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1- INTRODUGCAO

A Secretaria Municipal da Saude (SMS) considera o planejamento o
instrumento fundamental para o desempenho de seu papel como Gestora do Sistema
Municipal de Saude.A elaboracdo do Plano Municipal de Saude (PMS) para o
quadriénio de 2022-2025 prioriza as a¢des do Sistema Unico de Salde (SUS) no
Municipio de Barra Mansa, considerando a ocorréncia de variacbes no quadro
epidemioldgico, na estrutura, na quantidade e no perfil dos servigos.

O Ministério da Saude por meio do PLANEJASUS define o Plano de Saude
como o instrumento que, a partir de uma analise situacional, apresenta intencdes e
resultados a serem buscados no periodo de quatro anos, que devem expressar
politicas, compromissos e prioridades de salude de uma determinada gestdo. No
Municipio de Barra Mansa, o Plano Municipal de Saude expressa a sintese das
propostas e a¢les estratégicas da Prefeitura Municipal na area da saude com base no
Programa de Governo que traduz a visdo estratégica da administracao nas diferentes
areas de governo com intervencdes de longo prazo, na perspectiva de transformar
Barra Mansa numa cidade mais justa, sustentavel, saudavel, criativa, empregadora,
eficiente e inclusiva.

A Secretaria Municipal da Saude, gestora do Sistema Unico de Salde no
Municipio, € responsavel pela formulacdo e implantacdo de politicas, programas e
projetos que visam promover, proteger e recuperar a salde da populacgao.

O Plano Municipal de Saude (PMS) 2022/2025 d& continuidade ao processo de
planejamento e contempla todas as areas da atengéo a saude, visa a integralidade e a
universalidade da atenc&o. Elaborado com a participacdo de todas as areas de SMS

serd encaminhado ao Conselho Municipal de Saude para analise e deliberagéo.

Ao elaboramos 0 PMS 2022-2025 procuramos focar nos principios e Diretrizes
do SUS. O Sistema Unico de Saude (SUS), criado pela Lei no 8.080, de 19 de
setembro de 1990, também chamada de "Lei Organica da Saude", é a traducao pratica
do principio constitucional da salde como direito de todos e dever do Estado e
estabelece, no seu artigo 70, que "as acbes e servicos publicos de salde e os
servigos privados contratados ou conveniados que integram o Sistema Unico de
Saude (SUS) sdo desenvolvidos de acordo com as diretrizes previstas no art. 198 da

Constituicdo Federal, obedecendo ainda aos seguintes principios:
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I.  Universalidade de acesso aos servicos de salde em todos 0s niveis de

assisténcia;

II. Integralidade de assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo
das acbes e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos

para cada caso em todos os niveis de complexidade do sistema;

[ll.  Preservacdo da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e

moral;

IV. Igualdade da assisténcia a saude, sem preconceitos ou privilégios de qualquer
espécie;
V. Direito a informacgédo, as pessoas assistidas, sobre sua saude;

VI.  Divulgacéo de informacdes quanto ao potencial dos servicos de salude e a sua

utilizacdo pelo usuério;

VII.  Utilizacdo da epidemiologia para o estabelecimento de prioridades, a alocagéo

de recursos e a orientagdo programética,
VIII. Participagcdo da comunidade;

IX.  Descentralizacdo politico-administrativa, com dire¢cdo Unica em cada esfera de
governo:
a) énfase na descentralizacdo dos servicos para 0S Mmunicipios;

b) regionalizacao e hierarquizacé@o da rede de servi¢os de saude;

X. Integragdo em nivel executivo das acdes de saude, meio ambiente e

saneamento basico;

Xl.  Conjugacdo dos recursos financeiros, tecnoldgicos, materiais e humanos da
Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios na prestacdo de

servigos de assisténcia a saude da populacao;
Xll.  Capacidade de resolucdo dos servicos em todos os niveis de assisténcia; e

XIll.  Organizagdo dos servi¢os publicos de modo a evitar duplicidade de meios para

fins idénticos.
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| - Principios e Estrutura do Plano Municipal de Saude

Para elaboracdo e desenvolvimento das propostas do Plano Municipal de
Salde, teve-se o cuidado de obtencdo de um amplo conjunto de informacbes e
questdes que incluiram a consulta ao Plano 2017/2021, aos Relatérios de Gestédo dos
anos anteriores, as pactuacdes realizadas com as demais esferas de governo, as
resolucBes da ultima Conferéncia Municipal de Saude, ao Plano Plurianual (PPA) e as
politicas de saude preconizadas pelo Ministério da Salde e Secretaria Estadual de
Saude.

O Plano Municipal de Saude 2022-2025 tem como principio o continuo
aperfeicoamento e a consolidacdo do SUS na Cidade. Foi elaborado apés a analise
dos documentos citados, da identificacdo de problemas e situagbes que interferem na
saude dos municipes. Apresenta uma visdo geral da Cidade, das condi¢bes de saude
da populacao, dos servigos existentes e da producéo e desempenho dos servicos.

