do mosquito aedes aegypti € outros vetores, por meio da inspecao de imoveis,
vistorias em residéncias, terrenos; controle da proliferacao de vetores atuando na aplicagao de produtos quimicos (larvicidas e inseticidas)
em focos;

Monitoramento do indice de infestacdo de mosquito aedes aegypti (indice de infestag@o predial); e monitoramento entomoldgico por meio
do uso de ovitrampas instaladas no municipio (contagem de ovos);
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e Alimentacdao do modulo local do Sistema de Informagdo do Programa Nacional de Controle da Dengue (SisPNCD), e do Sistema Conta
Ovos (CO) com objetivo de otimizar a contagem de ovos do aedes aegypti;

e Educacdo em Saude e mobilizacdo comunitéria: orientagdo da populagao sobre medidas de preven¢ao de doengas endémicas, promogao de
palestras, mutirdes e campanhas buscando engajamento da comunidade no combate a endemias;

e Monitoramento e controle de animais peconhentos: inspe¢ao e identificacao de focos de atracdo e abrigo dos animais, captura de escorpido,
orientagdo a comunidade sobre como prevenir os acidentes;

e Realiza o registro de ocorréncias de animais peconhentos no Sistema de Notificagdo de Animais Pegonhentos (SINAP).

5.9 Condicoes Sociossanitarias

Tabela 20 - Situacdo dos residentes de Jacarezinho por tipo de abastecimento de dgua.

Abastecimento de Agua Total Municipio %
Rede Geral Publica 92,98
Poco ou Nascente 3,22
Outra forma — Terceirizado 0,07

Fonte: https://www.aguaesaneamento.org.br/municipios-e-saneamento/pr/jacarezinho. Acessado em 08/10/2025

Tabela 21 - Situacdo dos residentes de jacarezinho por tipo de instalacdo sanitaria.

Instalagcdo Sanitaria Total Municipio %
Sistema de Esgoto 86,67
Fossa Séptica 7,77
Céu Aberto 0

Fonte: https://www.aguaesaneamento.org.br/municipios-e-saneamento/pr/jacarezinho. Acessado em 08/10/2025.
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Tabela 22 - Situacdo dos residentes de Jacarezinho por tipo de destino do lixo.

Coleta de Lixo Total Municipio %
Coleta Publica 96,43
Queimado/Enterrado 3,08
Céu Aberto 0,44

Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE.

5.10 Ciéncia, Tecnologia, Producio e Inovacio em Saude e Gestao

A Secretaria Municipal de Satude dispde de um sistema informatizado terceirizado para gestdo dos atendimentos nas unidades de saude, o
qual inclui a utilizagdo de prontuario eletronico do paciente. Atualmente, aproximadamente 90% das atividades assistenciais realizadas nas unidades

estdo devidamente informatizadas, garantindo maior eficiéncia e rastreabilidade dos processos.

Encontra-se em fase de implantagdo o servico de Telessatide, com o objetivo de ampliar o acesso da populagdo aos servigos de satde e
otimizar o suporte técnico e clinico aos profissionais da rede municipal. Todas as unidades de saude estdo equipadas com computadores,

impressoras € acesso a internet, além de contar com oferta continua de capacitagdes e treinamentos a distancia para os servidores.

O sistema municipal ¢ integrado a Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS), assegurando a interoperabilidade das informagdes em
conformidade com as diretrizes do Ministério da Saude. As informacdes referentes a imunizacao sao transmitidas ao Sistema de Informagao do
Programa Nacional de Imunizac¢des (SI-PNI) no mesmo dia em que sdo registradas, garantindo atualizagdo em tempo real e fidedignidade dos

dados.

Resumo dos dados do INMSD - Indice Nacional de Maturidade em Saude Digital
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Dominio 1 - Gestdo e Governanca em Saude Digital 0,07

Dominio 2 - Formac¢ao e Desenvolvimento Profissional 0,17

Dominio 3 - Sistemas e Plataformas de Interoperabilidade 0,6

Dominio 4 - Telessaude e Servigos Digitais 0,04

Dominio 5 — Infoestrutura 0,25

Dominio 6 - Monitoramento, Avalia¢dao e Dissemina¢do de Informagdes Estratégicas 0,28
Dominio 7 - Infraestrutura e Seguranga 0,33

INMSD total = 1,74/7=0,25

Comissao de atualizacio da REMUME.

A Relacao Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) foi aprovada em 2016 no Didrio Oficial do Municipio na Resolugdo n.

10/2016, padronizando os medicamentos ofertados e garantindo a coeréncia entre as acdes de assisténcia farmacéutica e as diretrizes do SUS.
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6 RECURSOS FINANCEIROS DA SAUDE

6.1 Indicadores Financeiros de Saude

Tabela 23 - Indicadores Financeiros de Saude do municipio, no periodo de 2021 a 2024

Indicador 2021 2022 2023 2024

1.1 Participagio da receita de impostos na receita total do Municipio 15,92% 14,04% 15,15% 15,70 %

12 Participacdo das transferéncias intergovernamentais na receita total do 79,41% 79,43% 77,67% 72,36 %
' Municipio

13 Participag¢do % das Transferéncias para a Saude (SUS) no total de 8,33% 6,20% 10,60% 11,51 %
' recursos transferidos para o Municipio

14 Participag¢do % das Transferéncias da Unido para a Saude no total de 89,02% 100,00% 59,46% 61,58 %
' recursos transferidos para a saide no Municipio

15 Participag¢do % das Transferéncias da Unido para a Saude (SUS) no 15,38% 13,08% 13,93% 14,99 %
' total de Transferéncias da Unido para o Municipio

16 Participag¢do % da Receita de Impostos e Transferéncias 64,91% 62,70% 57,13% 54,10 %
) Constitucionais e Legais na Receita Total do Municipio

71 Despesa total com Saude, em R$/hab, sob a responsabilidade do R$ 810,05 R$ 1.147,51 R$ 1.158,71 RS 1.296,56
' Municipio, por habitante

2.2 Participagdo da despesa com pessoal na despesa total com Satde 54,97% 54,97% 51,01% 43,18 %

23 Participacao da despesa com medicamentos na despesa total com 1,17% 1,11% 0,78% 1,42 %
' Saade

24 Participacao da desp. com servigos de terceiros - pessoa juridica na 11,41% 15,98% 11,57% 19,65 %
’ despesa total com Saude

25 Participacao da despesa com investimentos na despesa total com 1,99% 3,51% 11,19% 11,50 %

Saude
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2.6 Despesas com Instituigdes Privadas Sem Fins Lucrativos 7,09% 5,48% 6,53% 6,37 %
31 Participagao Flas j[ransferéncias para a Saude em relacao a despesa 30,73% 19,33% 32,79% 33,15 %
total do Municipio com satde
39 Participagdo da receita propria aplicada em Saude conforme a 15,19% 15,00% “20,63% 18,44 %
LC141/2012
Fonte: SIOPS
6.2 Receitas Recebidas da Unido para a Saude
Tabela 24 - Receitas de Manuten¢do das Ac¢des e Servicos Publicos de Satide, por subfunc¢do, recebidas da Unido para a saude.
Especificagdo Ano
Manutencao das Acdes e Servicos Publicos de Saude (CUSTEIO) 2021 2022 2023 2024
ATENCAO BASICA 5.996.532,70  8.244.456,63 6.104.331,22 6.934.747,81
MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL E HOSPITALAR 874.395,00 874.395,00 1.749.141,25 2.355.624,00
ATENCAO ESPECIALIZADA 0,00 0,00 0,00 0,00
VIGILANCIA EM SAUDE 585.166,02 842.634,56 919.649,35 1.005.454,85
ASSISTENCIA FARMACEUTICA 235.419,86 269.406,12 232.330,20 349.866,52
GESTAO DO SUS 0,00 1.978,97 143.709,43 210.108,38
APOIO FINANCEIRO EXTRAORDINARIO 0,00 0,00 0,00 0,00
CORONAVIRUS (COVID-19) 60.000,00 0,00 0,00 0,00
7.751.513,58 10.232,871,30 9.149.161,45 10.855.801,56

TOTAL

Fonte: FNS/DATASUS
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Tabela 25 — Receitas de Estruturacao da Rede de Servigos Publicos, por subfungao, recebidas da Unido para a Saide do municipio, no periodo de

2021 a 2024
Especificagdo Ano

Estruturag¢ao da Rede de Servicos Publicos de Satde 2021 2022 2023 2024
ATENCAO BASICA 5.996.532,70 8.244.456,63 6.104.33122  6.934.747,81
ATENCAO ESPECIALIZADA 87439500  874.395,00  1.749.141,25  2.355.624,00
VIGILANCIA EM SAUDE 585.166,02  842.634,56  919.649,35  1.005.454,85
ASSISTENCIA FARMACEUTICA 23541986  269.406,12  232.330,20 349.866,52
GESTAO DO SUS 0,00 1.978,97 143.709,43 210.108,38
CORONAVIRUS (COVID-19) 60.000,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL 7.516.093,72  9.963.465,16 8.916.831,25  10.505.935,04

Fonte: FNS/DATASUS

Acesso:

https://consultafns.saude.gov.br/#/detalhada
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7 PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO 2026-2029

7.1 Previsao das Receitas da Saude

Estimativa das Receitas Orgcamentarias

Especificagao

2026

2027

Receitas Previstas
2028

2029

Receitas Correntes

1.0.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00
1.1.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00

Receitas Correntes
Impostos, Taxas e Contribui¢des de Melhoria

262.248.000,00
50.152.000,00

- 275.662.900,00
- 53.278.400,00

- 288.854.395,00
- 55.331.120,00

301.778.064,78
58.116.476,15

1.1.1.0.00.0.0.00.00.00.00.00

Impostos

45.426.000,00

- 48.316.100,00

- 50.120.705,00

52.645.540,29

1.1.1.2.00.0.0.00.00.00.00.00 Impostos sobre o Patriméonio 17.665.000,00 - 18.548.250,00 - 19.475.662,50 20.449.445,64 -
1.1.1.2.50.0.0.00.00.00.00.00 Imposto sobre a Propriedade Predial e Territorial Urbana 15.012.000,00 - 15.762.600,00 - 16.550.730,00 17.378.266,50 -
1.1.1.2.53.0.0.00.00.00.00.00 Imposto Trans. “Inter Vivos” Bens Imo6. Direi. Reais Imoveis 2.653.000,00 - 2.785.650,00 - 2.924.932,50 3.071.179,14 -
1.1.1.3.00.0.0.00.00.00.00.00 Impostos sobre a Renda e Proventos de Qualquer Natureza 9.603.000,00 - 10.083.150,00 - 10.587.307,50 11.116.672,89 -
1.1.1.3.03.0.0.00.00.00.00.00 Imposto sobre a Renda - Retido na Fonte 9.603.000,00 - 10.083.150,00 - 10.587.307,50 11.116.672,89 -
1.1.1.3.03.1.0.00.00.00.00.00 Imposto sobre a Renda - Retido na Fonte - Trabalho 8.902.000,00 - 9.347.100,00 - 9.814.455,00 10.305.177,76 -
1.1.1.3.03.4.0.00.00.00.00.00 Imposto sobre a Renda - Retido na Fonte - Outros Rendimentos 701.000,00 - 736.050,00 - 772.852,50 811.495,13 -
1.1.1.4.00.0.0.00.00.00.00.00 Impostos s/ a Produgdo, Circulagdo de Mercadorias e Servigos 18.158.000,00 - 19.684.700,00 - 20.057.735,00 21.079.421,76 -
1.1.1.4.51.0.0.00.00.00.00.00 Impostos sobre Servigos 18.158.000,00 - 19.684.700,00 - 20.057.735,00 21.079.421,76 -
1.1.1.4.51.1.0.00.00.00.00.00 Imposto sobre Servigos de Qualquer Natureza 18.158.000,00 - 19.684.700,00 - 20.057.735,00 21.079.421,76 -
1.1.2.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Taxas 4.724.000,00 - 4.960.200,00 - 5.208.210,00 5.468.620,62 -
1.1.2.1.00.0.0.00.00.00.00.00 Taxas pelo Exercicio do Poder de Policia 1.383.000,00 - 1.452.150,00 - 1.524.757,50 1.600.995,48 -
1.1.2.1.01.0.0.00.00.00.00.00 Taxas de Inspecdo, Controle e Fiscalizagdo 1.024.000,00 - 1.075.200,00 - 1.128.960,00 1.185.408,10 -
1.1.2.1.50.0.0.00.00.00.00.00 Taxa de Fiscalizagdo de Vigilancia Sanitaria 359.000,00 - 376.950,00 - 395.797,50 415.587,38 -
1.1.2.2.00.0.0.00.00.00.00.00 Taxas pela Prestagdo de Servigos 3.341.000,00 - 3.508.050,00 - 3.683.452,50 3.867.625,14 -
1.1.2.2.01.0.0.00.00.00.00.00 Taxas pela Prestagdo de Servigos em Geral 3.341.000,00 - 3.508.050,00 - 3.683.452,50 3.867.625,14 -
1.1.3.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Contribui¢do de Melhoria 2.000,00 - 2.100,00 - 2.205,00 2.315,24 -
1.1.3.1.00.0.0.00.00.00.00.00 Contribuigio de Melhoria 2.000,00 - 2.100,00 - 2.205,00 2.315,24 -
1.1.3.1.53.0.0.00.00.00.00.00 Contribui¢do Melhoria Pavimentagdo e Obras Complementares 2.000,00 - 2.100,00 - 2.205,00 2.315,24 -
1.2.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Contribuigdes 1.903.000,00 - 1.998.150,00 - 2.098.057,50 2.202.960,39 -
1.2.4.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Contribuigdo para o Custeio do Servigo de [luminagdo Publica 1.903.000,00 - 1.998.150,00 - 2.098.057,50 2.202.960,39 -
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1.2.4.1.00.0.0.00.00.00.00.00 Contribuigao para o Custeio do Servigo de [luminagdo Publica 1.903.000,00 - 1.998.150,00 - 2.098.057,50 2.202.960,39 -
1.2.4.1.50.0.0.00.00.00.00.00 Contribuigao para o Custeio do Servigo de [luminagdo Publica 1.903.000,00 - 1.998.150,00 - 2.098.057,50 2.202.960,39 -
1.3.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Receita Patrimonial 9.359.000,00 - 9.790.800,00 - 10.316.590,00 10.987.869,10 -
Receitas Previstas
Especificagdio 2026 2027 2028 2029
1.3.1.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Exploragdo do Patrimonio Imobiliario do Estado 82.000,00 - 86.100,00 - 90.405,00 94.925,24 -
1.3.1.1.00.0.0.00.00.00.00.00 Exploragdo do Patrimonio Imobiliario do Estado 82.000,00 - 86.100,00 - 90.405,00 94.925,24 -
1.3.1.1.01.0.0.00.00.00.00.00 Aluguéis, Arrenda., Foros, Laudémios, Tarifas de Ocupagio 82.000,00 - 86.100,00 - 90.405,00 94.925,24 -
1.3.1.1.01.1.0.00.00.00.00.00 Aluguéis e Arrendamentos 81.000,00 - 85.050,00 - 89.302,50 93.767,61 -
1.3.1.1.01.2.0.00.00.00.00.00 Foros, Laudémios e Tarifas de Ocupagao 1.000,00 - 1.050,00 - 1.102,50 1.157,63 -
1.3.2.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Valores Mobiliarios 9.269.000,00 - 9.696.300,00 - 10.217.365,00 10.883.682,86 -
1.3.2.1.00.0.0.00.00.00.00.00 Juros e Corre¢des Monetarias 9.269.000,00 - 9.696.300,00 - 10.217.365,00 10.883.682,86 -
1.3.2.1.01.0.0.00.00.00.00.00 Remuneragdo de Depositos Bancarios 9.269.000,00 - 9.696.300,00 - 10.217.365,00 10.883.682,86 -
1.3.2.1.01.1.0.00.00.00.00.00 Remuneragdo Bancaria - Geral 9.249.000,00 - 9.675.300,00 - 10.195.315,00 10.860.530,36 -
1.3.2.1.01.2.0.00.00.00.00.00 Remuneragdo Bancaria - Salario-Educagao 20.000,00 - 21.000,00 - 22.050,00 23.152,50 -
1.3.4.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Exploragdo de Recursos Naturais 8.000,00 - 8.400,00 - 8.820,00 9.261,00 -
1.3.4.5.00.0.0.00.00.00.00.00 Exploragdo de Recursos Hidricos 8.000,00 - 8.400,00 - 8.820,00 9.261,00 -
1.3.4.5.03.0.0.00.00.00.00.00 Compensagao Financeira pela Explorag@o de Recursos Hidricos 8.000,00 - 8.400,00 - 8.820,00 9.261,00 -
1.3.4.5.03.1.0.00.00.00.00.00 Utilizagao de Recursos Hidricos - Itaipu 8.000,00 - 8.400,00 - 8.820,00 9.261,00 -
1.6.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Receita de Servigos 572.000,00 - 600.600,00 - 630.630,00 662.161,60 -
1.6.1.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Servigos Administrativos e Comerciais Gerais 422.000,00 - 443.100,00 - 465.255,00 488.517,85 -
1.6.1.1.00.0.0.00.00.00.00.00 Servigos Administrativos e Comerciais Gerais 422.000,00 - 443.100,00 - 465.255,00 488.517,85 -
1.6.1.1.01.0.0.00.00.00.00.00 Servigos Administrativos e Comerciais Gerais 422.000,00 - 443.100,00 - 465.255,00 488.517,85 -
1.6.9.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Outros Servigos 150.000,00 - 157.500,00 - 165.375,00 173.643,75 -
1.6.9.9.00.0.0.00.00.00.00.00 Outros Servigos 150.000,00 - 157.500,00 - 165.375,00 173.643,75 -
1.6.9.9.99.0.0.00.00.00.00.00 Outros Servigos 150.000,00 - 157.500,00 - 165.375,00 173.643,75 -
1.7.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias Correntes 197.682.000,00 - 207.547.300,00 - 217.905.865,00 227.107.858,29 -
1.7.1.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias da Unido e de suas Entidades 92.341.000,00 - 96.958.050,00 - 101.805.952,50 106.896.250,15 -
1.7.1.1.00.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias Decorrentes Participagdo na Receita da Unido 77.000.000,00 - 80.850.000,00 - 84.892.500,00 89.137.125,00 -
1.7.1.1.51.0.0.00.00.00.00.00 Cota-Parte do Fundo de Participagao dos Municipios - FPM 74.500.000,00 - 78.225.000,00 - 82.136.250,00 86.243.062,50 -
1.7.1.1.51.1.0.00.00.00.00.00 Cota-Parte FPM - Cota Mensal 67.000.000,00 - 70.350.000,00 - 73.867.500,00 77.560.875,00 -
1.7.1.1.51.2.0.00.00.00.00.00 Cota-Parte FPM - Cotas Extraordinarias 7.500.000,00 - 7.875.000,00 - 8.268.750,00 8.682.187,50 -
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1.7.1.1.52.0.0.00.00.00.00.00 Cota-Parte do Imposto Sobre a Propriedade Territorial Rural 2.500.000,00 - 2.625.000,00 - 2.756.250,00 2.894.062,50 -
1.7.1.2.00.0.0.00.00.00.00.00 Transf. das Comp. Financ. p/ Exploragdo de Recursos Naturais 1.495.000,00 - 1.569.750,00 - 1.648.237,50 1.730.649,38 -
Receitas Previstas
Especificagio 2026 2027 2028 2029
1.7.1.2.50.0.0.00.00.00.00.00 Cota-parte da Compensago Financeira de Recursos Hidricos 300.000,00 - 315.000,00 - 330.750,00 347.287,50 -
1.7.1.2.51.0.0.00.00.00.00.00 Cota-parte da Compen. Finan. Recursos Minerais - CFEM 65.000,00 - 68.250,00 - 71.662,50 75.245,63 -
1.7.1.2.52.0.0.00.00.00.00.00 Cota-parte da Compensagdo Financeira Produgdo de Petroleo 1.130.000,00 - 1.186.500,00 - 1.245.825,00 1.308.116,25 -
1.7.1.2.52.1.0.00.00.00.00.00 Cota-parte Royalties Compen. Finan. Petroleo Lei n°® 7.990/89 30.000,00 - 31.500,00 - 33.075,00 34.728,75 -
1.7.1.2.52.4.0.00.00.00.00.00 Cota-Parte do Fundo Especial do Petrdleo - FEP 1.100.000,00 - 1.155.000,00 - 1.212.750,00 1.273.387,50 -
1.7.1.3.00.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias de Recursos do Sistema Unico de Saude - SUS 9.081.000,00 - 9.535.050,00 - 10.011.802,50 10.512.392,63 -
1.7.1.3.50.0.0.00.00.00.00.00 Transf. de Rec. - SUS - Rep. Fundo/Fundo Bloco Manut. ASPS 8.473.000,00 - 8.896.650,00 - 9.341.482,50 9.808.556,63 -
1.7.1.3.50.1.0.00.00.00.00.00 Transferéncia de Recursos do SUS - Ateng@o Primaria 5.096.000,00 - 5.350.800,00 - 5.618.340,00 5.899.257,00 -
1.7.1.3.50.2.0.00.00.00.00.00 Transferéncia de Recursos do SUS - Atengdo Especializada 2.212.000,00 - 2.322.600,00 - 2.438.730,00 2.560.666,50 -
1.7.1.3.50.3.0.00.00.00.00.00 Transferéncia de Recursos do SUS - Vigilancia em Satde 1.165.000,00 - 1.223.250,00 - 1.284.412,50 1.348.633,13 -
1.7.1.3.99.0.0.00.00.00.00.00 Outras Transferéncias de Recursos do SUS 608.000,00 - 638.400,00 - 670.320,00 703.836,00 -
1.7.1.4.00.0.0.00.00.00.00.00 Transfe. do Fundo Nacional do Desenvolvi. da Educagao - FNDE 3.315.000,00 - 3.480.750,00 - 3.654.787,50 3.837.526,88 -
1.7.1.4.50.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias do Salario-Educagio 2.400.000,00 - 2.520.000,00 - 2.646.000,00 2.778.300,00 -
1.7.1.4.52.0.0.00.00.00.00.00 Transfe. FNDE Programa Nacional Alimentacdo Escolar - PNAE 850.000,00 - 892.500,00 - 937.125,00 983.981,25 -
1.7.1.4.53.0.0.00.00.00.00.00 Transfe. FNDE Progra. Nacional Apoio Trans. Escolar - PNATE 65.000,00 - 68.250,00 - 71.662,50 75.245,63 -
1.7.1.5.00.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias de Complementagdo da Unido ao FUNDEB 480.000,00 - 504.000,00 - 529.200,00 555.660,00 -
1.7.1.5.52.0.0.00.00.00.00.00 Transf. de Recursos da Compl. da Unido ao FUNDEB - VAAR 480.000,00 - 504.000,00 - 529.200,00 555.660,00 -
1.7.1.6.00.0.0.00.00.00.00.00 Transf. de Rec. Fundo Nacional de Assisténcia Social - FNAS 670.000,00 - 703.500,00 - 738.675,00 775.608,76 -
1.7.1.6.50.0.0.00.00.00.00.00 Transf. de Rec. Fundo Nacional de Assisténcia Social - FNAS 670.000,00 - 703.500,00 - 738.675,00 775.608,76 -
1.7.1.9.00.0.0.00.00.00.00.00 Outras Transferéncias de Recursos da Unido 300.000,00 - 315.000,00 - 330.750,00 347.287,50 -
1.7.1.9.58.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncia Obrigatoria Decorrente da L.C. n° 176/2020 300.000,00 - 315.000,00 - 330.750,00 347.287,50 -
1.7.2.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Transfe. dos Estados, Distrito Federal e de suas Entidades 69.286.000,00 - 72.731.500,00 - 76.349.275,00 80.147.938,76 -

1.7.2.1.00.0.0.00.00.00.00.00

Participac@o na Receita dos Estados e Distrito Federal

66.860.000,00

- 70.203.000,00

- 73.713.150,00

77.398.807,50

1.7.2.1.50.0.0.00.00.00.00.00

Cota-Parte do ICMS

53.500.000,00

- 56.175.000,00

- 58.983.750,00

61.932.937,50

1.7.2.1.51.0.0.00.00.00.00.00 Cota-Parte do IPVA 12.500.000,00 - 13.125.000,00 - 13.781.250,00 14.470.312,50 -
1.7.2.1.52.0.0.00.00.00.00.00 Cota-Parte do IPI - Municipios 800.000,00 - 840.000,00 - 882.000,00 926.100,00 -
1.7.2.1.53.0.0.00.00.00.00.00 Cota-Parte da Contribui. de Interveng¢do no Dominio Econdmico 60.000,00 - 63.000,00 - 66.150,00 69.457,50 -
1.7.2.9.00.0.0.00.00.00.00.00 Outras Transferéncias dos Estados e Distrito Federal 2.426.000,00 - 2.528.500,00 - 2.636.125,00 2.749.131,26 -
1.7.2.9.99.0.0.00.00.00.00.00 Outras Transferéncias dos Estados e DF 2.426.000,00 - 2.528.500,00 - 2.636.125,00 2.749.131,26 -
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Receitas Previstas

