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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE DE MANOEL VIANA

1 — IDENTIFICACAO
- Nome da entidade executora — SECRETARIA DE SAUDE E ASSISTENCIA SOCIAL
- Nome dos membros responsaveis pela elaboracdo — Equipe da Secretaria de Saude:
- Adriano Santiago Pereira (Secretério de Saude) e - Denis de Abreu Borges (Técnico
de Informatica).
- Data da elaboracdo — 17 de dezembro de 2017.
- Periodo de abrangéncia do plano — 2018 a 2021

2 — INTRODUCAO

O presente Plano Municipal de Saude — PMS sera para o periodo de 2018 a 2021,
sendo que, iremos inovar, aprofundando as propostas politicas que serdo trabalhadas
durante a Administragdo Publica Municipal, visando uma perspectiva de governo para as
acbes em saude, tais estruturacdes irdo ser aportadas pela Secretaria Municipal de
Saude e Assisténcia Social — SMSAS, a qual € responsavel pela gestdo que foi
municipalizada na forma de Gestao Municipal desde 20 de dezembro de 2010, de acordo
com as diretrizes do pacto pela saude, onde organiza os servicos que estdo sob sua
gestao e/ou participando na constru¢cdo do acesso aos demais servigos dentro e fora do
municipio.

A elaboracdo deste documento é de suma importancia para nortear as acdes em
salde, e torna-se um instrumento de Gestdo do Sistema Unico de Salde — SUS,
destinado a orientar e fortalecer a Gestdo do SUS, com o objetivo de orientar e fortalecer
a Gestédo Estratégica e Participativa, na medida em que deve ser apresentado, discutido e
aprovado pelo Conselho Municipal de Saude — CMS. Além disso, deve orientar a
elaboracao da Programacéao Anual e do Relatorio Anual de Gestéo.

Os servicos do Sistema Municipal de Saude sdo um processo, com avaliacao,
revisdo e atualizagdo do mesmo, num movimento continuo, cujo objetivo principal é
contribuir para que o SUS seja capaz de garantir acesso universal, atencao integral para
0s usuarios e cidadaos e para a comunidade que vive e trabalha em Manoel Viana.

Portanto, a elaboracdo deste Plano de Saude visa produzir metodologia que

acrescente o nivel de cuidado da saude coletiva do municipio.



APRESENTACAO

Caracteristicas Gerais do Municipio

Historico

O Municipio de Manoel Viana teve origem primeiramente com o nome de Passo
Novo do Ibicui, localizado no 3° distrito de Sao Francisco de Assis, criado pelo Intendente
Francisco Pereira Viana. Mais tarde, pela necessidade de uma area para apascentamento
dos animais em transito bem como repouso dos viajantes, foi feita a divisdo, a medicéo de
campos denominados Sesmaria do lbicui, foi demarcada um quarto de léguas quadrada
correspondente a 272,5 hectares destinada a formacao do povoado.

Este povoado conservou o nome de Passo Novo do Ibicui até a criacdo do Decreto-
Lei n°® 7.589 de 29 de novembro de 1938, elevando a categoria de Vila e, passando a
denominar-se Vila Manoel Viana em homenagem ao Intendente Coronel Manoel Viana
por servigos prestados no periodo de 1908 a 1916.

Com o inicio da construcao da Ponte General Osério sobre o rio Ibicui em meados
de 1945 a 1950 quando foi inaugurada no governo de Dr. Walter Jobim, a Vila comecou a
crescer em todos os setores da economia como também populacionalmente.

Em 20 de marco de 1992, ap6s muitas lutas dos vianenses, conseguiu a
emancipacao politico-administrativa. Com o Decreto-Lei n°® 9542, assinado pelo Exm?°
Governador do Estado Alceu de Deus Colares, da-se a criacdo do novo municipio, cidade

de Manoel Viana.

Coordenadas Geopoliticas

Localiza-se a uma latitude 29°351°21” sul e a uma longitude 55°28’58” oeste,
estando a uma altitude de 113 metros. E o Gnico municipio em que a Sede fica as
margens do Rio Ibicui.

Possui uma area de 1.390,7 Kmz2, que foi desmembrada dos municipios de Sao
Francisco de Assis (1.277,7 quildbmetros quadrados aproximadamente) e Alegrete (63,2
quildmetros quadrados).

A regido tem o clima subtropical como predominante, porém € contrastada por
temperaturas muito baixas no inverno, chegando a indices negativos, e altas
temperaturas no verdo. Faz parte do Aquifero Guarani, tendo o rio Ibicui como um dos

principais afluentes do Rio Uruguai.



Manoel Viana esta Localizada na fronteira Oeste do Rio Grande do Sul entre
Argentina e Uruguai

Estado: Rio Grande do Sul
Regido: Fronteira-Oeste

Municipio: Manoel Viana

Limites Municipais:

Ao Norte: Macambara
Ao Oeste: Sao Francisco de Assis
Ao Sul: Alegrete

Ao Leste: Itaqui



Divisao Territorial :

— °Distrito-|

s Sbiraje

BECANTO DO iBicli

Os principais acessos rodoviarios:

RS 377 — com asfalto — via Sao Francisco de Assis, a 473 Km de Porto Alegre. A RS
377 liga a cidade de Alegrete que fica a 42 Km.

RS 176 — sem asfalto que da acesso a cidade de S&o Borja
Distancia média dos municipios vizinhos:
Macambara — 122 Km
S&o Francisco de Assis — 45,2 Km
Alegrete — 42,5 Km
Itaqui — 156 Km
Regido de Saude: 10 Coordenadoria Regional de Saude com sede em Alegrete

3.2 — Aspectos Demograficos



- populacao total: 7333
Fonte: estimativa 2013 — IBGE

DISTRIBUICAO DA POPULACAO POR SEXO, SEGUNDO OS GRUPOS DE IDADE
PIRAMIDE ETARIA

Piramide Etaria

Manoel Viana Rio Grande do Sul Brasil

Populagéo rural: 1.710

Populacao urbana: 5.364

Fonte: Censo IBGE 2010

- Dindmica populacional: nota-se uma diminuicdo da populacéo da faixa etéria dos 15 aos
44 anos, devido a falta de oportunidades de emprego, com relacdo a populacao flutuante
na temporada de verdo nosso municipio recebe um aumento na média de 65 % da
populacéo com turistas.

Crescimento Populacional:

Crescimento da populagdo no municipio
1980/2010

7072

6 995

1980 1991 2000 2010(1)

Fonte: IBGE, Censo Demografico 1980/2010.
(1) Foi incluida a populagao estimada (de 2,8 milhdes de habitantes) para os
domicilios fechados.

- Indice de envelhecimento: 37:6%

- Estrutura etaria da populacao



ESTRUTURA ETARIA

2010 %
00 a 04 431 6,09%
05a09 505 7,14%
10a 14 642 9,08%
15a19 594 8,40%
20a24 461 6,52%
25a?29 457 6,46%
30a39 942 13,32%
40 a 49 1.086 15,36%
50 a 59 888 12,56%
60 a 69 578 8,17%
70a79 346 4,89%
80 mais 142 2,01%
TOTAL 7.072 100,00%

Fonte: IBGE
- Taxa de fecundidade: Indice ndo atualizado
- Mortalidade proporcional por idade: indice ndo atualizado

- Esperanca de vida ao nascer (2000): 70,22 anos

- indice de desenvolvimento humano (IDH)

IDH 1991 0,410
IDH 2000 0,543
IDH 2010 0,655

Fonte: Atlas Brasil 2013 Programa das Nacodes Unidas para o Desenvolvimento — site
IBGE

Domicilios

Os domicilios sdo, em sua maioria, casas uni familiares em alvenaria e madeira.

- Grupos sociais organizados e Entidades comunitarias existentes:
Centros de Tradi¢cdes Gauchas — CTG:
* CTG Vagueanos das Missfes




* CTG Sentinela das Missdes
* Vaqueanos do Itu
Piguetes Tradicionalistas:
* Piquete Nativista Caudilhos Vianense
* Grupo de Ginetes Tropilha Gaviona
* Associagdo Piquete Alma Nova
* Piquete Espora de Prata
* Piquete Barra do Piraju
Associacoes:
* Associacdo de Moradores do Bairro Vila Nova
* Associagéo de Moradores do Bassevite
* Associacdo de Moradores do Lajeado
* Associacdo de Moradores do Bairro Restinga
* Associagdo Rincéo dos Saldanhas
* Associagcdo Assentamento Santa Maria do Ibicui
* Associacdo Moradores Bairro Progresso
* Associacdo Moradores Bairro Navegantes
* Associacdo de Catadores e Recicladores de Manoel Viana
* Associagdo de Produtores de Arroz Organico do Capéao do Bugio
* Cooperativa Regional dos Assentados da Reforma Agraria
Sindicatos e Organizacdo Nao Governamental — ONG
* Sindicato dos Trabalhadores Rurais
* Sindicato dos Produtores Rurais

* Ong Viver a Vida

Aspectos socioecondémicos e de infra-estrutura

- Economia:
Produto Interno Bruto — PIB per capita a precos correntes € de R$ 15.913,84 (quinze mil
novecentos e treze reais e oitenta e quatro centavos).
Valor do rendimento nominal mediano mensal per capita dos domicilios particulares
permanentes — Rural € de R$ 300,00 (trezentos reais)
Valor do rendimento nominal mediano mensal per capita dos domicilios particulares

permanentes — Urbana é de R$ 510,00 (quinhentos e dez reais).