O Plano Municipal segue orientacfes estratégicas que visam:

1. Ampliar o acesso da populacdo, com reducdo de desigualdades regionais e
aperfeicoamento da qualidade e das acdes e servigos de saude;

2. Consolidar a Estratégia Saude da Familia, considerando as singularidades
regionais;

3. Aumentar a resolubilidade em todos os niveis de complexidade da ateng&o
buscando propiciar a atengéo integral ao usuario;

4. Oferecer assisténcia médica ambulatorial e hospitalar efetiva e com qualidade,
promovendo a equidade da atencéo;

5. Fortalecer o Sistema Municipal de Regulagéo, Controle, Avaliacdo e Auditoria;

6. Consolidar a rede informatizada nos servicos municipais;

7. Monitorar os Indicadores de Avaliacdo do Pacto pela Saude;

8. Qualificar a Gestéo e integrar as areas técnicas;

9. Fortalecer a Gestdo do Trabalho e Educagdo em Saude e o desenvolvimento dos
trabalhadores no ambito da SMS;

10. Proteger e promover a saude da populacado e suas geracdes futuras por meio de
um conjunto de atividades, acdes e servicos em Vigilancia em Saude;

11. Propiciar o acesso e garantir a regularidade na dispensacdo de medicamentos

para toda a populacéo;
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12. Implementar a atencdo integral em Saude Mental e garantir o acolhimento, a
protecéo, a defesa de direitos das pessoas em situacdo de vulnerabilidade social;

13. Assegurar a participacéo e o controle social na elaboracdo e execugédo de politicas
publicas, garantindo a transparéncia da Gestéo;

Para melhor entendimento, a politica da SMS sera expressa e contida em
guatro eixos e sub-eixos que abrigam as linhas condutoras da satde no Municipio. Os
Objetivos Estratégicos expressam o que se pretende fazer para superar, reduzir,
controlar ou eliminar os problemas identificados. Para cada objetivo foram propostas
acOes estratégicas de intervengao nos problemas e modificacdo dos padrdes de salde
existentes no Municipio de Barra Mansa. Foram estabelecidas metas para o periodo
2022-2025.

Os quatro eixos prioritarios identificados séo:

Eixo I. Condi¢cdes de saude da populagéo - estdo incluidos nesse eixo os objetivos
estratégicos que visam: aperfeicoar a Atencdo Baésica; reduzir as desigualdades
regionais, ampliar o acesso e aprimorar a organizacdo dos servicos; melhorar a
gualidade da assisténcia de média e alta complexidade ambulatorial e hospitalar; e
acOes para humanizar o atendimento em todas as Unidades;

Eixo Il. Determinantes e condicionantes de salde- garantir a integralidade da
atencdo & saude com objetivos e acbes que visam a promocgao, prevencao e
assisténcia integral com eficiéncia, qualidade e seguranca em todas as fases da vida e

para todos 0s segmentos;

Eixo Ill. Gestdo em saude - neste eixo encontram-se objetivos que propiciam
adequada modernizacao e qualificagcdo da Gestdo Municipal com o fortalecimento dos

mecanismos existentes e com a implantacéo de novas estratégias;

Eixo IV. Fortalecer a participacdo da Comunidade e o Controle Social - os
objetivos e acbes desse eixo visam ampliar e qualificar a participacdo social no

Municipio.

O Plano Municipal de Saude 2022-2025 obedece a seguinte estrutura na sua
apresentacao:

1. Andlise situacional, que compreende os aspectos demograficos, socioecondmicos e
ambientais, bem como a situacdo de salude com o quadro epidemiol6gico do

Municipio;
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2. Descricdo da organizagdo e desempenho dos servicos — Secretaria Municipal de
Saude; e

3. Compromisso do plano municipal.
2 - ORGANIZACAO ESTRUTURAL DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

A Secretaria Municipal de Saude de Barra Mansa tem como objetivo, por meio
da construcdo dos funcionarios, Conselho Municipal de Saude e sociedade,
construirem um Sistema Unico de Salde que alcance os anseios de toda a populagio,
seja resolutivo e eficaz em sua totalidade em todos os niveis de atencao.

Assim sendo, buscamos concentrar esforcos na Atengcdo Baésica, com a
ampliacdo do seu acesso, sendo norteadora das a¢cfes de saude no municipio, com o
apoio da Vigilancia em Saude, Assisténcia Farmacéutica e Controle e Avaliacao.

E de suma importancia destacarmos a responsabilidade com os municipes em
nivel de atendimento de Média e Alta Complexidade nos diversos servigos ofertados
como o de Urgéncia e Emergéncia.

Sendo assim, a gestdo municipal de saude vem organizando os servi¢cos de
saude nos seus diversos niveis de atengdo: basica, média e alta complexidade. Para
melhor organizagdo desses servicos contamos com a seguinte estrutura
administrativa:

- Secretario Municipal de Saude;

- Subsecretario Municipal de Saude;

- Geréncia de Atencao Basica;

- Geréncia de Vigilancia em Saude;

- Geréncia de Controle, Avaliacdo e Auditoria;
- Geréncia de Atencao Especializada;

- Geréncia Administrativa,

- Geréncia Financeira;

- Assessoria de Planejamento em Saude;

- Assessoria Juridica;

- Direcdo do Hospital e Maternidade.

10
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3 - MONITORAMENTO E AVALIACAO

O Plano Municipal de Saude é um instrumento principal de planejamento para
definicdo e implementacdo de todas as acfes no ambito da saude de cada esfera da
gestdo do SUS.

Deve ser elaborado considerando os seguintes elementos-chave, conforme a
Portaria N° 2.135/2013 do Ministério da Saude (MS):

- Andlise situacional, orientada por temas centrais;
- Definicao de diretrizes, objetivos, metas e indicadores;
- Processo de monitoramento e avaliacao.

Verifica-se, portanto, que ha previsao legal da necessidade de definicdo do
processo de monitoramento e avaliacdo para o Plano Municipal de Saude - PMS. A
ideia é que os objetivos e metas definidos sejam acompanhados sistematicamente
para possibilitar ajustes que porventura sejam necessarios.

Considerando ainda os demais instrumentos de gestdo a Programacéo Anual
de Saude — PAS, por sua vez, de forma semelhante ao Plano Municipal de Saude, traz
em sua estrutura obrigatéria indicadores que serdo utilizados para o monitoramento
das acgbes de saude previstas. Esses indicadores representam o foco do
acompanhamento rotineiro das acoes.