Especificagdo 2026 2027 2028 2029
1.7.4.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias de Institui¢des Privadas 55.000,00 - 57.750,00 60.637,50 63.669,38 -
1.7.4.1.00.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias de Institui¢des Privadas 55.000,00 - 57.750,00 60.637,50 63.669,38 -
1.7.4.1.99.0.0.00.00.00.00.00 Outras Transferéncias de Institui¢ces Privadas 55.000,00 - 57.750,00 60.637,50 63.669,38 -
1.7.5.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias de Outras Institui¢des Publicas 36.000.000,00 - 37.800.000,00 39.690.000,00 40.000.000,00 -
1.7.5.1.00.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias de Recursos do FUNDEB 36.000.000,00 - 37.800.000,00 39.690.000,00 40.000.000,00 -
1.7.5.1.50.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias de Recursos do FUNDEB 36.000.000,00 - 37.800.000,00 39.690.000,00 40.000.000,00 -
1.9.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Outras Receitas Correntes 2.580.000,00 - 2.447.650,00 2.572.132,50 2.700.739,25 -
1.9.1.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Multas Administrativas, Contratuais e Judiciais 249.000,00 - 261.450,00 274.522,50 288.248,65 -
1.9.1.1.00.0.0.00.00.00.00.00 Multas Administrativas, Contratuais e Judiciais 249.000,00 - 261.450,00 274.522,50 288.248,65 -
1.9.1.1.01.0.0.00.00.00.00.00 Multas Previstas em Legislagdo Especifica 229.000,00 - 240.450,00 252.472,50 265.096,15 -
1.9.1.1.08.0.0.00.00.00.00.00 Multas Decorrentes de Sentengas Judiciais 20.000,00 - 21.000,00 22.050,00 23.152,50 -
1.9.2.0.00.0.0.00.00.00.00.00 IndenizagGes, Restituicdes e Ressarcimentos 1.676.000,00 - 1.498.450,00 1.575.472,50 1.654.246,13 -
1.9.2.1.00.0.0.00.00.00.00.00 Indenizagdes 389.000,00 - 406.450,00 428.872,50 450.316,13 -
1.9.2.1.01.0.0.00.00.00.00.00 Indenizagdes por Danos Causados ao Patriménio Publico 203.000,00 - 211.150,00 223.807,50 234.997,88 -
1.9.2.1.99.0.0.00.00.00.00.00 Outras Indenizagdes 186.000,00 - 195.300,00 205.065,00 215.318,25 -
1.9.2.2.00.0.0.00.00.00.00.00 Restitui¢des 1.287.000,00 - 1.092.000,00 1.146.600,00 1.203.930,00 -
1.9.2.2.99.0.0.00.00.00.00.00 Outras Restitui¢des 1.287.000,00 - 1.092.000,00 1.146.600,00 1.203.930,00 -
1.9.9.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Demais Receitas Correntes 655.000,00 - 687.750,00 722.137,50 758.244,47 -
1.9.9.9.00.0.0.00.00.00.00.00 Outras Receitas Correntes 655.000,00 - 687.750,00 722.137,50 758.244,47 -
1.9.9.9.12.0.0.00.00.00.00.00 Encargos Legais Inscri. Divi. Ati. e Recei. Onus Sucumbéncia 100.000,00 - 105.000,00 110.250,00 115.762,50 -
1.9.9.9.12.2.0.00.00.00.00.00 Onus de Sucumbéncia 100.000,00 - 105.000,00 110.250,00 115.762,50 -
1.9.9.9.99.0.0.00.00.00.00.00 Outras Receitas 555.000,00 - 582.750,00 611.887,50 642.481,97 -
1.9.9.9.99.1.0.00.00.00.00.00 Outras Receitas Administradas pela RFB 105.000,00 - 110.250,00 115.762,50 121.550,72 -
1.9.9.9.99.2.0.00.00.00.00.00 Out. Receitas Ndo Arrecad. e N&o Proj. p/ RFB - Primarias 450.000,00 - 472.500,00 496.125,00 520.931,25 -

Receitas de capital
2.0.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Receitas de Capital 25.090.000,00 - 5.000.000,00 1.320.000,00 450.000,00 -
2.1.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Operagdes de Crédito 6.590.000,00 - 1.500.000,00 300.000,00 150.000,00 -
2.1.1.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Operagdes de Crédito - Mercado Interno 6.590.000,00 - 1.500.000,00 300.000,00 150.000,00 -

Memorando 848/2026 | Anexo: PLANO_MUNICIPAL_DE_SAUDE_2026_2029.pdf (48/152)

49/153



Receitas Previstas

Especificacdo 2026 2027 2028 2029
2.1.1.9.00.0.0.00.00.00.00.00 Outras Operagdes de Crédito - Mercado Interno 6.590.000,00 - 1.500.000,00 300.000,00 150.000,00
2.1.1.9.99.0.0.00.00.00.00.00 Outras Operagdes de Crédito - Mercado Interno 6.590.000,00 - 1.500.000,00 300.000,00 150.000,00
2.4.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias de Capital 18.500.000,00 - 3.500.000,00 1.020.000,00 300.000,00
2.4.1.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias da Unido e de suas Entidades 6.905.000,00 - 2.200.000,00 550.000,00 120.000,00
2.4.1.4.00.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncia de Convénios da Unido e de suas Entidades 6.905.000,00 - 2.200.000,00 550.000,00 120.000,00
2.4.1.4.51.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias de Convénio da Unido - Programas de Educagdo 5.945.000,00 - 2.000.000,00 500.000,00 100.000,00
2.4.1.4.99.0.0.00.00.00.00.00 Outras Transf. de Convénios da Unido e de Suas Entidades 960.000,00 - 200.000,00 50.000,00 20.000,00
2.4.2.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias dos Estados, do DF e de suas Entidades 11.595.000,00 - 1.300.000,00 470.000,00 180.000,00
2.4.2.2.00.0.0.00.00.00.00.00 Transf. de Convénios dos Estados e DF e de Suas Entidades 9.945.000,00 - 800.000,00 270.000,00 130.000,00
2.4.2.2.50.0.0.00.00.00.00.00 Transferéncias de Convénio dos Estados para o SUS 9.000.000,00 - 600.000,00 200.000,00 100.000,00
2.4.2.2.99.0.0.00.00.00.00.00 Outras Transf. de Conv. dos Estados e DF e de Suas Entidades 945.000,00 - 200.000,00 70.000,00 30.000,00
2.4.2.9.00.0.0.00.00.00.00.00 Outras Transferéncias de Recursos dos Estados 1.650.000,00 - 500.000,00 200.000,00 50.000,00
2.4.2.9.99.0.0.00.00.00.00.00 Outras Transferéncias de Recursos dos Estados 1.650.000,00 - 500.000,00 200.000,00 50.000,00

Total de Receitas

287.338.000,00

280.662.900,00

290.174.395,00

302.228.064,78

Dedugdes da receita

Renuncia

1.0.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Receitas Correntes 212.000,00 - 222.600,00 233.730,00 245.416,51
1.1.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Impostos, Taxas e Contribui¢des de Melhoria 212.000,00 - 222.600,00 233.730,00 245.416,51
1.1.1.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Impostos 212.000,00 - 222.600,00 233.730,00 245.416,51
1.1.1.2.00.0.0.00.00.00.00.00 Impostos sobre o Patriménio 212.000,00 - 222.600,00 233.730,00 245.416,51
1.1.1.2.50.0.0.00.00.00.00.00 Imposto sobre a Propriedade Predial e Territorial Urbana 212.000,00 - 222.600,00 233.730,00 245.416,51
Descontos Concedidos

1.0.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Receitas Correntes 1.166.000,00 - 1.224.300,00 1.285.515,00 1.349.790,77
1.1.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Impostos, Taxas e Contribui¢cdes de Melhoria 1.166.000,00 - 1.224.300,00 1.285.515,00 1.349.790,77
1.1.1.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Impostos 1.051.000,00 - 1.103.550,00 1.158.727,50 1.216.663,89
1.1.1.2.00.0.0.00.00.00.00.00 Impostos sobre o Patriménio 1.027.000,00 - 1.078.350,00 1.132.267,50 1.188.880,88
1.1.1.2.50.0.0.00.00.00.00.00 Imposto sobre a Propriedade Predial e Territorial Urbana 1.027.000,00 - 1.078.350,00 1.132.267,50 1.188.880,88
1.1.1.4.00.0.0.00.00.00.00.00 Impostos s/ a Produgdo, Circulagdo de Mercadorias e Servigos 24.000,00 - 25.200,00 26.460,00 27.783,01
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Receitas Previstas

Especificagdo 2026 2027 2028 2029

1.1.1.4.51.0.0.00.00.00.00.00 Impostos sobre Servigos 24.000,00 - 25.200,00 - 26.460,00 - 27.783,01
1.1.1.4.51.1.0.00.00.00.00.00 Imposto sobre Servigos de Qualquer Natureza 24.000,00 - 25.200,00 - 26.460,00 - 27.783,01
1.1.2.0.00.0.0.00.00.00.00.00 Taxas 15.000,00 - 120.750,00 - 126.787,50 - 133.126,88
1.1.2.1.00.0.0.00.00.00.00.00 Taxas pelo Exercicio do Poder de Policia 13.000,00 - 118.650,00 - 124.582,50 - 130.811,63
1.1.2.1.01.0.0.00.00.00.00.00 Taxas de Inspecdo, Controle e Fiscalizagdo 80.500,00 - 84.525,00 - 88.751,25 - 93.188,81
1.1.2.1.50.0.0.00.00.00.00.00 Taxa de Fiscalizagdo de Vigilancia Sanitaria 32.500,00 - 34.125,00 - 35.831,25 - 37.622,82
1.1.2.2.00.0.0.00.00.00.00.00 Taxas pela Prestagdo de Servigos 2.000,00 - 2.100,00 - 2.205,00 - 2.315,25
1.1.2.2.01.0.0.00.00.00.00.00 Taxas pela Prestagdo de Servigos em Geral 2.000,00 - 2.100,00 - 2.205,00 - 2.315,25

FUNDEB
1.0.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00

Receitas Correntes

27.260.000,00

28.623.000,00 -

30.054.150,00

- 31.556.857,50

1.7.0.0.00.0.0.00.00.00.00.00

Transferéncias Correntes

27.260.000,00

28.623.000,00 -

30.054.150,00

- 31.556.857,50

1.7.1.0.00.0.0.00.00.00.00.00

Transferéncias da Unido e de suas Entidades

13.900.000,00

14.595.000,00 -

15.324.750,00

- 16.090.987,50

1.7.1.1.00.0.0.00.00.00.00.00

Transferéncias Decorrentes Participagdo na Receita da Unido

13.900.000,00

14.595.000,00 -

15.324.750,00

- 16.090.987,50

1.7.1.1.51.0.0.00.00.00.00.00

Cota-Parte do Fundo de Participagdo dos Municipios - FPM

13.400.000,00

14.070.000,00 -

14.773.500,00

- 15.512.175,00

1.7.1.1.51.1.0.00.00.00.00.00

Cota-Parte FPM - Cota Mensal

13.400.000,00

14.070.000,00 -

14.773.500,00

- 15.512.175,00

1.7.1.1.52.0.0.00.00.00.00.00

Cota-Parte do Imposto Sobre a Propriedade Territorial Rural

500.000,00

525.000,00 -

551.250,00

- 578.812,50

1.7.2.0.00.0.0.00.00.00.00.00

Transfe. dos Estados, Distrito Federal e de suas Entidades

13.360.000,00

14.028.000,00 -

14.729.400,00

- 15.465.870,00

1.7.2.1.00.0.0.00.00.00.00.00

Participagdo na Receita dos Estados e Distrito Federal

13.360.000,00

14.028.000,00 -

14.729.400,00

- 15.465.870,00

1.7.2.1.50.0.0.00.00.00.00.00

Cota-Parte do ICMS

10.700.000,00

11.235.000,00 -

11.796.750,00

- 12.386.587,50

1.7.2.1.51.0.0.00.00.00.00.00

Cota-Parte do IPVA

2.500.000,00

2.625.000,00 -

2.756.250,00

- 2.894.062,50

1.7.2.1.52.0.0.00.00.00.00.00

Cota-Parte do IPI - Municipios

160.000,00

168.000,00 -

176.400,00

- 185.220,00

Total das Dedugdes

28.638.000,00

30.069.900,00 -

31.573.395,00

- 33.152.064,78

Total Liquido das Receitas

Total Geral

258.700.000,00

258.700.000,00

250.593.000,00 -

250.593.000,00

258.601.000,00

258.601.000,00

- 269.076.000,00

269.076.000,00
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7.2 Previsao das Despesas com Saude

Unidade Responsavel:

09.10 - Fundo Municipal de
Saude

Programa:

0 - OPERACOES ESPECIAIS | Tipo: [Operactes Especiais

Objetivo:

Pagamento dos contratos de financiamentos: Projeto CURA n°® 872725-1 e AGFPR/SEDU Paranacidade, confissdo eorios Trabalhistas ou Civel.
parcelamentos: INSS, FGTS e Preca

Macroobjetivo:

TODO MUNDO TRABALHANDO PELO DESENVOLVIMENTO

Natureza: Continua Inicio Término Situagdo: [Em andamento
Previsto: Previsto:
Objetivo Setorial: Amortizagao da divida publica municipal.
Problema:
Justificativa: Pagamento do principal e corre¢des da divida publica municipal.
Publico-Alvo: Populagao em Geral
Fungéo: 28-Encargos Especiais Subfungao: 846-Outros Encargos Especiais
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigcdo Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
0.008 - Devolugao/Restituicdo de Saldos de Convénios Op. Outros Produtos utras 2.000,00 2.100,00 2.205,00 2.315,26 8.620,26
Especial Un.Med
CUSTO TOTAL ESTIMADO PARA O PROGRAMA| 8.620,26

Programa:

13 - GERENCIAMENTO DO SISTEMA DE SAUDE | Tipo: IFinaIl’stico

Objetivo:

IAperfeicoar a gestdo do sistema de saude, englobando o planejamento. informacéo, gestéo do trabalho , educagdo em saulde e o fortalecimento da gestao participativa e controle social; Aprimorar
o cuidado a saude, mfortalecendo a gestéo estratégica do SUS, do trabalho e da educagdo em saude intensificando a incorporagdo da inovagéo e da saude digital.

Macroobjetivo:

TODO MUNDO TRABALHANDO PELO DESENVOLVIMENTO

Natureza:

Continua Inicio| Término
Previsto| Previsto:

Situagao: |Em andamento

Objetivo Setorial:

lAuditoria, Controle e Avaliagdo dos servigos prestados por entidades conveniadas ao Sistema Unico de Satde, segundo as normas proprias, ou as que forem estabelecidas pelo Ministério da
Salde e Secretaria de Estadual de Saude.

Problema:

1 - Aprimorar a gesté@op o o processo de trabalho das unidides municipais; 2 - Fortalecer a atengéo primaria a saude como coordenadorra do cuidado e ordenadora da rede de atengéo a saude; 3
- Promover a intersetorialidade no desenvolvimento das agdes e reduzir a vulnerabilidade e riscos a saude,; 4 - Propiciar acesso qualificado do paciente ao servico médico adquado no tempo
loportuno.

Justificativa:

Melhorar a gestao da saude publica no municipio de Jacarezinho

Publico-Alvo:

Populagao em Geral

Fungéo: 10-Saude

Subfungéo: 122-Administragdo Geral

Descri¢do Agdo Tipo Produto (Bem ou Servico) | | Metas Fiscais (R$ 1)
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Unidade 2026 2027 2028 2029 Total
Medida
1.021 - Aquisigao de equipamentos e Material Permanente Projeto |Apoio Administrativo utras 20.000,00 21.000,00 22.050,00 23.152,50 86.202,50
Un.Med
Funcgéo: 10-Saude Subfungao: 122-Administragédo Geral
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
D icdo Aga Ti Produto (B: Servi i
escrigao Agao ipo roduto (Bem ou Servigo) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
1.448 - Aquisigdo de Equipamentos e Material Perrmanente - Em. Individual Projeto  [Apoio Administrativo utras 25.000,00 0,00 0,00 0,00 25.000,00
19.2025.3 - Ver. Waguinho Un.Med
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 122-Administragado Geral
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
gao Ae P ( g0) | Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.066 - Administragcéo e Gerenciamento da Rede de Saude do Municipio. Atividade |Servidores Atendidos Pessoas| 9.225.000,00] 9.686.250,00| 10.170.562,50 10.679.090,64| 39.760.903,14
Fungao: 10-Saude Subfungao: 122-Administragao Geral
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Ti Produto (Bem ou Servigo i
rigac ¢ po roduto (Bem ou Servigo) | Medida ™ ¢ 2027 2028 2029 Total
2.067 - Servigos de energia elétrica, agua e esgoto, telecomunicagdes, Atividade [Apoio Administrativo utras 890.000,00 934.500,00 981.225,00( 1.030.286,25| 3.836.011,25
estagiarios e vale - transporte. Un.Med
Funcgéo: 10-Saude Subfungao: 122-Administragédo Geral
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
gaofe P ( g0) | Medida ™ 6 2027 2028 2029 Total
2.425 - Administracdo da Sercetaria de Saude - Em. Individual 25.2025.1 - Atividade |Apoio Administrativo utras 205.000,00 0,00 0,00 0,00 205.000,00
Ver. Colosso Un.Med

CUSTO TOTAL ESTIMADO PARA O PROGRAMA|

43.913.116,89

Comunitarios e Saude Bucal para todos os segmentos populacionais e da ades&o a politica nacional e estaduald de assisténcia em redes de atencdo primaria a saude.

Programa: 14 - ATENCAO BASICA A SAUDE | Tipo: [Finalistico
Garantir o acesso da populagéo a servigos de qualidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de saide mediante aprimoramento da politica de atengéo primaria, promogéo se
Objetivo: atencdo integral a salide da mulher e da crianga; Promogao de atengo integral a satide da populagéo por meio das atividades realizadas pelas equipes de Saude da Familia, Agentes

Macroobjetivo: REDUZIR A MORTALIDADE INFANTIL

Natureza: Continua

Inicio|
Previsto:|

Término
Previsto:

Situagao:

Em andamento
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Objetivo Setorial:

Organizac&o e geréncia das unidades de saude sob a gest&o publica federal, estadual, conveniadas e contratadas, introduzindo a pratica do cadastramento dos usuarios dos usuarios do Sistema
Unico de Saude (SUS), com vistas a vinculagdo da clientela e a sistematizagéo da oferta de servigos na Atengéo Primaria a Saude..

Problema:

1 - Qualificar a atengdo materno infantil; 2 - Implementar a lina de cuidado em saude mental na rede de atencéo a saude; 3 - Fortalecer a linha de cuidado em saude bucal; 4 - Implantar ponto de
atencéo a saude, promogao, assisténcia, adaptagéo e a reabilitagao as pessoas portadoras de deficiéncia; 5 - Qualificar o cuidado das criangas e adolescentes, ampliando o acesso aos servigos
de saude na perspectiva de integridade e intersetorialidade das ac¢des; 6 - Fortalecer a atengéo primaria a saude como coordenadora da rede de atengéo a sauide; 8 - Pormover a
intersetorialidade no desenvolvimento das agdes e reduzir a vulnerabilidade e riscos a saude; - 9 - Propiciar acesso qualificado do paciente ao servigo médico adequado no tempo oportuno; 10 -

Investir em infraestrutura da unidades de saude, 11 - Aprimorar a gestéo e o processo de trabalho das unidades de saude; 12 - Promover o cuidado integral e humanizado as pessoas em situagao
de violéncia, com foco na atencdo, promogao e cuidado em saude.

Justificativa:

Melhorar a estrutura fisica das Unidades Basicas de Salde proporcionando o atendimento adequado aos usuarios do Sistema Unico de Satde.

Publico-Alvo:

Populagao em Geral

Funcgéo: 10-Saude

Subfungao: 301-Atencéo Basica

Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
1.439 - Aquisicao de Equipamentos e Material Permanente - Em. Individual Projeto  [Apoio Administrativo utras 99.500,00 0,00 0,00 0,00 99.500,00
1.2025.1 - Ver. Serginho Marques Un.Med
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atengao Basica
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agdo Tipo Produto (Bem ou Servigo) | Medida ™ - ¢ 2027 2028 2029 Total
1.441 - Ampliacdo da UBS do Distrito de Marques dos Reis - Em Individual Projeto |Obra Construida/Ampliada M2 260.000,00 0,00 0,00 0,00 260.000,00
7.2025.1 - Ver. Zola
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atencao Basica
. } ] ) Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo) | Medida ™, ¢ 2027 2028 2029 Total
1.444 - Aquisicao de Equipamentos e Material Permanente - Em. Individual Projeto  |Apoio Administrativo utras 50.000,00 0,00 0,00 0,00 50.000,00
10.2025.2 - Ver. Patricia Un.Med
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atencao Basica
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
1.447 - Aquisicao de Equipamentosa e Material Perrmanente - Em. Individual Projeto  [Outros Produtos utras 80.000,00 0,00 0,00 0,00 80.000,00
13.2025.4 - Ver. Edilson da Luz Un.Med
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Funcéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atengao Basica
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
- = . . Medida
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo)
2026 2027 2028 2029 Total
1.449 - Construgéo de Pergolado - UBS Lourdes A.Rosseto - Jd. Paraiso - Projeto  |Obra Construida/Ampliada M2 54.500,00 0,00 0,00 0,00 54.500,00
Em. Indiv. 19.2025.2 - Ver. Waguinho
Funcgéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atencéo Basica
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
- o . i Medida
Descricao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo)
2026 2027 2028 2029 Total
1.452 - Aquisi¢cao de um Veiculo 0 Km.- Em. Individual 22.2025.1 - Ver. Projeto  [Veiculos Und 159.500,00 0,00 0,00 0,00 159.500,00
Luciane
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atengao Basica
Unidade] Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
‘ac Ae P uto ( u Servigo) | Medida 2026 2027 2028 2029 Total
1.456 - Aquisicao de Equipamentos e Material Permanente - Em. Projeto |Outros Produtos utras 54.500,00 0,00 0,00 0,00 54.500,00
Individual 25.2025.2 - Ver. Colosso Un.Med
Funcgéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atencao Basica
Produto | Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agao Tipo (siwg%l; Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.069 - Manter a Estrutura Funcional e Recursos de Pessoal Atividade Servidores| Pessoas(17.619.000,00(18.588.150,00|19.517.557,50[20.493.435,38|76.218.142,88
de Apoio a Atencdo Primaria Atendidos
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atengao Basica
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
gao A¢ P ( %) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.070 - Manter e Ampliar as Consultas Médicas e Outros Procedimentos da Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas| 7.062.000,00] 7.416.150,00[ 7.786.957,50| 8.176.305,12| 30.441.412,62
Atencdo Primaria
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Funcgéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atengao Basica
o _ ) ) Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigcdo Agao Tipo Produto (Bem ou Servico) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.071 - Desenvolver Atividades de Apoio a Saude Bucal na Comunidade Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas 280.000,00 294.000,00 308.700,00 324.135,00f 1.206.835,00
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atencao Basica
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descricao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.072 - Manutengao de Servigos Ambulatoriais através de Convénios Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas 100.000,00 105.000,00 110.250,00 115.762,50 431.012,50
(SUS/PAB)
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atengao Basica
o ; i ) Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agdo Tipo Produto (Bem ou Servigo) | Medida ™ ¢ 2027 2028 2029 Total
2.074 - Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atengdo Basica Atividade |Outros Produtos tJJtra'\s/I § 400.000,00 420.000,00 441.000,00 463.049,99| 1.724.049,99
n.Me
Funcgéo: 10-Saude Subfuncao: 301-Atengao Basica
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo) | Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.075 - Qualificagao da Atengéo Primaria a Saude (APSUS) Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas 376.500,00 395.325,00 415.091,25 435.845,80| 1.622.762,05
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atencao Basica
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo) | Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.383 - Manutengao do Departamento de Odontolégia - Em. Individual Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas 22.166,00 0,00 0,00 0,00 22.166,00
1.2025.6 - Ver. Serginho Marques
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atencao Basica
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agdo Tipo Produto (Bem ou Servigo) | Medida 2026 2027 2028 2029 Total
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2.385 - Manutengéao do Departamento de Odontologia - Em. Individual Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas 30.000,00 0,00 0,00 0,00 30.000,00
4.2025.2 - Ver. José A. Costa
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atencéo Basica
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
gacAe P ( g0) | Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.397 - Manutencgao do Departamento de Odontologia - Em. Individual Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas 30.000,00 0,00 0,00 0,00 30.000,00
10.2025.5 - Ver. Patricia
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atencéo Basica
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
gao Ae P ( g0) | Medida ™ 6 2027 2028 2029 Total
2.409 - Manutencgao do Departamento de Odontologia - Em.Individual Atividade [Pacientes Atendidos Pessoas] 39.500,00 0,00 0,00 0,00 39.500,00
16.2025.2 - Ver. Marcus Selonk
Funcgéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atencao Basica
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descricao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo Medi
gao fe P ( g0) edida 2026 2027 2028 2029 Total
2.419 - Agoes de Atengao Primaria a Saude - Em. Individual 22.2025.3 - Ver. | Atividade [Pacientes Atendidos Pessoas 54.083,00 0,00 0,00 0,00 54.083,00
Luciane
Funcgéo: 10-Saude Subfungao: 301-Atencao Basica
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo Medi
gao f¢ P ( so) edida 026 2027 2028 2029 Total
2.424 - Reforma da UBS Dr. domingos Médena - B. Aeroporto - Em. Atividade [Obra Construida/Ampliada M2 180.000,00 0,00 0,00 0,00 180.000,00
Individual 19.2025.1 - Ver. Waguinho
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 306-Alimentacédo e Nutrigao
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descricao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
gao Ae P ( g0) | Medida 2026 2027 2028 2029 Total
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2.090 - Saude da Crianga, incentivo ao Aleitamento Materno e Combate as Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas 150.000,00 157.500,00 165.375,00 173.643,75 646.518,75
Caréncias Nutricionais.
Fungao: 10-Saude Subfungao: 306-Alimentagéo e Nutricao
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agcao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
gacAe P ( g0) | Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.418 - Agdes de Alimentagéo e Nutricdo na Atengao Primaria - Em. Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas 50.000,00 0,00 0,00 0,00 50.000,00
Individual 22.2025.2 - Ver. Luciane

USTO TOTAL ESTIMADO PARA O PROGRAMAI

113.454.482,79

iserem implantadas pela Secretaria de Estado da Saude e pelo Ministério da Saude.

