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Este é o resultado de um trabalho conjunto da

equipe da Unidade Basica de Saude e do Conselho
Municipal de Saude do Municipio de Lagoa dos Trés
Cantos com o real objetivo da construcdo de um
instrumento que atravesse as praticas de saude publica,
onde todos os profissionais possam sentir-se agentes
ativos do processo de planejamento, construcao e
execucdo. Desta forma, foram longos dias de
investimento para que fosse possivel. Ndo podemos
deixar de lembrar da colaboracdao sempre atenta e
disponivel da 62 coordenadoria de saude, que criou
mecanismos de apoio e escuta de nossas dificuldades e
limitagdes.

Buscamos fazer da forma mais participativa e
democratica possivel, nos munindo das informacdes
vindas da 72 Conferéncia de Saude, de relatérios e dados
anteriores bem como consulta no IBGE, E-sus, Datasus,
SINAN e rodas de conversa com os profissionais de
saude. Certos de que nao medimos esforcos para
darmos conta desta tarefa, agradecemos imensamente
a valiosa contribuicao de todos envolvidos.
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INTRODUCAO

O Sistema Unico de Saude foi criado pela lei 8080/1990, buscando garantir
acesso integral, universal e gratuito a todos, bem como dispde sobre as condi¢des para
a promocao, protecdo e recuperacao da saude e sobre o funcionamento dos servicos.
Pensando enquanto linha de tempo, sdao 30 anos na busca de uma melhor qualidade de
vida & populagdo. O Sistema Unico de Saude é reconhecido mundialmente pela sua
forma de organizagdo, cabendo aos agentes politicos e ao controle social sustentar sua
aplicabilidade de forma eficiente, eficaz e efetiva. Tendo na lei 8142/1990 a garantia da
participacdao da comunidade no processo de gestao.

E preciso ter clareza e um olhar aprofundado as orientac¢des que a lei nos aponta,
e por isso, entendemos que serd preciso nos debrugcarmos e compreendermos um
pouco mais a respeito.

A lei 8080/90 estabelece no artigo 2 a saude como direito fundamental do ser
humano, devendo o Estado prover as condi¢es indispensaveis ao seu pleno exercicio.
Traz também que o dever do Estado nao exclui o das pessoas, da familia, das empresas
e da sociedade.

No artigo 15 descreve a necessidade da elaboracdo e atualizagdo periddica do
plano de saude, definindo no artigo 36 que o Plano Municipal de Saude deve ser a base
das atividades e programagdes de cada nivel de diregdao do SUS, principalmente no que
se refere a elaboracdo da proposta orcamentaria.

E importante abordarmos estas citagdes, no tocante que ha uma organizacio nas
trés esferas de governo articuladas para possibilitar o reconhecimento de um sujeito-
de saber e de desejo. Sujeito este, que se desenvolve a partir do social inserido e se
projeta no mesmo. Desta forma, a verbalizacdo/escuta é o principal instrumento para
uma acolhida e um atendimento humanizado. As Conferéncias de Saude vém neste
sentido, sdo os principais espagos democraticos de construcdo de politicas publicas, pois
buscam diagnosticar e debater a situacdo da saude local.

Pensando a organizacdo, a direcdo e a gestdo: as acbes e servicos de saude,
executados pelo Sistema Unico de Saude- SUS, seja diretamente ou mediante
participacdo complementar da iniciativa privada, s3a0 organizados de forma
regionalizada e hierarquica em niveis de complexidade. No corpo do projeto traremos
um breve esboco da organizacdo institucional, dos Projetos e Programas que se almeja
executar.

Seguindo as diretrizes do SUS, entendemos que o processo de planejamento e
orcamento do Sistema Unico de Satde — SUS serad ascendente, do nivel local até o
federal. Todo planejamento tenta dar conta de possibilidades que nos sao previamente
visiveis. Estamos vivenciando desde 2019 a triste experiéncia do Covid-19, que instaurou



a todas equipes de saude um novo desafio. Esta presente em nossa memoria o
esgotamento dos profissionais, frente uma demanda maior que a oferta de servicos de
salde. E preciso referenciar o momento que foi vivido e ainda persiste, com seus
desdobramentos e consequéncias. Nossos planos foram adaptados, os locais de
atendimento reorganizados, equipes montadas e servicos ampliados, houve um
repensar e uma priorizacdo de todos os servicos e em todas as esferas de governo.
Nossos indicadores mudaram, os registros ficaram prejudicados, perdemos colegas e
entes queridos. O que era desconhecido vai se tornando palpdavel, e consequentemente,
a ciéncia foi nos indicando o caminho a percorrer. Atualmente ja podemos identificar o
gue fizemos certo e o que talvez poderiamos ter feito diferente. Sendo assim, teremos
gue continuar pensando nessa nova demanda, no pds-COVID-19 e suas sequelas, que
comecam a surgir.

O Plano Municipal de Saude 2022-2025 é um instrumento legalmente
reconhecido e esperado para uma melhor compreensdo do planejamento das acdes em
saude, no ambito municipal.

Para a construcdo do mesmo se fez necessario um entendimento macro da
situagdo do municipio, para de forma responsavel propor agdes em saude. Fizemos um
levantamento dos pontos fortes, dos pontos fracos, da condicao estrutural, dos recursos
humanos e tecnoldgicos, dos indicadores de saude e articulacdo com outros servigos
para tragar um horizonte de trabalho, com ponto de partida e chegada.

Este planejamento servira de instrumento guia para as futuras praticas das
politicas publicas em saude, e para o Conselho Municipal de Saude exercer seu papel de
controle social.

Assumimos a responsabilidade da execugdao de um bom planejamento, mas isso
nado descarta a possibilidade que durante estes 4 (quatro) anos algo se altere ou seja
preciso ser agregado, e para isso, seguiremos as diretrizes legais.



SOBRE O MUNICIPIO DE LAGOA DOS TRES CANTOS

Lagoa dos Trés Cantos € um aconchegante municipio localizado na Zona Central
do Rio Grande do Sul. Foi criado em 20 de Marco de 1992, através da Lei Estadual N2
9632 e pertence a regido do Alto Jacui, fazendo divisa com Tapera, Nao-Me-Toque,
Victor Graeff, Selbach e Colorado. Estd aproximadamente a 285 Km da capital Porto
Alegre/RS. Com uma area territorial de 135,8 KM, o municipio localiza-se na latitude 28
34”15” sul e longitude 52 51”28” oeste, situado numa altitude de 482 m acima do nivel
do mar.