Fonte: IBGE 2010



Rendimento médio da populacéo

POPULACAO VALOR R$ (MEDIO MENSAL)
URBANA 1.765,97
RURAL 1.165,63

Fonte: Censo Demografico 2010

- Atividade econbmica:

Producéo agricola do Municipio

CULTURA

AREA PLANTADA (H&)

PRODUTIVIDADE (Kg/Ha)

Arroz em casca

4.350

7.000

Aveia em grao 2,500 1.200
Batata doce 10 10.000
Cana-de-agucar 100 21.000
Mandioca 200 12.000
Melancia 20 13.500
Milho em gréo 2.000 2.400
Soja em gréo 23.000 2.600
Sorgo em gréo 700 2.100
Trigo em grao 3.000 2.400

Fonte: Censo IBGE 2011

Abastecimento e distribuicdo de agua

O abastecimento de agua no Municipio de Manoel Viana na area urbana esta a cargo

da Companhia Riograndense de Saneamento — CORSAN, que é abastecida pelos

sistemas de agua subterraneos, através de pocos tubulares. Ja a area rural do municipio

fica a cargo do mesmo a qual é suprida por pogos artesianos.

O municipio dispbe de grande oferta do produto sendo suficiente quanto a sua

demanda, ocorre alguns problemas relacionados as deficiéncias na malha de distribuicéo.

Sistema de esgoto

O sistema de esgoto do Municipio de Manoel Viana é administrado pela CORSAN

onde ndo recebe tratamento algum, sendo em sua maioria atraveés de fossas sépticas.




Coleta e destinacao do lixo
Atualmente a coleta do lixo urbano esta sendo realizada pela Secretaria Municipal de
Obras e sua destinacgdo final feita na cidade de Santa Maria, j& o lixo hospitalar € coletado

por uma empresa terceirizada a qual da sua destinacao final.

Energia Elétrica
O Municipio de Manoel Viana esta interligado ao sistema de transmisséo estadual, a
cargo da companhia AES SUL.
No consumo de energia elétrica, em numeros absolutos, destaca-se o consumo das

areas residenciais, seguido pelo seguimento comercial e outras classes.

- Educacao no municipio de Manoel Viana

O municipio, através da Secretaria Municipal de Educacdo, Turismo, Cultura e
Desporto - SETUCD, juntamente com o Conselho Municipal de Educacdo — CME faz a
gestao do Sistema Municipal de Ensino — SME implantado em 31 de agosto de 2004.

Seu quadro efetivo € composto por 58 (cinquenta e oito) professores, 1 (uma)
educadora especial, 2 (dois) supervisores escolares e 1 (uma) orientadora educacional.

Fazem parte desse Sistema as 4 (quatro) Escolas Municipais de Ensino Fundamental:
* Escola Alberto Pasqualini (urbana) com 294 (duzentos e noventa e quatro) alunos nas
modalidades de anos Iniciais, Finais e Educacédo de Jovens e Adultos — EJA, atua nos
trés turnos. Oferece modalidade EJA de alfabetizacdo e Anos Finais além do EJA
Profissionalizante para Anos Finais — CERTIF em Piscicultura para pescadores da
comunidade, had também uma sala de Atendimento Educacional Especializado — AEE aos
alunos com deficiéncias mentais, transtornos, déficit de aprendizagens, etc. nos turnos da
manha e tarde com educadora especial e psicopedagoga, além da adesdo em 2012 do
turno integral a 80 (oitenta) alunos em situag&do de vulnerabilidade social baixo indice de
Desenvolvimento da Educacdo Basica — IDEB, com 7 (sete) horas diarias de atividades
do ensino regular, reforgco escolar, oficina de esportes, violdo, xadrez, educacgao
ambiental, etc.
* Escolas Erico Verissimo com 67 (sessenta e sete) aluno e Henrique Dias com 75
(setenta e cinco) alunos sdo Escolas do Campo, localizadas no interior do municipio,
ambas de anos Iniciais Finais oferecendo pré-escola a partir dos 4 (quatro) anos, atuam
no turno da manha. Na Escola Henrique Dias na Barragem do Itu é oferecido a noite um
EJA de alfabetizacdo a comunidade, e na Escola Erico Verissimo é oferecida a

comunidade uma AEE.



* Escola Municipal de Educacéao Infantil Maria Veni Lottermann com 67 (sessenta e sete)
alunos, oferece 100 (cem) para maternal 1 (um) e 2 (dois) — 2 (dois) e 3 (trés) anos e pré-
escola 1 (um) e (dois) — 4 (quatro) e 5 (cinco) anos nos turnos da manha, tarde e integral.
Além das escolas da rede municipal o SME comporta, orienta e fiscaliza uma escola de
Educacao Infantil particular — Magia do Saber.

A SETUCD trabalha em consonancia com as normativas do Conselho Municipal e
Federal de Educacéo, e articula-se através da pedagogia de projetos, a fim de adequar a
rede municipal as exigéncias e metas estipuladas pelo Ministério da Educacao.

Estédo implantados na Rede Municipal de Ensino os seguintes programas e projetos:

- Programa A Unido Faz a Vida — parceria entre a Fundacao Sicredi, Universidade
Regional Integrada — URI e Prefeitura Municipal — que trabalha a formacé&o continuada de
professores, a pedagogia de projetos na comunidade escolar, vislumbrando a pratica do
cooperativismo e a formacao cidada dos alunos da rede.

- Pacto Nacional pela Alfabetizacdo na Idade Certa — é a formacéo de professores dos
primeiros, segundos e terceiros anos do ensino fundamental para a devida aplicabilidade
do Ciclo da Alfabetizacdo — que é o direito das criancas estarem alfabetizadas até os 8
(oito) anos de idade, ou seja, ao concluir o terceiro ano.
PROEJA - alfabetizac&o de adultos.
PROEJA FIC — EJA profissionalizante para anos finais (informatica)
CERTIFIC — EJA profissionalizante para anos finais (piscicultura)
Programa Mais Educacao — educacado em turno integral.
PSE — Programa Saude na Escola
Programa Escola do Campo - formacdo através de seminarios itinerantes e
reestruturacao pedagdgica e estrutural das escolas do Campo.
Para melhor atender a demanda exigida, a SETUCD divide-se em varios setores, que
séo:
Departamento de Direcdo de Ensino — responsavel pela organizacdo e gestdo dos
programas e projetos junto as escolas, em que trabalha articulado ao Ministério da
Educacdo e Cultura — MEC. Conduz o andamento estrutural dos 200 (duzentos) dias
letivos, assim como o quadro funcional dos docentes. E composto por funcionarios
capacitados para o correto manuseio de programas do Fundo Nacional de
Desenvolvimento da Educacdo — FNDE como: Educacenso, Projeto Presenga, Sistema
Integrado de Planejamento, Orcamento e Controle — SIMEC dentre outros.

Departamento de Transporte Escolar — composto por 13 (treze) linhas escolares,

sendo elas: Assentamento Santa Maria do Ibicui(trés linhas), Barragem do Itu(duas



linhas), Lajeado, Bassevite, Reconquista, Pareddo, Passo da Cachoeira, Rincdo dos
Pintos e Itaum.

Departamento de Alimentagdo Escolar — composto por uma nutricionista e um
coordenador da merenda escolar. Onde séo elaborados os cardapios e feita a distribuicéo
de géneros alimenticios para as escolas e a creche municipal, além de avaliacdo e
educagéao nutricional frequentes.

Departamento de Cultura e Desporto — responsavel pela organizacdo dos eventos
culturais e esportivos do municipio como: Feira Municipal do Livro, Festival Estudantil da
Cancéo, Eventos Artisticos e Shows na Praia Rainha do Sol, Campeonatos de Futebol de
Campo e Futsal, Campeonato de Bocha, Cavalgadas e Eventos da Semana Farroupilha,
dentre outros.

Desta forma, a SETUCD vem buscando abracar de maneira igualitaria, humana e de
boa qualidade a educacéo, a cultura e o desporto.

Conselho Municipal de Educacéo — foi criado através da Lei Municipal n® 1000 em 31
de agosto de 2004, € composto por trés representantes do Poder Executivo, trés
representantes da Comunidade Escolar e trés representantes da Sociedade Civil com
seus respectivos suplentes. A gestdo atual tem como Presidente a professora Lurdes
Teresinha Batista Aradjo e Vice Presidente a professora Claudia Luciana Luis Oliveira.
Relne-se mensalmente na Biblioteca Publica Municipal de Ensino, em concordancia as
Leis Nacionais. Participa mensalmente dos encontros dos Conselhos de Educacdo da
Regido e trabalha em unido com a SETUCD na busca de uma educacdo publica de

gualidade.

ANALISE SITUACIONAL

A Atencao Basica na assisténcia a saude em Manoel Viana esta estruturada a partir
das equipes de saude da familia distribuidas nas Unidades Basicas de Saude (UBS), na
area rural e urbana. Temos dois ESFs, no municipio, um em anexo ao Ambulatério
Municipal e outro no Bairro Vila Nova — Cohab-. A implantacdo dessas unidades ocorreu
nas regibes com caracteristicas da Atencdo Primaria a Saude, cuja expansao se deu,
principalmente em funcdo da constru¢cdo de Conjuntos Habitacionais e de um
Assentamento. O processo de melhoria do modelo assistencial foi estruturado a partir da
implantacdo do Programa Saude da Familia. As experiéncias acumuladas demonstram a
ampliacdo da capacidade de absorcdo das demandas nos territorios da abrangéncia das

equipes, a incorporacdo de novas tecnologias e disciplinas possibilitando a melhoria do



processo de trabalho e aumentando o vinculo com as familias e comunidade. As UBSs se
constituem porta de entrada do SUS e tém objetivo de oferecer assisténcia integral as
necessidades basicas de saude, desenvolver acBes de promocao de saude e prevencao
de agravos.