Programa: 15 - ATENCAO ESPECIALIZADA - MAC | Tipo: |Fina||'stico
Garantir o acesso aos servigos de média e alta complexidade ambulatorial e hospitalar e implantar o processo de monitoramento e avaliagdo dos encaminhamentos conforme classificagao e
Objetivo: lestratificagdo de risco dos pacientes; garantir o acesso da populagéo aos servigos de urgéncia e emergéncia; Atencédo a saude mental, alcool e outras drogas por meio das redes de atengéo a

Macro objetivo:

COMBATER AAIDS, A MALARIA E OUTRAS DOENGAS

Implementar a linha de cuidado em saude mental na rede de atencéo a saude.

Natureza: Continua Inicio Término Situagdo: [Em andamento
Previsto: Previsto:
Objetivo Setorial: Elaboragao da programagao municipal de servigos basicos, inclusive domiciliares e comunitarios e da proposta de referéncia ambulatorial especializada e hospitalar para os municipes de acordo
) icom os critérios negociados com os gestores a nivel estadual. Ampliar e qualificar o acesso aos servicos do ambulatério - casa do autista, com énfase na equidade.
eroblema: 1 - Acesso da populagéo aos servigos especializados em tempo oportuno, garantindo a equidade no atendimento, a qualidade assistencial, a integralidade e maior efetividade e eficiéncia. 2

Mustificativa:
no Pronto Socorro.

Melhorar as condigdes de atendimento a populagédo que necessita de tratamento fora do domicilio, através de consultas e exames especializadas e acesso ao servigos de urgéncia e emergéncia

Publico-Alvo: Populagédo em Geral

Funcgéo: 10-Saude

Subfungéo: 302-Assisténcia Hospitalar e

Ambulatorial
L _ ] . Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servico) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
1.340 - Construcéo de Edificagado - Ambulatério Médico de Especialidades - Projeto |Obra Construida/Ampliada M2 9.220.000,00 700.000,00 300.000,00 200.000,00 10.420.000,00
AME
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
§a0A¢ P ( g0) | Medida ™ 6 2027 2028 2029 Total
1.440 - Aquisicao de uma Van 0 km. - Em. Individual 4.2025.4 - Ver. José A. Projeto |Veiculos Und 100.000,00 0,00 0,00 0,00 100.000,00
Costa
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Funcgéo: 10-Saude

Subfungao: 3

02-Assisténcia Hospitalar e

Ambulatorial
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
gaofe P ( g0) | Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.076 - Manutengao das atividades do Programa de Saude Mental - CAPS Il e| Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas| 1.112.000,00f 1.167.600,00] 1.225.980,00| 1.287.279,00( 4.792.859,00
CAPS AD
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descricao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
1680 A¢ P uto (Bem ou Servigo) | Medida ™ ¢ 2027 2028 2029 Total
2.078 - Transferéncia Financeira a Pessoas Juridicas de Direito Privado sem Atividade |Apoio Administrativo utras 273.000,00 286.650,00 300.982,50 316.031,63| 1.176.664,13
Fins Lucrativos Un.Med
Funcgéo: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
gaofe P ( g0) | Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.079 - Manutengao das atividades de Apoio ao Diagnéstico - (Laboratorial e Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas 403.000,00 423.150,00 444.307,50 466.522,87| 1.736.980,37
de Imagem).
Funcgéo: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
gac Ae P ( go) | Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.080 - Manutengao da Frota da SMS - Transporte de pacientes Fora do Atividade |Veiculos Und 1.093.500,00| 1.148.175,00[ 1.205.583,75( 1.265.862,93| 4.713.121,68
Domicilio (TFD).
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
L B i . Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.081 - Acesso aos Servigos de Média e Alta Complexidade aos Usuarios do Atividade |Outros Produtos utras 1.184.000,00| 1.243.200,00| 1.305.360,00( 1.370.628,00| 5.103.188,00
SUS através de Consércios Un.Med
Publico de Saude
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Fungao: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
o ~ ) . Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.082 - Propiciar aos Usuarios do SUS, o Acesso a Servigos de Média e Alta Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas| 1.275.000,00] 1.338.750,00[ 1.405.687,50] 1.475.971,88| 5.495.409,38
Complexidade (Ambulatorial e Hospitalar).
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
ga0As P ( %) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.083 - Participar da Estratégia do SAMU, para remogdes de Urgéncia e Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas 1.350.000,00] 1.417.500,00{ 1.488.375,00[ 1.562.793,75| 5.818.668,75
Emergéncia.
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Aca Tipo Produto (Bem ou Servigo i
rigao Agao P roduto ( u Servigo) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.285 - Manutencao do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia - SAMU Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas | 1.100.000,00] 1.155.000,00] 1.212.750,00( 1.273.387,50| 4.741.137,50
192 - Recurso Federal.
Funcgéo: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
ga0Ae P ( g0) | Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.286 - Manutengao do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia - SAMU Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas| 1.120.000,00( 1.176.000,00] 1.234.800,00, 1.296.540,00] 4.827.340,00
192 - Recurso Estadual
Fungao: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
L ~ ] . Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigcao Acao Tipo Produto (Bem ou Servico) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.357 - Transferéncia financeira a entidades sem fins lucrativos - Em. Atividade [Apoio Administrativo utras 100.000,00 0,00 0,00 0,00 100.000,00
Bancada 3.2025.3 - Ver. Serginho Un.Med
Marques
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Funcéo: 10-Saude

Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial

Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
a0 As P ( g0) | Medida ™ 6 2027 2028 2029 Total
2.365 - Servigos de média e alta complexidade - Em Bancada 9.2025.1 - Ver.| Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas| 273.280,00 0,00 0,00 0,00 273.280,00
Zola
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
gao Ae P ( g0) | Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.382 - Servigos de média e alta Complexidade - Em. Individual 1.2025.5 - Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas| 140.334,00 0,00 0,00 0,00 140.334,00
Ver. Serginho Marques
Funcéo: 10-Saude Subfuncao: 302-Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
‘a0 A P uto (Bem ou Servigo) | Medida ™ ¢ 2027 2028 2029 Total
2.384 - Servigos de média e alta Complexidade - Em. Individual 4.2025.3 - Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas 50.000,00 0,00 0,00 0,00 50.000,00
Ver. José A. Costa
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
L B i . Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descricao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.386 - Transferéncia financeira a instituicdes privadas sem fins lucrativos - Atividade [Apoio Administrativo utras 100.000,00 0,00 0,00 0,00 100.000,00
Em. Individual 4.2025.1 - Ver. Un.Med
José Antonio Costa
Fungao: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
ga0 Ag P ( g0) | Medida ™ 6 2027 2028 2029 Total
2.394 - Servigos de média e alta complexidade - Em. Individual 8.2025.1 - Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas| 259.000,00 0,00 0,00 0,00 259.000,00
Ver. Zola
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Fungao: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
D icdo Aca Ti Prod B i i
escri¢cao Agao ipo roduto (Bem ou Servico) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.395 - Transferéncia financeira a entidades privadas sem fins lucrativos - Atividade [Apoio Administrativo utras 100.000,00 0,00 0,00 0,00 100.000,00
Em.Individual 10.2025.1 - Ver. Un.Med
Patricia
Funcgéo: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
D icdo Aca Ti Produto (B: Servi i
escrigao Agao ipo roduto (Bem ou Servigo) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.396 - Transferéncia financeira a entidades privadas sem fins lucrativos - Em| Atividade |Apoio Administrativo utras 10.000,00 0,00 0,00 0,00 10.000,00
Individual 10.2025.1 - Ver. Un.Med
Patricia
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigcado Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
gao fe P ( g0) | Medida ™ 6 2027 2028 2029 Total
2.398 - Servigos de média e alta complexidade - Em. Individual 4.2025.3 - Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas 99.500,00 0,00 0,00 0,00 99.500,00
Ver. Patricia
Funcgéo: 10-Saude Subfungéo: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
s Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
D icdo Aca Ti Produto (B i i
escricao Agao ipo roduto (Bem ou Servigo) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.413 - Transferencia financeira a entidades privadas sem fins lucrativos - Atividade [Apoio Administrativo utras 39.500,00 0,00 0,00 0,00 39.500,00
Em. Individual 17.2025.6 - Ver. Un.Med
Marcus Selonk
Fungao: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial |
Unidad Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigcao Acao Tipo Produto (Bem ou Servigo) e 2026 2027 2028 2029 Total
Medidaj
2.422 - Transferéncia financeira a entidades privadas sem fins lucrativos - Atividade [Apoio Administrativo utras 100.000,00 0,00 0,00 100.000,00
Em. Individual 13.2025.1 - Ver. Un.Med|
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Edilson da Luz

Fungao: 10-Saude Subfungao: 302-Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigcao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo i
160 A P uto( uServico) | Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.423 - Servigos de média e alta complexidade - Em. Individual 13.2025.3 - Atividade |Pacientes Atendidos Pessoas 20.000,00 0,00 0,00 0,00 20.000,00
Ver. Edilson da Luz

CUSTO TOTAL ESTIMADO PARA O PROGRAMAl 50.216.982,81

Programa: 16 - ASSISTENCIA FARMACEUTICA | Tipo: |Fina|istico
Garantir o acesso da populagéo a assisténcia farmacéutica conforme preconizado pela legislagédo existente, em especial o Decreto n°. 7.508, de 28 de junho de 201; Ampliar o acesso d
Objetivo: populagao aos medicamentos e insumos estratégicos e servigos farmacéuticos, qualificando a assisténcia farmacéutica, articulada a pesquisa e inovagéo e a produgéo nacional, regulagao, com a

qualidade e uso adequado no sistema unico de saude, reduzindo as iniquidades.

Macroobjetivo:

COMBATER AAIDS, AMALARIA E OUTRAS DOENGAS

Natureza: Continua Inicio Término Situacao: |Em andamento
Previsto: Previsto:
Objetivo Setorial: Melhorar o atendimento a populagao, através da distribuicdo de medicamentos basicos as pessoas portadoras de doengas cronicas, como diabetes, Presséo Alta entre outras no ambito do
Sistema Unico de Saude.
Problema: Ampliar o acesso da populagdo a medicamentos, promover o uso racional e qualificar a Assisténcia Farmacéutica no ambito do SUS.

Justificativa:

Necessidade de assisténcia a saude da populagéo.

Publico-Alvo:

Populagdo em Geral
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Funcéo: 10-Saude

Subfungao: 303-Suporte Profilatico e Terapéutico

da Familia na ateng&o a vigilancia, prevengéo e controle das doencas transmissiveis, das ndo transmissiveis e das imunopreveniveis, bem como as emergéncias.

Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descricao Acgao Tipo Produto (Bem ou Servico) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
1.302 - Aquisigdo de Equipamentos e Material Permanente - IOAF Projeto  |Apoio Administrativo Etra,\s/I g 2.000,00 2.100,00 2.205,00 2.315,25 8.620,25
n.Me
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 303-Suporte Profilatico e Terapéutico
L ; . . Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.085 - Acesso a Assisténcia Farmacéutica aos Usuérios do SUS, residentes | Atividade [Pacientes Atendidos Pessoas| 1.038.000,00( 1.075.200,00] 1.128.960,00| 1.185.408,00| 4.427.568,00
no Municipio
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 303-Suporte Profilatico e Terapéutico
L B ] . Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agdo Tipo Produto (Bem ou Servigo) | Medida ™) ¢ 2027 2028 2029 Total
2.403 - Locagao de Imovel para a Farmacia Basica Municipal - Em. Individuall Atividade [Apoio Administrativo utras 60.000,00 0,00, 0,00 0,00 60.000,00
13.2025.2 - Ver. Edilson da Luz Un.Med
CUSTO TOTAL ESTIMADO PARA O PROGRAMAI 4.496.188,25)
Programa: 17 - VIGILANCIA EM SAUDE | Tipo: [Finalistico
Objetivo: IAssegurar a execugao das agdes de vigilancia em saude, o meio ambiente e a sadde dos trabalhadores, a integragao das equipes da Vigilancia Epidemioldgica e Sanitaria com as equipes Saude

Macro objetivo:

COMBATER AAIDS, A MALARIA E OUTRAS DOENGAS

Natureza: Continua Inicio Término Situagao: [Em andamento
Previsto: Previsto:
Objetivo Setorial: Execucdo das agdes de vigilancia sanitaria e agdes de vigilancia epidemioldgica, de controle de doengas e de ocorréncias moérbidas, decorrentes de causas externas, como: acidentes, violéncias
e outras.
Problema: IAcOes de protecdo e promogao da saude, prevengao e controle de riscos, agravos e doengas.

Mustificativa:

Promover o trabalho de prevengéo junto a populagéo das doengas transmissiveis e seguir o calendario nacional de vacinagéo.

Publico-Alvo:

Populagado em Geral

Fungéo: 10-Saude

Subfungao: 304-Vigilancia Sanitaria

Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servico) Medida 2026 2027 2028 | 2029 Total
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1.022 - Aquisigao de Equipamentos e Material Permanente - Vigilancia Projeto  [Apoio Administrativo utras 5.000,00 5.250,00 5.512,50 5.788,13 21.550,63
Sanitaria Un.Med
Funcgéo: 10-Saude Subfungéo: 304-Vigilancia Sanitaria
o ; ] ) Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agao Tipo Produto (Bem ou Servigo) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.087 - Manutengao das Ag¢des de Vigilancia Sanitaria, Ambiental e Saude do | Atividade |Outros Produtos utras 3.216.000,00| 3.376.800,00| 3.545.640,00| 3.722.922,01| 13.861.362,01
Trabalhador Un.Med
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 305-Vigilancia Epidemioldgica
o ; i . Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigdo Agdo Tipo Produto (Bem ou Servigo) | Medida ™, ¢ 2027 2028 2029 Total
1.023 - Aquisicao de Equipamentos e Material Permanente - Vigilancia Projeto  |Apoio Administrativo utras 17.000,00 17.850,00 18.742,50 19.679,63 73.272,13
Epidemiologica Un.Med
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 305-Vigilancia Epidemioldgica
L ; i . Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agao Tipo Produto (Bem ou Servico) Medida 2026 2027 2028 2029 Total
2.089 - Agdes de Controle, Monitoramento e Combate das Doengas Atividade [Outros Produtos utras 478.000,00 501.900,00 526.995,00 553.344,76| 2.060.239,76
Infectocontagiosas Un.Med
Funcéo: 10-Saude Subfungao: 305-Vigilancia Epidemioldgica
L ; i . Unidade Metas Fiscais (R$ 1)
Descrigao Agdo Tipo Produto (Bem ou Servigo) | Medida ™ ¢ 2027 2028 2029 Total
2.404 - Manutencéo do Departamento de Epidemiologia - Em. Individual Atividade |Outros Produtos utras 220.000,00 0,00 0,00 0,00 220.000,00
16.2025.1 - Ver. Marcus Selonk Un.Med

CUSTO TOTAL ESTIMADO PARA O PROGRAMA| 16.236.424,53|

TOTAL NO PPA| 228.325.81 5,53|
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8 DEFINICAO DAS DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES

DIRETRIZ N° 1: FORTALECIMENTO DAS REDES DE ATENCAO BASICA.

Objetivo N° 1.1: Objetivo Qualificar a aten¢do materno-infantil

Indicador (Linha-Base)

Meta Prevista

Indicador para Meta
Ne Descrig@o da Meta monitoramento é) avaliagdo Plano Unidade de
¢ 1 ¢ (2026- Medida
a meta 2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida
Manter 100% das gestantes SUS | Percentual de gestante SUS
1.1.1 com 7 ou mais consultas do pré- com 06 ou mais consultas 80 2025 | Percentual 80% Percentual 20 75 20 %0

natal pré-natal
Acdo 1: Captagdo precoce das gestantes
Acdo 2: Vincular todas as gestantes as 13 ESF;
Acdo 3: Ofertar consulta de Pré-natal nas UBS do Municipio;
Ac¢d0 4: Manter os cadastros das gestantes atualizados;
A¢d0 5: Realizar busca ativa de gestantes faltosas ao pré-natal;

A¢do 6: Verificar qual a dificuldade da gestante em comparecer as consultas e pensar em estratégias para maior adesio;
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112 Estratificar 100% das gestantes

Percentual de gestante SUS

. f estratificadas conforme a 100 2024 | Percentual 100% percentual 70 80 90 100
que realizem o pré-natal na rede linha guia. Verificagdo de
SUS relatério no GOV.
Ac¢do 1: Estratificar a gestante corretamente conforme a Linha de Aten¢do Mée Paranaense em risco habitual, risco intermediario e alto risco.
Percentual de gestante SUS
Garantia de realizagdo de todos os que realizaram exames
0
1.1.3 exames laboratoriais e de imagem conforme a linha guia. 100 2024 | Percentual 100% Percentual 100 100 100 100
preconizados pela rede de aten¢do | Verificagdo de relatorio no
Materno Infantil as gestantes GOV.
Acdo 1: Solicitagdo da primeira bateria de exames ja na primeira consulta de pré-natal realizada pelo enfermeiro;
Acdo 2: Agendar a avaliagdo dos resultados para (no maximo) 10 dias ap0s;
Acdo 3: Solicitagdo da segunda e terceira bateria de exames na 20? e 30* semana de gestagdo respectivamente;
Acdo 4: Garantia de realizagdo de exames extra em caso de extrema necessidade e risco para a gestante e o feto;
Garantir 100% de testagem de Numero de gestantes com
114 sifilis e HIV nas gestantes sorologia avaliada outeste | 105 | 2024 | Ppercentual | 100% | Percentual | 100 | 100 | 100 | 100

rapido realizado de HIV e
Sifilis

Acao 1: Capacitar todos os Enfermeiros que realizam o pré-natal para a realizagdo de testagem rapida para DSTs;

Acdo 2: Garantir a oferta dos exames de HIV e Sifilis durante os trés trimestres de gestacdo (1, 2 e 3 trimestres);

Aca0 2: Realizar busca ativa das gestantes que ndo realizarem os exames;
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Garantir o tratamento de 100% % de gestantes com sorologia

1.1.5 | das gestantes diagnosticadas com | avaliada ou teste rapido 100 | 2024 | Percentual 100% | Ppercentual | 100 | 100 | 100 | 100
sifilis: Zero sifilis congénita realizado de Sifilis
Acdo 1: Tratar todas as gestantes positivadas para sifilis, bem como seus parceiros;
Acdo 2: Realizar o registro adequado do tratamento no cartdo da gestante;
Acdo 3: Encaminhar para o AR todas as gestantes com achados ultrassonograficos suspeitos;
Numero de gestantes com pré-
i i Ina AP It
1.1.6 Garantir atendimento natalna APS e Consulta 60 | 2024 | Percentual | 60% | Percentual | 70 | $0 | 9 | 100
odontolégico durante o pré-natal odontologica
Acao 1: Realizar o agendamento da Consulta de Odontologia concomitantemente a Consulta de pré-natal,
Acao 2: Realizar o agendamento da consulta odontoldgica no ato do cadastramento da gestante pelo ACS.
0, ~
1.1.7 Aumentar/Ma{lter em 30%a0s 4 | Proporgdo de parto normal em 50 2024 | Percentual 50% Percentual
anos a propor¢do de parto normal gestante SUS 15 25 50 50
no municipio.
Acao 1: Realizar grupos de gestante com o tema Tipos de parto;
Acao 2: Incentivar durante as consultas de pré-natal o parto normal, relatando os beneficios para a mae e crianga;
Acao 3: Realizar escuta ativa da gestante, acatando seus medos e anseios, bem como realizar as orientagdes adequadas
Garantir consulta/visita puerperal Numero de criangas
1.1.8 para todas gestantes até o 14° dia de cadastradas no SINASC 100 2024 Percentual 100% Percentual 100 100 100 100

vida do RN. Segundo Previne Brasil
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Acdo 1: Manter o cadastro da gestante atualizado;

Acdo 2: Realizar visita com a equipe do PSF até o 5° dia de vida do RN;

Acdo 3: vincular o RN na primeira consulta puerperal;

Acdo 4: Agendar a primeira visita do RN a Unidade de Satde para a realiza¢ao da vacina BCG e consulta médica/pediatra;

. o)
1.1.9 An_lphar acompanhamentoode % criangas acompanhadas 90 2024 Percentual 90% Percentual 85 87 88 90
criangas 0—2 anos para 90%
Acdo 1: Realizar busca ativa das criangas em atraso nas consultas de puericultura;
Acdo 2: organizar agendas prioritarias para acompanhamento; capacitar ACS e enfermeiros sobre vigilancia do desenvolvimento infantil;
Acao 3: instituir planilha de monitoramento; realizar reunides trimestrais de avaliagdo dos indicadores.
Reduzir 100% a Razio d Coeficiente da
1..1.10 cduzir 0aRazao de mortalidade materna / 100 2024 Percentual 100% Percentual 100 100 100 100

Mortalidade Materna

100.000 nascidos vivos

Acao 1: Manter/Ofertar todos os exames padronizados para o pré-natal, bem como tratar todas as condigdes necessarias;

Acao 2: Realizar/manter o acompanhamento mensal da gestante com garantia de pelo menos 7 consultas de Pré-natal e 1 de puerpério;

Acao 3: Garantir, facilitar e estimular as consultas das gestantes no ambulatério de alto risco;

Agdo 4: Acompanhar de maneira mais intensa as gestantes de AR (medicamentos, orientagdes);

Agdo 5: Garantia da continuidade do cuidado e a implementagio do Plano de Cuidados ofertados pelo Ambulatério a todas as gestantes de RI e AR;
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Acdo 6: Imunizar adequadamente a gestante segundo o calendario vacinal e orientagdes do PNI;

Agdo 7: Garantir a vinculagdo de 100% das gestantes SUS ao hospital para realiza¢@o do parto, conforme estratificacdo de risco

Acdo 8: Capacitagao permanente dos profissionais que atendem as gestantes e seus recém-nascidos;

Manter ou ampliar a rede de
atendimento a saide materna e
infantil, reduzindo o nimero de

Coeficiente da mortalidade

1.1.11 oy . . . . 2024 | Percentual Percentual 3 3 2 1
obitos em menores de 1 ano com | infantil/1000 nascido vivos 3 0 ereentua ? ereentu
indice menor ou igual ao
estadual.
Acdo 1: Realizar visita/consulta ao RN até o 5 dia apds o parto;
Acdo 2: Agendar a primeira consulta do RN com pediatra/médico do PSF nos primeiros 10 dias de vida;
Acao 3: Realizar a puericultura mensal (intercalada médico e enfermeiro) de todas as criangas até um ano de vida, com registros no cartdo da crianga;
Acdo 4: Realizar todas as vacinas na idade preconizada pelo PNI
Acdo 5: Orientar adequadamente a puérpera para o aleitamento materno exclusivo até os seis meses de vida da crianga, bem como complementado até dois anos ou mais;
Acdo 6: Estratificar o risco de criangas menores de 2 anos e encaminhar para o AAE;
Disponibilizar atendimento pediatrico Numero de criangas
1.1.12 | referenciado pelas unidades de satide referenciadas atendidas na 2400 | 2024 numero 2800 numero 2500 | 2600 | 2700 | 2800

conforme fluxo.

unidade de pediatria

Acdo 1: Ofertar consultas de obstetricia nas unidades de saude, de modo que esta seja intercalada com as consultas com médico e enfermeiro da UBS;
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1.1.13

Reduzir a gravidez na
adolescéncia reduzindo o indice
menor ou igual ao estadual.