E tipicamente rural, onde predomina o cultivo da soja, milho, trigo e cevada,
além da producdo de suinos, gado leiteiro e aves. Também se destaca no comércio de
sementes forrageiras.

Grande parte dos seus habitantes é de origem germanica e procuram valorizar a
danca, o folclore, o canto e a musica, habitos herdados dos antepassados. O dialeto
alemado ainda é falado por parte dos seus moradores, que sdo origindrios da regido da
Westfdlia e Hunsrick, na Alemanha.

A diversidade das flores que ornamentam os jardins e passeios publicos mostra
a criatividade dos moradores, que buscam participar do processo de limpeza e
embelezamento da cidade, tornando assim um lugar agraddvel, alegre e saudavel para
se viver.

A procedéncia do nome deu-se em funcdo de uma lagoa de formato triangular.
O local servia de referéncia aos tropeiros e viajantes e o nome surgiu com o inicio da
colonizacgdo. A lagoa fica junto ao parque do centro administrativo, testemunhando o
progresso desta terra e € um local muito apreciado pelos cidad3dos e turistas. Lagoa dos
Trés Cantos se destaca em qualidade de vida.
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Anélise da Situacao de Saude



1.1 Necessidades de saude da populagao:

O municipio conta com uma populacdo de 1607 habitantes, por ser uma cidade
de pequeno porte, percebe-se que os vinculos sdo estreitos entre os moradores. Na
Unidade Basica de Saude nao é diferente, sdo reconhecidos e chamados pelo nome.
Desta forma, hd um constante didlogo e compreensdao do nivel de satisfacdo dos
usuarios.

Podemos afirmar que os municipes tém um forte vinculo de confianca com a
UBS, buscando ativamente os profissionais e servigos ofertados. O atendimento ainda é
bastante centrado no médico, mas cada vez mais os esforcos sdao em trabalhos de
promocgdo e prevencao em saude, realizados por toda equipe.

Conforme dados do e-sus, contamos com 507 moradias na zona urbana e 385 na
zona rural. Com referéncia aos grupos populacionais especificos e vulneraveis, podemos
afirmar que ha uma baixa prevaléncia da populacdo negra, e uma inexisténcia de
pessoas privadas de liberdade, indigenas, ciganas e em situacdo de rua. Até o momento
ndo ha registros exatos do numero de imigrantes no municipio, mas ha uma forte
heranga da lingua alema, como Unico dialeto na populagao mais antiga.

O municipio de Lagoa dos Trés Cantos ndo possui APAE, tendo como referéncia
de atendimento o municipio vizinho de Tapera, localizado a 6(seis) quildometros de
distancia. Atualmente temos 2(dois) pacientes em acompanhamento por este servico.
Elucidamos, que dos 5(cinco) pacientes descritos no ultimo Plano Municipal de Saude
2018-2021, 2 (dois) receberam alta e 1 (um) se desvinculou, mas todos estdo inseridos
na escola.

Vamos analisar alguns dados coletados para sustentar a analise situacional do
municipio de Lagoa dos Trés Cantos:

\ Populagdo = 1607 Condig¢des de Moradia

Proprio 622
Financiado 40
Alugado 144
Cedido 82
Nao informado 0

Fonte: e-sus

Populacao e Localizagao




Urbana 507

Rural 385

N&o informado 0

Fonte: e-sus

Renda Familiar

Y4 de salario minimo 1
Meio salario minimo 3
Um salario minimo 139
Dois salarios minimos 410
Trés salarios minimos 129
Quatro salarios minimos 119
Acima de quatro salarios minimos 56
Nao informado 13

Fonte: e-sus

Territério e Ambiente

Area da unidade territorial Area da unidade territorial
& TERRITORIO E AMBIENTE > [2020]
Area da unidade teritorial [2020] 138,602 i 138,602
3
Esgotamento sanitario adequado [2010] 19,8 Comparando a outros -
municipio
Arborizagdo de vias publicas [2010] 89,9 s
Urbanizagao de vias publicas [2010) 29,5 No pais
5570° "
Bioma [2019) Mata Atlantica [
Sistema Costewro-Marnho [2019] N3o pertence
No Estado
Hierarquia wrbana [2018] © Centro Local (5) asr 1
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Passo Fundo -
Regiio de Infludncia [2018] © Capital Reglonal Na regi3o geogranca
B (2B) imediata
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Esgotamento sanitario Dado in 13 este Murscipio
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Arborizagao de vias
pablicas [2010)
89,9

Urbanizacao de vias
publicas [2010]
29,5




3 Area Territorial

“ Populacao estimada

‘ Densidade demografica

138.602 km?

1607 pessoas [2C

1153 hab/km?

¥ Escolarizagdo 62 14anos 100 % [201
u IDHM indice de desenvolvimento humano municipal 0.789 I[201C
Economia
PIB per capita [2018) PIB per capita

(8 ECONOMIA
PIB per capia [2018] 58.589,01 15
Percenhaldos rcotas onndes & g 4
Indice de Dasenvolvimento Humano 0.789
Muncpal (DHW) [2010) g
Total ge rocotas roalzadas [2017] ool gl
Total a0 dospasas empenhadas [2017] (""‘:”M"“

58.589,01 rs

Comparando a outros
municipios

No pais

5570° 9
5

No Estaco

aar 1"

16" '

17.057,22 rs («1000)

Total de despesas

empenhadas [2017]
12.81548rs >
(=«1000)
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Cobertura das Agentes Comunitarias de Saude
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COBERTURA DE AGENTE S COMUNITAIIOS DE SAUDE

Conforme dados coletados, somos um municipio pequeno territorialmente, com
uma populagdo ndo muito expressiva, nos permitindo cobertura de 100% de visitas
domiciliares, pelas agentes comunitdrias de saude (conforme grafico). Atualmente
temos 4 (quatro) agentes comunitdrias de saide que visitam em média 892 domicilios.
Ha reuniGes periddicas para elucidar algumas situa¢des vivenciadas pelas agentes, bem
como uma programac¢ao de educagao continuada. Contamos também como canal de
comunicacdao com a populacdo um grupo de Watts (por regido visitada) onde sdo

repassadas informacdes pertinentes a saude e/ou pra tirar duvidas.



Populagdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2020

Faixa Etaria Masculino Feminino Total

Total 770 837 1607

No tocante a populagdo, os dados mostram um equilibrio entre
feminino/masculino, tendo num total de 950 pessoas entre 15 e 59 anos. A organizagdo
Mundial de Saude (OMS) classifica o envelhecimento em 4(quatro) estagios: meia idade-
45 a 59 anos, idoso- 60 a 74 anos, ancido- 75 a 90 anos e velhice extrema: 90 anos em
diante.

Com base nisso, nossa populacdo idosa é de 485 pessoas, porém, se mostram
bastante ativos e participativos na familia, trabalho e comunidade. Tendo o total de
2(dois) idosos em casa de repouso, no municipio de Tapera e sob acompanhamento de
nossos profissionais saude.

Desta forma podemos afirmar que 59,11% ¢é ativamente produtiva, com uma renda
representativa, possibilitando o sustento préprio e de seus dependentes. Analisando o
quadro (fonte e-sus) de renda familiar percebe- se que 859 familias recebem entre
1(um) e 4(quatro) ou mais saldrios minimos.

Outro dado importante elucidar é a cobertura da Bolsa Familia, no primeiro
semestre atendemos 14 familias- 35 pessoas e no segundo semestre temos 15 familias
e 33 pessoas, compondo uma cobertura de 94,74% de acompanhamento.

O municipio ndo reconhece nenhum local da onde se poderia denominar de “zona
mais pobre”, ha uma uniformizagao das classes socias.



Trabalho e Rendimento

Salario médio mensal dos Salario medio mensal dos trabalhadores
trabalhadores formais formais
(2019]

2,7 salirios minimos

Comparando a outros

municipios
No pais
L TRABALHO E RENDIMENTO > 55200 1
1
Saldno médo mensal dos trabahadores 2,7 Saldnos minmos 01
12019) No Estado
Pessoal capado [2019) 378 pessoss or a *
Populaclo ocupada [2019] 235% 62
Na regio geografica
nomnal menzal per capta de ate 12 22,7 % a
Saldnio minmo [2010]

1% *
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satdnos Y saianos saan0s
Pessoal ocupado [2019] mnmos miranos minmos mnmas
378 pesscas > Dado inexstente para este MUNICIDIO

Populagdo ocupada
[2019) >
23.5%

Percentual da

rendimento nominal
mensal per capita de até
1/2 saladio minimo
[2010)
22,7 %

Escolaridade




® EDUCACAO

Taxa de escolarizagdo de 63 14
anos de idade [2010)

IDEB - Anos iniciais do ensino
fundamental (Rede publica) [2019]

IDEB - Anos finais do ensino
fundamental (Rede publica) [2019]

Matriculas no ensino fundamental

[2020]
Matriculas no ensino médio [2020]

Docentes no ensino fundamental
[2020)

Docentes no ensino médio [2020]

Numero de estabelecimentos de
ensino fundamental [2020]

Numero de estabelecimentos de
ensino médio [2020]

100 -
72
53

176 matriculas
63 matriculas
17 docente

Taxa de escolarizagio Taxa de escolarizagao de 6 a 14 anos de
de € a 14 anos de idade
idade [2010)

100

Comparando a
outros municipios

No pais

5570° )
1

No Estado

497° 1"

Na regido geografica
imediata
16° *

Legenda

ate972% ate9820% ate 99 % mais que 99
o“%

IDEB - Anos iniciais
do ensinc
fundamental (Rede
publica) [2019)

7,2

Dado inexistente para este municipio

Q Local selecionado

IDEB - Anos

finais do ensino
fundamental (Rede
publica) [2019) >

53

Pensando a taxa de escolaridade, todas as criangas do municipio em idade escolar
estdo matriculadas em uma de nossas 4(quatro) escolas, 3(trés) municipais e 1 (uma)
estadual. Recentemente houve a contratacdo de uma Psicopedagoga, com o objetivo de
um olhar mais atento a algumas questdes que se apresentam: dificuldade de
aprendizagem, de socializacdo, déficit de atencao, hiperatividade, etc. A proposta é um
trabalho conjunto, onde quando surgir situa¢cdes de saude, serdo encaminhadas e
acompanhadas por profissionais da Unidade Bdsica de Saude, podendo haver
momentos de encontros para discussao dos casos.

Saude




Mortalidade Infantil [2019] Mortalidade Infantil
= obitos por mil nascidos
vivos

& salpE >
. = dbltos por mil nascidos
Mortalidade Infantl [2019)] o
2,4 intemacdes por mil
Internagdes por diarmeia [2016] =

Estabelecmentos de Saude SUS [2009] 2 estabelecimentos

Legenda

ate 10 0ios  ate 1478 ate 24, mas que

por mil Obitos por mil  Gbitos por mil 24,30 dbitos

NSSCIC0s VIvOS NAscidos vivos Nascidos vivos por mil
Internagdes por diarreia nascidos vivos
[2016] Dado inexistente para este municipio

2,4 internagdes por mil >
2 ol Q Local selecionado
habitantes

Cobertura Estratégia Saude da Familia
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Destaques - Localidade

Destagues
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Cobertura da Saude Bucal
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INDICADOR 19: COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS FQUIPES BASICAS DE SAUDE BUCAL - U
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Com referéncia a cobertura da saude bucal, o municipio ndo possui o CEO- Centro
de Especialidades Odontoldgicas. Mas pensando na assisténcia primaria, consegue
acompanhar 100% dos alunos das escolas municipais, no tocante ao atendimento
individual e educagdo continuada em ambito escolar. Possuindo também uma agenda
para a populagdo em geral e hordrios em aberto para urgéncias e emergéncias.