O Relatério Anual de Saude - RAG em si ja se constitui de um instrumento
avaliativo, uma vez que compila os resultados alcancados com a execucdo da PAS e
orienta eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios no Plano de Saude.
O instrumento possibilita analisar onde estdvamos e onde chegaremos, constituindo-
se uma poderosa ferramenta de avaliacéo e instrumento de melhoria da qualidade.

Sendo assim, 0s processos de monitoramento e avaliacdo precisam estar
intimamente vinculados aos instrumentos de planejamento em salde, os quais
representam a espinha dorsal da gestdo em saude.

Assim, o monitoramento do Plano Municipal de Saulde, sera coordenado pela
equipe de Planejamento da Secretaria Municipal de Sadde em conjunto com o0s
técnicos que atuam na gestao e as equipes da ponta dos servicos para que todos
atuem em prol dos mesmos objetivos.

Os objetivos, metas e indicadores serdo acompanhados quadrimestralmente

pelas Geréncias com o apoio dos profissionais corresponsaveis pela execucéo,

11
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avaliando o alcance das metas propostas e as estratégias e medidas que serdo
adotadas para corrigir ou ajustar os problemas identificados. Essa avaliagdo sera
apresentada quadrimestralmente ao Conselho Municipal de Saude e nas Audiéncias
Publicas Quadrimestrais, obrigatorias pela Lei 141/2012 realizadas na Camara de

Vereadores, assim como anualmente através do RAG.

12
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4 - ANALISE SITUACIONAL

A Andlise Situacional tem a finalidade de identificar problemas, dificuldades e
fragilidades, iniciando assim um planejamento através delas, para a prestacdo de um
servico eficaz e com qualidade para a populacdo, determinando prioridades para
alcancar os objetivos.

4.1 - Caracteristicas Gerais do Municipio
4.1.1 - Historico

Barra Mansa teve o territério desbravado em fins do século XVIIl, formando-se
0 nudcleo original as margens dos caminhos das tropas que demandavam o interior do
pais. O povoado passou a atuar como base de abastecimento dos fluxos migratérios
desencadeados pela mineragéo.

Um dos fatores que mais concorreu para retardar a marcha da civilizacdo nesta
parte antiga da capitania do Rio de Janeiro, foi & barreira geogréfica da Serra do Mar,
cuja escalada processou-se muito tardiamente, a partir de 1.724, através da Serra
Itaguai, por ordem do Governador Luiz Valsia Monteiro - mais conhecido pelo apelido
de Onca, com o fim de abrir caminho mais curto para Sao Paulo, sem o0s
inconvenientes da travessia maritima até Parati. Enquanto a marcha civilizadora, vinda
da Marinha estacionava praticamente em S&o Marcos, alguns aventureiros, tendo a
frente o paulista Simdo da Cunha Gago, partindo de Airuoca, em 1.744, transpunham
no lado oposto, a Serra da Mantiqueira, fixando-se no lugar conhecido dos puris pelo
nome de Timburiba, onde fundaram uma povoacdo com o nome de N. Sra. da
Conceicao de Campo Alegre do Paraiba Nova, depois elevada a vila, com o nome de
Resende.

Diversas incursdes foram entdo realizadas as suas terras, pela gente de
Campo Alegre, através do Paraiba, mas nada deixaram de si porque eram simples
penetracdes de cacadores ou exploracdes de aventureiros, a procura de ouro e pedras
preciosas. Ao fim de quase 20 anos, continuava sendo ainda um temivel sertdo das
matas virgens, impenetravel a civilizacdo, quando Francisco Goncgalves de Carvalho
resolveu fundar uma fazenda de gado e mantimentos, entre o Rio Paraiba e o Rio
Bananal, onde se achava o cérrego chamado Barra Seca (ou Mansa), obtendo para

isso uma sesmaria com uma légua de terras do Vice-Rei D. Anténio Alvaro da Cunha

13
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(Conde da Cunha), em 30 de agosto de 1764, sendo esta sesmaria confirmada a 17
de janeiro de 1765, pelo rei D. José |. J& no ano seguinte, Dr. José Alberto Monteiro,
obtinha também uma sesmaria na margem do Paraiba, no lugar de Volta Redonda. O
Padre Henrique José Carvalho, que tomou posse nesta ocasido como vigaria de N.
Sra. Conceicdo de Campo Alegre da Paraiba Nova, observando as dificuldades de
comunicacdo com a cidade do Rio de Janeiro, comegou a repartir as terras em
sesmarias, aos colonos vindos de minas, com a condi¢cdo de abrir caminho em sua
testada.

Apesar de todas estas iniciativas, o povoamento sO veio a tomar notavel
incremento, alguns anos depois, nos fins do século XVIIl, coincidindo, mais ou menos
com o declinio da produgédo de ouro na capitania de Minas Gerais, donde vieram
grandes levas de novos colonos, constituidas, ndo sé de agricultores, como de
mineradores. Com o0 tempo, as sesmarias passaram para as maos de outros
proprietarios, por heranca ou compra. A de Francisco Gongalves Carvalho, na area em
que surgiu Barra Mansa, foi adquirido pelo Tenente Coronel Henrique Vicente Louzada
Magalhaes, posteriormente passou ao herdeiro Coronel Custédio Ferreira Leite, Bardo
de Airuoca, por volta de 1827, considerado um dos primeiros habitantes de Barra
Mansa, enquanto Antonio Marcondes do Amaral, outro pioneiro, se instalava em N.
Sra. do Rosario dos Quatis. A colonizagdo do municipio se deu com a chegada de
colonos mineiros, paulistas, fluminenses e goianos e a introducdo de mao-de-obra
escrava, fatores que concorreram para o rapido povoamento, surgindo entao diversas
e importantes fazendas, tais como: Ano Bom, Sant'‘Ana do Turvo, Santo Anténio,
Cricima, Ribeirao Claro, Onca, Trés Pocos, Cedro, Retiro, Belmonte, Boa Vista,
Brandao e S&o Joédo Batista.