Cocficiente da gravidez na
adolescéncia Estadual em
relacdo municipal.

2024

Percentual

Percentual

Acdo 1: Garantir acesso ampliado a métodos contraceptivos (pilula, injetaveis, DIU, preservativos) nas Unidades de Satde e escolas.

Acgdo 2: Realizar consultas de planejamento reprodutivo com adolescentes (individual e em grupo).

Acdo 3: Implantar ou fortalecer o protocolo de atendimento ao adolescente, com foco na escuta qualificada e sigilo.

Acgdo 4: Capacitar equipes de saude (ESF e NASF/eMulti) em satde sexual e reprodutiva de adolescentes.

Objetivo N° 1.2: Implementar a linha de cuidado em satide mental na rede de atencio a satide

Indicador (Linha-Base)

Meta Prevista

Indicador para Meta
N° Descrigdo da Meta monitoramento epavalia a0 Plano Unidade de
¢ i ¢ (2026- Medida
a meta 2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida
Identificar pacientes que necessitam Numero de pacientes
1.2.1 de acompanhamento em saide mental identificados na 80 2024 Percentual 80 Percentual 60 70 80 80

territorializagao.

Acdo 1: Realizagdo de Mapeamento territorial das pessoas que necessitam de atendimento em Saude Mental
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Acgao 2: Realizagdo de estratificagdo de risco em satide mental

Acdo 3: Encaminhamento aos servicos de referéncia proprio ou consorciados

Disponibilizar atendimento
psiquiatrico, psicologico, social e de
enfermagem (equipe

Numero de
pacientes encaminhados.

1.2.2 L 80 2024 | Percentual 80 Percentual 60 70 80 80
multidisciplinar) na rede de saude
mental conforme necessidade de cada
caso
Acdo 1: Encaminhar pacientes ao Cisnorpi para o programa Qualicis rede de satide mental
Acdo 2: Encaminhar para Equipe Multidisciplinar de Satide Mental;
Qualificar o atendimento em satde Numero de capacitagdes
123 mental pela APS através de realizadas 4 2024 Namero 4 Namero | | 1 |

capacitagdes dos profissionais da
ESF

Acdo 1: Disponibilizar os profissionais para capacitagdes na Rede de Satde Mental, considerando as vicissitudes das diferentes necessidades durante o ciclo de vida do

usuario.

Acgdo 2: Promover capacitagdo/discussdes de caso no proprio municipio e/ou em articulagdo com a rede

Ampliar a comunicacdo dos
profissionais de saude com a
populacédo sobre o tema da saude

1.2.4 . . Numero de reunides realizadas 12 2024 Numero 48 Numero 12 12 12 12
mental nas diferentes fases do ciclo
de vida de um usuario e familia a¢Ges
realizadas pela equipe APS.
Acdo 1: Abordar situagdes emocionais nas reunides associadas aos demais programas dentro da APS incluindo questdes relativas a saide mental nas atividades realizadas com gestantes,
grupo com pais, adolescentes, grupos de luto, adultos, idosos, deficientes, etc.
Memorando 848/2026 | Anexo: PLANO_MUNICIPAL_DE_SAUDE_2026_2029.pdf (71/152) 72/153



1.25

Encaminhar pacientes pos alta
psiquiatrica-comunicados pelo
hospital de origem.

Numero de pacientes
acompanhados

2024

Percentual

80

Percentual

60

70

80

80

Acéo 1:

Realizar busca ativa e acompanhamento dos pacientes com altas hospitalares em saide mental;

Acéo 2:

Fazer o encaminhamento adequado ao CAPS (RAPS);

1.2.6

Aprovar Protocolo/Fluxo junto ao
Conselho Municipal de Saude

Encontros Regularizagéo do
Servigo

2024

Numero

Numero

Acao 1:

Elaborar Protocolo de atendimento do Setor.

Agéo 2:

Submeter ao Conselho Municipal de Saude.

Acdo 3:

Implementar ajustes para aprovagéo.

1.2.7

Formalizar o Servigo no
organograma da SMS

Encontros para Alinhamento

2024

Numero

Numero

Acao 1:

Atualizar organograma da SMS.

Agéo 2:

Designar equipe técnica.

Acdo 3:

Garantir previsdo orgamentaria anual.

1.2.8

Executar Projetos GAC e Maes
Sophias (encontros mensais)

Numero de encontros

2024

Numero

48

Numero

12

12

12

12

Acao 1:

Organizar calendario anual de encontros.
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Acao 2:

Realizar encontros mensais.

Acao 3:

Registrar frequéncia e evolugéo.

1.2.9

Implementar no Municipio o
Programa de Volta para Casa —
Egressos do Complexo Medico

Penal

Numero Acompanhado

2024

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Acao 1:

Monitorar adesao ao tratamento

Acao 2:

Articular CAPS e APS.

Acéo 3:

Registrar evolugéo social, clinica e adeséo ao Programa

1.2.10

Aprimorar Articulagéo intersetorial

Periodicidade dos Encontros

2024

Numero

48

Numero

12

12

12

12

Acao 1:

Reforgar comunicagao intersetorial.

Acao 2:

Promover reunides periddicas.

Acao 3:

Compartilhar informacgdes qualificadas.

1.2.11

Realizar estudos de caso

intersetoriais [trimestrais

Numero de encontros

2024

Ndamero

16

Ndamero

Acao 1:

Convocar reunides trimestrais intersetoriais.

Acao 2:

Realizar encontros trimestrais.

Acao 3:

Registrar encaminhamentos.
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Manter comunicagdo com
1.2.12 Ministério Publico nas internagdes
involuntarias

Relatérios enviados

2024

Percentual

100

Percentual

100

100

100

100

Agéo 1: Atualizar informacdes no prontudrio.

Acao 2: Enviar relatério ao MP conforme legislagao.

Acéo 3: Registrar confirmacéo de recebimento.

1.2.13 Ampliar o Quadro de funcionarios
visando maior cobertura do
servico

Profissional contratado

2024

Namero

Namero

Acao 1: Integrar 01 técnico na equipe e melhoria.

1.2.14 Adequar estrutura fisica do setor Reunides para Adequagéao

2024

Numero

12

Numero

Acéo 1: Readequar salas e recepgao.

Acéo 2: Organizar ambiente seguro e reservado.

Acgédo 3: Garantir privacidade ética.

1.2.15 Melhoria na infraestrutura para Investir em melhorias para
melhorar os atendimentos melhor atendimento

2024

Percentual

100

Percentual

50

70

90

100

Acéao 1: Possuir um veiculo proprio para o setor.

Acéo 2: Ter mais profissionais
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Potencializar agdes preventivas
de atendimento em saude Mental,
1.2.16 por meio do mapeamento Projecéo anual de
sistematico das demandas atendimentos através do
territoriais de internagéo GOVSAUDE monitorada 2024 Percentual 80 Percentual 80 80 80 80
voluntaria, involuntaria e
compulsdria identificando com
a finalidade projegdo anual dos
atendimentos.
Acao 1: Realizar levantamento semestral da demanda de internagdes por modalidade.
Acdo 2: Consolidar projegbes anuais de atendimentos para planejamento de equipe e recursos.
Acdo 3: Organizar fluxos de encaminhamento entre UBS, CAPS, CREAS, Conselho Tutelar, Judiciario e MP.
Acdo 4: Monitorar tempo de resposta e adequagéo da oferta de vagas de internagbes psiquiatricas.
Formalizar a Equipe de avaliagao
e acompanhamento das medidas Projecéo anual de 100
1.2.17 terapéuticas aplicaveis a pessoa atendimentos realizado e 2024 Percentual 100 Percentual 100 100 100
com transtorno mental em conflito monitorado
com a lei.
Acdo 1: Realizar avaliagdes Biopsicossocias encaminhada pelo Tibunal de Justica
Acéo 2: Consolidar projegdes anuais de atendimentos para planejamento de equipe e recursos.
Acdo 3: Organizar fluxos de encaminhamento entre UBS, CAPS, CREAS, Conselho Tutelar, Judiciario e MP.
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Objetivo N° 1.3: Fortalecer a linha de cuidado em satide bucal

NO

Descrigdo da Meta

Indicador para monitoramento e
avaliacdo da meta

Indicador (Linha-Base)

Valor

Ano

Unidade de
Medida

Meta

Plano
(2026-
2029)

Unidade de
Medida

Meta Prevista

2026

2027

2028

2029

1.3.1

Primeira consulta
programada

Cobertura de Primeira Consulta
Programatica por equipe de Saude
Bucal (eSB) 40 (quarenta)

horas vinculada a equipe de Saude da
Familia/equipe de Ateng¢ao Primaria
(eSF/eAP) de

referéncia.

2024

Percentual

80

Percentual

60

70

80

80

Acdo 1: Avaliar o acesso ¢ 0 monitoramento efetivo da popula¢do em relagdo aos cuidados necessarios de satde buca

Agdo 2: Captagdo precoce e acompanhamento coordenado e continuo na APS

1.3.2

Tratamento Concluido
por equipe de Satde
Bucal (eSB).

Percentual de Tratamentos Concluidos
e Primeiras Consultas Odontologicas
Programaticas por equipe de Satde
Bucal 40 (quarenta) horas vinculada a
equipe de Saude da Familia ou equipe

de Atengdo Primaria (eSF/eAP) de
referéncia

2024

Percentual

60

Percentual

35

40

50

60
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Acgao 1: Avaliar se a equipe de Saude Bucal mantém uma relagdo adequada entre acesso (numero de primeiras consultas) e resolutividade (nimero de tratamentos
odontologicos concluidos)

Acgao 2: Melhoria da resolutividade da atengdo basica em saude bucal.

Acdo 3: Maior vinculo e adesdo dos usudrios ao tratamento odontolégico.

1.33

Taxa de exodontia por
equipe de Satde Bucal
(eSB).

Taxa de exodontias em relagdo ao total
de procedimentos preventivos e
curativos realizados pelo cirurgido-
dentista da equipe de Saiude Bucal
(eSB) 40 (quarenta) horas inserida na
Atencao Primaria a Satude (APS).

2024

Percentual

10

Percentual

10

Acgao 1: Reduzir a propor¢io de exodontias em relagdo ao total de procedimentos odontoldgicos, promovendo o cuidado integral e conservador da satde bucal dos usuarios

da Atengdo Primaria.

Acdo 2: Ofertando mais procedimentos preventivos em detrimento de procedimentos mutiladores (exodontias)

Acao 3: Aumento da resolutividade clinica e da satisfagdo dos usuarios.

Escovagéo supervisionada

Escovacdo Supervisionada por equipes
de Satde Bucal (eSB) 40 (quarenta)
horas, em faixa etaria escolar (de 6 a 12

1.3.4 | em faixa etaria escolar (de anos), inserida a equipe Saude da 2024 | Percentual 90 Percentual 60 70 80 90
6 a 12 anos) Familia/equipe de Ateng@o Priméaria
(eSF/eAP) de referéncia.
Acio 1: Mensurar a propor¢do de criangas de 6 a 12 anos, vinculadas a eSF/eAP de referéncia, beneficiarias das agdes coletivas de escovacdo dental com
orientagao/supervisdo da equipe de Satde Bucal
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Procedimentos
1.3.5 odontologicos
preventivos

Procedimentos odontologicos
preventivos realizados pela equipe de
Saude Bucal (eSB) 40 (quarenta) horas
inserida na Ateng@o Primaria a Saude
(APS).

2024

Percentual

85

Percentual

60

70

80

85

Acio 1: Mensurar o total de procedimentos odontologicos individuais preventivos em relagdo ao total de procedimentos odontoldgicos individuais realizados pela equipe de

Saude Bucal inserida na APS.

Tratamento restaurador

1.3.6 o
atraumatico

Tratamentos Restauradores
Atraumaticos (ART) realizados pela
equipe de Satude Bucal (eSB) 40

(quarenta) horas inserida na Atencdo
Primaria a Satde (APS)

2024

Percentual

60

Percentual

35

40

50

60

Acdo 1: Mensurar a proporgdo entre o total de procedimentos “Tratamento Restaurador Atraumatico” em relagdo ao total de procedimentos restauradores realizados pelo

eSB.

Implantar CEO Municipal

Especialidades Endodontia,

1.3.7 (Centro de especialidade Periodontia, Cirurgia oral menor e 2024 | Percentual 100 Percentual 25 50 75 100
odontologica) Pacientes especiais.
Acdo 1: Implantar e estruturar em centro de especialidades odontologica, ampliando o acesso da populagéo aos servigos especializados na odontologia
Manter/ampliagdo de . .
138 | equipes de satide bucal - | CoPertura populacional estimada de 2024 | Percentual | 90 | Percentual | 60 | 70 | 80 | 90
saude bucal.
ESF
Acdo 1: Credenciar novas equipes, contratando mais profissionais cirurgides dentista e auxiliar/técnica em saude bucal.
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Objetivo N° 1.4: Implantar ponto de atencio a satide, a promocao, a assisténcia, a adaptacao e a reabilitacao para pessoas com deficiéncia

Indicador (Linha-Base)

Meta Prevista

. Meta
Indicador para .
Ne Descri¢ao da Meta monitoramento ¢ avaliagdo da Plano Unidade de
(2026- Medida
meta 2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida
Articular nos pontos de atengdo a Percentual de oferta
saude, a promogao, a assisténcia, a concomitante de Servigos
1.4.1 adaptagdo e a reabilitagdo para Especializados em Reabilitagdo 80 2024 Percentual 80 Percentual 60 70 80 80
pessoas com deficiéncia. nas modalidades: auditiva, fisica,
intelectual e visual
Acdes 1:Ofertar reabilitagdo nas quatro modalidades: auditiva, fisica, intelectual e visual
Acdes 2: Realizar busca ativa de pessoas com deficiéncia no territdrio com vistas a inclui-los nos pontos da rede.
Garantir acessibilidade para o Porcentual de Pessoas com
1.4.2 | atendimento adequado as pessoas com deficiéncia atendidas. 100 2024 Percentual 100 Percentual 100 100 100 100
deficiéncia fisica
Acdo 1: Adequar sala em todas unidades de satide para atendimento dos pacientes.
Fortalecer a implementagdo do Plano Implantar a linha no municipio
Municipal de A¢do da Linha de Monitoramento dos pontos de
1.4.3 Cuidado a Saude da Pessoa com atengdo a saude da Pessoa com 100 2024 Percentual 100 Percentual 25 25 25 25

Deficiéncia no &mbito municipal

portadora de necessidades
especiais
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Acgao 1: Viabilizar agdes de informagdo, educagdo e comunicacao voltado a Linha de Cuidado a Saude da PcD.

Acdo 2: Implantar rotina padronizada de registro e acompanhamento;

Acgao 3: instituir formulario Unico de avaliacao;

Acdo 4: realizar oficinas educativas com as equipes;

Acdo 5: acompanhar cobertura e satisfacdo do usuario;

Acdo 6: revisar o processo semestralmente.
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Objetivo N° 1.5: Qualificar o cuidado a crianca e ao adolescente, ampliando o acesso aos servicos de satide na perspectiva da integralidade

e intersetorialidade das acdes.

N° Descrigdo da Meta Indicador para Indicador (Linha-Base) Meta Unidade de Meta Prevista
monitoramento e avaliagao Plano Medida
da meta (2026-
2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Valor | Ano Unidade de
Medida
1.5.1 Realizar o cadastramento dos Numero de adolescente 60 2024 Percentual 60% Percentual 60 60 60 60
adolescentes adscritos no territorio cadastrados no territorio

Acao 1: Conhecer a situagdo dos adolescentes nas visitas domiciliares, identificando situa¢des de vulnerabilidades, como: adolescentes com doengas cronicas, vivendo com
HIV, portadores de deficiéncias, violéncia doméstica e sexual, evasdo escolar, uso abusivo de alcool e outras drogas, sofrimento mental, trabalho infantil, em conflito com
a lei, dentre outros

adolescéncia

realizadas

1.5.2 | Prevenir osobrepeso/ obesidade infantil Taxa de obesidade infantil 2 2024 Numero 3 Percentual 3 3 3 3
e adolescente

Acdo 1: Ofertar de consultas, grupos, palestras e acompanhamento de crescimento;

1.53 Prevengédo de ISTs e gravidez na Numero de casos notificados 20 2024 Numero 20 Percentual 5 5 5 5
adolescéncia no SINAN

Acio 1: Orientagdes sobre protecdo contra as ISTs nas UBSs, escolas, grupos comunitarios, principalmente para adolescentes de risco social;

Acio 2: Notificacdo dos casos de violéncia sexual no SINAN.

154 Prevencio de alcool e drogas na Numero de atividades 8 2024 NuUmero 8 Percentual 2 2 2 2
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Acdo 1: Participar efetivamente das agdes desenvolvidas pelo Comité de Alcool e Drogas.

Acgao 1: Incluir lideres comunitarios nas agcdes extramuros;

1.5.5

Garantir a continuidade do cuidado
integral, desde as acdes de promocdo até
as de tratamento e reabilitagdo, com um
fluxo agil e oportuno em cada nivel de

~ oo . Numero de atendimento 80 2024 Percentual 60% Percentual 60 70 80 80
Atencao (primaria, secundaria e
terciaria), com referéncia e contra
referéncia responsavel, até a recuperagdo
completa de Atengdo a Saude.
Acdo 1: Disponibilizar consultas de pediatria.
Acgdo 2: Promover o atendimento em saude bucal;
1.5.6 Manter agdes d; implementagdo do Estrutura em funcionamento 10 2024 Numero 10 Percentual 10 10 10 10
calendario vacinal do adolescente
Acgdo 1: Manter a sala de vacina em funcionamento todos os dias;
Agdo 2: Realizar busca ativa dos faltosos;
Acdo 3: Manter/ implantar programa satide na escola.
1.5.7 Garantir aos adolescentes agdes
individuais e coletivas de acesso aos Numero de atendimento 20 2024 Numero 20 Percentual 5 5 5 5

servigos de saude bucal;

Acdo 1: Realizar o levantamento de necessidades em satide bucal garantindo o agendamento de consulta aos adolescentes com demandas cirtirgico-restauradoras;
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Acdo 2: Realizar busca ativa dos adolescentes faltosos ou que abandonaram o tratamento;

Acdo 3: Identificar adolescentes com perda dentaria e encaminhar imediatamente para tratamento;

Objetivo N° 1.6: Fortalecer a atencdo primaria a saiide como coordenadora do cuidado e ordenadora da rede de atencio a saude.

Meta Prevista
. Indicador (Linha-Base) Meta
Indicador para .
N° Descrigdo da Meta monitoramento e avaliagdo da Plano Unidade de
(2026- Medida
meta 2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida
Reduzir em a taxa de mortalidade Numero de pessoas apresentadas
prematura (30 a 69 anos) DCNT em 2 no SIM

o ~

1.6.1 % a0 ano conforme Plano de agdes 2 2024 Percentual 2 Percentual 2 2 2 2
estratégicas para o enfrentamento das
doengas cronicas e agravos nao
transmissiveis do MS.

Acgdes 1: Acompanhar pacientes com DCNT das ESF;
Acgdes 2:  Aprimorar atendimentos no programa Hiperdia;

Implementar agdes para manutengio Numero de pessoas vacinadas
1.6.2 da cobertura de vacinagio do dentro da faixa etaria no SIPNI 95 2024 Percentual 95 Percentual 95 95 95 95

calendario de imunizagdo do idoso.
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Acao 1: Realizar vacinagdo extramuros;

Acgao 2: Realizar busca ativa de faltosos;

Acdo 3: Realizar divulgacdo de campanhas em midias locais;

Ac¢ao 4: Realizar vacinacio de acamado.

Implementacgdo da estratificagdo de Percentual de estratificagdo de
163 risco para fraglhc_iade de 1dgs_0s_ - risco para fraglllldade de idosos 95 2024 Percentual 95 Percentual 95 95 95 95
levantar ntimero de idosos e dividir ao implantada e implementada
longo dos anos
Acdo 1: Estratificar risco de 95% dos idosos do municipio.
Acgdo 2: Cursos, reunides de aperfeigoamento.
Objetivo N° 1.7: Fortalecer a atenco primaria a saiide como coordenadora do cuidado e ordenadora da rede de atencio a saude.
Meta Prevista
) Indicador (Linha-Base) Meta
Indicador para .
N° Descri¢ao da Meta monitoramento e avaliagdo da Plano Unidade de
¢ ¢ (2026- Medida
meta 2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029

Valor | Ano

Unidade de
Medida

Memorando 848/2026 | Anexo: PLANO_MUNICIPAL_DE_SAUDE_2026_2029.pdf (84/152)

85/153



Ampliar a cobertura populacional Cobertura populacional
1.7.1 estimada pelas Equipes de Saude estimada pelas Equipes de 100 | 2024 Percentual 100 Percentual 100 100 100 100
da Familia/ESF/ EAP Satude da Familia ESF/EAP

Acdes 1: Credenciar equipes de EAP e ESF;
Acgdes 2:  Adequar as equipes;

172 | Ampliar nﬁgﬁ;"lj‘? ESF de 10 N”de ESF implantadas 10 | 2024 | Percentual 14 Percentual | 12 | 13 | 14 | 14
Acdo 1: Realizar analise da cobertura populacional atual (populagdo adscrita por equipe x total do municipio).
Acdo 2: Identificar areas descobertas ou subcobertas (mapa territorial com microareas sem ESF).
Acdo 3: Definir prioridades de expansdo com base em vulnerabilidade social, nimero de familias e acessibilidade.
Acdo 4: Verificar disponibilidade de unidades fisicas (UBS existentes ou necessidade de novas sedes).

173 Implantar 1 EAP na UBS Vila N° de EAP implantadas 1 2024 Nimero 1 Nimero 1 1 1 |

Sdo Pedro I

Acdo 1: Levantar perfil populacional e epidemioldgico da area da UBS Vila Sdo Pedro I (populagdo adscrita, vulnerabilidades, principais agravos).

Acgao 2: Identificar lacunas de cobertura das equipes atuais e justificar tecnicamente a implantacao da EAP.

Acgao 3: Elaborar projeto de implantagdo, com base nos pardmetros ministeriais.

1.7.4

Ampliar equipes EMULTI de 1
para 3

N°de EMULTI implantadas

2024

Numero

Numero
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Acdo 1: Levantar nimero de ESF/EAP existentes e areas prioritarias para expansao do apoio multiprofissional

Acdo 2: .Mapear principais demandas da APS (saude mental, reabilitagdo, nutri¢do, vulnerabilidade social etc.).

Acdo 3: Elaborar nota técnica de justificativa para ampliacdo das equipes, com base no perfil epidemiologico e cobertura populacional.

Acdo 4: Definir modelo de distribui¢ao das novas eMulti (por territorio, por area tematica ou por agrupamento de equipes de satde da familia).

Ampliar cobertura Satide Bucal

% populagdo coberta

1.7.5 para 85% 85 2024 Percentual 85 Percentual 70 78 85 85
Acdo 1: Levantar perfil populacional e epidemioldgico da area da UBS Vila S@o Pedro I (populacio adscrita, vulnerabilidades, principais agravos).
Acdo 2: Identificar lacunas de cobertura das equipes atuais e justificar tecnicamente a implantagdo da EAP.
Acdo 3: Elaborar projeto de implanta¢do, com base nos pardmetros ministeriais.

1.7.6 Garantir 100% de UBS no PSE % UBS participantes 100 | 2024 Percentual 100 Percentual 80 90 100 100
Acido 1: Levantar UBS atualmente participantes do PSE e identificar aquelas ainda ndo vinculadas.
Acgdo 2: Mapear todas as escolas publicas municipais e estaduais (urbanas e rurais) do territorio.
Acdo 3: Definir area de abrangéncia UBS—escola, garantindo que cada UBS adote pelo menos uma escola.