Obitos Maternos
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Numero de obitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

Atencac! Dados parcaas a parde de jan 2020

N _ Destagues - Localidade
" 2 Uestaques Locahdade Ciciico
NASCIDOS VIVOS
2018 2019 2020 2021-17/08

18 14 16 14

Fonte: registros internos



‘ Nascidos vivos com 7 ou mais consultas de Pré-natal

SECRETARIA ESTADUAL DA SAUDE u
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Drpertaments de Gestde o “ecrelegis & Iofaraecie '

Proporgao de nascidos vivos de maes com sete ou mais consulitas de pré-natal

Alencao Dages percians & pertir de jan 2020

Destaques - Localidade

O municipio conta um médico ginecologista/obstétra concursado que realiza
acompanhamento de todas as gestantes. As consultas sdo agendadas 1 (uma) vez ao
més até as 34 (trinta e quatro) semanas, apds isso, passam para uma frequéncia
qguinzenal. Quando mais préximo do final da gestacdo, aproximadamente 38 (trinta e
oito) semanas as consultas sdo semanais.

O Grupo de gestantes ja retornou no modo presencial, os encontros sdo realizados
no Centro de Convivéncia da Secretaria de Saude e conta com a presenca de todos os
profissionais que possam a vir contribuir com as demandas das gestantes.

indice de mortalidade geral




Mortatdade O 1asics segundo capitulo CID-10

| Algumas 0oncas INfeccionas ¢ parasitanias 1 . 1

I Neoplasias (rumores) 4 s 3 2
11 Doancas 5anguo 6rgaos homat o tranat imunitss

IV Dosncas andocrinas nutriconals © metabolicas 3 . - 2
VT MONtais @ COMPotamentals

W1 Doencas do sistema nervoso 2 - 1 -

VIl Doencas do olho ¢ anexcs

VIl Doangas do ouvido @ da apofis 3 s - : .
IX Doongas do aparebo ciraulatdno 1 7 3 s
X Doancas do apareiho respitatonio - 2 3 3
X1 Doengas do apareho digestvo 2

XIl Dosncas da pale & do teckdo suboutaneo - - - -
XIi Doengas sist ost lar ¢ tec conjuntvo

XIV Doencas do apareho geniurinario - - 1 1
XV Gravidez panto e puerpéno - > z 5
XVI Algumas atec orginadas no periodo parnatal - 1 . -
XV Maf cong deformid b, deve - -

XVl Sint sinais @ achad anorm ex clin ¢ laborat
XIX Lesdes erven @ alg oul conseq causas exlemas - - - -
XX Cousas de morbidade ¢ §dad: 2 - 3 1

XX Contatos com sernvigos de salide - -

XX Codigos para propasitos espociais
Total 1 13 1% 3
Foote ae Jos sobwe NSSVS/ICOIAESIV TABNET)
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L Ay doencas inf e tasi 4 9 3 4
¥ Neoplasias (umores) % 20 0] n
B Doencas sangue érglos hemat e transt imunitir 1 3 1 1
N Doancas endocrin ° " 3 1 L

A e © Cormpx 2 2 4 ?
W1 Doangas do sistoma nenoso 8 3 9 ]
Vil Doengas do olho & anaxos 2 - 1 1
Vil Doencas do ouvido @ da apifise mantoide 2
DX Doangas do apareih hatork " 1@ 12 %
X Doencas 30 aparelho resprasoio 15 1% 24 %
X Dosnas do apareiho digesth 24 % 1% 2
X Doengas da pole ¢ do tecido subautineo 6 1 2

XN Dosngas sist dar @ 1ec conpantiy - n 12 7
XIV Doengas do aparetio genturindrio 8 6 15 7
XV Gravidez pano & pusrpario " L3 1% n
XV N afec originadas no periodo perinatal 1 2

XV Ml cong - al. S 1 2 6 1
XVIil Sirt sinais ¢ achad anorm ex clin ¢ aborat 5 2 4
XIX Lesdes anven & alg Out CONSEq CAUSAS Sxtemas 13 " 19 12
XX Causas e de morbidade ¢ e - -

X0 Contatos com servicos de saide 2 - - 1
CID 10* Revisdo ndo disporvvel ou ndo preenchido . :
Total 159 142 m m

Forte Sinterna de Informas Sen Mosplalares do SUS (SINSUS)
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1%
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1.2.1 Atencao Primaria

A unidade basica de saude é a porta de entrada do SUS e tem como objetivo
oferecer assisténcia integral as necessidades basicas de saude, desenvolver agdes de
promoc¢do de saude e prevencdo de agravos. A atencdo bdsica na assisténcia a saude
estd estruturada a partir da equipe da saude da familia.

Na unidade de saude sao desenvolvidas agdes em diversas areas. Sao ofertados
os servigos de triagem, médico clinico geral, médico pediatra, médico ginecologista,
consulta de enfermagem, odontdlogo, fisioterapeuta, psicéloga, fonodidlogo,
nutricionista, imunizagdes, assisténcia farmacéutica (conforme organograma
institucional).

O organograma institucional estd sendo construido a partir de didlogos com a
equipe, e seu desdobramento é a organizacdo dos fluxogramas de atendimento, para
que cada tarefa esteja em consonancia com as demais. Esta organizacdo reflete no
atendimento de nossos pacientes, bem como no melhor funcionamento de equipe:
funcbes pensadas conforme perfil, espacos de didlogos e construcdo de um “corpo” de
equipe, encaminhamentos adequados, clima organizacional saudavel, resolugdao de
conflitos internos, etc.

A equipe de enfermagem estd na coordenagdo de varias iniciativas de trabalhos,
na drea da prevencdo ha projetos na infancia, adolescéncia, idade adulta e velhice.
Oferecendo também consultas de enfermagem (conforme critérios institucionais e
anexo), vacinacdo, curativos, retirada de pontos, acompanhamento de pacientes
hipertensos e diabéticos, acdes de planejamento familiar, palestras, coleta de exames,
visitas domiciliares para avaliacdo e conduta, busca ativa de pacientes faltosos, grupos
terapéuticos

Com referéncia ao atendimento médico, é oferecido pré-natal de baixo risco,
coleta de exames ginecoldgicos, insercdo de DIU, coleta citopatoldgico, puericultura,
atendimento de primeiros socorros- para estabilizar o paciente até seu possivel
encaminhamento, pequenos procedimentos cirurgicos, avaliagdo e encaminhamentos,
visitas domiciliares, curativos, retirada de pontos, vigilancia ao recém-nascido,
acompanhamento imunizagdo infantil, prevencdo de cancer de mama e palestras em
outras instituicdes.