Nas Unidades sédo desenvolvidas acbes em diferentes areas. Quanto ao atendimento
realizado pelos profissionais médicos, sdo ofertadas consultas nas areas de clinica geral,
pediatria, psiquiatria e ginecologia e obstetricia. Sendo que, se incluem aqui 0s
atendimentos ao pré-natal de baixo risco, exames ginecoldgicos, insercdo de Dispositivo
Intrauterino — DIU, pequenos procedimentos cirdrgicos, puericultura, avaliacdo e
encaminhamento para as especialidades se necessario, entre outros. A equipe de
enfermagem oferece, além da consulta de enfermagem e acolhimento do paciente,
vacinacdo, curativos, retirada de pontos, acompanhamento ao paciente hipertenso e
diabético, acbes de planejamento familiar, puericultura, coleta de exames, dispensacéo de
medicamentos. A enfermeira apresenta ainda atuacdo especifica realizando consulta de
pré-natal, puerpéreo, prevencao de cancer de mama e coleta da citologia oncética, sendo
responsavel pelo gerenciamento e supervisdo da equipe de saude e da Unidade. Uma
distribuicdo comum a todos da equipe dos ESFs é a realizacdo de visita domiciliar por
diferentes motivos como o de cadastramento da familia realizada pelo Agente
Comunitario de Salde, para levantamento de uma determinada situagédo. E através da
visita domiciliar, que sdo realizadas ac6es de busca ativa, acompanhamento dos casos
considerados como risco no territério, quer sejam de pacientes acamados, idosos,
portadores de agravos crbnicos, etc. podendo ser realizadas desde uma consulta médica,
odontoldgica, fisioterapéutica, nutricional, educacdo fisica, psicolégica, com o
farmacéutico e de enfermagem, até procedimentos como um curativo, controle de
Pressdo Arterial — PA, etc. Outra atribuicAio comum sédo as acdes de promocgdo e
prevencdo da saude que as Unidades de Saude oferecem de acordo com as
necessidades locais como grupos de caminhada, grupos de orientacdes para pacientes
portadores de Hipertensdo e Diabetes, grupos de atividade fisica, entre outros. S&o
realizadas ac¢fes educativas nos espacos coletivos, como escolas, grupos comunitarios e
orientacdes individuais em temas como: autocuidado, alimentacdo saudavel, noc¢cdes
sobre sexualidade, reproducao e planejamento familiar, prevencdo de cancer de mama e
colo de utero, aconselhamento sobre Doencas Sexualmente Transmitidas — DST e
Sindrome da Imuno Deficiéncia Adquirida — AIDS, cuidados com a gravidez,
amamentacao, os riscos do tabagismo, melhoria de auto-estima (terapia comunitaria) e

terapia coletiva, quando se pode potencializar resultados e promover acbes de



sociabilizacdo. O trabalho realizado pela equipe da Unidade de Saude dos ESFs —
Estratégia de Saude da Familia - visa, além do atendimento a demanda esponténea e o
atendimento ao seu territorio de responsabilidade, a organizar a atencao a algumas areas
e/ou grupos de populacdo considerados de maior risco ou de interesse epidemiologico
através de programas. O objetivo destes programas é de possibilitar adequado controle e
avaliacdo de resultados, como, por exemplo: controle de Hipertensédo e Diabetes, Saude
da Mulher (pré-natal, detec¢do precoce de cancer ginecolégico e mama, planejamento
familiar), Saude da Crianca (puericultura, imunizacdes e vigilancia ao recém-nascido de
risco), controle da Tuberculose e Hanseniase, Saude Mental, manejo do Tabagismo,
Assisténcia ao Portador de Asma, Assisténcia Farmacéutica, Fisioterapia, Fonoaudiologia,
Terapia Comunitéria, Saude do Idoso, rede de Protecdo a Crianca e Adolescentes vitimas
de violéncia e apoio social. A atencdo odontologica € desenvolvida em 02 (duas)
Unidades Basicas de Saude, e mais dois locais de apoio em saude bucal que séo
extensdo dos ESFs 1 e 2; o Posto do Assentamento (ESF2) e o Posto da Barragem do Itu
(ESF1), vale ressaltar que contamos com Gabinetes Odontoldgicos nestes locais. Os
casos de Urgéncia sdo encaminhados via sistema. Os exames de patologia clinica sao
solicitados e realizados por laboratorios de cidades vizinhas: exames de imunologia,
microbiologia, hormonios, liquor, urindlise, parasitologico de fezes, Alguns exames de
maior complexidade e/ou justificados por fazerem parte de protocolos de programas
prioritarios sdo ofertados pelos servicos contratados. Os exames de radiologia, ecografia,

ressonancia magnética e tomografia sao realizados no Hospital de Caridade de Alegrete.

IMPLANTACAO DE SERVICOS ADICIONAIS

Dentro da perspectiva constante de qualificar e humanizar os atendimentos em Saude,
e com isto ampliar as possibilidades das equipes saude da familia no que se refere a
resolutividade e integralidade das acdes na atencao basica sera implantado um Nucleo de
Apoio a Atencéo Basica — NAAB. Entre as principais atividades desenvolvidas pelo nucleo
estd atuar junto as equipes saude da familia buscando ampliar de forma multiprofissional
para melhoria dos indicadores de saude da populacdo. Além disto, devem atuar em
projetos terapéuticos individuais por meio de gestao de casos clinicos e atendimentos aos
usuarios em conjunto com as unidades e equipes de saude visando a reducéo de agravos
a saude da populacdo. Os Nucleos sdo compostos por profissionais nas areas de
psicologia, psiquiatria, fonoaudiologia e fisioterapia. Podemos ainda, trabalhar a

ampliacdo dos programas de saude bucal e de saude mental. Dentro dessas acoes,



contando com os sistemas de informacédo para a gestdo da saude e da politica de
educacédo permanente. Portanto, passamos ao processo de trabalho real e cotidiano, com
subsidios técnicos de equipe multidisciplinar, a executar a implantacdo do Protocolo de
Acolhimento com a Avaliacédo e Classificacdo de Risco voltado a Atencdo Basica. Desta
forma, passamos a contribuir com o resgate e gerencia de um numero maior e mais
qualificado de atendimentos multidisciplinares em salde publica. Aumentando a
credibilidade dos usuarios nos servigos de atengdo basica, com o servigo prestado pelas

unidades basicas de saude do municipio.

FINANCIAMENTO

No Sistema Unico de Satde o financiamento é de responsabilidade das trés esferas de
gestdo — Unido, Estados e Municipios. O Fundo de Saude esta previsto na Constituicao
Federal Artigos 34, 35, 156, 160, 167 €198 e Emenda Constitucional n® 29/2000 — EC29.
Para acompanhamento da gestéo financeira foi criado pelo Ministério da Saude o relatdrio
do Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Saude — SIOPS que
demonstra a despesa por categoria (corrente e capital), o investimento dos trés niveis de
governo Unido, Estado e Municipio na Saude, o percentual do investimento do Municipio
de acordo com a EC29 e os valores arcados anualmente. O financiamento federal de
custeio esta constituido em “Blocos de Recursos” e sua transferéncia ocorre através de
repasse “fundo a fundo”, ou seja, do Fundo Nacional de Saude — FNS para o Fundo
Municipal de Saude — FMS. Os “Blocos de Recursos” para o custeio SUS sao os
seguintes: Atencdo Béasica, Atencdo de Média e Alta Complexidade, Vigilancia em Saude,
Gestdo do SUS e Assisténcia Farmacéutica. O financiamento da atencdo basica é de
responsabilidade das trés esferas de gestdo do SUS, sendo que os recursos federais
compordo o Bloco Financeiro da Atencdo Basica dividido em dois sub-blocos: Piso da
Atencao Basica — PAB e Piso da Atencédo Basica Variavel — PAB Variavel. Os recursos do
PAB séo utilizados ao custeio de acbes de atencéo basica a saude e o PAB Variavel, séo
recursos financeiros utilizados para o custeio de estratégias especificas desenvolvidas no
ambito da Saude da Familia, Agentes Comunitarios de Saude e Saude Bucal. O
financiamento para a vigilancia em saude esta os recursos financeiros correspondentes
as acdes do Programa da Vigilancia Epidemiolégica e Controle de Doencas, Programa
HIV/AIDS e outras DSTSs, Vigilancia Sanitaria, PAB — Vigilancia Sanitaria. A assisténcia
farmacéutica sera financiada pelos trés gestores do SUS devendo agregar a aquisi¢cao de
medicamentos e insumos e a organizacdo das acbOes de assisténcia farmacéutica

necessarias, de acordo com a organizacdo de servicos de saude. O bloco de



financiamento da assisténcia farmacéutica se organiza em sub-bloco basico, sub-bloco
estratégico e sub-bloco de medicamentos de dispensacdo excepcional. O financiamento
para a gestdo destina-se ao custeio de acdes especificas relacionadas com a organizacao
dos servicos de salude, acesso da populacdo e aplicacdo dos recursos financeiros do
SUS. O financiamento devera apoiar iniciativas de fortalecimento de gestdo, sendo
composto pelos seguintes sub-blocos: Regulacdo, Controle, Avaliacdo, Planejamento e
Orcamento, Programacdo, Regionalizacdo, Gestdo do Trabalho, Educacdo em Saude e
Incentivo & Implantacéo de Politicas Especificas. E de suma importancia relatar, que tal
consolidagcéao sera consideravelmente alterada no proximo ano (2018), gerando com isto
profundas alteracées no financiamento do SUS. O que neste momento esta sendo
reestruturado s&o os cursos e qualificacdes, que irdo contribuir com os esclarecimentos
necessarios para a gestao financeira. Certo para o0 momento € a existéncia de dois
“Blocos de Financiamento”, o de Custeio e o de investimento. Sabemos com isto que
iremos ter que produzir na secretaria de saude a¢des que venham a se adequar a nova

realidade de financiamento do SUS.