Diminuir as interna¢des por Proporgdo de interna¢des por
1.7.7 causas sensiveis da Atengao causas sensiveis a Aten¢ao 60 2024 Percentual 60 Percentual 40 50 55 60
Priméria Priméria
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Acdo 1: Investir nas a¢des de prevencdo e promogao da saude;

Ac¢ao 2: Qualificar os atendimentos da Aten¢do Primaria.

Aumentar a cobertura de
Papanicolau em mulheres de 25-

Razao entre exames
citopatologicos do colo do

178 64 de idade (nos ultimos trés utero na faixa etariade 25 a 85 2024 Percentual 85 Percentual 60 70 85 85
anos para 85%). 64 anos.
Acdo 1: Ampliar o horario de atendimento nas unidades de saude;
Acgdo 2: Qualificar os Profissionais da Atengdo Primaria;
Acgao 3: Realizar buca ativa de faltosas.
Aumentar a cobertura de Exames de mamografia de
1.7.9 mamografia em mulheres de 50- rastreamento realizados em 70 2024 Percentual 70 Percentual 60 60 70 70
69 de idade. mulheres de 50 a 69 anos
Acdo 1: Ampliar o horario de atendimento nas unidades de saude;
Acgdo 2: Qualificar os Profissionais da Ateng@o Primaria;
Ac¢ao 3: Realizar buca ativa de faltosas.
Garantir o cumprimento da lei Atendimento prioritario as
1.7.10 | deatendimento prioritario as estantes, idosos, criangas, | 0 | 5054 | percentual 100 Percentual | 100 | 100 | 100 | 100

gestantes, idosos, criangas,
adolescentes e Deficientes

adolescentes e deficientes
fisicos

Acio 1: Implantar identificagdo visual em todas as unidades de saude;
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Acdo 2: Estabelecer protocolo de atendimento.

Atendimento diario ininterrupto

Numero de UBS abertas para

1.7.11 nas UBSs (das 07:30 as 17:00 de atendimento das 07:30 as 10 2024 Numero 10 Numero 10 10 10 10
2*a 6%) 17:00h
Acdo 1: Estabelecer escala de revezamento para intervalo de almogo;
Acdo 2: Adequar o quadro de servidores a fim de manter as unidades abertas.
Atendimento humanizado, Numero de treinamentos
1.7.12 melhorar o relacionamento realizados 10 2024 Numero 40 Numero 10 10 10 10
interpessoal com capacitagdes

Acdo 1: Buscar parcerias com Regional de Satide/ Cosems/ Ensino servico, para qualificacdo dos profissionais.

1713 Realizar agdes de prevengdo e Numero de grupos de 24 2004 Niimero 24 Nimero 6 6 6 6

promocéo da satde.

tabagismo ativo no ano

Acdo 1: Ofertar grupos de tabagismo;

Acdo 2: Disponibilizar a participagdo de profissionais de nivel superior incluindo médicos, em capacitagdo do INCA para habilitagdo de equipes de tratamento ao fumante.
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Objetivo N° 1.8: Promover a intersetorialidade no desenvolvimento das a¢des e reduzir a vulnerabilidade e riscos a saude.

Indicador (Linha-Base)

Meta Prevista

Indicador para Meta
Ne Descrigdo da Meta monitoramento e :Valia do da Plano Unidade de
¢ ¢ (2026- Medida
meta 2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida
Acompanhar pelo menos 80% das Percentual de cobertura de
1.8.1 condicionalidades do Programa acompanhamento do 80 2024 Percentual 80 Percentual 80 80 80 80
Bolsa Familia Programa Bolsa Familia
Acdes 1: Realizar o peso das criancas do programa;
Acdes 2: Realizar busca ativa dos faltantes;
Acdes 3: Alimentar o sistema os dados das criangas acompanhadas.
Realizar o acompanhamento Percentual de cobertura de
1.82 nutricional das criangas acompanhamento nutricional -\ 35 | 5054 | percentual 100 Percentual | 100 | 100 | 100 | 100
beneficiarias do Programa Leite das criangas beneficiarias do
das Criangas. PLC

Ac¢ao 1: Realizar acompanhamento nutricional das criangas do programa;
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Objetivo N° 1.9: Propiciar o acesso qualificado do paciente ao servico médico adequado no tempo oportuno

Meta Prevista

1.9.2

servigos ambulatoriais

regulados

Indicador (Linha-Base) Meta
Indicador para .
Ne Descri¢ao da Meta monitoramento ¢ avaliagdo da Plano Unidade de
(2026- Medida
meta 2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida
Manter 100% o acesso da Proporcdo da populacdo
a i vinculada a atencdo Bésica
1.9.1 | Populagaono SUS aos servigos ¢ 80 | 2024 | Percentual 80 Percentual | 80 | 80 | 80 | 80
ambulatoriais e de atencao
primaria
Acgdes 1: Encaminhar pacientes que necessitarem de consultas especializadas;
Acdes 2: Garantir os transportes dos pacientes para o atendimento;
o ~ ~ .
Atender em 100% a regulagdo dos Proporgao de servigos 100 | 2024 | Percentual 100 Percentual | 100 | 100 | 100 | 100

Acdo 1: Encaminhar pacientes que necessitarem de consultas especializadas;

Acgao 2: Garantir os transportes dos pacientes para o atendimento;

Ac¢ao 3: Acompanhar o Plano de Cuidado dos pacientes.
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1.9.3

Disponibilizar atendimento
pediatrico e ginecologico a todas
as UBS (referenciados)

UBSs referenciar para
atendimento pediatrico e
ginecologico

100

2024

Percentual

100

Percentual

100

100 100 100

Acdo 1: Manter o atendimento para criancas e mulheres pelos médicos generalistas e realizar os encaminhamentos para especialistas dos consorcios quando necessario.

Objetivo N° 1.10: Investir em infraestrutura das Unidades Proprias

Indicador (Linha-Base)

Meta Prevista

Indicador para Meta .
N° Descrigdo da Meta monitoramento ¢ avaliagdo da Plano UnldaQe de
(2026- Medida
meta 2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida

i i Asi Unidades Construid
110, | Construir Unidade Bsica de rucades Honsicas 1| 2024 | Numero 1 Niimero 1 0 1 1

Saude (local)

Agoes 1: Unidade de saude centro

1102 Ampliar e/ou reformar UBSs Unidades Bésicas de Saude 6 2004 Niimero 6 Nimero 3 | | |

(QUAIS, QUANTAS)

ampliadas/ reformadas

Acdo 1: Condigdes estruturais (instalagdes elétricas, hidraulicas, acessibilidade, conservacao);

Agao 2: Capacidade fisica (nimero de consultorios, salas de procedimentos, dreas comuns);
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Acao 3: Conformidade com parametros e manual de infraestrutura da APS/MS.

Manter a estruturacdo de 100%

Unidades Basicas de Saude

1.10.3 das UBSs com equipamentos e equipadas 10 2024 Numero 10 Numero 3 3 3 1
materiais permanentes
Acdo 1: Equipar ou substituir equipamentos e materiais permanentes
Adquirir veiculos para Numero de veiculos
1.10.4 reposicdo da frota municipal adquiridos 10 2024 Numero 31 Nutmero 12 7 5 7
Acdo 1: Aquisic@o de veiculos para reposi¢ao da frota municipal, ambulancias A e B, Vans, Micro-6nibus e carros
Objetivo N° 1.11: Aprimorar a gestiao e o processo de trabalho das unidades municipais.
Meta Prevista
Indicador (Linha-Base) Meta
. . Unidade
o _— Indicador para monitoramento Plano
N Descrigdo da Meta _ de
e avaliagdo da meta (2026- Medid
2029) cdida 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida
Atingir no minimo 80 % da Indicadores quadrimestrais do Percentua
1.11.1 meta prevista para os Previne Brasil 80 2024 Percentual 80 50 70 80 80

indicadores propostos.

1
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Acdes 1: Capacitar equipes para qualificacdo do dado langado;

Acdes 2: Realizar busca ativa dos pacientes

Agoes 3: Realizar mensalmente avaliagdo do dado langado.

Diminuir o tempo maximo de Tempo de espera em dias
1.11.2 espera de consultas basicas e 10 2024 Numero 10 Numero 10 10 10 10
especializadas

Acdo 1: Qualificar a agenda de atendimento dos pacientes;

Acdo 2: Implantar a¢des para reducao do absenteismo;

Acdo 3: Implantar regulagdo dos encaminhamentos dos pacientes para o Cisnorpi/ Cirurgias eletivas.

Manter o atendimento médico Numero de consultas médicas
1113 em demanda programada por médico unidade dia 40 24 2004 Nimero 96 Nimero 24 24 24 24
(conforme programas) e livre horas.
demanda.

Agdo 1: Organizagdo da Agenda

Acgdo 2: Reservar horarios para consultas programadas (cronicos, pré-natal, puericultura, acompanhamento).

Acgao 3: Manter vagas diarias para atendimento de livre demanda (casos agudos, intercorréncias, acolhimento).

Acgao 4: Monitoramento e Avaliagdo

Acdo 5: Acompanhar indicadores como: tempo de espera, faltas, nimero de atendimentos diérios.
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Acdo 6: Informar claramente o publico sobre dias e horarios de livre demanda e consultas agendadas.

Acdo 7: Fixar cartazes e usar redes sociais da UBS.

Manter o atendimento médico
em demanda programada

Numero de consultas médicas
por médico unidade dia 30

1.114 . 18 2024 Numero 72 Numero 18 18 18 18
(conforme programas) e livre horas.
demanda.
Acgdo 1: Organizagdo da Agenda
Acdo 2: Reservar horarios para consultas programadas (cronicos, pré-natal, puericultura, acompanhamento).
Acdo 3: Manter vagas didrias para atendimento de livre demanda (casos agudos, intercorréncias, acolhimento).
Acdo 4: Monitoramento ¢ Avaliagdo
Acdo 5: Acompanhar indicadores como: tempo de espera, faltas, nimero de atendimentos diarios.
Acdo 6: Informar claramente o publico sobre dias e horarios de livre demanda e consultas agendadas.
Acdo 7: Fixar cartazes e usar redes sociais da UBS.
Manter o atendimento médico Numero de consultas médicas
1115 em demanda programada por médico unidade dia 20 12 2024 Nimero 48 Nimero 1 12 12 1

(conforme programas) e livre
demanda.

horas.

Acgao 1: Reservar horarios para consultas programadas (cronicos, pré-natal, puericultura, acompanhamento).
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Acdo 2: Manter vagas didrias para atendimento de livre demanda (casos agudos, intercorréncias, acolhimento).

Acdo 3: Acompanhar indicadores como: tempo de espera, faltas, nimero de atendimentos diarios.

Acdo 4: Informar claramente o publico sobre dias e horarios de livre demanda e consultas agendadas.

Acgao 5: Fixar cartazes e usar redes sociais da UBS.

Manter o atendimento médico
em demanda programada

Numero de consultas médicas
por médico unidade dia 10

1.11.6 . 6 2024 Numero 24 Numero 6 6 6 6
(conforme programas) e livre horas.
demanda.
Acgdo 1: Reservar horarios para consultas programadas (cronicos, pré-natal, puericultura, acompanhamento).
Acdo 2: Manter vagas diarias para atendimento de livre demanda (casos agudos, intercorréncias, acolhimento).
Acdo 3: Acompanhar indicadores como: tempo de espera, faltas, nimero de atendimentos diarios.
Acdo 4: Informar claramente o publico sobre dias e horarios de livre demanda e consultas agendadas.
Acgdo 5: Fixar cartazes e usar redes sociais da UBS.
Manter 100% de visitas Percentual de visitas
1.11.7 domiciliares por ACS em todo domiciliares 100 | 2024 Percentual 100 Percentual | 100 100 100 100

territorio coberto por ESF

Acao 1: Fornecer EPI/ Uniforme de identificagdo para os ACS/ACE;

Acao 2: Garantir capacitagdo/ atualizagdo para todos ACS/ACE.
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Atingir no minimo 70% a taxa

Taxa de Satisfacao

1.11.8 de satisfacdo dos usuarios das 70 2024 Percentual 70 Percentual 70 70 70 70
UBSs
Acdo 1: Implantar/manter pesquisa de satisfagdo digital aos usuarios.
1119 Implantar Farmdcias em Nimero de UBSs com 6 | 2024 | Percentual 6 Percentual | 2 | 2 | 1 1
unidades estratégicas. farméacia
Acdo 1: Implantar/manter dispensacdo de medicamentos em unidades de saude estratégicas.
1.11.10 EMante_r Agente§ de Comba_te as Numero de Agentes de Endemias 20 2024 Percentual 20 Percentual 19 | 0 0
ndemias em numero suficientes
Acdo 1: Manter/contratar ACE para cobertura de todo o territorio
Capacitar Qualificar as equipes
1.11.11 | permanentemente as equipes multiprofissionais para o 10 2024 Numero 10 Numero 10 10 10 10
multiprofissionais. apoio do cuidado

Acdo 1: Qualificar as equipes multiprofissionais para o apoio do cuidado

Objetivo N° 1.12: Promover o cuidado integral e humanizado as pessoas em situacio de violéncia, com foco na atencio, promocao e cuidado

em saude.

NO

Descri¢ao da Meta

Indicador (Linha-Base)

Meta Prevista
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Indicador para

Meta

sexual.

monitoramento ¢ avaliagdo da (gloa;g_ Ul&‘iz(iideade 2026 | 2027 | 2028 | 2029
meta Unidade de
2029
Valor | Ano Medida )
Garantir o atendimento integral as | 100% das pessoas em situagao
1.12.1 pessoas em situagdo de violéncia de violéncia sexual atendidas 100 | 2024 Percentual 100 Percentual 100 100 100 100

Acgdes 1: Estabelecer fluxo de atendimento da pessoa em situagdo de violéncia sexual no municipio, a partir do protocolo de atencdo integral(incluindo notificagdo SINAN);

Acdes 2: Identificagdo dos casos de violéncia sexual pela APS;

Acdes 3:Realizar atendimento adequado conforme o Protocolo de Atencdo Integral a Saude das Pessoas em Situagdo de Violéncia Sexual (profilaxias, medicagoes,
atendimentos);

Agdes 4: Encaminhar cada caso conforme sua especificidade baseada no protocolo;

Acdes 5: Realizar reunides entre a rede intersetorial para articulagdes e atendimento conforme preconizado para cada caso;

Acdes 6: Disponibilizar os profissionais de satde para participarem das capacitagdes ofertadas pela rede intersetorial.

Objetivo N° 1.13: Ampliar o alcance das praticas multiprofissionais (Emulti) no cuidado integral a populac¢do, apoiando tecnicamente as
equipes da APS e promovendo acdes de prevencio, tratamento e reabilitacio.

NO

Descri¢ao da Meta

Indicador (Linha-Base)

Meta Prevista
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Indicador para

Meta

monitoramento e avaliagio da (l;loa;g_ U‘;/il‘;‘ilgade 2026 | 2027 | 2028 | 2029
meta Valor | Ano Uﬁiz?gade 2029)

1.13.1 Gaﬁiﬁﬁ;&i‘;ﬁ‘gi‘(’)i;fg;pe % de cargos ocupados 80 | 2024 | Percentual | 100 | Percentual | 90 | 95 | 100 | 100
Agdes 1: Mapear cargos vagos e realizar reposi¢des tempestivas.
Acgdes 2: Planejar processos seletivos conforme vacancias.
Agdes 3: Promover valorizagdo e educacdo permanente dos profissionais.
Acgdes 4: Encaminhar cada caso conforme sua especificidade baseada no protocolo;
Agdes 5: Monitorar composi¢do da equipe via CNES trimestralmente.

1132 - 3:;52;2:‘:52::3?;’@ N” de atendimentos/ano 30 | 2024 | Percentual | 30 Percentual | 10 | 15 | 20 | 30
Acgdes 1: Revisar agendas e ampliar dias/horarios de atendimento conjunto
Acdes 2: Implantar triagem multiprofissional nas UBS de maior demanda.

Acdes 3: Estabelecer metas de produtividade por categoria profissional.

Agdes 4: Monitorar mensalmente o nimero de atendimentos no sistema GOV
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1133 | Apoio matridazlgzné todas UBS at¢ % de UBS apoiadas 40 | 2024 | Percentual | 100 | Percentual | 60 | 80 | 100 | 100
Acdes 1: Elaborar cronograma de visitas técnicas e reunides matriciais.
Acdes 2: Promover discussdo de casos complexos nas UBS.
Acdes 3:  Registrar todas as agdes matriciais em relatorios trimestrais.
Acgdes 4: Avaliar impacto do apoio na resolutividade das equipes.

1.13.4 Realizar >2 capacitacdes anuais N° de capacitagdes/ano 0 2024 Nimero 3 Niimero ) ) ) )

com APS
Acdes 1:  Planejar temas prioritarios de capacitacio (saude mental, reabilitagdo, nutrig¢do, etc.).
Acgdes 2:  Organizar oficinas e rodas de conversa multiprofissionais.
Acgdes 3:  Registrar presenca e avaliacdo dos participantes.
Agdes 4: Incorporar avalia¢do de impacto das capacitagdes na rotina das equipes.
Acompanhamento % de usuarios atendidos por
1.13.5 multiprofissional em >60% dos >2 areas 0 2024 | Percentual 60 Percentual 30 40 50 60
usudrios prioritarios
Agoes 1: Definir lista de usudrios prioritarios com base em vulnerabilidade e risco.
Agoes 2: Planejar atendimentos integrados entre categorias profissionais.
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Agoes 3: Monitorar cobertura e evolugao clinica desses usudrios.

113.6 Monitorar te?mpo de; r.esposta ao Dias entre solicitagdo e 0 2024 Nimero 38 Niimero 12 10 3 ]

apoio matricial retorno

Acdes 1: Criar protocolo de fluxo para solicitagdes de apoio.
Agoes 2: Garantir retorno em até 15 dias tteis.
Acdes 3: Acompanhar tempo médio de resposta mensalmente.
Acdes 4: Avaliar causas de atraso e corrigi-las.

1.13.7 Aumentar adesdo as propostas | % de usudrios com 275% de | 50 | 5504 | percentual 80 Percentual | 60 | 65 | 70 | 80

terapeuticas comparecimento

Agdes 1: Utilizar plano terapéutico singular (PTS) em todos os casos complexos.
Agoes 2: Realizar busca ativa de faltosos.
Agdes 3: Oferecer suporte motivacional e de orientagdo aos usuarios.
Agdes 4:  Avaliar taxa de adesdo semestralmente.

113.8 Avaliar satisfac;fi(? das equipes e % de avaliagdes positivas 0 2024 Percentual 80 Percentual 60 70 75 30

usuarios
Agoes 1:  Aplicar questiondrio anual de satisfagao.
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Acdes 2:  Analisar resultados e propor melhorias.
Acdes 3:  Divulgar resultados de forma transparente.
1.13.9 . Implantar s1ste.ma. de N° de indicadores ativos 0 2024 Nuamero 11 Numero 1 2 3 5
monitoramento (=5 indicadores)
Acdes 1:  Definir indicadores com base nas metas da equipe.
Acdes 2:  Criar planilha de acompanhamento mensal.
Acdes 3:  Consolidar relatorios trimestrais e revisar estratégias conforme resultados.
Objetivo N° 1.14: Estimular habitos saudaveis e fortalecer a promogao de saude e a prevengao de doengas crénicas,
garantindo acesso da comunidade a atividades fisicas orientadas e espa¢oes de convivéncia com a Academia de Saude.
Meta Prevista
Indicador (Linha-Base) Meta
Indicador para .
o - . - Plano Unidade de
N Descrigao da Meta monitoramento e avaliagdo da .
(2026- Medida 202
meta 2029) 2026 | “° | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida
Realizar aulas regulares de N° de aulas realizadas/ano
1.14.1 atividade fisica orientada (minimo 0 2024 Numero 510 Numero 100 120 140 150
3x por semana)
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Acdes 1: Manter cronograma fixo de aulas semanais.
Acdes 2: Garantir profissionais qualificados para condugdo das atividades.
Acdes 3: Estimular a participacdo continua dos usuarios.
Acdes 4: Registrar presenga e frequéncia semanalmente.
1.142 pffir(,)a;g Zzagéfl‘i)zoof:?ziﬁgﬁtgs % de par;ifégf‘é‘lf;t:vahados 2024 | Percentual 90 Percentual | 60 | 70 80 90
Acgoes 1: Realizar avaliagao fisica na adesao e reavaliagdo semestral.
Acdes 2: Utilizar ficha padronizada de avaliagao.
Agoes 3: Monitorar evolugdo e indicadores de saude.
Atingir pelo menos 80% de % de adesdo dos participantes
1.14.3 adesdo dos participantes 2024 Percentual 80 Percentual 60 65 | 70 80
cadastrados ao longo do ano
Agdes 1:  Criar grupos de acompanhamento motivacional.
Agdes 2:  Realizar contato ativo com faltosos.
Agoes 3:  Integrar o acompanhamento com Agentes Comunitéarios de Saude.
Agdes 4:  Promover acdes de incentivo a permanéncia.
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Realizar 12 agdes educativas em

N° de agdes educativas

1.14.4 f . 2024 Numero 22 Numero 10 12 12
satde/ano realizadas/ano
Acdes 1:  Promover palestras e oficinas mensais com temas de prevencao.
Acdes 2:  Integrar profissionais da rede (nutricdo, enfermagem, fisioterapia).
Agoes 3:  Envolver escolas e CRAS nas atividades.
Acgdes 4:  Avaliar impacto das agdes educativas.
Realizar ao menos 3 N° de campanhas/eventos
1.14.5 campanhas/eventos comunitarios realizados/ano 2024 Numero 11 Numero 3 3 3
anuais
Agdes 1: Planejar eventos em datas de campanhas nacionais (Satide do Homem, outubro Rosa, etc.).
Agdes 2: Envolver comunidade e liderangas locais.
Agdes 3: Garantir cobertura na midia local.
Implantar parcerias intersetoriais N° de parcerias formalizadas
1.14.6 (escolas, CRAS, UENP, 2024 Numero 14 Nuamero 3 4
equipamentos sociais)

Agoes 1:  Firmar termos de cooperacdo com institui¢des parceiras.
Agodes 2:  Promover a¢des conjuntas entre setores.
Agoes 3:  Avaliar efetividade das parcerias anualmente.
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Acdes 3:  Implementar Hidroginastica as pessoas maiores 60 anos.

Integrar Academia da Satde as % de UBS com fluxo de

1.14.7 UBS com encaminhamentos encaminhamento ativo 50 2024 Percentual 100 Percentual 40 70 90 100
regulares
Agoes 1:  Elaborar fluxo de referéncia e contrarreferéncia entre UBS e Academia.
Acgdes 2:  Capacitar equipes da APS sobre os critérios de encaminhamento.
Acdes 3:  Registrar todos os encaminhamentos realizados.
AgoOes 4:  Avaliar adesdo e resultados de satde dos usudrios encaminhados.
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DIRETRIZ N° 2: AMPLIAR E GARANTIR ACESSO DA POPULACAO A SERVICOS DE ATENCAO ESPECIALIZADOS DE MEDIA
E ALTA COMPLEXIDADE, EM TEMPO OPORTUNO, GARANTINDO A EQUIDADE NO ATENDIMENTO, A QUALIDADE
ASSISTENCIAL, A INTEGRALIDADE E A MAIOR EFETIVIDADE E EFICIENCIA NA APLICACAO DOS RECURSOS
FINANCEIROS

Objetivo N° 2.1: Garantir aten¢do integral e humanizada a satide da mulher em todas as fases do ciclo de vida, ampliando o acesso,
fortalecendo a prevencio e assegurando cuidado multiprofissional.

Indicador (Linha-Base)

Meta Prevista

Meta .
. . - Unidade
o - Indicador para monitoramento e avaliagdo Plano
N Descrigdo da Meta de
da meta (2026- Medid
. 2029) edida 1 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade
Valor | Ano de
Medida
Garantir a presenca de
2.1.1 assistente social na equipe N° de assistentes sociais lotados 1 2024 | Numero 4 Numero 1 1 1 1
da Casa Rosa
Acdo 1: Realizar busca ativa mensal das mulheres em atraso.
Acdo 2: Organizar agenda fixa de exames preventivos.
Acdo 3: Promover campanhas anuais “Outubro Rosa”.
Acgao 4: Monitorar resultados;

Memorando 848/2026 | Anexo: PLANO_MUNICIPAL_DE_SAUDE_2026_2029.pdf (105/152)

106/153



Agdo 5:

Avaliar cobertura trimestral.