As Culturas primitivas de anil, milho, feijdo, mandioca, arroz e canas-de-
acucar, bem como a criacdo de animais, sobretudo suinos e o fabrico de acgulcar e
aguardente acabaram, praticamente, cedendo lugar ao café, cuja cultura se
transformou em imensos cafezais.

A partir de 1829, surgiram ideias de autonomia politica e administrativa, desta
forma os habitantes enviaram um memorial a Assembleia do Império, pedindo a
criacdo de uma vila do povoado sem que a tal iniciativa se opusessem as Camaras
das Vilas de Resende, Valenca e Sao Joao do Principe, quando ouvidas a respeito.

Indo de encontro as aspiragfes gerais a regéncia Trinta que era composta do
General Francisco de Lima e Silva, José da Costa Carvalho e José Braulio Muniz,
houve por bem sancionar em nome do imperador D. Pedro I, a resolu¢cdo da

Assembleia Geral Legislativa do Império, em 03 de outubro de 1832, criando uma vila

14
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no povoado do curativo de S&o Sebastido de Barra Mansa, com as terras
desmembradas das vilas de Resende, Valenga e S&o Joado do Principe.

A instalagc&o da nova vila se verificou em 16 de fevereiro de 1833, com a posse
da primeira Camara Municipal. A evolu¢do do municipio processou-se rapidamente de
simples capela em 1825, passou a curato em 1829, a vila em 1832, a freguesia em
1839, a comarca eclesiastica em 1842, a cidade em 1857, a comarca juridica em
1874.

Ao Capitao Antbnio Marcondes de Amaral é creditado os seguintes servicos:

a) A construcao da igreja matriz de S&o Sebastido, iniciada em 1839 e concluida em
1859 pelo Tenente Manuel Carlos de Barros;

b) A construgéo do prédio da cadeia, que o entregou & municipalidade em 1845, em
cuja obra despendeu 30 contos de réis.

A fundagdo da Irmandade de Santa Casa de Misericordia em 1859 foi
processada pelo Tenente Manuel Carlos de Barros, seguida da fundagéo de seu
Hospital, inaugurado em 1867, por iniciativa do Dr. Manuel do Rego Macedo.

Por essa época, s6 o sistema de transporte € que ainda nao tinha evoluido,
apesar da politica ferroviaria adotada pelo Governo do Império.

A principal produgdo do municipio - o café, toda exportada para a Corte,
continuava a ser transportada no lombo dos animais ou nas barcacas que, desde 1864
desciam o Paraiba, em direcdo a Barra do Pirai, prosseguindo deste ponto em diante,
pela ferrovia.

Em vista disso, a Camara Municipal passou a liderar um movimento de ambito
regional, pleiteando do Governo do Império o inicio das obras do ramal, no trecho
entre Barra do Pirai e Resende.

Apos 10 anos, era afinal inaugurado o trecho ferroviario da Estrada de Ferro
Dom Pedro Il, entre Pinheiro (atual Pinheiral) e a cidade de Barra Mansa, a 16 de
setembro de 1871, com a presenca da princesa Isabel, entdo regente do império e de
seu marido, o Conde D’ Eu.

Com a promulgacédo da Lei Aurea, o municipio foi atingido pelo éxodo das
lavouras, porém Barra Mansa conseguiu rapidamente refazer-se, para o0 que muito
contribuiu a construcdo de um trecho ferroviario da antiga Estrada de Ferro Oeste de
Minas, até as divisas do grande Estado Montanhés em 1897, seguido de sua ligacéo
com a linha tronco, em Augusto Pestana, em 1915.

Inimeros fazendeiros e trabalhadores de Andrelandia, Lavras, Aiuruoca,
Liberdade, Sao Vicente e outros pontos de Minas Gerais, comecaram dai por diante a

procurar 0 municipio e passaram a trabalhar ou a adquirir as velhas fazendas de café.
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Sem desprezarem totalmente a agricultura, enveredaram pela pecuaria, conseguindo,
assim reerguer 0 municipio, até eleva-lo a posi¢cdo destacada de grande centro
agricola e pastoril.

Indicada, em 1911, por Cincinato Braga, como a regido ideal para o
estabelecimento de industrias siderurgicas e apés a revolucdo de 1930, com incentivo
do presidente Getulio Vargas, foram implantadas no municipio diversas industrias, ndo
s6 de ferro e aco, como de outros produtos, destacando-se a Cia. Metallrgica
Barbara, DuPont do Brasil, Moinho de Barra Mansa, Cia. Industrial Comercial
Brasileira de Produtos Alimenticios (Nestlé), culminando, porém com a instalacdo em
1941, do Cia. Siderargica Nacional, em Volta Redonda. Tais inddstrias contribuiram
para 0 progresso do municipio e se traduz no marco inicial da emancipagéo
econbmica do pais. O comércio, por outro lado, beneficiando-se desta iniciativa, ndo
tardou a ampliar e desenvolver-se, até alcancar a posi¢do privilegiada que hoje

desfruta, somando mais de 8.000 estabelecimentos nos diversos niveis.