LOGISTICA E PATRIMONIO

Os servigos proprios municipais da saude contam com uma estrutura existente de 03
(trés) Unidades Basicas sendo que 02 (duas) sao de ESF e uma de Pronto Atendimento
(Ambulatério Municipal) sdo construcdes reformuladas para atender as demandas de
atendimentos. As outras serdo reformadas e ampliadas para desenvolvimento de um
processo de transformacdo simultdnea de mudancas necessarias para uma maior
gualificacdo dos processos que envolvem o contexto geral do SUS; Para que assim,
possamos inserir um modelo de Humanizacdo real nas praticas cotidianas do sistema
associadas a uma estruturacao fisica com condi¢cdes de suplantar os atendimentos. Além
das Unidades Basicas o Municipio conta com prédios onde funciona a Sede
Administrativa da Secretaria, Centro Integrado de Atencdo as Necessidades Especiais —
CIANE, que tera duas salas em anexo a Escola Municipal Alberto Pasqualini. Loca ainda
o prédio utilizado pelo Centro de Referéncia a Assisténcia Social — CRAS, que a partir de
Julho de 2018 sera deslocado para aonde era a casa de Passagem. Essa estrutura esta
mobiliada, equipada e interligada a rede telefénica e de informatica. A manutencdo dessa
estrutura é feita nas areas de assisténcia da rede elétrica, eletrbnica, hidraulica, reforma e
reparos de alvenaria e pintura e consertos em geral. Servicos de maior complexidade séo

contratados. A frota disponivel é de 11 (onze) veiculos sendo composta, de duas



ambulancias, sete carros modelo de passeio, uma Kombi (9 passageiros) e uma Van (16
Passageiros). A uma necessidade de renovagao da frota, que diminua 0s custos com
manutencao e disponibilize uma qualidade maior para deslocamentos em TFD que s&o
constantes, ou seja, a uma necessidade de expansdo de veiculos para aumentar a
mobilidade das equipes de Saude da Familia, acdes de controle de endemias e vigilancia

sanitaria, além de dinamizar o atendimento das rotinas em saude.

ASSISTENCIA FARMACEUTICA.

A Assisténcia Farmacéutica Municipal de Saude esta organizada de acordo com a
Politica Nacional de Medicamentos e a Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica que
constituem elementos fundamentais para a implantacado de a¢gbes capazes de promover o
acesso aos medicamentos essenciais e a melhoria das condi¢des de assisténcia a saude
da populacdo. O ciclo da assisténcia farmacéutica €é composto pela selecao,
programacao, aquisicdo, armazenamento e conservagao, distribuicdo e dispensacgéo de
medicamentos. Esse ciclo é estruturado e hierarquizado e tem como prioridades e metas
a revisao permanente da Relacdo Municipal de Medicamentos Essenciais — REMUME, a
promocédo do uso racional de medicamentos e elaboracdo de procedimentos operacionais
sistematizados que subsidiem principalmente os processos de compra.

A REMUME atende a maioria das doencas prevalentes relacionadas a Atencéo Bésica
e acompanham as atualiza¢cdes do Elenco de Medicamentos Basicos do Estado do Rio
Grande do Sul e suas pactuacbes nas Comissfes da CIR- Comissdo Intergestores
Regional e CIB — Comisséo Intergestores Bipartite, e também o elenco de medicamentos
proposto e regulamentado pelo Ministério da Saude na Atencdo Bésica e o Programa de
Controle do Tabagismo. Os medicamentos de tratamento de DST/AIDS e Tuberculose
estdo organizados dentro do Centro de Referéncia que recebe, controla e dispensa o
elenco de medicamentos destinados a estes programas. Dentro da politica de Assisténcia
Farmacéutica existe o Programa de Medicamentos gerenciado pelo Servico Social que
visa o0 atendimento & demanda da populacdo que ndo dispde de recursos financeiros para
aquisicdo de medicamentos ndo contemplados pela relacdo municipal e estadual, mas
cuja falta pde em risco a vida e/ou compromete a eficacia do tratamento.

Este atendimento efetiva o direito de acesso a assisténcia farmacéutica para a
populacdo de maior vulnerabilidade social, bem como assegura a resolubilidade das
acOes em saude. Dentro das propostas de melhoria de assisténcia farmacéutica na rede,

€ indispensavel & implantacéo do sistema de logistica nas unidades de saude, elaboracéo



do Manual de Boas Praticas de armazenamento e dispensacdo de medicamentos da
Secretaria Municipal de Saude.

No ano de 2017 o municipio passou a fazer parte do consorcio de municipios
CODEPAMPA (Consorcio de Desenvolvimento do Pampa Gaulcho), que visa a
cooperacao entre 0s municipios integrantes, em suporte técnico e financeiro, e que
através da parceria com a GRAMPAL pode realizar a compra de medicamentos a precos
menores, 0 que pode auxiliar a compra do municipio no que tange agilidade do processo

e economia.

INFORMACOES EM SAUDE E INFORMATICA

O sistema de informac&o em saude vem sendo desenvolvido com objetivo de subsidiar
as diferentes estruturas da saude para o planejamento local. Visando atender os
aplicativos do Ministério da Saude como Sistema de Informacdo da Atencdo Basica —
SIAB, Sistema de Cadastramento e Acompanhamento de Hipertensos e Diabéticos —
SISHIPERDIA, Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM, Sistema de Informacdes
sobre Nascidos Vivos — SINASC, Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo —
SINAN, Sistema de Informacdes Ambulatoriais de Saude — SIA, Sistema de Informacdes
Hospitalares — SIH além de outras fontes estatisticas oficiais vem sendo utilizados na
elaboracdo de um sistema de informacdo sensivel e acessivel no sentido de serem
desagregados por territorio de facil compreensao possibilitando a analise dos indicadores
pelos diversos trabalhadores envolvidos no processo de trabalho em saude. Essa
organizacdo resultara na padronizacdo de indicadores/dados em salude para o
monitoramento e avaliacao do nivel de saude da populacédo de determinado territério. S&o
eles: Socio-Demograficos, Mortalidade, Nascidos Vivos, Morbidade e Situaces de Alerta.
Este ultimo subgrupo trabalha basicamente com nimeros absolutos de eventos adversos,
ou seja, situacbes que ndo deveriam ocorrer caso a rede de assisténcia a4 saude fosse
eficaz, o que leva a necessidade, caso ocorram, de buscar explicagbes em relacdo a
possiveis falhas de cobertura, acesso ou no processo de atengdo a saude, seja no nivel
da atencado basica, especializada ou hospitalar; como o surgimento de casos de sifilis
congeénita, obito por tuberculose e outros. Esses dados sao atualizados anualmente.

A reestruturagéo organizacional e de processos desenvolvidos pela gestdo municipal,
podem priorizar novos processos na Saude que estdo em desenvolvimento; como a
autorizacdo de pagamentos de procedimentos, distribuicdo e dispensacdo de

medicamentos quanto a integracbes e melhorias, gerenciamento de demandas de



servicos de saude (agendamentos), atendimento em internacdo domiciliar, visitas
domiciliares pela equipe de saude da familia, e regulagdo de acessos a servigcos
ambulatoriais, servicos de urgéncia e servigos hospitalares eletivos.

A secretaria passou a estruturar com o TI(Técnico de Informatica) a insercdo de
servico de informatica integrados entre as suas unidades basicas, em que pretende até o
ano de 2019 ter concluido a informatizacdo em Saude do municipio, obedecendo a
critérios semelhantes aos que o Ministério da Saude e o Poder Judiciario, visualizam
desenvolver, mas que dentro das acfes do municipio tem a possibilidade em tornar-se

literalmente real.

* PROGRAMA SAUDE DA CRIANCA

Desenvolvemos trabalho, com o profissional especifico da area, o0 médico pediatra;
Para termos o controle do crescimento e desenvolvimento integral da crianca com énfase
na prevencdo de infec¢des respiratérias, doencas diarréicas, desnutricdo e controle de
imunizagbes desde o nascimento realizando uma busca ativa aquelas faltosas nas
campanhas.

Procurando a insercdo das campanhas, visamos instruir as maes e ou cuidadores para
gue possamos gerar conscientizacdo dos cuidados permanentes com os infantes em seu

desenvolvimento.

* PROGRAMA SAUDE DO ESCOLAR

O Programa Saude do Escolar — PSE é um programa que estad fundamentado nos
direitos das criancas e adolescentes. A Constituicdo Federal de 1988, nos artigos 196 e
205, reconhece a saude e a educacdo como direito do cidaddo e dever do Estado,
estabelecendo diretrizes para a saude e principios para a educacao.

O Estatuto da Crianca e do Adolescente — ECA — Lei 8.069, de 13 de junho de 1990,
no artigo 7° preconiza: “a crianga e o adolescente tem direito a protecado, a vida, e a
saude, mediante a efetivacdo de politicas sociais publicas que permitem o nascimento e o
desenvolvimento sadio e harmonioso, em condigdes dignas de existéncia”.