O trabalho realizado pela equipe da unidade de saude visa, além do atendimento
a demanda espontdnea, mapear areas ou grupos considerados de maior risco ou de
interesse epidemioldgico, assim, pensando ac¢des de intervencdo. Para isso, também
contamos com as agentes comunitdrias de saude que constantemente atualizam os
cadastros e levantam demandas da populacdo em geral.

Quando necessario, a secretaria municipal de saude apoia no transporte de
pacientes, com agendamento prévio, para centros de referéncia em saude e na retirada



de exames. Sendo disponivel a possibilidade de auxilio para procedimentos, a compra
de medicagOes e exames ndo realizados pelo SUS.

O municipio também conta com um trabalho permanente de orientagdo, buchecho de
flior e escovagdo para 100% dos alunos matriculados na escola.

1.2.2- Atengao Secunddria e Tercearia

No tocante a organizacdo contratualizada da rede de atendimento, a secretaria
municipal de salde efetua contratos com prestadores do SUS- servicos especializados e
hospitais de média e alta complexidade, seguindo as normas do ministério da saude.

Na atencdo especializada temos disponibilidade de consultas més com
profissionais junto ao sistema SISREG, que sdo identificadas e logo marcadas, conforme
descrigao abaixo. Porém, dentro deste mesmo sistema ha especialidades pela regulagao,
onde os pacientes aguardam na fila de espera, que acaba sendo bastante demorada,
normalmente.

01- consulta cardiologista

01- consulta Gastroenterologista
01- consulta neurologista
01-consulta dermatologista
02-consulta oftalmologista
01-consulta urologista

01-consulta proctologista

Além da consultas, temos disponivel por més em exames:
colonoscopia

01-endoscopia

01-EEG

01-mamografia

raio x

ultrassom

01-Teste de esforco



01-Tomografia computadorizada

02-ressonancia magnética

Temos como outra possibilidade pactuada a referéncia do municipio de
Carazinho, onde contamos com:

consulta cardioldgica, com retorno
consulta vascular, com retorno

consulta neurolégica, com retorno

consulta traumato-ortopédica, com retorno

consultas oftalmolégica, com retorno

No sistema GERCON ha diversas especialidades e a disponibilidade das consultas
é Porto Alegre.

Dispomos também do Consércio Rota das Terras que dispde exames
laboratoriais e consultas especializadas, quando da falta de oferta pelo SUS.

Transversalidade da Vigilancia em Sadde

Capacitacho Sistoma de

Informacgao

Vigilancia

em Saude Jyes

Laboratérios
deo Saude Vigilancia
Publica : Sanitaria

Epidemioclogla Promogio
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Atuacéo da Vigilancia Sanitaria:

A vigilancia sanitaria se define 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 produgao e da circulagao de bens e da prestagao de servigos de
interesse da saude.

A vigilancia sanitaria municipal desenvolve agdes regulamentadoras, educativas,
preventivas, fiscalizadores e punitivas nos estabelecimentos do setor regulado,
especialmente aqueles considerados de baixa complexidade, conforme prevé legislacdo
Estadual e Federal, principalmente as CIB 30/04, CIB44/05, CIB 250/07 e CIB 89/12 e
baseadas na Constituicdo Federal de 1980 em seu titulo VIII, capitulo Il, art. 200, a lei
8.080/90 regulamenta a Constituicdo Federal — Art 62 a inclui a execugdo das a¢des de
vigildncia sanitaria, a Lei Federal 6.437/77, que define as infragGes sanitarias e suas
penalidades, o Decreto Estadual 23.430/74, que regulamenta o cddigo sanitario
estadual, sem contar as inspeg¢des sanitarias que s3ao baseadas nas normas e
regulamentos federias e estaduais, ja que o municipio ndo possui legislagao especifica.

As acdes se organizam a partir do cadastramento de todos os estabelecimentos
gue se enquadram nos critérios, licenciar estabelecimentos de baixa complexidade,
inspecionar, coletar amostras de produtos, autuar estabelecimentos ou apreender
produtos inadequados para consumo ou em situacdo irregular.

Além disso, a vigilancia sanitaria também atua junto a escolas e comunidade,
realizando palestras sobre os mais diferentes assuntos relacionados com a questées
sanitarias, quer dos alimentos, como também de todos os produtos que envolvem a
saude das pessoas.

Controle de Vetores

A vigilancia em Saude Ambiental compreende o conjunto das acles que
proporcionam o conhecimento, a deteccdo ou prevencao de qualquer mudanga nos
fatores determinantes e condicionantes do meio ambiente que interferem na saude
humana, com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevencao e controle
dos riscos e das doengas ou agravos, em especial as relativas a vetores, reservatorios e
hospedeiros, animais pegonhentos, qualidade da dgua destinada ao consumo humano,
qgualidade do ar, contaminantes ambientais, desastres naturais e acidentes com
produtos perigosos, conforme preconiza o Decreto n? 4.727/2003 e IN n201/2005.



Desta forma, o controle de vetores é um dos pontos que sdo trabalhados pela
equipe, que hoje é composta por um agente de endemias em parceria com as agentes
comunitarias de saude e o fiscal sanitario no que compete especificamente no combate
ao mosquito Aedes aegypti, com visitas periddicas em toda a cidade, perfazendo uma
cobertura de 100% de todos os domicilios, comércios, terrenos baldios e outros, além
da visitagdo em pontos estratégicos e agdes especificas, conforme necessidade. Outra
atividade desenvolvida é o levantamento rapido do indice de infestacdo por Aedes
Aegypti (LIRA), que permite saber através da visitagdo por amostragem, o real indice de
infestacdo do mosquito transmissor da Dengue, Zica Virus e Febre Amarela.

Da mesma forma, todas as informacdes, por visitas ou amostras coletadas, sao
enviadas para o Lacen, alimentando o sistema federal, cumprindo assim com as metas
pactuadas e realizando a prevencdo ao combate do mosquito. Outras a¢des também
sdo realizadas, como a distribuicdo periddica de panfletos e folders informativos,
palestra para rede escolar e comunidade em geral.

Atualmente o municipio é considerado infestado pelo vetor, porém, as a¢oes
guem vém sendo desenvolvidas, o municipio ndo possui nenhum caso das doencas
transmitidas pelo mosquito, fato esse conta com a sensibilizagdo da comunidade que
busca eliminar, de forma permanente, os focos de proliferacdo do mosquito.