4.1.2 - Localizacéao
A sede do municipio esté localizada em uma altitude de 376 metros, acima do
nivel do mar e estd a 154 quildmetros da cidade do Rio de Janeiro. Barra Mansa
localiza-se na regido industrial do MédioParaiba, na parte ocidental do Estado, com
uma &rea de 848 kmz2. Seus limites sao:
a) Norte: Passa Vinte (MG);
b) Sul: Rio Claro, Bananal (SP) e Pirati;
c) Leste: Volta Redonda, Barra do Pirai e Valenga;
d) Oeste: Resende.
O principal curso d’agua é o Rio Paraiba do Sul, que corre de Oeste para Leste.
- Margem direita: Rios Bananal, Pomba, Brandao, Cachoeira, Goiabal, Cafundo,
Lagoinha, Barra Mansa e Pavéo.
- Margem esquerda: Rios Aguas Claras, Figueira, Quatis, Inferno, Ribeirdo e
Turvo.
- llhas (Fluviais): Mury e Guarda-Chaves (llha Clube).
- Quedas d’agua: Salto da Lagoinha (27 metros), Salto Cafund6, Salto Cérrego,
Salto Turvo (25 metros) e Salto Chalé (25 metros).
De modo geral, o relevo é planalto, com altitude média de 400 metros,
descendo em direcdo ao Rio Paraiba do Sul e seus afluentes e elevando-se rumo aos
distritos de N. Sra. do Amparo, Ribeirdo de Sdo Joaquim e Falc&o, onde se veem 0s

primeiros contrafortes da Mantiqueira.
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a) Pontos culminantes: Serras Mutuca, Rio Bonito, Tunifel, Amparo, Alto do Lageado.
b) Morros: Palmital e Redondo.

Nas matas que recobrem seu territorio, existem espécies variadas de madeiras
de lei, destacando-se vinhatico, angico, gameleiro, bralna e cabilna, nas adjacentes
ao Rio Paraiba e seus tributarios, sdo frequentes os animais da fauna fluminense
representados, geralmente por capivaras, pacas, lontras, quatis, tatus, e no tocante a
fauna aquédtica, trairas, acaras, surubins, piaus e bagres sdo 0s mais comuns
habitantes das aguas.

A pesca é realizada nos Rios Paraiba do Sul e Quatis.

A agricultura de Barra Mansa é muito significativa, sobressaindo os seguintes
produtos: tomate, milho, arroz, banana, cana-de-agUcar, laranja, mandioca, café,
feijdo, batata-doce e alho.

A pecuéria é fator muito importante na economia do municipio, destacando-se
a criacdo de bovinos, suinos e aves.

Barra Mansa é uma unidade geomorfoldgica que se apresenta com variedade

de padrdes de paisagens, fazendo parte do relevo préprio da Orla Atlantica Tropical.

4.2 - Aspectos Socioecondémico

4.2.1 - indice de Desenvolvimento Humano

7

O Indice de Desenvolvimento Humano é uma medida importante concebida
pela ONU (Organizacdo das Nagdes Unidas) para avaliar a qualidade de vida e o
desenvolvimento econdmico de uma populagcdo.Anualmente é elaborado o Relatério
de Desenvolvimento Humano (RDH) pelo Programa das Nacdes Unidas para o
Desenvolvimento (PNUD) com base em trés critérios (Saude, Educacdo e Renda) que

sdo medidos da seguinte forma:

o Uma vida longa e saudavel (Saude): expectativa de vida ao nascer.

e O acesso ao conhecimento (Educacdo): média de anos de estudo (adultos) e
anos esperados de escolaridade (criancas).

e Um padréo de vida decente (Renda): medido pela Renda Nacional Bruta

(RNB) com base na Paridade de Poder de Compra (PPC) por habitante.

O IDH varia entre 0 (nenhum desenvolvimento humano) e 1 (desenvolvimento
humano total), revelando que quanto maior a proximidade de 1, mais desenvolvido € o

pais.
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Faixas de Desenvolvimento Humano
MUITO ALTO 0,800 - 1,000

ALTO 0,700 - 0,799

MEDIO 0,600 - 0,699

BAIXO 0,500 - 0,599

MUITO BAIXO 0,000 - 0,499

O indice de Desenvolvimento Humano (IDH) do municipio de Barra Mansa, é
0,729, classificando o municipio com um grau de desenvolvimento alto, sendo o 26° do

Estado do Rio de Janeiro.

4.2.2 - Abastecimento de agua

O crescimento urbano desordenado devido a grande afluéncia de migrantes
provocada pela atividade da CSN, e o crescimento de outras indUstrias citadas em
anexo, acarretaram graves problemas nas areas de Saneamento Basico.
Considerando os logradouros constata-se 98% tem rede e agua, 80% tém rede de
esgoto com um total de 48.013 ligagbes. O sistema de esgotamento sanitario possui
extensao de 82 km e o volume de esgoto lancado é de 199.147 m3/dia, langcados no

Rio Paraiba ou seus afluentes.

4.2.3 - Destino dos dejetos e Coleta de Lixo

No municipio de Barra Mansa a eliminacdo dos dejetos € feita através de
escoamento, grande parte junto a rede pluvial, sendo observadas, no minimo, acdes
gue visem a protecdo e promocao de saude publica.

O sistema de coleta de lixo no municipio de Barra Mansa € feito através de
caminhdes coletores de lixo, de caminh&o de coleta de lixo hospitalar e de caminhdes
basculantes nos Distritos.

No local de depdésito, distante 2 km da estrada, h4 grande quantidade de
vetores. A limpeza de terrenos baldios, por serem particulares, ndo é feita pela
Prefeitura a ndo ser nos locais onde ha grande quantidade de lixo acumulado.
Quando existem denuncias os mesmos podem ser retirados por determinagdo da

fiscalizagdo sanitaria da S.M.S. — BM. O lixo hospitalar, colhido em caminh&o especial,
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€ coletado em dias alternados nos Postos de Saude periféricos e nas farmacias dos
bairros e diariamente nos hospitais e farmécias do centro.