De acordo com estas prerrogativas legais citadas, tem como principal objetivo
minimizar os problemas referentes a area da saude do educando, oportunizando |he
alcancar plenamente os objetivos da educacéo.

Com os desafios existentes na area da saude, especialmente no enfrentamento dos
problemas que afetam a populacdo e que estao relacionados com uma melhor qualidade

de vida, torna-se necessario que novos conceitos e paradigmas sejam abordados



mediante a proposicdo de novas estratégias. Assim, Educacdo e Saude sao hoje
conceitos mais amplos e que devem estar vinculados. As acBes de saude escolar
desenvolvidas contribuem para a ligagdo entre saude, educagdo, nutricdo e saneamento,
formando assim uma estrutura solida e confiavel para o desenvolvimento dos que
necessitam do suporte da salude e educacdo, que devem necessariamente estarem
caminhar juntos para um desenvolvimento adequado.

Qualquer acdo de promocao da saude visa a reducdo de vulnerabilidade de ordem
individual que interferem no crescimento e desenvolvimento pleno das criancas, nosso
trabalho visa investir na crianca, prevenindo futuros agravos que comprometem a saude,
para, assim podermos diminuir a possibilidade de termos criancas obesas, hipertensas,
anémicas, com problemas posturais, visuais, que prejudicam o rendimento escolar e

possam provocar significativos prejuizos biolégicos e fisioldgico.

* PROGRAMA SAUDE DA MULHER

Em 1984, o Ministério da Saude, atendendo as reivindicagcbes do movimento de
mulheres, elaborou o Programa de Assisténcia Integral a Saude da Mulher — PAISM,
marcando, sobretudo, uma ruptura conceitual com os principios norteadores da politica de
saude das mulheres e os critérios para elei¢cdo de prioridades neste campo (Brasil, 1984).

O PAISM incorpora como principios e diretrizes as propostas de descentralizacao,
hierarquizacdo e regionalizacdo dos servicos, bem como a integralidade e a equidade da
atencdo. Inclui agdes educativas, preventivas, de diagndéstico, tratamento e recuperacgao,
englobando a assisténcia a mulher em clinica ginecol6gica, no pré-natal, parto e
puerpéreo, no climatério, em planejamento familiar, DST, céancer de colo de Utero e de
mama, além de outras necessidades identificadas a partir do perfil populacional das
mulheres.

Para estabelecermos o trabalho em Saude da Mulher de forma mais fidedigna
passamos a integrar as acOes da profissional que ird auxiliar a este publico, com
vinculagdo a ac¢bes sociais diretas e em conjunto com o CRAS, portanto, passamos a

definir um aspecto de proximidade com a populagao de maior vulnerabilidade.

* PROGRAMA DE SAUDE MENTAL

O Programa Saude Mental atende usudrios com transtornos mentais e de
comportamento. Recebe encaminhamentos e livre demanda, atende através da
realizacdo de oficinas em dias e horarios pré-estabelecidos. Possui atendimento

psicoldgico, psiquiatrico, de enfermagem e em grupos.



O Programa € um servico de referéncia que trabalha em parceria através de
encaminhamentos e referéncias de atendimentos.

Na busca de qualificar os atendimentos em saude mental, estamos estruturando um
departamento de Saude Mental, que vai dinamizar os encaminhamentos e vai trabalhar as
acOes desta pasta com reunides continuas da equipe multidisciplinar e da Rede de

Atencédo Basica em Saude.

* PROGRAMA DE CONTROLE DA TUBERCULOSE

Nas varias estratégias para o controle da Tuberculose, o Ministério da Saude,
estabelece metas a serem alcancadas no qual os gestores municipais e estaduais devem
agir de forma planejada, para garantir a implantacdo das ac¢fes, através de estruturacao
da rede de servigcos de salude em busca de sintomaticos.

As acdes desenvolvidas no programa da Tuberculose, da Secretaria de Saude de
Manoel Viana, tém como objetivo prevenir, diagnosticar, controlar e garantir o acesso ao

tratamento, protecdo aos sadios e monitoramento no banco de dados do sistema.

* PROGRAMA DE ELIMINACAO DA HANSENIASE

As acbBes da Organizacdo Mundial de Saude — OMS estabelece metas, pelo qual
pretende reduzir a um indice inferior a 1,0 caso/10.000 hab de doentes da hanseniase,
por ser uma doenca lenta, os casos podem ser diagnosticados precocemente, através de
elaboracdes de acdes continuas em cada municipio.

Portanto, a hanseniase é fator importante para a saude publica, devido a magnitude e
seu alto poder incapacitante, atingindo principalmente a faixa etaria economicamente
ativa e pelo grau de acontecimento estar relacionado com o alto potencial de
deformidades irreversiveis, sendo o objetivo principal do programa a detec¢do de casos
através da busca ativa nos sinais e sintomas, com a finalidade de tratar e curar sem
comprometimentos e, portanto a execucdo das acOes € primordial no sucesso do
programa.

As praticas de prevencdo e tratamento da secretaria passaram a contar com a
interacdo maior com os dados disponibilizados pela secretaria de Saude do Estado e as
rotinas da Coordenadoria Regional de Saude (10 CRS).

* PROGRAMA DE CONTROLE DA HIPERTENSAO E DO DIABETES MELLITUS



O Sistema de Cadastramento e Acompanhamento de Hipertensos e Diabéticos —
HIPERDIA destina-se ao cadastro e acompanhamento de hipertensédo arterial e/ou
diabetes mellitus atendidos na rede ambulatorial do SUS.

Esse sistema permite monitorar os pacientes no ambito nacional gerando informacdes
para aquisicdo, dispensacdo e distribuicio de medicamentos de forma regular e
sistematica a todos os pacientes cadastrados no sistema.

Sendo assim, levamos em consideragdo o sistema oferecido pelo Ministério da Saude
bem como, o crescente numero de internacdes e Obitos decorrentes de doencas do
aparelho circulatério em nosso municipio € que se tornou necessario a implantacdo do

HIPERDIA como forma de informacao, prevencao e controle de doencgas.

* PROGRAMA DE SAUDE BUCAL

Para o atendimento odontoldgico da populacédo, contamos hoje com uma ampla rede
de assisténcia que possui como pilar principal a atencdo béasica, com atendimento em
postos de saude, quatro profissionais da &rea sendo um inserido no programa de saude
da familia, e um pronto atendimento odontolégico que visa disponibilizar aos
trabalhadores o acesso aos servicos. A saude bucal do escolar também esta garantida

pela equipe de saude bucal.

* VIGILANCIA SANITARIA

No aspecto referente & Vigilancia Sanitaria, a Secretaria Municipal de Saude executa
0s servicos vigilancia de alimento e nutricdo, e de saneamento bésico, de saude do
trabalhador, e colabora na fiscalizagcdo das agressdes ao meio ambiente que tenham
repercussao a saude humana e atuar junto aos O6rgdos competentes para controlar e
fiscalizar os procedimentos dos servicos de saude. Durante o periodo de 2003 a 2006,
foram definidos o Plano Diretor de Vigilancia Sanitaria Nacional e os eixos de atuacéo da
Vigilancia Sanitaria: Organizacdo e gestédo do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria, no
ambito do SUS e a Agéo regulatoria:

e Vigilancia de produtos, de servicos e de ambientes;

e A vigilancia sanitaria no contexto da atencao integral a saude;

e Producéo do conhecimento, pesquisa e desenvolvimento tecnoldgico;

e Construcao da consciéncia sanitaria: mobilizacao, participacao e controle social.

Estes eixos orientam a definicdo de prioridades para construcédo dos Planos de Acéo
da Vigilancia Sanitaria, inseridas no Pacto pela Saude em suas trés dimensfes: Pacto

pela Vida, em Defesa do SUS e de Gestdo. Nesse contexto, as acOes de vigilancia,



compreendendo: as acdes de fiscalizacdo, normatizacdo, licenciamento, controle,
monitoramento de alimentos, servicos e produtos de saude e de interesse a saude; de
analise de projetos arquitetdnicos; de educacdo permanente dos servidores, de
integracdo no meio institucional; fazem parte do conjunto de acdes sob a
responsabilidade do SUS. As acOes de Vigilancia Sanitaria sdo responsaveis pelo
controle da qualidade de produtos, servicos e alimentos, incluindo o controle sobre
sangue, medicamentos, farmacias, clinicas de radiologia, hospitais e outros. Desenvolve o
monitoramento e execucdo das acdes de alta e média complexidade. O conjunto de
acOes tem como objetivo a promocdo da saude e prevencdo de agravos relativos ao
consumo de bens e servicos de interesse a saude e as interacdes com os ambientes de
trabalho e de vida. Os servicos de controle de Alimentos e Zoonoses executa acdes
sanitarias em estabelecimentos na area de alimentos, de saude, escolas e outros onde ha
manipulacdo de alimentos, de alimentos para verificacdo das condi¢cdes estruturais e
higiénico-sanitarias, procedimentos, produtos, manipuladores de alimentos, coletas de
amostras de alimentos. Investiga casos e surtos de toxinfeccdo alimentar em conjunto
com a Vigilancia Epidemioldgica e realiza atendimentos a denuncias.