Referente as Metas e A¢Oes

Encontros Visa

A vigilancia sanitaria busca, através de palestras e encontros, levar a informagao
sobre assuntos especificos a comunidade e a rede escolar. Periodicamente sdo
realizadas falas sobre assuntos relacionados a saude, aproveitando-se dos conteldos
trabalhados em sala de aula. Serdo trabalhados no minimo seis encontros anuais.

Amostra de Agua

Dentro da vigilancia ambiental, o monitoramento da qualidade da agua para o
consumo humano é um dos programas que necessita ser trabalhado mensalmente,
buscando saber em que parametros a agua esta chegando a casa dos municipes
tréscantenses. Em virtude das pactuagdes, o municipio esta condicionado a realizar o
numero de amostras conforme preconizado pela coordenaria de saude. Sendo coletadas
seis amostras més, cinco nos parametros organolépticos, fisico-quimicos e
microbioldgicos, e uma amostra nos

Reducdo de Amostras com presenca de Eschericia coli



Conforme parametros da Portaria MS 2914/11, das amostras coletas de
Jan/2015 a Fev/2017, 31% delas mostraram a presenca de Eschericia coli. Isto porque a
maioria das solugGes alternativas coletivas do municipio ainda ndo possuem qualquer
tipo de tratamento.

Desta forma, e conforme o Plano de A¢Oes especifico para tratamento da agua
para consumo humano organizado pela Secretaria Municipal da Saude, deverdo ser
realizadas reunides para a exposicao da situacao atual da agua nas localidades para, a
partir disso, realizar o tratamento de todas as solugdes alternativas coletivas que ainda
nao possuem tratamento, realizando pelo menos a desinfe¢do da dgua e adigao de cloro.

Vigiagua

A vigilancia da agua para consumo humano faz parte da Vigilancia Ambiental e é
um dos parametros que asseguram que as comunidades, tanto da cidade como no
interior, tenham em suas casas, de forma segura, uma agua potavel e capaz de suprir as
necessidades, de modo que ndo venham interferir na saude e na qualidade de vida das

pessoas. E buscar isso é um dever do poder publico, assegurando uma agua sem riscos
para a saude.

Desse modo, em conjunto com os demais setores governamentais, é funcado do
municipio realizar esse monitoramento e apresentar, sempre que necessario, medidas
de controle que evitem que a dgua que chega até as torneiras dos municipes se torne,
ao invés de um aliado, um problema para todos.

O municipio de Lagoa dos Trés Cantos realiza, mensalmente, a coleta de
amostras para analise de parametros da agua para consumo humano, onde sdo
observados os elementos fisico-quimicos, organolépticos e microbioldgicos das
Solugcdes Alternativas Coletivas que estdo distribuidas por todo o territdrio local,
conforme preconizado e pactuado com a Secretaria da Saude do Estado do RS.

Todas as informacgdes obtidas com os resultados das analises da dgua coletada
nos diferentes pontos do municipio sdo digitadas em sistema préprio, o SISAGUA,
fazendo com que o programa atinja seu objetivo que é o de levar agua potavel de
qualidade para toda a populagao.

Atualmente, o municipio realiza a coleta de 6 amostras mensais de agua, que sdo
divididas entre as 21 solugdes alternativas que compdem o sistema de distribuicdo de
agua para 100% da populagao.

Formas de abastecimento de agua




Descricao Quantidade
Rede encanada até domicilio 839

Poco/ nascente domicilio 25

Cisterna 0

Carro pipa 0

Outro 0

Nao informado 28

Tipo de Tratamento da agua- Para consumo no domicilio

Fonte: E-sus

Descricéo Quantidade
Clorada 585

Fervida 0

Filtrada 4

Mineral 0

Sem tratamento 244

Nao informado 59

SAUDE DO TRABALHADOR

No que se refere a salde do trabalhador, os dados de 2016 apontam um nUmero
baixo de acidentes de trabalho notificados (RINA).

Em 2020 ndo havia a notificacdo no SINAN, n3o havendo dados referentes a este
periodo. Ja em 2021, conforme o SINAN ha 5(cinco) casos notificados, até o momento.

A proposta é diminuir ainda mais esse indice, buscando uma nova forma de
trabalho nessa area, nao atendendo apenas a demanda ambulatorial e sim trabalhar a
educacdo em saude, prevenindo a ocorréncia desses acidentes em conjunto com o saber

do trabalhador sobre sua area de atuacdo.

VIOLENCIA NO MUNICIPIO

Segundo dados coletados no SINAN, em 2020 ha registro de 8(oito) notificacdes:

Enforcamento: 02
Autoagressao: 01
Outras violéncias: 01

—




Violéncia domeéstica: 01
Suicidio por arma de fogo: 01
Tentativa de Suicidio: 01 enforcamento e 01 envenenamento

Até o momento (2021) ja temos notificado 4(quatro) casos de violéncia:
Violéncia contra idoso: 01

Enforcamento: 02

Tentativa suicidio: 01

1.3 Governanga Municipal de Saude

Estrutura Fisica ESF Unidade Basica Vanessa Sabrina Schneider e
Secretaria Municipal de Saude

| Area Fisica construida s 450m° \

Quantidade Descricao Fisica
03 Consultério médico
01 Consultério odontoldgico
01 Sala de procedimento — Ambulatério
01 Sala de observacao com 3 leitos
01 Sala de esterilizagdo de materiais
01 Farmacia
01 Sala de reunides/ Secretaria
01 Sala de triagem
01 Sala de vacinas
01 Sala de digitacdo agentes comunitarias saude
01 Sala de espera
01 Banheiro para pacientes- Feminino e Masculino
01 Sala administrativo
01 Sala de recepcdo e agendamento transporte
01 Copa
01 Banheiro/vestiario para funcionarios
02 Sala enfermagem
01 Sala Covid-19

Participacao Social

O municipio conta com um conselho de salde, com uma estrutura fisica junto a
secretaria municipal de saude, dispondo de computador, impressora e internet. Os
conselheiros sdo ativos no processo de didlogos e aprovagado das propostas. Entendemos
o Conselho Municipal de Saude como um d6rgao fundamental de discussdo e construcao



conjunta das politicas publicas em saude. Atualmente esta constituido conforme quadro
abaixo:

| Composicdo do Conselho Municipal de Satde

N° Total titulares e suplentes Categoria

06 Usuarios

06 Profissionais

04 Representantes do Governo
02 Prestadores de servigo

Horario de Funcionamento

De segunda-feira a sexta-feira das 7;30h as 11:30h e das 13:00h as 17:00h.