Segundo informagcbes da Secretaria de Obras, 80% das residéncias séo
servidas pela coleta de lixo. Os caminhdes de lixo s6 ndo vao aos lugares onde nao
se tem acesso por ruas ou em ruas onde os caminhdes nédo tém condicbes de

trafegar.

4.2.4 - Poluicéo

Entende-se por poluicdo qualquer alteracdo no solo, na agua ou ho ar que
cause desequilibrio ao meio ambiente ou que o torne desfavoravel a vida.

De acordo com as informagfes da Coordenadoria Municipal de Defesa Civil e
Meio Ambiente, sobre ocorréncias de agressdes e poluicdo ao meio ambiente, em
Barra Mansa, registram-se 0s seguintes tipos: cano de descarga de veiculos;
chaminés de fabricas; depdsito de lixo em geral; fornos, em geral, movidos a lenha ou
carvao; depdsitos de produtos quimicos a granel nocivos a salde ao meio ambiente;
dragas para sugar areia dos rios; valas negras de qualquer natureza, tais como:
esgoto de casas de saude, hospitais, clinicas, postos de saude, etc; esgoto de
qualquer tipo de atividade, tais como: residencial, industrial, comercial, instituicbes
religiosas, clubes esportivos, cinemas, teatros, colégios, faculdades, sindicatos,
associacoes, etc.

Em Barra Mansa ha maior concentracdo da poluicdo bioldgica, derivada
principalmente dos despejos de esgotos sem tratamento no Rio Paraiba do Sul, que é
o principal curso d’agua do municipio, associado a poluicdo quimica causada por
despejos industriais.

Os principais poluentes industriais sdo o0s metais pesados e fertilizantes
artificiais, os quais na maioria ndo sao biodegradaveis no meio ambiente, constituindo
uma ameaca ao homem e ao ecossistema.

Na comunidade barra-mansense a demanda de agua para fins domésticos é
crescente, necessitando de maior reutilizagdo das aguas que recebem esgotos
impropriamente tratados, levando a:

a) Maior perigo como suprimento de agua potavel;

b) Maior possibilidade de disseminacdo de germes patogénicos;

c) Contaminagdo por animais, deixando-nos inseguros quanto a alimentagéao;

d) Maior perigo em nada em aguas poluidas;

e) Diminuicdo do oxigénio da agua, pela presenca da matéria organica, levando os

seres aquaticos a morte.
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4.2.5 - Meios de transporte e locomocgéao

O sistema viario urbano de Barra Mansa esta sendo atualmente reformulado,
algumas medidas j& foram tomadas de imediato com o inicio da pavimentag&o
asfaltica de vias urbanas, mudancas em etapas do fluxo, sinalizacdo de transito e
priorizando os itinerarios de transporte coletivo. Atualmente estd sendo executado o
projeto de mudanca do pétio de manobras dapara reurbanizacéo da cidade.

O transporte coletivo é atendido pelas empresas credenciadas emtodos os

bairros do municipio.

4.2.6 - Rodovias e Ferrovias

As rodovias federais que passam por Barra Mansa sdo a BR-116 — Rodovia
Presidente Dutra, ligando Rio a Sdo Paulo e a BR 393, ligando Rio-Bahia.

As rodovias estaduais que dispdem o0 municipio sdo as seguintes: BM 153 (RJ-
MG); BM 137 (RJ-SP) E BM 155 (RJ-ANGRA-SP).

Através da MRS., Barra Mansa se situa com importante leito ferroviario,
possibilitando a vinda de minérios da regido de Minas Gerais. Através da ferrovia do
aco chegam a Barra Mansa minérios para as siderurgicas locais e regionais e, através
de dois entroncamentos ferroviarios também sdo escoados minérios para exportagéo —
BM - Angra dos Reis — BM —Sepetiba.

4.2.7 - Nivel de instrucdo e escolaridade

A Rede Municipal atende em média 24.426 alunos dos quais 19.630 fazem
parte dos niveis pré-escolar e 1° Grau que sdo competéncia prioritaria do municipio. A
rede estadual com um total 16.677 alunos corresponde a 39,6% do numero de
matriculas e a rede particular atende a 9,7% da demanda.

Descricdo da Rede de Educacéo

Taxa de escolarizagdo de 6 a 14 anos de idade [2010] 98,4%

IDEB — Anos iniciais do ensino fundamental (Rede publica) [2019] 5,2

IDEB — Anos finais do ensino fundamental (Rede publica) [2019] 4,5

Docentes no ensino fundamental [2020] 1.323 docentes
Docentes no ensino médio [2020] 468 docentes
NUmero de estabelecimentos de ensino fundamental [2020] 79 escolas
NUmero de estabelecimentos de ensino médio [2020] 19 escolas
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A presenca do SENAI e do SENAC vem proporcionando preparacdo de mao-
de-obra para a industria, para 0 COmeércio e servigos.

O Nivel Superior se faz presente de maneira bastante significativa na regiao
com o Centro Universitario de Barra Mansa (U.B.M.) eem Volta Redonda pode-se
contar com mais trés instituicbes: Universidade Federal Fluminense, Centro
Universitario Fundag¢do Oswaldo Aranha e a Fundacao Educacional Rosemar Pimentel
(FERP).

4.2.8 - Areas de lazer existentes nas escolas

As éareas de lazer das Escolas Municipais e Estaduais sdo compostas somente
de quadras para esportes e parques infantis.

Sédo oferecidos para os alunos: piscinas, quadra de esportes coberta e néo
coberta, teatro, campo de futebol, campo de futebol society, parque infantil, sala de
projecdes, sala de video, laboratdrio de ciéncias, sala de datilografia, danc¢a, ginastica

olimpica, capela, churrasqueira e campeonatos internos.