Pactuar protocolos de fluxo

com NUMAPE/UENP, N¢ de protocolos intersetoriais , ,
2.1.2 CRAS, CREAS e formalizados 2024 | Numero 10 Numero 1 2 3 4
Delegacia da Mulher
Acdo 1: Capacitar profissionais de satide para identificacdo e notificagdo;
Acgdo 2: Articular com CRAS, CREAS, Delegacia da Mulher e Judiciario.
Implementar protocolo de % de mulheres de 40—65 anos ropor¢a ropor¢a
2.13 | climatério/menopausa em ° 2024 | PTOPOTER | 900, | PIOPOTC 30 | 40 | 50 | 70
o . A acompanhadas conforme protocolo 0 0
70% das usudrias elegiveis
Acdo 1: Elaborar protocolo clinico municipal;
Acdo 2: Capacitar profissionais da APS para acolhimento e manejo clinico;
Acdo 3: Garantir atendimento multiprofissional (enfermagem, medicina, nutri¢do);
Acgdo 4: Integrar com a Casa Rosa para casos de maior complexidade;
Acgdo 5: Atualizar fluxos assistenciais anualmente.
Garantir exames
complementares ¢ iniciar % de solicitagdes de exames/fitoterapicos roporga ropor¢a
2.14 | oferta de fitoterapicos até ° ¢ e e p 2024 | P IZ) ¢ 9 | P % ¢ 50 65 80 90

2028-protocolo de
climatério.
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Acgdo 1:

Mapear a demanda de exames complementares necessarios ao acompanhamento do climatério (perfil hormonal, mamografia, densitometria 6ssea, entre outros).

Agdo 2:

Garantir a pactuacdo e disponibilidade desses exames na rede municipal e regional.

Acdo 3: Implantar protocolo municipal para prescri¢do e uso seguro de fitoterdpicos no manejo de sintomas do climatério.
Acido 4: Estabelecer parceria com a farmacia municipal para oferta e controle dos fitoterapicos.
Acdo 5: Capacitar profissionais da Casa Rosa e da Atencdo Primaria sobre prescri¢do, acompanhamento e possiveis interacdes medicamentosas.
Acdo 6: Monitorar a ades@o das usuarias ao uso dos fitoterapicos e avaliar resultados clinicos.
Acdo 7: Realizar auditorias trimestrais sobre cobertura de exames e dispensacdo de fitoterapicos.
Acido 8: Atualizar anualmente o protocolo conforme evidéncias cientificas e diretrizes do Ministério da Satde.
Realizar ao menos 12
2.1.5 grupos/acdes §ducativas N° de grupos/atividades realizados/ano 5 2024 | Numero 12 Numero 8 10 12 12
anuais

Acdo 1: Realizar encontros mensais.
Acgdo 2: Produzir materiais educativos.
Acgao 3: Integrar com demais servicos.

2.1.6 Realizar 2 capacitagbes N¢ de capacitagdes realizadas/ano 0 2024 | Numero 8 Numero 2 2 2 2

anuais com a equipe
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Acgdo 1:

Elaborar plano anual de capacitacdo da equipe multiprofissional da Casa Rosa.

Agdo 2:

Definir temas prioritarios conforme analise dos indicadores (ex: climatério, menopausa, prevencao de cancer, acolhimento e violéncia de género).

Acgdo 3:

Articular parceria com institui¢oes de ensino e setores da Secretaria de Satde para conducdo das formagdes.

Acdo 4:

Realizar oficinas tedrico-praticas e estudos de caso para fortalecer as competéncias clinicas e humanizadas.

Acdo 5:

Avaliar a efetividade das capacitacdes por meio de questionario e discussdo em equipe.

Acdo 6:

Registrar as capacitagdes no sistema de gestdo de educacdo permanente.

Apoio matricial e visitas
técnicas em 100% das UBS % de UBS apoiadas pela Casa Rosa 0 2024
até 2028

percentua 100% percentua
(V]

1 1 30 60

100

100

Acdo 1:

Elaborar cronograma anual de visitas técnicas e apoio matricial para todas as UBS.

Acdo 2:

Promover encontros periddicos de alinhamento entre as equipes da Casa Rosa e da Atengdo Primaria.

Acdo 3:

Realizar discussdo de casos clinicos e acompanhamento conjunto de usuarias com demandas especificas (climatério, menopausa, violéncia).

Acdo 4:

Oferecer suporte técnico e educativo as equipes das UBS para qualificagdo do cuidado a satide da mulher.

Acdo 5:

Registrar todas as visitas e acdes matriciais em relatorio padronizado e consolidar os resultados trimestralmente.

Acdo 6:

Avaliar o impacto do apoio matricial na melhoria da resolutividade e do acesso aos servigos especializados.
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Monitorar tempo de
2.1.8 atendimento de casos de
violéncia

Tempo médio (dias) entre acolhimento e 1°

. . . 0 2024 | Numero 7 Nuamero 10 9 8 7
atendimento multiprofissional

Acdo 1: Implantar protocolo municipal de aten¢do as mulheres vitimas de monitorar registros no SINAN.

Implantar sistema de N° de indicadores acompanhados
2.1.9 monitoramento com > 5 regularmente (violéncia, climatério, 0 2024 | Numero 11 Numero 1 2 3 5
indicadores até 2029 menopausa etc.)

Acdo 1: Definir, junto a equipe técnica e coordenagdo de planejamento, os principais indicadores de acompanhamento (violéncia de género, climatério, menopausa, grupos
educativos e cobertura multiprofissional).

Acgdo 2: Monitoramento das a¢des da Casa Rosa, integrado ao SISAB e CNES.

Acdo 3: Estabelecer rotina de coleta, consolidagdo e analise mensal dos dados.

Acdo 4: Capacitar a equipe para o uso dos instrumentos de monitoramento e leitura dos indicadores.

Acdo 5: Elaborar relatérios trimestrais e painéis graficos de desempenho.

Acgdo 6: Utilizar os resultados para reorientar praticas assistenciais e planejar agdes corretivas.

Acgdo 7: Garantir transparéncia dos dados, compartilhando os indicadores com a gestdo e com as equipes da APS.
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Objetivo N° 2.2: Promover atencdo integral e resolutiva a saide da crianca e do adolescente, assegurando acesso equitativo,
acompanhamento continuo e fortalecimento das acdes de promociao e prevencio.

20% até 2028

Meta Prevista
Indicador (Linha-Base)
Meta .
. . - Unidade
o - Indicador para monitoramento e avaliagao Plano
N Descrigdo da Meta de
da meta (2026- Medid
. 2029) edida 1 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade
Valor | Ano de
Medida
Integrar fisicamente
2.2.1 | Pediatria e Casa do Autista N° de servi¢os unificados 0 2024 | Numero 3 Numero 0 1 1 1
até 2027
Acgdo 1: Elaborar projeto arquitetonico e plano de integragao fisica dos servigos.
Acgdo 2: Articular com Secretaria de Obras ¢ Planejamento para viabilizagdo do espago.
Acdo 3: Garantir acessibilidade e adequag@o as normas sanitarias.
Acgdo 4: Transferir gradualmente os atendimentos da Casa do Autista para o novo local.
Acgd0 5: Monitorar funcionamento e satisfagdo dos usudrios apos integracao.
Reduzir custos com ODOrCa ODOrCa
222 aluguel/manutengdo em % de redugdo de custos 100 2024 | P Ii) ¢ 20% p Ii) ¢ 5 10 20 20
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Acgdo 1:

Reavaliar contratos de locagdo e manutencdo dos espagos atuais.

Agdo 2:

Unificar despesas administrativas e de insumos com a Casa do Autista.

Acgdo 3:

Implantar sistema de controle de energia e consumo de materiais.

Acdo 4:

Acompanhar redugao de custos trimestralmente.

223

Ampliar em 30% as
consultas pediatricas
ofertadas até 2029

N° de consultas pediatricas realizadas/ano

proporca
0

2024

30%

proporca
0

10

15

20

30

Acdo 1:

Organizar agenda ampliada de atendimentos pediatricos.

Acdo 2:

Reforcar equipe médica e de enfermagem pediatrica conforme demanda.

Acdo 3:

Estabelecer mutirdes de atendimento e triagem para reduzir fila de espera.

Acdo 4:

Monitorar produc@o mensal via sistema GOV e SISAB.

224

Implantar fluxos de
atendimento integrados
para TEA até 2027

N° de fluxos/protocolos implantados

2024 Numero

Numero

Acgdo 1:

Elaborar e validar protocolo municipal de atendimento ao TEA.

Agdo 2:

Capacitar equipes multiprofissionais e da APS sobre manejo e acolhimento.

Acdo 3:

Integrar com a rede de educacdo e assisténcia social.
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Acgdo 4:

Criar canal de referéncia e contrarreferéncia entre Pediatria e Casa do Autista.

225

Garantir atendimento
multiprofissional em >
60% das criangas
acompanhadas

% de criangas com atendimento
multiprofissional

2024

propor¢a
0

60%

propor¢a
0

30

40

50

60

Agdo 1:

Organizar agenda conjunta de atendimentos com psicologia, fonoaudiologia, nutri¢do e fisioterapia.

Agdo 2:

Garantir registro multiprofissional unificado no prontuario.

Acdo 3:

Acompanhar indicadores de cobertura multiprofissional.

Acdo 4:

Avaliar mensalmente os resultados junto a coordenagéo.

226

Implantar sistema de
monitoramento com > 5
indicadores até 2029

acompanhados regularmente

2024

Numero

Numero

Agdo 1:

Definir indicadores prioritarios e periodicidade de coleta.

Agdo 2:

Alimentar painel de monitoramento com dados das unidades.

Acdo 3:

Avaliar resultados em reunides de gestdo trimestrais.

Acdo 4:

Divulgar relatorios semestrais de desempenho a Secretaria de Saude.

Objetivo N° 2.3: Objetivo: Ampliar e qualificar o acesso aos servicos do Ambulatorio Casa do Autista, com énfase na equidade, inclusio e

humanizacao.
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Indicador (Linha-Base)

Meta Prevista

Meta .
. . - Unidade
o - Indicador para monitoramento e avaliagdo Plano
N Descri¢do da Meta de
da meta (2026- Medid
. 2029) cdida | 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade
Valor | Ano de
Medida
Manter a soma da carga
horaria dos profissionais da
equipe de composi¢ao Nimero Nimero
2.3.1 minima em 1.256h mensais Manter as 1.256h da equipe contratada 2026 de horas 1.256 de horas 1.256 | 1.256 | 1.256 | 1.256

e realizar reajuste salarial
anual de acordo com
servigos publicos da regido

Acio 1: Contratar, minimamente, profissional de 40h semanais de psicologia para absorver fila de espera.

Acio 2: Contratar mais 20h semanais de psicologia para atuag@o junto aos pais e responsaveis. Contratar 30h semanais de psicologia a fim de absorver fila de espera.

Acdo 3: Contratar minimamente 20h de terapeuta ocupacional semanal para absorver a fila de espera

232

Ampliar o nimero de
pacientes atendidos através
da contratacdo de mais
psicologas, fonoaudidlogas
e terapeuta ocupacional.
Ampliando a carga horaria
total e as especializagdes
ofertadas pela equipe
multiprofissional.

Quantidade de profissionais que atuam no
Ambulatorio Casa do Autista

2026

Numero

Numero
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Acdo 1: Contratar, minimamente, profissional de 40h semanais de psicologia para absorver fila de espera.

Acdo 2: Contratar mais 20h semanais de psicologia para atuag@o junto aos pais e responsaveis.

Acdo 3: Contratar 30h semanais de psicologia a fim de absorver fila de espera.

Acdo 4: Contratar minimamente 20h de terapeuta ocupacional semanal para absorver a fila de espera

Iniciar, manter e ampliar as
233 a.gées do Centro de Inicio e manutencdo das produgdes do
- Estimulacdo de criangas servico

entre 0 e 36 meses

2026 Numero 4 Numero 4 0 0 0

Acdo 1: Manter ao menos 10 consultas de pediatra direcionadas para as avaliagdes do centro.

Acdo 2: Manter a contratagdo de 20h de Atendente Terapéutico, manter enfermeiro na equipe minima

Acdo 3: Manter vinculo com Fisioterapia UENP, manter a contratagdo de 10h de fisioterapeuta e psicomotricista

Contratagdo de equipe de
atendimento aos
adolescentes com TEA e
234 tambérp com ogtras Inipio e manutengdo das produg6e§ do’
e neurodivergéncias e servigo com contratagdes de profissionais
celebragdo de convenio
junto as Instituigoes de
Ensino Superior

2026 Numero 6 Numero 2 2 1 1

Acdo 1: Contratar 160h de psicologos, 120h de musicoterapeuta, 120h de educador fisico, 80h de fisioterapeuta e/ou psicomotricista, 120h de terapeuta ocupacional 40h de
profissionais de artes cénicas e/ou artes plasticas
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235

Contratagdo de equipe de
avaliagdo e diagnostico de
TEA

Inicio e manutencao das produgdes do
servico com contratagdes de profissionais

2026

Numero

Numero

Acdo 2: Contratagdo de 10h mensais de médico com competéncia técnica para realizar diagnoéstico em TEA, de 32h mensais de psic6logo, 32h mensais de fonoaudidlogo,
32h mensais de fisioterapeuta e psicomotricista e/ou terapeuta ocupacional e 32h mensais de psicopedagogo e/ou neuropsicopedagoga

Construgdo de espago
fisico adequado para o
funcionamento do

2.3.6 Ambulatério Casa do Funcionamento do servigo no espaco fisico 2026 | Numero 1 Numero 1 0 0 0
Autista e posterior
possibilidade de ampliagdo
Acgao 1: Solicitar recursos para a elaboragao de planta fisica do Ambulatorio que contemple ao menos sete salas para atendimento, recepgao, sala de reunides, banheiros,
copa, area externa (cerca de 215m?) e posterior execugdo do projeto;
Acdo 2: Solicitar indicagdo de terreno para a construgdo
Provimento de mobiliario ercentua ercentua
2.3.7 para funcionamento e Adequagdo do mobiliario 2026 | P 1 100% | P ) 60% | 20% | 10% 10%
ampliacao do servigo
Acgao 1: Realizar indicagdo orgamentaria;
Acdo 2: Realizar descrigdo dos itens e licitagcdo para processo de compras;
238 l;fféﬁieztﬁedfxﬁféféiles Obtengio dos materiais 2026 percfnma 100% per"‘lmtua 60% | 20% | 10% | 10%

Acio 1: Realizar indica¢do orgamentaria;
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Acdo 2: Realizar descricdo dos itens e licitacdo para processo de compras;

239

Manter e ampliar os
protocolos clinicos

Numero de protocolos criados € em uso.

2026

Numero

12

Numero

Acgao 1: Manter e atualizar o protocolo de atendimento em vigor, ampliar protocolos de estimulacao de 0 a 36 meses, de adolescentes 12 a 18 anos e de diagnoéstico realizados
por equipe municipal

2.3.10

Reduzir fila de espera de
atendimentos terapéuticos

Numero de pacientes ¢ quantidade de
terapias em fila de espera

2026

percentua
1

100%

percentua
1

35

15 35

15

Acdo 1: Ampliar o quadro de profissionais;

Agdo 2: Ampliar/construir espago maior, com mais salas para atendimento

Objetivo N° 2.4: Objetivo: Ampliar e qualificar o acesso aos servicos da Atencdo Especializada, com énfase na equidade e humanizacao.

N()

Descri¢cdo da Meta

Indicador para monitoramento e avaliagao
da meta

Indicador (Linha-Base)

Valor

Ano

Unidade
de
Medida

Meta
Plano
(2026-
2029)

Unidade
de
Medida

Meta Prevista

2026

2027 | 2028

2029
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Garantir o acesso aos
servigos de especialidade
com manutengdo do
convenio como - Percentual de cobertura populacional
2.4.1 CISNO.RI.)I . Consgrcm encaminhados para consulitai e exames 0 2025 porcentag 80 porcentag 80 80 80 80
Intermunicipal de Saude do L em em
o especializados.
Norte Pioneiro ou
contratualizagdo pelo
municipio para o acesso do
Mais Especialidades
Acdo 1: Acesso da populacdo a consultas especializadas, exames laboratoriais ¢ de imagens
Fomentar o acolhimento Manter profissionais capacitados para porcentag porcentag
2.4.2 , matriciamento (contratagdo de 0 2025 80 80 80 80 80
em saude mental na APS N em em
profissionais)
Acdo 1: Oferecer cursos e treinamentos aos profissionais do municipio, e abrir contratagdo de mais profissionais da area de saide mental
Ampliagdo e manutengao
de servigos na Rede
Especializada, ampliar
oferta de especialidades
em atendimento no Estruturar e manter equipes, materiais
municipio em nivel e insumos no atendimento de urgéncia
243 ambulatorial, ampliagao e emergéncia no dmbito municipal, e 0 2025 porzzltag 100 porzzltag 100 100 100 100

da oferta de exames de
imagem, ampliagdo de
servigo, como um P.A,
ampliar o acesso a rede
de urgéncia e
emergéncia.

ofertar servigos especializados (SADT)
aos municipes.

Acdo 1: Contratagdo de mais profissionais para realizar as ultrassonografias no municipio, manutengéo e contratagdo de profissionais para o Pronto Atendimento.
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DIRETRIZ N° 3: FORTALECER A POLIiTICA MUNICIPAL DE VIGILANCIA EM SAUDE

Objetivo N° 3.1: Manter a base de dados dos Sistemas de Informacio em Saude atualizadas com vistas a subsidiar a gestdo, o planejamento

e as praticas das acoes em saude

Meta Meta Prevista
. . Plano Unidade de
Indicador (Linha-Base) (2026- Medida
N° Descricio da Meta Indicador para monitoramento e 2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
¢ avaliacdo da meta
Unidade de
Valor Ano Medida
Garantir que 100% dos 6bitos
sejam registrados com causa ~ . i 2024
3.1.1 basica definida no Sistema de Proporgdo de rf?g.lstro de qbltos 100% percentual 100% percentual 1000 1000 1000 1000
Informacdo sobre Mortalidade com causa basica definida %o % %0 %0
(SIM) até 2029

Acio 1: Investigar 100% dos 6bitos com causa basica mal definida por meio de busca ativa nos servigos de satide, prontudrios e entrevistas com familiares;

Acdo 2: Reclassificar os obitos apos investigagdo e atualizar o SIM;

Acio 3: Promover treinamentos periodicos para médicos e codificadores sobre preenchimento correto da declaragio de 6bito e definigdo da causa basica;

Acdo 4: Reclassificar os 6bitos apds investigagéo e atualizar o SIM,;

Acéo 7: Gerar relatérios mensais com percentual de 6bitos com causa basica definida e causas mal definidas.

Memorando 848/2026 | Anexo: PLANO_MUNICIPAL_DE_SAUDE_2026_2029.pdf (118/152)

119/153



Garantir que 100% da proporcao
dos registros de 6bitos

Proporcao de registros de 6bitos
alimentados no SIM recebidos

2024

100

100

100

100

3.1.2 alimentados no SIM, sejam na base federal em até 60 dias 100% percentual 100% percentual o o o o
. , . A % % % %
recebidos na base federal em até apos o final do més de
60 dias, até 2029. ocorréncia.
Acio 1: Monitorar semanalmente as Declaragdes de Obito (DOs) recebidas e langadas no SIM;
Acao 2: Garantir o registro oportuno (em até 60 dias) e com preenchimento completo de todos os campos obrigatérios;
Acao 3: Estabelecer parceria entre hospitais, cartérios, IML, para agilizar o fluxo das DOs.
Acao 4: Revisar DOs incompletas e devolver para correcdo quando necessario;
Acao 5: Estabelecer rotina de devolutiva as unidades de origem para evitar reincidéncia de erros.
Investigar 100% dos 6bitos de Proporgédo de ébitos de criangas 100 100 100 100
3.1.3 criangas menores de um ano de menores de um ano de idade 100% | 2024 | percentual 100% percentual o o Y Y
0 (1] 0 0

idade do ano, até 2029

investigados

Acao 1: Identificar, semanalmente, todos os 6bitos em menores de 1 ano notificados no SIM e nas unidades de saude;

Acgdo 2: Assegurar que nenhum 6bito fique sem investigagdo iniciada, em até 30 dias ap6s o obito

Acdo 3: Iniciar a investigagdo em até 30 dias apos o Obito;

Acgao 4: Coletar informagdes nos prontudrios existentes na rede de atengdo a saude e entrevistas domiciliares identificando situagdes evitaveis, ocorridas na assisténcia ao
pré-natal, parto e puericultura;

Acao 5: Classificar o dbito conforme causa basica e evitabilidade, e elaborar recomendagdes técnicas para a rede assistencial,

Acgdo 6: Participar das discussoes dos casos junto ao Comité de dbitos Infantil e Fetal;
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Acdo 7. Realizar em parceria com atengéo primaria (equipes de saude da familia, pediatria) avaliagdo do processo de trabalho com vistas a reduzir causas
evitaveis identificadas

Investigar 100% dos 6bitos de Proporcao de 6bitos maternos 100 100 100 100

0 0
3.14 maternos, até 2029 investigados 100% | 2024 | percentual 100% percentual o o o o

Acdo 1: Acompanhar mensalmente o percentual de 6bitos maternos investigados e o tempo médio de conclusdo das investigacdes

Acdo 2: Iniciar a investigacdo em até 30 dias apo6s o Obito e concluir em até 120 dias;

Acgao 3: Coletar informagdes nos prontudrios existentes na rede de atengdo a saude e entrevistas domiciliares identificando situagdes evitaveis, ocorridas na assisténcia ao
pré-natal e parto;

Acgao 4: Analisar os fatores relacionados a assisténcia, causas diretas e indiretas;

Acdo 5: Classificar o 0bito conforme causa basica e evitabilidade, e elaborar recomendacdes técnicas para a rede assisténcia

Acdo 6: Realizar em parceria com ateng@o primaria, equipes de satde da familia (ESFs) e equipe da Casa Rosa, avaliagdo do processo de trabalho com vistas a reduzir
causas evitaveis identificadas

Acdo 7: Participar das discussdes dos casos junto ao Comité de dbitos maternos.

Investigar 100% dos obitos de
3.1.5 | mulheres em idade fértil (MIF),
até 2029

Proporcdo de 6bitos de MIF o o 100 100 100 100
investigados 100% | 2024 | percentual 100% percentual o o o o

Acao 1: Monitorar diariamente o SIM e DOs de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos);

Agdo 2: Realizar busca ativa semanal no SIM (Sistema de Informagdes sobre Mortalidade) e nas Declaragdes de Obito (DOs).

Memorando 848/2026 | Anexo: PLANO_MUNICIPAL_DE_SAUDE_2026_2029.pdf (120/152)

121/153



Acao 3: Acompanhar mensalmente os 6bitos MIFs investigados no Sistema SIM Federal e preencher a Ficha Sintese dentro do prazo oportuno de até 120 dias contados a
partir da data do 6bito.

Garantir que 100% da propor¢ao
dos registros de nascidos vivos Proporcéo de registros de
alimentados no no Sistema de nascidos vivos alimentados no 100 100 100 100
3.1.6 Informagdo de Nascidos Vivos SINASC recebidos na base 100% | 2024 | percentual 100% percentual o o o o
(SINASC) sejam recebidos na federal até 60 dias apds o final ’ ’ ’ ’
base federal em até 60 dias, até do més de ocorréncia.
2029.
Agdo 1: Registrar 100% dos nascidos vivos no Sistema de Informagdo de Nascidos Vivos (SINASC) até 60 dias ap6s o final do més de ocorréncia;
Garantir que 100% da resolugao Proporcao de casos de doengas
de investigagdes dos casos de de notificagdo compulséria
doengas de notifica¢do imediata registradas no Sistema
3.1.7 compulsoria imediata, sejam de Informacao de Agravos de 100% | 2024 Porcentage 100% Porcentage 130 1(30 130 130
encerrados em até 60 dias, até Notificagdo (SINAN), m m 0 (] 0 0
2029. encerrados em até 60 dias apds
notificagdo.
Acgdo 1: Acompanhar as notificagdes registradas no SINAN NET/e-SUS e identificar aqueles pendentes de investigacéo;
Acgdo 2: Registrar todas as etapas da investigagdo no SINAN ;
Acdo 3: Concluir o encerramento no SINAN em até 60 dias apds a data da notificagdo, com todas as variaveis obrigatorias preenchidas.
Acdo 4: Garantir que o inicio da investigagdo das notificacdes compulsorias imediatas ocorra em até 24 horas ap6s a notificagao;
Acgao 5: Realizar entrevistas, visitas domiciliares e contato com unidades de saude

Acdo 6: Solicitar amostras laboratoriais € acompanhar os resultados.
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Acgdo 7: Atualizar periodicamente os dados pendentes de encerramento.