E importante lembrar que o municipio conta com uma cobertura de 24h do
plantdo, que esta em processo de adesdo ao projeto chamar 192.

Tabela de vinculos

Vinculo Tipo Sub Tipo Quantidade
Empregaticio Estatutario Proprio 21
Empregaticio Celetista Proprio 06
Empregaticio Contrato Publico 04

Fonte: Scnes- Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimento de
Saude



DIRETRIZES, OBJETIVOE E METAS

» Diretriz 1 — Qualificacdo da Rede de Atencao a Saude

Objetivo 1 — Fortalecer a Atencdo Primaria em Saude (APS) como
coordenadora do Cuidado e Ordenadora da Rede de Atencao a
Saude(RAS).

Meta 1- Manter a cobertura populacional estimada pelas equipes de
Atencado Basica em 100%, possibilitando a promogao, prevencéo,
diagnostico e tratamento.

Meta 2- Manter cobertura populacional estimada de saude bucal na
Atencéo Basica em 100%, da populagéo que acessa a Unidade Basica de
Saude.

Meta 3- Manter cobertura de saude bucal em 100% das criangas
matriculadas nas escolas municipais de Lagoa dos Trés Cantos.

Meta 4- Realizar no minimo 16(dezesseis) visitas por escolas, com
cobertura minima de 90% dos alunos, para orientagao e distribuicao de
materiais pertinentes a saude bucal.

Meta 5- Ampliar cobertura vacinal do Calendario Nacional de Vacinagao
para criangas menores de 2 anos de idade- Pentavalente

(3% dose), pneumocdcica 10-valente( 22 dose), Poliomielite(32dose) e
Triplice Viral( 12 dose), de 75% para 90%, promovendo assim a prevengao
de doencas.

Meta 6 — Atingir cobertura vacinal de 95%- preconizada da campanha
vacinal- contra Influenza.

Meta 7- Ampliar a deteccado e cura de casos novos de Hanseniase.

Meta 8- Ampliar a deteccado e a cura de casos novos de Tuberculose.
Meta 9- Ampliar a oferta de testes rapidos de Hepatite B e C, HIV e Sifilis
em 100%, para populacdo que acessa a Unidade Basica de Saude.
Meta 10- Realizar no minimo 24(vinte e quatro) encontros com o0s
funcionarios de empresas locais para orientacéo e oferta de testes rapidos
de Hepatite B e C, HIV e Sifilis.



Meta 11- Reduzir casos novos de Sifilis congénita em menores de 1 ano
de idade para 0.

Meta 12- Reduzir casos novos de Aids em menores de 5 anos para 0.
Meta 13- Ampliar o percentual de cobertura de acompanhamento das
condicionalidades de saude do Programa Bolsa Familia para 90%.

Meta 14- Manter a oferta de exames citopatolégicos do colo do utero em
mulheres de 25 a 64 anos em 100%.

Meta 15- Manter a oferta de mamografia de rastreamento, realizadas em
mulheres de 50 a 69 anos de 100%.

Meta 16- Implantar a linha de cuidado a adolescentes na Unidade Basica
de Saude, com cobertura de 100%, por meio do PSE.

Meta 17- Implantar o atendimento nutricional na rede basica de saude
para coordenar e desenvolver agdes de promog¢ao da alimentacao
adequada e saudavel e o fortalecimento da seguranca alimentar e
nutricional da populagao e dos alunos.

Meta 18- Reduzir a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto
das quatro principais doengas crénicas nao transmissiveis (doeng¢a do
aparelho circulatorio, cancer, diabetes e doengas respiratorias cronicas)
de ----- para-----.

Meta 19- Disponibilizar para 100% da populagao a imunizagédo HINI.

Meta 20- Construir uma porta, de acesso direto ao ambulatério, agilizando
o atendimento e ndo expondo o paciente.

Meta 21- Adequar o espaco fisico da Unidade Basica de Saude para
melhor servir a populagcdo que busca por este servico.

Meta 22- Adquirir tablets para as agentes comunitarias de saude,
agilizando e integrando os registros.

Objetivo - Fortalecer a Politica de Assisténcia Farmacéutica Municipal

Meta 1- Dispor de pelo menos 1(um) farmacéutico, durante todo o tempo
de funcionamento da farmacia, conforme estabelece lei vigente.

Meta 2- Garantir um espaco fisico reservado para atendimento
farmacéutico nas Unidades Basicas de atendimento.

Meta 3- Instituir e revisar permanentemente, através do responsavel
técnico, a relacao municipal de medicamentos essenciais-REMUNE.

Meta 4- Promover a integracdo dos profissionais da Assisténcia
Farmacéutica na Atencao Primaria a Saude.

Meta 5 — Construir um local para controle de Estoque de Medicagbes e
afins, para melhor planejamento e gestao.



Meta 6= Disponibilizar para os médicos do SUS e conveniados a lista de
medicamentos da assisténcia farmacéutica municipal.

Objetivo 3- Fortalecer as agdes de ambito coletivo da vigilancia em saude
e o0 gerenciamento de riscos e de agravos a saude.

Meta 1- Investigar 100% dos obitos infantis e fetais.

Meta 2 — Investigar 100% dos 6bitos de mulheres em idade fértil( 10 a 49
anos).

Meta 3- Reduzir a mortalidade infantil para 0.

Meta 4- Reduzir o numero de 6bitos maternos para 0.

Mata 5- Reduzir no minimo 4 ciclos de visitas, com 80% de cobertura de
imoveis visitados para controle vetorial da dengue.

Meta 6- Encerrar 80% ou mais dos casos de Doencas de Notificagao
compulsdria imediato registros no SINAN, em até 60 dias a partir da data
da notificacao.

Meta 7- Notificar no SINAN 100% dos casos de intoxicagao por
agrotoxicos atendidos nas unidades de saude do municipio.

Meta 8- Notificar no SINAN 100% dos casos de violéncia atendidos nas
unidades de saude do municipio.