4.2.9 - Trabalho e Rendimentos - Setores de producgéo

Segundo o IBGE, em 2019 o salario médio mensal era de 2.1 salarios minimos.
A proporcao de pessoas ocupadas em relacdo a populacdo total era de 21.3%. Na
comparagdo com 0s outros municipios do estado, ocupava as posi¢cdes 34 de 92 e 29
de 92, respectivamente. JA na comparacdo com cidades do pais todo, ficava na
posicao 1530 de 5570 e 1223 de 5570, respectivamente.

Considerando domicilios com rendimentos mensais de até meio salario minimo
por pessoa, tinha 34.5% da populacéo nessas condi¢des, o que o colocava na posicao
49 de 92 dentre as cidades do estado e na posi¢do 3.675 de 5.570 dentre as cidades
do Brasil.

4.2.9.1 - Setor primaério:

O setor priméario ocupa um lugar expressivo no quadro da economia municipal,
desenvolvendo-se a agricultura, cultivando-se principalmente feijdo, milho e cana-de-
acucar. Ha também, em pequena escala de producéo, o plantio de banana, tomate,
laranja, lim&o e mandioca. Verifica-se a presenca de hortas comunitarias e escolares,
dentro do municipio. Ha o desenvolvimento da avicultura e da pecuaria, com grande

representatividade dentro deste setor.
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4.2.9.2 - Setor secundario:

7

Um dos principais setores econémicos do municipio € o secundario.Barra
Mansa € um municipio que conta com industrias e a atividade abrange atualmente os
setores de metalurgia e siderurgia. Estdo instaladas no municipio microempresas e
empresas de grande porte.As microempresas abrangem os mais variados tipos, tais
como: serralherias, esquadrias de metal e aluminio, fabricacdo de pecas, comércio e
indUstria de servicos de usinagem, fabrica de reatores, vassouras, torrefacdo e

moagem, carvoaria, confecgées entre outros.

4.2.9.3 - Setor terciario:

O comércio tem um papel dindmico na economia municipal, sendo
representado por 04 entidades:ACIAP (Associacdo Comercial Industrial e
Agropastoril), Clube dos Diretores Lojistas, Sindicato do Comércio Varejista e
Sindicato dos Hotéis, Bares e Similares.

O setor terciario da economia de Barra Mansa apresenta hoje uma grande
diversidade de ofertas, cuja capacidade de atendimento vai do comércio vicinal
(ambulantes, feirantes) ao regional (estabelecidos), podendo concorrer com pregos e
produtos através de empresas atacadistas, grandes magazines, lojas e

supermercados.

4.3 - Aspectos Demograficos

4.3.1 - Distribuic&o da Populagdo Geral Estimada

Segundo estimativa do IBGE para 2021, o municipio de Barra Mansa possuli
uma populagdo de 185.237 habitantes, sendo a densidade demografica 324,94
hab/km2.A taxa anual de crescimento populacional 2000/2010 foi 1.06 %, compativel
com a média do estado. Quanto a distribuicdo etaria, Barra mansa pode ser
considerada uma cidade com populacdo jovem. Na estimativa populacional 59,3 % da
populacdo encontra-se na faixa etaria de 20 a 59 anos. A percentagem de idosos
representa 13 % da populacdo do Municipio,sendo idoso velho 44% e idoso novo

66%e as criancas na faixa de 0 a 4 anos representam apenas 6 % da populacéo.
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Populacéo estimada, tendéncia de crescimento e densidade de ocupagao urbana

Regiéo 879.187 882.668 886.065 909.136 3.121,03 155,15
Barra Mansa | 179.915 180.126 179.451 183.976 3.156,23 330,87
Estado 16.550.009 | 16.635.996 | 16.718.956 | 17.159.960 | 4.211,99 433,26

A piramide etaria 2015 evidencia a transicdo demograéfica e reflete a queda da
mortalidade devido ao aumento da expectativa de vida, bem como o declinio da
natalidade. A reducdo na mortalidade, mais estavel desde 1980, acompanhada pelo
aumento da esperanca de vida ao nascer, produz o envelhecimento populacional.
Verifica-se que as mulheres chegam, em maior nimero, as faixas etarias superiores
aos 60 anos, confirmando tendéncias mundiais de maior longevidade feminina,

influenciada por questdes como a violéncia, que atinge mais fortemente os homens.

Estrutura etaria de Barra Mansa - 2015

-10 -5 (] 5 10

Fontes: Ministério da Saude/SVS/CGIAE - Estimativas de populagdo para 2015.

Além do crescimento populacional, pode ser observado o aumento do nimero
de adultos jovens, adultos e de idosos em contrapartida a diminuicdo do nimero de
criancas, adolescentes e jovens.

O indice de envelhecimento, em geral, fica bem abaixo da média estadual,
embora as expectativas de vida ao nascer e aos 60 anos a superem ligeiramente,

sugerindo que a fecundidade dos municipios da regido vem compensando a tendéncia
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de envelhecimento populacional em certos casos. Tais fatores, associados com a
transicdo demografica e uma populagdo com maior nimero de adultos e idosos,
implicam em estruturar os servicos de saude de maneira que possam ser efetivos, e
possam promover a assisténcia em salde necesséria a cada faixa etaria em

observacao as suas especificidades e demandas.

Tendéncia Demogréfica

Regido 47,88 39,52 56,64 1,20
Barra Mansa 47,81 39,10 57,14 1,19
Estado 49,33 38,43 60,74 1,26

Fontes: Ministério da Saide/SVS/CGIAE - Estimativas de populacdo para 2015; IBGE. Diretoria de Pesquisas - DPE
- Coordenacéo de Populacéo e Indicadores Sociais — COPIS — Estimativas de populagéo para 2016, 2017 e 2018.
MS/SINASC: 2010 e 2016.