O monitoramento da qualidade da agua para consumo humano é realizado através do
Programa Nacional de Vigilancia em Satde Ambiental Relacionada a Qualidade da Agua
para Consumo Humano — VIGIAGUA por meio de coletas e analise em sistemas e fontes
alternativas de agua. Fiscalizar e orientar estabelecimentos geradores de residuos em
geral. As acbes deste setor sdo desenvolvidas em conjunto com outros 6rgdos como
Secretarias do Meio Ambiente e Educacdo, UBS e outros. A Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria — ANVISA, fiscaliza e normatiza as campanhas de cobertura vacinal
do adulto, acidentes graves e outros. Dentre as acfes da vigilancia sanitaria, temos
constantemente que trabalhar melhorias como o auxilio da frota, os sistemas de
informacéo, atividade de educacdo sanitaria para populacédo, através dos meios de
comunicagdo. Entretanto, a uma constante busca de trabalho conjunto com a
Coordenadoria Regional de Saude e a Secretaria de Saude do Estado, para a melhoria
das condicbes de trabalho e acesso as informacdes necessarios para o trabalho

adequado da vigilancia sanitéaria.

* VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
Definida na Lei Organica da Saude (Lei 8.080/90), como “o conjunto de atividades que
permite reunir a informacdo indispensavel para conhecer, a qualquer momento, o

comportamento ou historia natural das doencas, bem como detectar ou prever alteracdes



de seus fatores condicionantes, com o fim de recomendar oportunamente, sobre bases
firmes, as medidas indicadas e eficientes que levem a prevencdo e ao controle de

determinadas doencas”.

* ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA

Na Atencdo Bésica temos como principios fundamentais a integralidade, a qualidade, a
equidade e a participacéo social. Para isto o trabalho das equipes multiprofissionais em
Unidades Basicas e/ou construidas para este fim. A Estratégia Saude da Familia — ESF
vem qualificar e expandir a atencdo basica do municipio, fortalecida pela substituicdo da
rede basica do modelo tradicional para o melhoramento dos indicadores de saude e da
gualidade de vida da populacao, esta é desenvolvida a partir de um conjunto de metas e
acOes objetivando a promocdo da saude, prevencdo, recuperacdo, reabilitacdo de
doencas e agravos.

O que caracteriza e diferencia a Estratégia Saude da Familia do modelo tradicional
anteriormente usado € que nesta as equipes estabelecem vinculo com a populagédo da
area especifica em que os ACS - Agentes Comunitarios de Saude- tem a sua
abrangéncia de trabalho, assim passam a estreitar as relacbes entre profissionais,
usuarios e comunidade, permitindo assim uma atencéo de melhor qualidade.

No municipio de Manoel Viana este processo de mudanca ocorre desde a implantacéao
da Primeira Unidade de Saude da Familia, a ESF1 que conta com 01 (um) médico, 01
(uma) enfermeira, 01 (uma) técnica de enfermagem, 07 (sete) agentes comunitarios de
saude, 01 (um) odontdlogo e 01 (uma) auxiliar em saude bucal, atendendo o Centro e aos
bairros Restinga, parte do Bairro Navegantes, Progresso e Vila Nova.

A Segunda Unidade a ser inaugurada foi a ESF 2, conta hoje com 01 (um) médico, 01
(uma) enfermeira, 01 (uma) técnica de enfermagem, 05 (cinco) agentes comunitarios de
saude de 01 (um) auxiliar administrativo, atendendo aos Bairros Vila Nova e parte do
Bairro Progresso.

Atualmente estamos abrangendo os servi¢os vinculados ao ESF, com as implantagdes
do NASF — Nucleo de Atencdo a Saude da Familia- e NAAB- Nucleo de Apoio a Atencéo
Basica- além das acdes constantes em saude mental. Inseridos a estes grupos temos o
trabalho da Rede Cegonha, que foi estruturada no municipio. Que contam com as
orientacdes para as gestantes, em Modalidade Grupal: - Esta modalidade ocorre
guinzenalmente em acordo com as gestantes com orientacdes e oficinas.

Para atender a todos os programas desenvolvidos pela Secretaria de Saude contamos

com 0s seguintes espacos fisicos:



- Ambulatorio Dr. Colombo da Silva Cruz
Recepcéao: 01

Sala de enfermagem: 01

Consultorio médico: 02

Consultorio odontoldgico: 01

Sala de Curativos: 01

Sala de observacéo: 02

Sala de esterilizacéo: 01
Almoxarifado/lavanderia: 01

Cozinha: 01

-ESF I
Recepcéao: 01
Sala de enfermagem: 01
Consultério médico: 01
Consultério odontoldgico: 01
Sala de vacinas: 01
Sala de reunides: 01
Almoxarifado/lavanderia: 01
Cozinha: 01

- ESF Il Favorino Marques
Recepcéao: 01
Sala de enfermagem: 01
Consultorio médico: 01
Consultorio odontologico: 01
Sala de vacinas: 01
Sala de reunides: 01
Almoxarifado/lavanderia: 01
Cozinha: 01

- Secretaria de Saude
Sala de atendimento administrativo: 03
Consultorio psicélogo: 01

Consultério nutricionista: 01



Sala do Conselho Municipal de Saude: 01
Sala da vigilancia epidemiologica e sanitaria: 01

- Centro de Apoio as Pessoas com Necessidades Especiais (CIANE)
Consultorio psicologico; Consultério fonoaudidlogo; sala de fisioterapia: 01 em anexo a

Escola Alberto Pasqualini

No interior

- Posto de Saude do Lajeado
Recepcéao: 01
Consultério médico: 01
Consultorio odontoldgico: 01

Sala de curativos: 01

- Posto de Saude Barragem do Itu
Recepcéao: 01
Consultorio médico: 01
Consultério odontolégico: 01
Sala de curativos: 01

- Posto de Saude Assentamento Santa Maria do Ibicui
Recepcéao: 01
Consultério médico: 01
Consultorio odontoldgico: 01
Sala de curativos: 01
Almoxarifado/ lavanderia: 01
Cozinha: 01

A estrutura do Posto foi reformada no ano de 2017 e equipada.

Ouvidoria da saude:

O trabalho da ouvidoria esta diretamente associado ao site oficial do municipio —
manoelviana.rs.gov.br — no espaco (linck): ouvidoriamv@gpsnet.com.br e pelos telefones
(55) 3256 1130/3256 1160.



mailto:ouvidoriamv@gpsnet.com.br

Recursos humanos

CATEGORIA PROFISSIONAL RECURSOS HUMANOS

SUPERIOR MUNICIPAL CARGA HORARIA
Médico Clinico Geral 6 2=40h/s e 4=20h/s
Médico Ginecologista-Obstetra 1 20h/s
Médico Pediatra 1 20h/s
Médico Psiquiatra 1 10h/s
Enfermeiro 4 1=40h/s e 3=30h/s
Odontodlogo 4 1=40h/s e 3=20h/s
Psicdlogo 2 20h/s
Fisioterapeuta 2 20 h/s
Fonoaudidloga 1 20h/s
Farmacéutico 1 20h/s
Professor educacao fisica 1 20h/s

Total 24

CATEGORIA RECURSOS HUMANOS

PROFISSIONAL CARGA HORARIA
MEDIO MUNICIPAL

Técnico de enfermagem 9 40h/s
Auxiliar de saude bucal 1 40h/s

Fiscal Sanitario 1 40h/s
Auxiliar Administrativo 6 40h/s
Oficial Administrativo 1 40h/s

Total 18

CATEGORIA PROFISSIONAL

RECURSOS HUMANOS

FUNDAMENTAL MUNICIPAL CARGA HORARIA
Motorista 8 40h/s
Servente 6 40h/s
Agente Comunitario de Saude 12 40h/s
Agente Endémico 3 40h/s

Total 29




Referéncias utilizadas para a rede de saude

Gestao da Média Complexidade

No que se refere a atencdo especializada, e considerando a grandiosa extensao
territorial da nossa regido de Saude, podemos conceituar dentro deste territorio em que é
desenvolvido um conjunto de acfes, praticas, de conhecimento e técnicas assistenciais
caracteristicamente demarcadas pela incorporacdo de processos de trabalho que
englobam maior densidade tecnoldgicas.

Em sua organizacdo a média complexidade vinha sendo historicamente definida por
exclusao, representando as acdes que transcendem aquelas da atencdo basica e as que
ainda ndo se configuram como alta complexidade; No entanto, podemos atualmente
redefinir que as acées em conjunto com 0s secretarios da regido passaram a apresentar
significativos avangos em sua organizacao estrutural, mas temos muito a trabalhar para a
diminuicao dos problemas demandados pelas especialidades de saude.

Para isto, a média complexidade € composta por um conjunto de acfes e servicos que
visam a atender aos principais problemas de salde e agravos da populacao, cujo nivel de
complexidade da prética clinica demande a disponibilidade de profissionais
especializados e a utilizacdo de recursos tecnolégicos de apoio. Dinamizando assim,

tratamentos e a resolutividade de complicadores do bem-estar em salde publica.

Gestao da Alta Complexidade

Internacdes Hospitalares: O municipio de Manoel Viana dispde de 40 (quarenta)
Autorizacdes de Internacdes Hospitalares — AlHs por més, sendo suficientes para atender
as necessidades de internacbes fora do municipio. Ndo ha demanda reprimida.
Entretanto, apresentamos uma crescente nos casos de saude mental do municipio, o que
por vezes depende de espera para entrada em leitos da regido.

Consultas Especializadas: consultas no Municipio (SUS): Dispomos, em Manoel Viana,
de varios atendimentos especializados que sao realizados por profissionais pertencentes
ao quadro, sem necessidade de remuneracdo complementar, e ou quando em situagcoes
extraordindrias.