Investigar 100% dos acidentes de
trabalho tipicos que resultaram
em Obito e amputagdo, e 0s
acidentes de trabalho envolvendo
criangas e adolescentes (tipicos e
de trajeto) até 2029

Percentual das investigacdes
dos acidentes de trabalho
realizadas de acordo com o
Modelo de Analise e Prevengdo
de Acidentes (MAPA) e
registradas no SIATEP.

100%

Porcentage
m

2024

100%

Porcentage
m

100
%

100
%

100
%

100
%

Acdo 1: Buscar parceria com a 19° Regional de Satde para qualificacdo sobre o uso da ferramenta de gestdo do Método de Analise e Prevengdo de Acidentes (MAPA) aos

técnicos da vigilancia que atuam na satde do trabalhador com vistas para identificar, analisar ¢ prevenir acidentes e incidentes no ambiente de trabalho, e, capacitagdo

SIATEP e investigagdo de acidente de trabalho

Acgdo 2: Realizar 100% das investigagdes dos acidentes de trabalho tipicos que resultaram em o6bito e amputacdo, e os acidentes de trabalho envolvendo criangas e

adolescentes (tipicos e de trajeto)

Acdo 3: Identificar os principais agentes e fatores causadores de acidentes de trabalho e intervir nos ambientes e processos de trabalho

Acdo 4: Buscar parceria com a 19° Regional de Saude para qualificagdo sobre SIATEP e investigagdo de acidente de trabalho;

Acdo 5: Aplicar medidas administrativas sanitarias previstas na legislagao

Acdo 6: Levantar as principais condutas adotadas pela Vigilancia em Saude do Trabalhador, e

Acdo 7: Registrar no Sistema de Investigagado de Acidente de Trabalho (SIATEP) as investigagdes realizadas.
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Objetivo N° 3.2: Objetivo sugestivo: Desenvolver de forma integrada entre a aten¢ao primaria e vigilincia em saude, as acoes de proteciao
e promoc¢ao da saude, prevencio e controle de riscos, agravos e doengas

Indicador (Linha-Base)

Meta Prevista

Meta
o - Indicador para monitoramento e Plano | Unidade de
N Descrigao da Meta avaliacdo da meta (2026- Medida
2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida
Ampliar a propor¢ao de cura ~
de casos novos de tuberculose Proporgdo de cura dos casos
3.2.1 o N novos de tuberculose pulmonar 90 2024 Proporgéo 90% Proporgdo | 75% | 80% | 85% | 90%
pulmonar bacilifera de 75% com confirmacdo laboratorial
para 90% até 2029. ¢

Acgdo 1: Realizar em parceria com Atengdo Primaria (ESFs), 19° Regional de Saude, agdes de Educacdo Permanente as ESFs (ACS, equipe de enfermagem e médicos)
com temas: notifica¢des, esquema de tratamento, TDO etc.

Acdo 2: Garantir em parceria com a Atencdo Primaria (ESFs) que 100% dos pacientes realizem o tratamento diretamente observado (TDO);

Acdo 3: Identificar e monitorar em parceria com a Aten¢do Primaria (ESFs) os pacientes faltosos com busca ativa domiciliar imediata apds auséncia em consultas ou
doses supervisionadas;

Acgdo 4: Verificar em parceria com a 19° Regional de Saude a melhoria do acesso ao teste rapido molecular (TRM-TB) e cultura aos pacientes suspeitos;

Agdo 5: Investigar e acompanhar em parceria com a Atengdo Primaria (ESFs) 100% dos contatos domiciliares e identificar casos de infec¢do latente;

Agdo 6: Atualizar semanalmente o banco de dados do SINAN, conferindo evolugio e encerramento dos casos
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Aga0 7: Analisar trimestralmente o indicador de cura e abandono

322

Manter a realizagao de
exames anti-HIV em 100%
dos casos novos de
tuberculose notificados até
2029.

Propor¢ao de exames Anti-HIV
realizados entre 0s casos novos
de tuberculose

100

2024

Porcentage
m

100%

Porcentage
m

100
%

100
%

100
%

100
%

Agdo 1: Manter estoque continuo de testes rapidos nas unidades notificadoras

Agdo 2: Assegurar em parceria com a Atengdo Primaria (ESFs) que todos os servigos que realizam notificagdo de TB tenham acesso imediato a testagem;

Acgdo 3: Realizar em parceria com Atengdo Priméria a qualifica¢do dos profissionais das ESFs sobre a importancia da testagem e o correto preenchimento das fichas de
notificagao;

Agdo 4: Acompanhar, via SINAN, o percentual de casos novos de TB com campo de HIV preenchido;

Acgdo 5: Desenvolver estratégias conjuntas em parceria com Atenc¢do Primaria (ESFs) para o cuidado e seguimento aos pacientes coinfectados;

Acgdo 6: Retornar as unidades com pendéncias para corregdo imediata e testagem dos casos faltantes

Acgdo 7: Apoiar em parceria com Atengdo Primaria (ESFs) a Sensibilizagdo de pacientes e familiares sobre a importancia da testagem,;

323

Ampliar a proporg¢do de
contatos examinados de casos
novos de tuberculose
pulmonar com confirmagao
laboratorial de 90% para
100%, até 2029.

Proporcao de contatos
examinados de casos novos de
tuberculose pulmonar com
confirmagao laboratorial.

100

2024

Porcentage
m

100%

Porcentage
m

90%

95%

99%

100
%

Agao 1: Garantir em parceria com a Atenc¢ao Primaria (ESFs) que toda unidade notificadora de tuberculose realize a investigaciao de todos os contatos intradomiciliares
no ato da notificacdo do caso indice;
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Acdo 2: Garantir em parceria com a Atencéo Primaria (ESFs) o acompanhamento domiciliar e busca ativa;

Acao 3: Garantir em parceria com a Aten¢do Primaria (ESFs) a realizagdo de avaliagdo clinica, radiografia de torax, teste rapido molecular (TRM-TB) e prova tuberculinica
(PPD) conforme protocolo;

Acao 4: Garantir em parceria com a Atencao Primaria e equipe de gestao o acesso aos exames;

Acao 5: Atualizar mensalmente os dados no SINAN e verificar pendéncias.

324

Ampliar a propor¢ao de cura
de casos novos de hanseniase
80% para 90%, até 2029.

Proporgdo de cura dos casos
novos de hanseniase

90

2024

Proporcao 90%

Proporgao

80%

85%

88%

90%

Acgdo 1: Assegurar a disponibilidade de medicamentos poliquimioterapicos (PQT) em todas as unidades notificadoras;

Agdo 2: Promover em parceria com Atengdo Primaria (ESFs) e 19° Regional de Satde agdo de Educagdo Permanente em Saude aos profissionais da Rede de Atengdo a

Saide durante o més de combate a hanseniase: “janeiro roxo” abordando notificagdo, diagnoéstico, tratamento, identificagdo precoce e sinais de hanseniase;

Acgdo 3: Acompanhar e registrar corretamente as doses tomadas e supervisionadas no SINAN;

Acgdo 4: Garantir em parceria com Atengdo Primaria (ESFs) e equipe gestora a realizacdo de consultas especializadas (dermatologia) com avaliagdo clinica, verificagdo de

reagOes hansénicas e adesdo ao tratamento;

Agdo 5: Garantir em parceria com Atengdo Primaria (ESFs) a busca ativa de pacientes faltosos com visitas domiciliares, especialmente apds 15 dias de auséncia;

Agéo 6: Confeccionar 4000 folders para distribuigdo a populagdo durante 0 més de combate a hanseniase: “janeiro roxo” com objetivo de alertar sobre a doenga, seus

sinais, sintomas e a importancia do diagnoéstico e tratamento precoce, em parceria com Aten¢do Primaria/ESF;

Agao 7: Promover em parceria com Atencao Primaria e equipe gestora a premiagdo com uma cesta de café da manha a ESF que mais realizar exame de bacilocospia para
hanseniase, nos periodos de 01/01/2026 a 01/01/2027, 01/01/2027 a 01/01/2028, ¢ 01/01/2028 a 01/01/2029.
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Examinar mais de 90% de
contatos de casos novos de
hanseniase no ano de
diagnéstico até 2029

Percentual de contatos
examinados de casos novos de 90 2024 Proporgao 90% Proporg¢do | 90% | 90% | 90% | 90%
hanseniase no ano de diagnostico

325

Acdo 1: Garantir em parceria com a Atenc¢éo Primaria (ESFs) que toda unidade notificadora de hanseniase realize a investigagdo de todos os contatos intradomiciliares no
ato da notifica¢do do caso indice;

Acgdo 2: Garantir em parceria com a Atencdo Primaria (ESFs) o acompanhamento domiciliar e busca ativa dos contatos;

Agdo 3: Atualizar mensalmente os dados no SINAN e verificar pendéncias;

Acgdo 4: Garantir aos contatos de casos novos a realizag@o de testes rapidos sendo os mesmos referenciados pelas ESFs a vigilancia epidemiologica.

Reduzir a taxa de obitos
precoces de AIDS

3.2.6 no periodo de até cinco anos
entre a data do diagndstico e
0 Obito, até 2029

Numero de ébitos precoces de

AIDS ocorridos 0 2024 Taxa 0 Taxa 0 0 0 0

Acdo 1: Garantir em parceria com a Atencdo Primaria (ESFs) a implantagdo do “Tratamento para Todos", com inicio do TARV logo apds o diagnoéstico, independente de
contagem de CD4;

Acdo 2: Assegurar disponibilidade continua de medicamentos e exames de monitoramento (CD4, carga viral);

Acdo 3: Realizar em parceria com Atengdo Primaria (ESFs), 19° Regional de Saude, agoes de Educacdo Permanente as ESFs (ACS, equipe de enfermagem e médicos)
sobre diagnostico precoce, manejo clinico inicial e aconselhamento;

Acgdo 4: Desenvolver em parceria com Atenc¢do Primaria (ESFs), ONG campanhas de conscientizagdo sobre a importancia da testagem e do inicio imediato do tratamento.

Acdo 5: Atualizar o SINAN e SIM para identificar 6bitos precoces e investigar suas causas.
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Ampliar a realizagdo de testes

de HIV, passando de 2000 Numero de testes de HIV
3.2.7 para 3500 testes realizados realizados (SISLOG) 3500 | 2024 Numero 3500 Numero 2000 | 2500 | 3000 | 3500
até 2029

Acgdo 1: Manter estoque continuo de testes rapidos nas unidades notificadoras;

Acgdo 2: Garantir a disponibilidade dos testes rapidos através da alimentagdo do Sistema de Controle Logistico de Insumos (SISLOGlab) da Secretaria de Estado da Saude
do Parana (SESA PR);

Acgdo 3: Promover em parceria com a Atengdo Primaria (ESFs) e 19° Regional de Saude treinamento para a equipe de enfermagem para realizagdo de testes rapidos com
vistas a ampliar o acesso da populagédo;

Acgdo 4: Promover em parceria com Aten¢do Primaria discussdo do processo de trabalho das equipes satde da familia com vistas a organizar o livre acesso ao teste
rapido;

Agdo 5: Promover testagem em locais de grande circulagdo (pragas, universidades, eventos, empresas, ¢ unidades prisionais);

Acgdo 6: Oferecer o teste de HIV em conjunto com testagem para sifilis, hepatites B e C, fortalecendo a abordagem de ISTs

Acdo 7: Fortalecer campanhas como o Dezembro Vermelho e o Dia Mundial de Luta contra a AIDS (1° de dezembro) com vistas para informar, prevenir e combater o
preconceito relacionado ao HIV e a AIDS, além de promover o acesso ao tratamento € apoio a quem vive com o virus;

Acdo 8: Desenvolver um projeto em parceria com a Atencao Primaria (ESFs), Secretaria da Assisténcia Social e ONG, para o desenvolvimento de a¢des voltadas a
populagdo de risco elevado, grupos vulneraveis, (moradores de rua, profissionais do sexo, pessoas privadas de liberdade, HSH - homens que fazem sexo com homens),
usuarios de drogas e outros;

Agdo 9: Promover em parceria com a Atengdo Primaria (ESFs) e Secretaria Municipal de Educag@o o desenvolvimento de oficinas interativas com adolescentes sobre
ISTs, HIV, Hepatites e autocuidado.
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Manter a taxa de incidéncia Taxa de casos de AIDS em
32.8 de AIDS em menores de 5 X 0 2024 Taxa 0 Taxa 0 0 0 0

anos em 0, até 2029 menores de 05 anos

Acao 1: Fortalecer o pré-natal e o diagnostico precoce em gestantes e parceiros sexuais garantindo a testagem rapida para HIV nos trés trimestres de gestagdo;

Acdo 2: Assegurar que 100% das gestantes com HIV iniciem o tratamento antirretroviral (TARV) o mais precocemente possivel;

Acao 3: Garantir o acompanhamento do cuidado ao recém-nascido exposto assegurando o uso de profilaxia antirretroviral e a ndo amamentagdo quando indicado

Acdo 4: Assegurar a entrega de formula infantil e o segmento do bebé na atengdo primaria e especialidade (ambulatério alto risco);

Agdo 5: Investigar 100% dos casos de AIDS e HIV em menores de 5 anos, identificando falhas no fluxo de cuidado, e elaborar plano de agao corretiva para cada caso
confirmado;

Acgdo 6: Realizar oficina de trabalho aos profissionais das ESFs com objetivo de discutir a estratégia de preveng@o combinada do Ministério da Satude que inclue:
Profilaxia Pré-Exposi¢do (PrEP) e a Profilaxia P6s-Exposi¢ao (PEP), o uso de preservativos, testagem regular e tratamento para pessoas vivendo com HIV, em parceria
Atengdo Primaria, 19° Regional de Satde, e Universidade.

Reduzir o nimero de casos de Niimero de casos de sifilis
3.29 sifilis congénita em menores . 0 2024 Numero 0 Numero 0 0 0 0

. congénita
de 1 ano em 0, até 2029

Acgdo 1: Fortalecer o pré-natal e o diagndstico precoce em gestantes e parceiros sexuais, garantindo a testagem rapida para sifilis nos trés trimestes de gestacdo;

Acgao 2: Garantir o tratamento imediato e adequado das gestantes e parceiros sexuais;

Acdo 3: Realizar investigagao de 100% dos casos de sifilis congénita notificados, e, identificar falhas no diagnostico, tratamento ou acompanhamento e implementar
acdes corretivas;

Acao 4: Garantir que todos os recém-nascidos expostos sejam tratados e acompanhados na atengdo primaria e especialidade (ambulatorio alto risco);
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Acao 5: Realizar a¢des de educagdo permanente aos profissionais responsaveis pela notificacdo dos casos sobre o preenchimento correto das fichas do SINAN.

Realizar as notificagdes de Proporcao de notificagdes de
violéncia interpessoal e violéncia interpessoal e
3.2.10 | autoprovocada com o campo | autoprovocada com o campo raga | 100 2024 Porcentage 100% Porcentage 1000 1000 1000 1000
. . . ~ m m % % %0 %0
raga preenchido com preenchido com informagéo
informagao valida. valida.

Acgdo 1: Realizar a¢des de educagdo permanente aos profissionais responsaveis pela notificacdo dos casos sobre o preenchimento correto da ficha de notificagdo, com
vistas a identificagdo de iniquidades em satde e formulagdo de politicas de equidade racial.

Acgdo 2: Realizar analise mensal das fichas de notificagdo no SINAN para verificar notifica¢des em branco ou ignorado;

Acgdo 3: Devolver relatdrios as unidades notificadoras com feedback e necessidade de corregéo.

Garantir o percentual de meta
de cobertura vacinal para Proporgdo de vacinas realizadas
criangas até 5 anos de idade (penta e polio - 3* dose, pneumo Porcentage o Porcentage 100 100 100 100
3.2.11 conforme preconizado pelo 10 - 2 * dose, triplice viral 1 * 100 2024 m 100% m % % % %
Ministério da Saude (MS), até dose)
2029

Acdo 1: Assegurar em parceria com a 19° Regional de Saude o abastecimento regular de vacinas;

Acdo 2: Garantir os insumos necessarios a vacinagdo, bem como, a aquisi¢do de equipamentos para a conservagdo dos imunobioldgicos;

Acdo 3: Acompanhar mensalmente os indicadores de cobertura por vacina (penta e polio - 3* dose, pneumo 10 - 2 ® dose, triplice viral 1 * dose) e devolver relatorios as
ESFs

Acgao 4: Apoiar as ESFs para realizar a busca ativa de criangas com vacinas atrasadas;

Acgao 5: Identificar areas e grupos com baixa cobertura e planejar em parceria com as ESFs intervengdes especificas;
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Acgdo 6: Coordenar em parceria com Atencdo Primaria a realizagdo das campanhas de vacina nacionais ¢ estaduais;

comunidades locais.

Acgdo 7: Realizar campanhas educativas sobre a importancia da vacinagdo infantil, o combate as fakes news e desinformag@o, em meios de comunicagdo sociais e

Alcancgar 75% de
homogeneidade vacinal para
no minimo 6 vacinas, as
criangas menores de 1 ano
(BCG, Rotavirus,

Percentual de vacinas as criangas
menores de 1 ano (BCG,

3.2.13

grupos de agdes de Vigilancia
Sanitaria consideradas
necessarias realizadas de 70%
para 90% até 2029

vigilancia sanitaria consideradas
necessarias realizadas pelo
municipio (SIEVISA)

90

L) Rotavirus, Pentavalente,
Pentavalente, Poliomiclite, Poliomielite, pneumocdcica 10
3.2.12 pneumococica 10 valente, » Pl . 75 2024 Proporcao 75% Proporcao 75% | 75% | 75% | 75%
. . valente, Meningococica C e
Meningococica C ¢ Febre
. Febre Amarela) e de 1 ano de
Amarela) e de 1 ano de idade . , 1 .
- . idade (Triplice Viral) com
(Triplice Viral) conforme . .
L coberturas vacinais preconizadas
coberturas vacinais
preconizadas pelo MS até
2029

Agéo 1: Acompanhar mensalmente os indicadores de cobertura e homogeinidade por vacina (BCG, Rotavirus, Pentavalente, Poliomielite, pneumococica 10 valente,
Meningococica C e Febre Amarela) e devolver relatorios as ESFs e gestdo da Atengdo Primaria em Satde;

Acdo 2: Apoiar as ESFs para realizar a busca ativa de criangas com vacinas atrasadas;

Acgdo 3: Em parceria com as ESFs identificar areas e grupos com baixa cobertura e planejar intervengdes especificas.

Ampli do d
thp 1ar a proporeag ¢e Propor¢ao de grupos de agdes de
70% | 75% | 80% | 90%

2024

Proporcao 90% Proporcao

Acdo 1: Realizar agdes educativas nas empresas, comércios de alimentos, trabalhadores de residuos, sobre prevengao de acidentes de trabalho;

Memorando 848/2026 | Anexo: PLANO_MUNICIPAL_DE_SAUDE_2026_2029.pdf (130/152)

131/153



Acdo 2: Buscar parceria nas liderancas comunitarias para agdes de prevencao contra acidentes com animais pegonhentos;

Reduzir o nimero de obitos Numero de casos de
3.2.14 por acidentes escorpionicos acidentes escorpiénicos 0 2024 Numero 0 Numero 0 0 0 0
em 0 até 2029 (SINAN)

Acgdo 1: Realizar em parceria com as Secretarias Municipais de Conservagdo Urbana, Meio Ambiente ¢ Educag@o, o Plano Estratégico de Ac¢éo para Prevengdo de
Acidentes Escorpidnicos;

Agdo 2: Confeccionar 10.000 folders, e 10 banners com vistas a orientar a populagdo sobre a prevencdo de acidente escorpionico ¢ medidas de controle e atendimentos
em caso de acidente;

Acgdo 3: Desenvolver projeto em parceria com a Secretaria Municipal de Educaggo: “Contra o escorpido a prevencao é a melhor solugdo” para criangcas EMEI, e do
primeiro ao quinto ano;

Acgdo 4: Realizar em parceria com a Atenc¢do Primaria ag¢do de educag@o permanente em satde aos profissionais da Rede Municipal de Satde sobre situagéo
epidemioldgica, preenchimento correto das notificagdes, protocolo de atendimento de acidentes escorpionicos;

Agdo 5: Acompanbhar, analisar e realizar divulgag@o as equipes da rede Municipal de Satde dos dados epidemiologicos (n° de casos), e nimero de amostras/animais
coletados e enviados ao Sistema de Notificagdo de Animais Pegconhentos (SINAP);

Acgdo 6: Ofertar palestras educativas durante as Campanhas realizadas na Atengdo Primaria, como: outubro rosa e novembro azul, sobre os acidentes escorpidnicos.

Reduzir o nimero de dbitos Numero de casos de dengue

3.2.15 por dengue em 0 até 2029 (SINAN)

0 2024 Numero 0 Numero 0 0 0 0

Acdo 1: Manter o Comité Municipal da Dengue com reunides mensais, registradas em ata, bem como, executar as acdes do Plano Municipal de Combate a Dengue;

Agao 2: Confeccionar 10.000 folders, 04 banners com vistas a orientar a populagdo sobre a prevengdo da dengue, e medidas de controle;

Agdo 3: Desenvolver projeto em parceria com a Secretaria Municipal de Educacdo: “Combater a dengue ¢ um dever de todos” para criangas do primeiro ao quinto ano;
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Acdo 4: Realizar em parceria com todas as Secretarias do municipio mutirdo de limpeza para combate a dengue;

Acga0 5: Realizar em parceria com a Atencao Primaria acdo de educagdo permanente em saude aos profissionais da Rede Municipal de Saude sobre situagao
epidemioldgica, preenchimento correto das notificagdes, protocolo de atendimento da dengue;

Acgdo 6: Acompanbhar, analisar e realizar divulgagao as equipes da rede Municipal de Saude dos dados epidemiologicos (n° de casos);

Acao 7: Ofertar palestras educativas durante as Campanhas realizadas na Aten¢do Primaria, como: outubro rosa e novembro azul, sobre a dengue.

Objetivo N° 3.3: Objetivo sugestivo: Executar e monitorar os objetivos, metas e indicadores do Programa Estadual de Fortalecimento da
Vigilancia em Saiude (PROVIGIA)

Meta Prevista

Indicador (Linha-Base) Meta
o - Indicador para monitoramento e Plano | Unidade de
N Descrigdo da Meta avaliacdo da meta (2026- Medida
2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida

Atualizar 100% dos dados de

cadastro da Unidade de Percentual de completitude do
33.1 Vigilancia Sanitaria e dos cadastro de Unidades e Agentes 100 2024 Porcentage 100% Porcentage 100 100 100 100
A C A o m m % % % %
Agentes de Vigilancia de Vigilancia Sanitaria.
Sanitaria até 2029.

Acdo 1: Atualizar no Sistema Estadual de Informagdo em Vigilancia Sanitaria (SIEVISA) 100% dos dados de cadastro da Unidade de Vigilancia Sanitaria ¢ dos Agentes
de Vigilancia Sanitaria.
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Implantar e manter ativo o
Nucleo Municipal de

NSMP cadastrado em formulario

332 . proprio REDCAP com duas atas 8 2024 Numero 8 Numero 2 2 2 2
Seguranca do Paciente de reunides registradas
(NMSP) até 2029. g
Acdo 1: Manter o NSMP ativo e cadastrado no formulario proprio REDCAP, com documento de formalizag@o e duas atas de reunides anexados nos campos
correspondentes;
Acdo 2: Elaborar, implantar, divulgar e manter atualizado o Plano Municipal de Gestdo da Seguranga do Paciente;
Acdo 3: Participar de reunides, eventos relacionados a seguranga do paciente promovidos pela SESA/19° Regional de Saude.
Inspecionar 100% das
Institui¢cdes de Longa . .
333 Permanéncia para Idosos ngcceulﬁlueegt:g;%f;gfgiﬁfenagfs 100 2024 Porcentage 100% Porcentage 100 100 100 100
o (ILPT) cadastradas no GEIS meio do ROI p m ’ m % % % %

com Roteiro Objetivo de
Inspecao (ROI) até 2029

Acdo 1: Realizar inspecao anual no Asilo Sdo Vicente de Paula utilizando o Roteiro de Observagao de Inspecdo (ROI) da ANVISA;

Acgdo 2: Garantir que o Asilo Sdo Vicente de Paula preencha mensalmente as informagdes no Sistema Estadual de Gestdo de Estabelecimentos de Interesse em Saude

(GEIS);

Acdo 3: Anexar o Relatdrio de Inspegdo no SIEVISA.

Realizar atividades de
Educagido Permanente em
Saude do Trabalhador (EPST)
para os profissionais da
Atencgao e/ou da Vigilancia
em Saude até 2029

335

Numero de agdes de EPST
realizadas no municipio.