Meta 9- Atender a taxa minima de 40 notificacbes de agravos
relacionados ao trabalho (acidentes e doengas) para cada 10 mil
habitantes-------

Meta 10- Investigar 100% dos o6bitos relacionados ao trabalho

Meta 11 — Preencher o campo “ocupacdo” em pelo menos 95% das

notificagdes de agravos relacionados ao trabalho registradas no SINAN.

Meta 12- Implementar e desenvolver a Vigilancia em Saude do
trabalhador (VISAT) mantendo no minimo um responsavel técnico por

esta vigilancia no municipio.



Meta 13- Atingir 100% o percentual de analises realizadas em amostras
de agua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez.

Meta 14- Manter no minimo 2% da proporgéo de amostras de agua com
presenca de Escherichia colo em Solugdes Alternativas Coletivas.

Meta 15- Manter no minimo 95% de registro de obitos com causa basica
definida.

Meta 16- Realizar o atendimento e monitoramento de todos os protocolos e
normativas relacionados a Covid-19.

Meta 17- Vacinar e monitorar a cobertura vacinal contra a Covid-19, segundo
as diretrizes vigentes.

Meta 18- Atender no minimo 90% das denuncias recebidas na VISA municipal.

Meta 19= Dispor de no minimo 1(um) profissional de nivel superior como apoio
técnico a equipe da VISA, conforme determinado em legislagdo especifica
vigente.

Meta 20- Realizar anualmente o minimo de 80% de inspeg¢des nos
estabelecimentos sujeitos a VISA.

Meta 21- Manter o indice de infestagdo predial abaixo de 1% nos Levantamento
de indice Rapido de Aedes aegypti (LIRAa), conforme legislagdo vigente.

‘ DIRETRIZ 2 — Aprimorar os mecanismos de governanga do SUS municipal

Aprimorar a gestdo municipal em saude, consolidando o papel do secretario da
saude, das equipes de saude e do CMS no compartilhamento do processo de
tomada de decisao e garantir o financiamento estavel e sustentavel para o SUS
No municipio.

Objetivo 4- Qualificar as insténcias de planejamento e gestéo
Meta 1- Cumprir com 15% do orgamentarios conforme LC 141/2012.

Meta 2- Manter 100% dos servidores concursados como responsaveis pela
alimentacgao dos sistemas de informacgao sob responsabilidade do municipio.

Meta 3 — Alimentar de forma adequada e constante 100% os sistemas de
informacao sob responsabilidade do municipio.



Meta 4- Sensibilizar que seja realizado no minimo 44(onze ano) reunides
ordinarias anuais do CMS.

Meta 5- Participar de 100% das reuniées da CIR através da presenca do titular
ou suplente.

Meta 6- Designar formalmente um servidor para a funcdo de Interlocutor
Municipal da Ouvidoria do SUS.

Meta 7- Ampliar a taxa de resposta da Ouvidoria do SUS dentro do prazo legal
em 100%.

Meta 8- Monitorar e avaliar os instrumentos de planejamento e gestao ( PMS,
PPA, 4 RAGs, 12 RDQAS) e pecas orgamentarias (4 PASs, 4 LDOS, e 4 LOAS).

Meta 9- Implantar Plano de Carreira, Cargos e Salarios na SMS.

Meta 10- Implantar mecanismos para monitorar e reduzir as despesas
financeiras com a judicializagdo em saude.

Meta 11- Sensibilizar 100% dos profissionais para utilizacdo do TelessaudeRS-
UFRGS, com vistas na adequacdo dos encaminhamentos para a Atencao
Especializada.

» Diretriz 3: Fortalecimento das A¢des de Educacao em Saude
Incentivar a implantagcdo da Politica de Educagcdo Permanente em Saude no
municipio.
Objetivo: Promover as agdes de Educagdo Permanente em Saude no Municipio
Meta 1 — Implantar e qualificar 1(um) Nucleo Municipal de Educagcdo em Saude

Coletiva com vistas a gestdo dos processos educativos de prevencédo e
promogc¢ao de saude.

Meta 2 — Dispor de no minimo 1(um) profissional de nivel superior como
referéncia a Politica de Educagao Permanente em Saude.

Meta 3 — Implantar 1(um) Nucleo de Saude Mental com vistas a discusséo de
casos e encaminhamentos adequados.

Meta 4 - Dispor de no minimo 1(um) profissional de nivel superior como
referéncia do Nucleo de Saude Mental.

Meta 5 — Promover 24 reunides de equipe com a participacdo dos profissionais
e gestores municipais de saude.

Meta 4 — Incentivar e apoiar a participagao dos trabalhadores do SUS, gestores
municipais e conselheiros de saude, em no minimo 1(um) curso por ano de
Educacao a distancia.



Meta 5- Promover no minimo 24(vinte e quatro) agdes de Educacado Permanente
em Saude, destinada aos trabalhadores do SUS, gestores municipais e controle
social.

Meta 6- Implantar o Cuidado com o Cuidador, possibilitando suporte de apoio
fisico e emocional aos profissionais.

Meta 7- Participar da “Campanha Calendario Colorido” da saude, elucidando os
temas a serem trabalhados.

MONITORAMENTO E AVALIAGAO

A construgao deste instrumento de gestao foi bastante discutida com a equipe
da Unidade basica de saude, servindo de horizonte de trabalho. Sendo assim,
sua execugao sera a continuidades deste processo. Seu planejamento passou
por “varias maos” até sua aprovagao no conselho municipal de saude e camara
de vereadores. O PMS sera digitado no digisus para que quadrimestralmente se
possa fazer um checklist do que foi ou esta sendo executado(avaliagdo), para
producao e apresentacgéo do relatorio de gestdo(quadrimestral e anual).Também
contamos com mecanismos de gestado internos- ficha de projeto padréo para que
cada meta ja pudesse ser desdobrada em acgdes, com a finalidade de um
planejamento imediato, com datas e prazos a serem cumpridas.

Teremos reunides de acompanhamento e ficha de avaliacido do local onde foi
realizado a atividade. Bem como todo o ciclo anual de monitoramento proposto
pela Portaria MS/GM 2.135/2013, LC 141/2012 e Portaria MS/GM
750/2019(Digisus). Nao esquecendo do trabalho permanente do registro dos
dados nos sistemas oficiais do governo.