As especialidades de atendimentos sao as seguintes:
- Psiquiatria

- Pediatria



Gineco/obstetricia
Psicologia
Fonoaudiologia
Fisioterapeuta
Consultas fora do municipio: As consultas sdo encaminhadas para fora do municipio
devido a inexisténcia de especialistas em Manoel Viana.

A seguir as especialidades e o nimero aproximado de encaminhamentos mensais:

ESPECIALIDADE DEMANDA

Traumatologia Todos os casos de urgéncia e emergéncia
Oftalmologia 35

Otorrinolaringologista 15

Neurologia 5 (demanda real € maior)

Urologia 10

Existe demanda reprimida nas especialidades de traumatologia, neurologia,
oftalmologia, urologia, oncologia, oftalmologia, nefrologia, angiologia/cirurgia vascular e
cirurgia cardiaca.

Exames complementares realizados em Manoel Viana e ou encaminhados para fora

por més:

EXAMES QUANTIDADE
Exames laboratoriais 220

Raio X 20
Ultrassonografia 10
Eletrocardiograma 60

Tomografia 10

Urografia excretora 2
Ressonancia magnética 6

Existe uma demanda reprimida em exames de ressonancia magnética, e nos exames
laboratoriais a constante solicitacdo de liberacdo para populacdo em geral, o que é
complicado que o municipio seja a Unica esfera de poder que assuma responsabilidades

permanentes.




Producao de servigos:

Atendimentos nas Unidades de Saude | Quantidade/atendimentos
de Manoel Viana Especialidade
(Média/Més)

Clinico Geral/Cirurgido/ESF 1550
Ginecologista 160
Pediatra 110
Cirurgiao dentista 370
Psicdélogo 30
Fonoaudidloga 65
Psiquiatra 80
Enfermeira 215
Técnica de enfermagem 3450
Auxiliar de Saude Bucal 200
Fisioterapeuta 150

ATENCAO BASICA

A atencdo basica é a porta de entrada do SUS, e deve ter a abrangéncia necessaria
para o pleno acesso da populacio bem como realizar acbes de busca e
acompanhamento dos pacientes com maior risco principalmente dos agravos de maior
importancia identificados pelos dados de morbi-mortalidade. Contamos também com as
acOes organizadas pelas Equipes Saude da Familia e apoiadas pelos profissionais dos
Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF). Da mesma forma, os pacientes portadores
de doencas como a diabetes e as cardiovasculares também devem estar devidamente
acolhidas como prioridade na atencéo basica.

O conceito amplo de saude adotado pela Constituicdo Federal de 1988, em seus
artigos 196 a 200 e, pela Lei Federal n° 8080/90, implica maior responsabilidade do
municipio em relagdo a saude coletiva, tanto no que diz respeito as acdes especificas,
vacinacgao, vigilancia sanitéria, como as ac¢des de outros setores da administracdo, defesa
do meio ambiente, saneamento, desenvolvimento econdmico e outros servigos publicos.
O SUS é entendido como um sistema de concepcdo moderna, articulado, de carater
publico, com abrangéncia geogréfica e populacional definida e com a capacidade para a
solucao de problema de saude individual e coletiva.

As atribuicdes dos servicos de saude do municipio foram ampliadas, ndo s6 do ponto

de vista da complexidade das acbes, mas da propria gestdo do sistema, haja vista que a




lei que criou o SUS, incorporou também o setor privado como prestador de servicos,
subordinando-o a légica de interesse publico e disciplinando suas atividades em
conformidade com os principios legais do sistema.

O papel do gestor do SUS engloba atividades politicas e técnicas. No campo politico,
cabe ao gestor, primordialmente, operar as diretrizes gerais das politicas formuladas para
0 SUS no ambito do municipio, atuando em parceria com o governo estadual e federal.
Os principios doutrinarios do SUS, no municipio de Manoel Viana, estdo baseados nos
preceitos constitucionais das leis que normatizam o SUS. -Universalidade: garantia de
acesso de toda e qualquer pessoa a todo e qualquer servi¢co de saude, seja ele publico ou
contratado pelo poder publico; - Equidade: garantia de acesso de qualquer pessoa em
igualdade de condi¢bes aos diferentes niveis de complexidade do sistema, de acordo com
a necessidade que o caso requeira; - Integralidade: refere-se tanto ao homem quanto ao
sistema de saude, reconhecendo-se que cada qual se constitui numa totalidade. Assim,
cada pessoa constitui um todo indivisivel e membro de uma comunidade, da mesma
forma as acBes de promocédo, protecdo e recuperacdo de saude se constituem em um
todo, ndo podendo ser compartimentalizados. As unidades constitutivas do sistema
configuram também um todo indivisivel, capaz de prestar assisténcia integral.

A Regionalizacao e hierarquizacdo: os servi¢cos deverdo ser organizados em niveis de
complexidade tecnoldgica crescente, dispostos huma area geogréfica delimitada e com
definicdo da populacdo a ser atendida. O acesso da populacdo a rede devera se dar
através dos servicos de nivel primario de atencdo, que precisam estar qualificados para
atender e resolver os principais problemas. Os demais deverédo ser referenciados aos
servicos de maior complexidade.

Descentralizacdo: é atendida como redistribuicdo do poder decisoério, dos recursos e
das competéncias quando as ac¢des e aos servicos de saude entre os varios niveis de
governo, a partir da compromisso coletivo de Saude Publica, quando mais perto do fato a
decisdo for tomada, mais chance havera de acerto. Assim, o que é da algcada de um
municipio, deve ser de responsabilidade do governo municipal, 0 que abrange um estado
ou uma regido estadual, deve estar sob responsabilidade do governo estadual, o que for
de abrangéncia nacional, sera de responsabilidade Federal. Os municipios tém o dever e
a responsabilidade na promocao das acdes de saude diretamente voltadas aos seus
cidadaos.

Controle social/participagdo dos cidaddos: € a garantia constitucional de que a
populacdo, através de suas entidades representativas, participara do processo de

formulacdo das politicas de saude e do controle de sua execucdo, em todos o0s niveis,



desde federal até o local. E a garantia da cidadania e do controle social da saide pela
sociedade civil organizada.

Resolutividade: é a exigéncia de que, quando um individuo busca o atendimento e
surge um problema de impacto coletivo sobre a saude, 0 servico correspondente esteja
capacitado para enfrenta-lo e resolvé-lo até o nivel de sua competéncia.

Complementariedade do setor privado: a constituicdo definiu que, quando for
necessario contratar servicos privados, por insuficiéncia do setor publico, isto deve se dar
sob trés condi¢cdes: - Celebracdo de contrato conforme as normas de direito publico, ou
seja, o interesse publico prevalecendo sobre o particular; A instituicdo privada devera
estar de acordo com os principios basicos e normas técnicas do SUS. Prevalecem assim
os principios de universalidade, equidade, etc, como se o servi¢o privado fosse publico,
uma vez que, quando contratado, atua em nome deste; e A integracdo dos servicos
privados devera se dar na mesma légica organica do SUS, em termos de posicao definida
na rede regionalizada e hierarquizada dos servicos. Dessa forma, considerando os
servigos publicos e privados em cada regido, deverd estar claramente estabelecidos,

entre os servi¢os contratados, quem vai fazer o qué, em que nivel e em que lugar.

PROGRAMA DE GOVERNO (PPA)

ATENCAO A SAUDE

Passamos a trabalhar pela manutencdo de servicos basicos, que a partir das
alteracOes legais vigentes tem um custo incompativel com as metas orgcamentérias, o que
dificulta as acfes de gestdo. Entretanto buscamos a permanente ampliacdo e qualificacao
da rede de atencado a saude de Manoel Viana, e o fortalecimento de praticas cotidianas de
saude. Articulando os diferentes niveis de assisténcia a partir da atencdo basica,
promovendo a integracdo das acdes e servicos de saude atraves de linhas de cuidado e
aprimorando 0 acesso aos servicos de saude no estado, consolidando a regionalizacao
da saude de forma real, pois ndo tinhamos voz nas decisdes regionais, 0 que passa a ser
imprescindivel para a estruturacdo do municipio nas suas acdes cotidianas.

Indicadores de Monitoramento
- Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica
- Proporcéo de internacdes por causas sensiveis a Atengdo Basica
- Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de saude do Programa Bolsa

Familia



Os Objetivos na atencédo basica sdo os de fortalecer a ampliacdo e qualificacdo da
rede de atencdo a saude em procedimentos e internacfes de média complexidade de
forma que se aprimore os servi¢os consolidando a regionalizagdo da saude; considerando
os indicadores que permanecem os mesmos desde o ultimo PPA.

REDE ATENCAO PSICOSSOCIAL

As metas na atencéo psicossocial sdo as condicionantes de governo que devem ser
mantidas e ampliadas, como triagem, encaminhamento e atendimento dos usuarios
através de psicologo e psiquiatra; atendimento grupal; grupos de usuarios nos ESFs
conforme o levantamento epidemioldgico realizados na unidade ou através dos ACS;
equipe de Saude Mental e Equipe dos ESFs, com trabalho multiprofissional; implantar o
matriciamento nas unidades béasicas de salude e as execuc¢fes constantes e permanentes
de reunides técnicas multiprofissionais.

REDE DE ATENGCAO A PESSOA COM DEFICIENCIA

Temos por objetivo a implantacdo e manutencédo da equoterapia, disponibilizando um
trabalho continuo, j& que tivemos duas ocasiées em que foi dado inicio e ndo tivemos a
sequencia, 0 que passa a ser uma acao prejudicial em saude, ndo podemos cometer o
equivoco de tratamentos ndo estruturados. Estamos estruturando um grupo de apoio aos
familiares dos portadores de deficiéncia.