08

2024

Numero

08

Numero

02

02

02

02
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Acgao 1: Desenvolver quatro agdes de Educacdo Permanente em Saude do Trabalhador (EPST) no periodo de 2026, 2027, 2028, 2029, totalizando 12 a¢des em quatro
anos

Acgao 2: Realizar parceria com a Associagdo dos Coletores de Materiais Reciclaveis de Jacarezinho (ASOMARIJA) para o desenvolvimento de agdes de educacio
permanente em saude aos trabalhadores;

Acdo 3: Realizar em parceria com a Atengdo Primaria oficinas para desenvolver habilidades especificas, como o reconhecimento ¢ notificagdo de doencas e agravos
relacionados ao trabalho, e 0 manejo de protocolos de atendimento;

Acdo 4: Realizar a vigilancia em ambientes de trabalho e processos de trabalho, permitindo a identificag¢@o de riscos ocupacionais ¢ a proposi¢do de medidas preventivas;

Acdo 5: Realizar protocolo em parceria com a administragdo municipal, setor de Recursos Humanos, a obrigatoriedade de manter o calendario vacinal em dia a todos os
servidores.

Acdo 6: Desenvolver ou adaptar materiais educativos e protocolos de atendimento que considerem as especificidades da satide do trabalhador, facilitando o acesso a
informac@o e a padronizagdo de condutas (confeccionar folder adesivo fluxograma de acidentes bioldgicos para as unidades de satide do municipio) .

Realizar o monitoramento
entomoldgico por meio do

uso de ovitrampas instaladas Percentual de semanas
3136 em 1.0(')% do territ(')r’i(? do .epidemiol(')gicas com 100 2024 Porcentage 100% Porcentage 1000 100 100 100
municipio em no minimo monitoramento por ovitrampas m m %0 % % %
50% das semanas em 100% do territorio municipal
epidemioldgicas do ano até
2029

Acdo 1: Realizar instalagdo de ovitrampas em 100% da area urbana, respeitando o distanciamento de 1 ovitrampa a cada 100 metros;

Acdo 2: Realizar ao longo do ano 05 ciclos desintalagdo, troca e recolhimento de armadilhas em no minimo 50% das semanas epidemioldgicas e 01 ciclo de LIRA
Levantamento Rapido de Indices para Aedes aegypti;

Acgdo 3: Ampliar a equipe de Agentes de Endemias;
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Acio 4: Aquisigdo de 02 carros;

Acdo 5: Disponibilizar uniformes ¢ EPIs aos profissionais

Atingir 85% do ntimero
minimo mensal de analises
para os parametros coliformes
to tais, cloro residual livre e

Percentual de amostras de agua
para consumo humano coletadas
e seus respectivos resultados

337 turbldez., conforme a Diretriz laboratoriais para os parimetros 100 2004 Porcentage 100% Porcentage 1000 1000 1000 1000
Nacional do Plano de ) . . m m % % % %
. ea coliformes totais, cloro residual
Amostragem da Vigilancia da i . i
Qualidade da Agua para ivre € t}lrbldez, analisados e
inseridos no SISAGUA
Consumo Humano, do ano
até 2029
Acdo 1: Assegurar o monitoramento da qualidade de agua para consumo humano;
Acdo 2: Inserir os dados no SISAGUA, cadastro das formas de abastecimento e controle de qualidade (mensal e semestral);
Acdo 3: Orientar agdes corretivas em sistemas e solu¢des de abastecimento de agua.
Atingir 90% da proporgao de
preenchimento do campo
“Ocupagdo” e “Atividade Propor¢ao de preenchimento do
Economica (CNAE)” nas campo “Ocupagdo” e “Atividade
3.3.8 notificag¢des de acidentes de Econdmica (CNAE)” nas 90 2024 Proporgao 90% Propor¢ao | 80% | 85% | 88% | 90%

exbgena, até 2029.

trabalho, acidente de trabalho
com exposi¢ao a material
bioldgico e intoxicacao

notificagdes de acidentes de
trabalho, no SINAN

Acgdo 1: Garantir que as fichas de notificagdo estejam sempre atualizadas e de facil acesso;
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Acgao 2: Monitorar relatérios do SINAN de forma continua e verificar a propor¢ao de preenchimento dos campos de ocupacdo e CNAE, identificando quais unidades ou

regides apresentam maior dificuldade;

Acdo 3: Realizar em parceria com as unidades notificadoras ac¢ao de educacdo permanente reforcando a importancia de preenchimento correto das fichas de notificacao.

Realizar inspecdes de
conformidade para reduzir a Numero de inspeg¢des de
3.3.9 oferta de produtos fumigenos conformidade nos produtos 24 2024 Numero
irregulares de 1 para 24 agdes realizadas.

realizadas até 2029.

24

Numero

06

06

06

06

Acdo 1: Realizar 2 inspegdes por ano (2026 a 2029) de diferentes pontos que realizam comércio de produtos fumigenos irregulares;

Acgdo 2: Confeccionar 10.000 folders, ¢ 04 banners com vistas a orientar a populagdo sobre os riscos a satde do consumo de produtos fumigenos ilegais;

Acdo 3: Realizar campanhas educativas de conscientizagdo e mobilizag¢do a populagdo dos riscos a satide do consumo de produtos fumigenos ilegais, como a falta de

controle de qualidade, e orientar sobre como denunciar irregularidades;

Acgdo 4: Disponibilizar um canal de dentincias (ouvidoria, telefone etc);

Acdo 5: Promover a conscientizacdo em estabelecimentos comerciais sobre a legislag@o e os riscos sanitarios e legais do comércio de produtos sem procedéncia,

incentivando a colaboragdo com a fiscalizagéo;

Acio 6: Desenvolver acdo educativa em parceria com Centro da Juventude do bairro Aeroporto para conscientizagdo e mobiliza¢ao aos adolescentes dos riscos a saude do

consumo de produtos fumigenos ilegais;

Acdo 7: Desenvolver projeto em parceria com a Secretaria Municipal de Educagdo com objetivo de orientar os estudantes/adolescentes sobre os riscos a saude.
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DIRETRIZ N° 4: AMPLIAR O ACESSO DA POPULACAO AOS MEDICAMENTOS, INSUMOS ESTRATEG[COS E SERVICOS
FARMACEUTICOS, QUALIFICANDO A ASSISTENCIA FARMACEUTICA, ARTICULADA A PESQUISA, AINOVACAOE A

PRODUCAO NACIONAL, REGULACAO, COM QUALIDADE E USO ADEQUADO NO SISTEMA UNICO DE SAUDE,

REDUZINDO AS INIQUIDADES.

Objetivo N° 4.1: Ampliar o acesso da populacio a medicamentos, promover o uso racional e qualificar a Assisténcia Farmacéutica no

ambito do SUS
Meta Prevista
Indicador (Linha-Base) Meta
Indicador para .
o - . Plano Unidade de
N Descrigdo da Meta monitoramento e .
liacio da meta (2026- Medida
avallagao 2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida
Implantar atendimento farmacéutico na Atendimentos
4.1.1 Farméacia Municipal com agendamento . 2025 Numero 192 Numero 48 48 48 48
implantados

em sala especifica.

Acdo 1: Disponibilidade de uma sala reservada;

Acdo 2: Realizado Atendimento farmacéutico com énfase em consulta agendada para acompanhamento farmacé€utico nas doengas crénicas com 2 atendimentos semanais.

Revisar, publicar e divulgar a REMUME
(Relagdo Municipal de
Medicamentos) anualmente até 12/2029

REMUME revisada,
publicada e
divulgada

2025 Numero

Numero

Acdo 1: Revisar a REMUME a cada 2 anos com a Comissdo Farmacoterapéutica e Conselho de Saude.
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Garantir a aquisi¢ao de 100% dos
farmacos e insumos estratégicos do
Componente Basico da Assisténcia

Percentual de
farmacos e insumos

4.1.3 Farmacéutica sob responsabilidade do 75% 2025 Percentual | 100 Percentual 100 100 100 100
. ~ do CB da AF
municipio, conforme a Relagéo adquiridos
Municipal de Medicamentos d ’
(REMUME), até 2029
Acdo 1: Comprometimento da Gestdo em garantir verba especifica de acordo com a demanda;
Acgdo 2: Aumento exponencial em relagdo de valores para ndo ocorrer desabastecimento
Acido 3: Devem aumentar as verbas de acordo com a licitagdo ¢ a demanda.
Manter ou ampliar a realizagéo de 4
campanhas educativas por ano sobre o Numero de
4.14 Uso Racional de Medicamentos (URM) campanhas sobre o 1 2025 Numero 2 Numero 6 6 6 6
em 100% das unidades de saude até URM realizadas
2025.
Acido 1: Fazer campanha de conscientizacdo nas UBS junto com os pacientes sobre o uso dos medicamentos;
Acgdo 2: Mesa redonda de conversa e davidas.
Manter ou ampliar o quadro de
funcionarios da Farmacia Bésica Percentual de
4.15 Municipal e CAF, passando de 2 ampliagdo no quadro | 1 y055 | percenual | 100% | Percentual | 100 | 100 | 100 | 100

farmacéuticos meio periodo para integral
e auxiliar de 4 para 6 profissionais até
2029.

de funcionarios na
FBM
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Acgdo 1: Com ampliagdo do CAF e o recebimento dos Produtos em Satude, ampliar o horario do farmacéutico do CAF de 2 horas para 6 horas e 2 horas para a Consulta
Farmacéutica;

Acdo 2: Ampliagdo do horario do farmacéutico da Farmacia Municipal de 4 horas para 8 horas;

Acdo 3: Contratacao de Atendentes de farmacia para aumento dos guichés de atendimentos.

Acao 4: Contratacdo 1 farmac€utico 40horas e 2 atendentes de farmacia ou administrativo.

Garantir o envio de dados a Base Pefc.entuarl d.e
Nacional de Assisténcia Farmacéutica farmécias pablicas
4.1.6 N . municipais com 80% 2025 Percentual 100% Percentual 100 100 100 100

(BNAFAR) por 100% das farmacias envio de dados &

publicas municipais até 2029 BNAFAR

Acgdo 1: Exportagdo de dados para BNAFAR ¢ obrigatdria

Acgdo 2: O sistema terceirizado deve repassar essas informac¢des mensais e garantir confiabilidade.

Numero de
Garantir a publicagdo do estoque de publicagdes do
medicamentos, de acordo com a Lei n° estoque farmacéutico , ,
417 14.654, de 19 de fevereiro de 2024, no portal eletronico 2 2026 Namero 24 Numero 6 6 6 6
quinzenalmente. da prefeitura
municipal.

Acido 1: De acordo com a legislagdo vigente, o estoque dever ser publicado a cada 15 dias.

Acgdo 2: INTI deve garantir que a cada 15 dias o saldo em estoque devera ser atualizado no site da prefeitura para garantir transparéncia.
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Garantir o uso de um sistema de

Numero de sistema

4.1.8 informacao, para controle de estoque de de informacao 100% | 2025 Percentual 100% Percentual 100 100 100 100
medicamentos, até 2029 implantado
Acdo 1: Para garantir a rastreabilidade, demanda e controle do estoque, o sistema adquirido pela Secretaria municipal de saude deve garantir todo o processo de
armazenamentos de dados ¢ a sua exportacao.
Acgdo 2: O sistema devera ser auditado 1x por ano Utilizando a Comissao farmacoterapéutica e Conselho de Saude.
4.1.9 Participacdo do Qualifar - SUS Tentativas anuais 1 2025 Numero 4 Numero 1 1 1 1
Acdo 1: Participar da Qualifar-sus anualmente para obten¢do de verba.
Acdo 2: A gestdo devera ficar atenda aos prazos para a participagdo e o fornecimento de informagoes para BNAFAR.
Participacdo de Palestras utilizando Numero de Palestras
4.1.10 Auriculoterapia em Grupos de com a utilizagdo da 0 2025 Numero 4 Numero 1 1 1 1
tabagismo, Satide Mental e Diabéticos. Auriculoterapia
Acdo 1: Participar de Projetos levando Auriculoterapia no Programa Tabagismo, Satide Mental e Diabete. Pelo menos 1 vez por ano.
Retorno da Comissdo
4.1.11 Farmacoterapéutica (reunides Numero de Reunides 0 2025 Numero 12 Numero 3 3 3 3
trimestrais)
Acgdo 2: Retomar as reunides com Comissdo farmacoterap€utica, para padronizagdo dos medicamentos e protocolos internos. Devera ser realizada 1 vez por ano.
R . Percentual do uso da
4.1.12 | Utilizacao dos Recursos da IOAF Capital 50% | 2025 | percentual | 100% | Percentual | 100 | 100 | 100 | 100

e Custeio

verba anual
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Acdo 1: Utilizacdo da Verba da IOAF anual, o custeio para aluguel e o capital para bens duraveis.

Acdo 2: Licitacdo anual para compras e a utilizacdo da verba.

Numero de
capacitacdes

Capacitagdes para Assisténcia realizadas pela

4.1.13 farmacéutica

1 2025 Numero 8 Numero 2 2 2 2
equipe da Assisténcia

Farmacéutica

Acdo 1: Capacitagdo anual dos profissionais da farmacia realizado pela gestdo ou participag@o de eventos relacionados na area duas vezes ao ano.

) Numero de Unidades
Implementar a dispensagdo de

4.1.12 | medicamentos basicos em todas UBS do com farmacias 0 2025 Numero 8 Numero 2 2 2 2

municip1o implantadas

Acido 1: Disponibilidade de um local na Unidade Basica de Satide para dispensagdo.

Acdo 2: Contratacdo de profissionais para formagao das farmacias nas unidades.
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DIRETRIZ N° 5: APRIMORAR O CUIDADO A SAUDE, FORTALECENDO A GESTAO ESTRATEGICA DO SUS, DO TRABALHO

E DA EDUCACAO EM SAUDE, E INTENSIFICAR A INCORPORACAO DA INOVACAO E DA SAUDE DIGITAL.

Objetivo N° 5.1: Promover o fortalecimento da gestao estratégica do SUS.

Meta Prevista

liquida de impostos em
gastos em agdes €

em agdes e
Servigos

Indicador (Linha-Base) Meta
o - Indicador para monitoramento e Plano | Unidade de
N Descrigao da Meta avalia¢do da meta (2026- Medida
2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida
Manter em 100% o
cumprimento do prazo
dos instrumentos de
gestio (PMS, PAS, Percentual de instrumentos de gestdo o
5.1.1 RDQA ¢ RAG) no inseridos no prazo no DigiSUS. 100 | 2024 | Percentual 100% | Percentual 100 100 100 100
sistema DigiSUS Gestor —
Moédulo Planejamento,
pela gestdo municipal.
Acdo 1: Entregar os instrumentos de Gestao no prazo para apreciagdo do Conselho Municipal de Saude;
Acdo 2: Alimentar o Sistema DigiSUS no prazo determinado pelo Ministério da Saude.
Aplicar no minimo 15% Percentual de
por exercicio, da receita gastos aplicados 15 | 2021 | Percentual | 15% | Percentual | 15 | 15 | 15 | 15
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servigos publicos de
saude

publicos em
saude

Acdo 1: Expansio e Qualificacdo das Equipes de Saude da Familia (eSF);

Acdo 2: Fortalecimento da Assisténcia Farmacéutica Basica e Logistica;

Acdo 3: Qualificacdo da Infraestrutura e Tecnologia das UBS;

Acdo 4: Intensificacdo das Ac¢des de Vigilancia em Satude Integradas a APS.

Garantir a participacdo do
gestor do municipio nas

Numero de participagdes comprovadas

5.1,3 reunides da Comissdo . 10 2021 Numero 10 Numero 10 10 10 10
por lista de presenca
Intergestores
Bipartite - CIB Estadual
Acdo 1: Garantir o financiamento de despesas do gestor para participar dos encontros estaduais fortalecendo a discussdo nos foruns de pactuagdo CIB
Atingir 100% de
participagdo do gestor do , S
5.1,4 | municipio nas reunides da Nimero de p a}’tlclpagoes comprovadas 10 2021 niimero 10 Numero 10 10 10 10
L por lista de presenca
Comissdo Intergestores
Regional - CIR
Acdo 1: Participar dos Encontros regionais para fortalecer a discussdo nos foruns de pactuagdo CIR
5.1.5 Realizar conferéncia Numero de conferéncias realizadas 1 2021 Numero 1 Numero 0 0 0 1

municipal de Saude

Acdo 1: Organizar e preparar a Conferéncia Municipal de Saude.
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Reunir os Conselheiros Nimero de reunides

%fﬁ;ﬁf;?; ‘r’:f";ij;‘tleto; 12 | 2021 | Namero 12 Namero 12 12 12 12

Saude

Acgio 1: Convocar CMS para reunides mensais;

Acdo 2: Dar publicidade no Diario Oficial e no Portal de Transparéncia Municipal

Acompanhar 100% das Proporgéo de ouvidorias acompanhadas
5.1.7 | atividades das Ouvidorias 100 2021 Percentual 100 Percentual 100 100 100 100

do Municipios

Acgdo 1: Acompanhar ouvidorias de todos estabelecimentos de satde.

Aprimoramento técnico
para o desenvolvimento
5,1.8 das atividades da Numero de treinamentos realizados 2 2020 Numero 4 Numero 1 1 1 1
Ouvidoria em nivel
municipal

Acdo 1: Capacitar ouvidor municipal para desenvolver atividades;

Prestagdo de contas das
acdes da ouvidoria para

519 setores da Secrefarla Nuamero de reunides para divulgagao das 12 2020 Nimero 12 Nimero 3 3 3 3
Municipal de Saude e informagdes
Conselho Municipal de
Satde

Acgdo 1: Realizar prestacdo de contas das reclamagdes realizadas na ouvidoria ao CMS e no portal de transparéncia do municipio.

Objetivo N° 5.2: Promover o fortalecimento da gestio do trabalho e da educa¢ao em saude.
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Meta Prevista

Indicador (Linha-Base) Meta
o - Indicador para monitoramento e Plano | Unidade de
N Descri¢ao da Meta avaliacdo da meta (2026- Medida
2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida
Fortalecer a formagao e
5.2.1 desenvolvimento dos Numero de cursos realizados 8 2024 Numero 2 Numero 2 2 2 2
trabalhadores no SUS
Acdo 1: Promover o acesso dos servidores a cursos/eventos de capacitagdo oferecidos pelas diversas instancias do SUS.
Reunides das equipes das
UBS para identificacdo de
necessidades, Numero de reunides realizadas por
p 8 2024 Numero 8 Numero 2 2 2 2

52.2

planejamento de agdes,
discussdo de casos e
avaliacdo do trabalho
realizado

equipe

Acido 1: Capacitacdo dos ACS para qualificacdo da visita domiciliar;

Acdo 2: Realizar capacita¢des para a Saude Bucal;

Acdo 3: Realizar capacitagoes para Rede de Atengdo a Saude mental.

Objetivo N° 5.3: Intensificar a incorporacio de inovaciao e da saude digital.
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Meta Prevista

Indicador (Linha-Base) Meta
o - Indicador para monitoramento e Plano | Unidade de
N Descricao da Meta avaliacdo da meta (2026- Medida
2029) 2026 | 2027 | 2028 | 2029
Unidade de
Valor | Ano Medida
Implantar atendimentos
5.1.1 de telessatde, no Implantar telessatide nas unidades 0 2024 Numero 40 Numero 10 10 10 10
municipio.
Acdo 1: Implantar atendimentos de telessaude nas unidades de saude;
Implantar atendimentos , i
5.1.2 de telessaude em 8 Numero de especialidades ofertadas em 0 2024 Numero 8 Numero 2 2 2 2

especialidades até 2029.

telessaude.

Acgdo 1: Contratar profissionais especializados para atendimento de telessatde;
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9 PROCESSO DE MONITORAMENTO E AVALIACAO

O monitoramento do Plano Municipal de Saude serda realizado por meio dos
instrumentos de gestao, tendo como principal ferramenta a Programagao Anual de Saude (PAS).
A PAS contempla todas as diretrizes, objetivos e metas estabelecidos no Plano Municipal para

0 ano em questao.

Com base na PAS, sera elaborado o Relatorio Detalhado Quadrimestral Anual (RDQA),
que subdivide as agdes propostas em trés quadrimestres. A cada quadrimestre, realiza-se uma
avaliacdo dos resultados alcancados, que sera apresentada ao Conselho Municipal de Saude e

discutida em Audiéncia Publica na Cadmara Municipal de Vereadores.

Ao final do ano, serd confeccionado o Relatério Anual de Gestdo, que compila os resultados
dos trés quadrimestres, além do balanco orcamentario, fechando o ciclo de planejamento e

execucao do ano vigente.
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10 CONSIDERACOES

O Plano Municipal de Saude representa o compromisso coletivo da gestao publica com
a promogao, protecao e recuperagao da saude da populagao local. Por meio do planejamento
estratégico, da defini¢do clara de metas e do constante monitoramento das agdes, buscamos
garantir a efetividade dos servigos oferecidos, o uso responsavel dos recursos publicos e a

transparéncia nas decisoes.

Reconhecemos os desafios existentes, mas reafirmamos a importancia da participagao
social e do fortalecimento das politicas publicas para construir um sistema de saude cada vez
mais justo, acessivel e eficiente. Este Plano €, portanto, um instrumento dinamico, que deve ser
continuamente revisado e aprimorado, em consonancia com as necessidades da comunidade e

as diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS).

As Diretrizes, Objetivos, Metas e Agdes foram elaborados por cada setor responsavel,
com a participagdo ativa de seus respectivos grupos. Todos os pontos foram discutidos em
reunido e ajustados conforme as necessidades especificas de cada departamento. Com base no
Plano Municipal de Saude (PMS) 2026-2029, as acdes serdo implementadas na 4rea da satde
do municipio, sendo avaliadas a cada quadrimestre para acompanhar o progresso € garantir o

cumprimento das metas estabelecidas em cada area.

Assim, reafirmamos nosso compromisso com a melhoria continua da qualidade de vida
da populacdo, por meio da consolidagdo de um sistema de satde integral, humanizado e

sustentavel.

Memorando 848/2026 | Anexo: PLANO_MUNICIPAL_DE_SAUDE_2026_2029.pdf (148/152)

149/153



Nome do Orgao: Prefeitura Municipal de Jacarezinho - PR

Prefeito(a) Municipal: Marcelo Palhares

Secretario(a) Municipal de Saude: Ademir Aparecido Moreira

Jacarezinho, 01 de junho de 2025.
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10.1

Lista de Siglas

APAC — Autorizagao de procedimentos Ambulatoriais

BDAIH — Banco de Dados de Informagdes Hospitalares

BDCNES — Banco de Dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde
BFA — Programa Bolsa Familia

BPA — Boletim de Produ¢do Ambulatorial

CADSUS Sistema de Cadastramento de Usuarios do SUS

CIH — Comunicado de Internacdo Hospitalar

SCNES - Sistema de Cadastramento Nacional de Estabelecimentos de Satude
CNS Cadastro — Cadastro do Cartao Nacional de Satde

DEPARA — Sistema de Verificacao do SAI e FCES

E-SUS AB — Sistema de prontuério eletronico

FCES - Ficha de Cadastro de Estabelecimento de Saide — CNES

FPO - Sistema de Programagao Orcamentaria dos Estabelecimentos de Saude
SISAB — Sistema de Informagdes em Satde para Atengdo Basica

SIASUS — Sistema de Informag¢des Ambulatoriais do SUS

SIHD — Sistema de Informag¢des Hospitalares Descentralizados

SIH-SUS — Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS

SIM — Sistema de Informagdes sobre Mortalidade

SINAN - Sistema de Informagdes de Agravos de Notificagao

SINASC — Sistema de Nascidos Vivos

SIOPS — Sistema de Informacgao sobre Or¢camentos Publicos em Saude
SI-PNI —Sistema de Informacdes do Programa Nacional de Imunizac¢des
SISAIHO1 — Sistema Gerenciador do Movimento das Unidades Hospitalares
SISPACTO — Sistema de Pactuagao

SISVAN — Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional/Bolsa Familia
TABWIN — Sistema Tabulador de Informacdes de Satde para Ambiente Windows
CNS CADWEB - Cadastro do Cartao Nacional de Saude Online

SISPPI — Sistema de Programacdo Pactuada e Integrada

SIVEP/MALARIA — Sistema de Vigilancia Epidemiolégica da Malaria
PLATAFORMA IVIS — Plataforma Integrada de Vigilancia em Saude
RNDS — Rede Nacional de Dados em Saude
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E-SUS SINAN - Sistema de Vigilancia Epidemiologica
E-SUS regulagdo — Sistema de Regulagao

SIRREG III — Sistema de Regulacao

FNS — Fundo Nacional de Saude

IBGE — Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
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