LINHA DE CUIDADO DA MULHER

Fortalecimento do Programa Saude da Mulher, visando o auto cuidado, planejamento
familiar, suporte psicoldégico em diagnéstico do cancer. Acompanhamento e trabalho de
esclarecimento técnico sobre os exames citopatologicos do colo do tUtero em mulheres de
25 a 64 anos e a populacdo da mesma faixa etaria e de exames de mamografia de
rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos e populacdo da mesma faixa
etaria.

LINHA DE CUIDADO DO HOMEM

Implantagdo do Programa de Saude do Homem, viabilizando a conscientizagéo e
prevencao de doencas, aquisicdo de equipamentos e espaco fisico.

LINHA DE CUIDADO DO IDOSO

Adotamos ac¢des que englobam palestras e informativos que passamos através do
agente de saude, para o aprimoramento da atencdo a Saude do ldoso, atravées de
prevencbes de doencas proporcionando o bem-estar, para auxiliar na conducdo das
acOes passamos a fazer o uso da Caderneta de Saude da Pessoa Idosa em todas as
Unidades de Saude.



ACOES TRANSVERSAIS

Entre as praticas cotidianas estamos ofertando testes anti-HIV a todas as gestantes
atendidas nos servigos publicos de saude do municipio; prestando assisténcia as
gestantes HIV positivas e criancas expostas; e realizando o0 assessoramento técnico
continuado, com capacitacfes e trocas de experiéncias aos profissionais e servicos que
realizam aconselhamento no pré-natal anti-HIV, além de ofertar tratamento adequado a
todas as gestantes com sifilis e criangcas expostas atendidas no Municipio, adquirindo
medicamentos conforme CIB-RS. E com isto notificando 100% (cem por cento) das
gestantes com sifilis e criangas expostas, atendidas na rede de saude publica de Manoel
Viana, obedecendo assim as pactuacgdes regionais.

SAUDE BUCAL

Dentre as necessidades em saude bucal, passou a ser fundamental a expansédo do
atendimento odontoldgico através das equipes de saude bucal da estratégia de saude da
familia, estabelecendo maior equidade. Estamos abrangendo a cobertura populacional
estimada pelas equipes béasicas de saude bucal e mantendo a média da acédo coletiva de

escovacao dental supervisionada. O que temos por objetivo manter plenamente.

ACOES GERAIS DE SAUDE

Procuramos facilitar acesso as informag¢des sobre alimentacdo saudavel, realizar
atividades educativas (oficinas, grupos, eventos, encontros, cursos) de educacdo
nutricional com as familias acompanhadas pelo SISVAN, grupos especificos (maes,
gestantes, criancas, estudantes, cuidadores, idosos, obesos...), com o objetivo de
mudang¢a no comportamento alimentar. Com isso reduzir fatores de riscos associados
com doencas cronicas nao-transmissiveis e as deficiéncias nutricionais.

Fazendo uso de acBes programaticas do Ministério da Saude, associado a praticas do
cotidiano da Secretaria, com a elaboracdo de material educativo e orientacdes sobre a
importancia da alimentacdo saudavel. Destacando a importancia do aleitamento materno
exclusivo nos primeiros seis meses de vida da crianca, como estratégia de garantir a
protecdo contra doencas e fortalecimento do vinculo mée-filho; os cuidados no pré-natal;
introducéo dos alimentos no Primeiro ano de vida; cuidados alimentares para hipertensos;
obesos, dislipidemias; e assim oportunizar através do acompanhamento do SISVAN a
inter-relacdo entre os programas e a realizacdo de agbes de acordo com a realidade

evitando ac¢des isoladas.



O Tratamento e informacdo da DST/AIDS

Como metas procuramos, confeccionar materiais informativos para distribuigéo
gratuita, acompanhamento técnico permanente nas UBS visando os esclarecimentos
necessarios e encaminhar as pessoas em situacao de risco ou vulnerabilidade DST/AIDS

e Hepatites para assisténcia na Rede Publica de Saude.

SAUDE DO TRABALHADOR

Os trabalhos com palestras e encaminhamentos passaram a fazer parte das rotinas da
secretaria no que esta relacionado a saude do trabalhador, em que se busca qualificar e
estruturar a rede de servigcos de salde do SUS para atender as demandas de Saude do
Trabalhador de forma integral, e ampliar a notificacgdo dos agravos a saude do
trabalhador.

PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES

Algumas metas sao o desenvolvimento de ag¢des articuladas com outras secretarias e
movimentos sociais, na perspectiva da promocdo da saude e da qualidade de vida nos
territorios; implantacdo de ac6es em Promocéo e Prevencédo da Saude do Escolar, com o
fortalecimento do “Programa Saude na Escola” nas Unidades de Saude da Familia;
desenvolvimento de acgbes conjuntas com a Assisténcia Social, aprimorando o
acompanhamento das familias cadastradas no Bolsa Familia; desenvolvimento de acdes
conjuntas de promocdo a saude com outras Secretarias na parte de Cultura; Habitacao;
Seguranca; Transito; Meio Ambiente; Trabalho; Emprego e Renda; Comunicacgéo;
Administragdo; Coordenadoria da Mulher; Captacdo de Recursos; Educacéo;
Planejamento e Servicos Urbanos; Para assim podermos ampliar as acées em prol da
psico-higiene nas praticas da secretaria, visando uma perspectiva de saude dentro do

municipio.

GESTAO EM SAUDE

Visamos estimular processos de gestdo de qualidade e o uso eficiente dos recursos
publicos, acompanhando de forma sistematica as politicas e 0s processos de trabalho,
assegurando as praticas legais de financiamento no SUS/RS, bem como fortalecer e
expandir a infra-estrutura do SUS no municipio de Manoel Viana.

Mantendo assim 0s servicos em saude dentro de um contexto atual que diminui as
acbes em saude publica nas questbes financeiras gerais, ou seja, atualmente
necessitamos manter 0s servicos com custos maiores e investimentos proporcionalmente

inferiores.



INSTITUCIONALIZAC}AO DO PLANEJAMENTO, MONITORAMENTO E AVALIAC;AO
DO SUS

Das questfes indispensaveis de planejamento, precisamos manter a sintonia junto ao
Conselho Municipal de Saude quanto as a¢cfes ora propostas junto ao Plano Municipal de
Saude e implantar, gerenciar e monitorar as rotinas de controle e avaliagdo dos dados de
producdo assistenciais das unidades produtoras de servicos em saude.

GESTAO DE TECNOLOGIA DA INFORMACAO

Estamos buscando sensibilizar toda a rede de saude sobre a importancia da
informacao; criamos grupos de trabalho com técnicos das diferentes areas da SMSAS
para discutir formas de desburocratizar o trabalho e melhorar a gestao, e posteriormente
passaremos a implantar sistema de informacdo para os registros incluindo prontuario
eletronico.

Ainda teremos que aprimorar os mecanismos de agendamento, reagendamento e
cancelamento de consultas e exames de especialidades; e elaborar estratégia
informacional, por meio de painéis, videos informativos, banners, entre outros, que
esclarecam aos usuarios a légica de atendimento dos servicos de salde, baseada na
classificacao de risco.

Atualmente sistematicamente estamos fazendo uso do site oficial do municipio com
meio informativo, além dos meios de comunicacdo de acesso aos municipes que ultilizam
o servico de saude. Procuramos disponibilizar o maior numero de informacgéo possivel aos
NOSSOS USUArios.

GESTAO DO TRABALHO

Temos como meta a implantacdo do Humaniza-SUS, com a capacitacdo de 100%
(cem por cento) dos profissionais em humanizagéo, acesso e acolhimento dos usuarios
nos servicos de saude, visando fortalecer as capacidades (formacédo, informacdo e
processos de trabalho) das equipes para construgdo coletiva de respostas eficazes as
necessidades das pessoas com transtornos mentais em seus contatos de vida: aumentar
o numero e efetividade do Projetos e Oficinas Terapéuticas, aumentar o numero de
acolhimento as crises, ampliar e qualificar a atenc&o aos familiares e a atencdo domiciliar;
ampliar a discusséo e viabilizar a implantacdo do Plano de Carreira, Cargos e Salarios da
Saude — PCCSS.



DESENVOLVIMENTO DE ESTRATEGIAS DE EDUCACAO PERMANENTE EM
SAUDE

Passamos a intensificar as agdes a serem discutidas em educagéo permanente, para
gue assim tenhamos rotinas reais de auxilio a todos, com a participacao de trabalhadores,
usuarios, familiares, gestores, conselheiros de salude, estudantes e outras pessoas da
comunidade. A capacitacao dos profissionais da &rea de avaliagdo e controle, em parceria
com a Escola de Saude Publica, Secretaria de Estado da Saude e Ministério da Saude,
vai estruturar as estratégias de EP, obedecendo os critérios estabelecido pela Mesa
Nacional de Negociacdo Permanente.

Assim sendo iremos investir na capacitacdo dos profissionais da Atencdo Bésica
através do Nucleo Municipal de Educacdo em Saude Coletiva, com a implantacdo da
educacdo permanente em Saude do Trabalhador para rede municipal de Saude.
Realizando, periodicamente capacitacdes técnicas especificas para os profissionais dos
servigos de pronto atendimento.

Toda a organizacdo estratégica em saude permanente pode disponibilizar uma acéo
real de mecanismos de Saude Publica, pois assim passaremos a ter um trabalho
permanente, e ndo acbes temporais e de interesse temporal. A compreensédo de trabalho

continuado apresenta-se como uma prévia de solucao ao interesse coletivo em saude.