A taxa de fecundidade geral (TFG) tem apresentado tendéncia de queda desde
0 inicio da década de 1970, sendo que no municipio de Barra Mansaem 2000
apresentou taxa de 2.01 e em 2008 1.7.

O “indice de Envelhecimento” é um indicador importante, uma vez que
estabelece a proporcdo de pessoas idosas em relacdo ao total de jovens numa
determinada populacdo. Na Cidade de Barra Mansa, esta proporgéo varia em fungao
tanto do sexo (é sempre maior no caso das mulheres) . Os dados mostram a
participacdo crescente de idosos em relagdo aos jovens na populacdo, o que reflete,
principalmente, a reducdo dos niveis de fecundidade e o aumento da esperanca de

vida dos idosos.

Indicador 2000 2009
Fecundidade 2.01 1.7
Esperanca de vida ao nascer 72.2 73,84

Fonte: IBGE, 2021
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Expectativa de vida ao nascer e aos 60 anos de idade, por sexo para o quadriénio
2012-2015

Regiéo 71,88 79,13 21,89 19,71 23,81
Barra Mansa | 71,95 79,25 21,63 19,45 23,56
Estado 71,14 79,00 21,85 19,56 23,12
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5 - CONDICOES DE SAUDE

O perfil epidemiolégico tem como objetivo prestar informacdes aos profissionais
a respeito de doencas e agravos de notificacdo compulséria no municipio. Oferecendo
subsidios aos gestores e profissionais vinculados na Rede Publica para as acfes de
planejamento, promocéo e prevengdo no enfrentamento aos agravos de interesse em
Saude Pdublica, assim colaborando com as ac¢bes de fortalecimento da Rede de
Atencdo Basica proporcionando a melhoria na qualidade de atendimento visando a
maior satisfacdo da comunidade.

Diversas doencas infecciosas tém apresentado tendéncia histérica de queda da
incidéncia elou da letalidade. Isso € decorrente de a¢Bes na area da saude: a
imunizacgéo, a vigilancia e o controle de doengas, ampliacdo do acesso aos servigcos
de saude, os tratamentos especificos bem-sucedidos, agbes de prevencdo, como o
pré-natal, entre outras, € em outros setores como 0 saneamento basico e o controle da
poluicdo atmosférica. Apesar desse avanco, muitas doengas tém permanecido em
niveis insatisfatorios, mostrando limites na possibilidade do seu controle, em grande
parte em decorréncia de transformacdes e adaptacdes dos agentes, hospedeiros e
ambientes.Com o envelhecimento da popula¢do e o aumento da sobrevida, passamos

a ter um maior nimero de doencgas crbénicas nao transmissiveis.

5.1 — Mortalidade:

Em Barra Mansa nos ultimos anosa mortalidade por doencas do aparelho
circulatério e aparelho respiratério apresenta os maiores numerosabsolutos de
ocorréncia, 1° e 3° lugares respectivamente e sdo causa de 12 relevancia devido a
letalidade e agravos que estas proporcionam, de mesma relevancia esta a morte por
causas externas que estd em 4° lugar e necessita de um intervengédo multisetorial que
abrange diversas pasta de secretariado de administragcdo municipal; como por
exemplo além da secretaria de salude, as secretarias de promog¢ao social, seguranca
publica,educacéo...dentre outras. As causa de morte por Neoplasias ocupam o 2°
lugar das causas e apresenta um comportamento ascendente.

As doencgas cronicas permanecem, portanto, como as principais causas de
morbimortalidade no Municipio, representando uma demanda aos servicos de saude
de grande magnitude e complexidade. A mortalidade por acidentes de transito
encontra-seestavel, enquanto os homicidios mostram uma queda a partirda virada do

milénio.
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Além disso, o envelhecimento da populacdo, a elevada prevaléncia de fatores
de risco para diversas DANT, como a obesidade e outros problemas decorrentes do
consumo de alimentos ndo saudaveis, o tabagismo, o sedentarismo, dentre outros,

representam desafios na area de promocao da saude.

Mortalidade Geral Segundo Capitulo CID-10 — 2016 - 2020

Algumas doencas infecciosas e 63 59 48 57 330 557
parasitarias

Neoplasias (tumores) 213 | 236 | 254 | 233 | 270 1.206
Doencas sangue, 6rgdos hematopoéticos | 14 09 08 14 10 55
e alguns transtornos imunitérios

Doencgas enddcrinas nutricionais e 88 78 91 | 112 | 93 462
metabdlicas

Transtornos mentais e comportamentais 13 13 22 09 12 69
Doencas do sistema nervoso 59 54 38 50 54 255
Doencas do aparelho respiratorio 176 | 190 | 166 | 198 | 182 912
Doencas do sistema digestivo 75 68 73 76 74 366
Doencas do sistema osteomuscular e do 06 04 01 04 11 26

tecido conjuntivo

Doencas do aparelho geniturinério 96 74 80 86 80 416
Gravidez, parto e puerpério 04 00 01 05 01 11
Algumas afecc¢des originadas no periodo 08 18 08 20 14 68
perinatal

Malformacdes congénitas, deformidades e 10 02 08 10 06 36

anomalias cromossémicas

Sintomas, sinais e achados anormais de 51 68 67 62 91 339
exames clinicos e de laboratério, ndo
classificado em outra parte

Causas externas de morbidade e
mortalidade 107 145 | 135 | 129 | 133 649

Doenca Aparelho Circulatério 472 | 503 | 434 | 465 | 457 2.331
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Doencas da pele e do tecido subcutaneo

08

04

06

06

12

36

Doencas do ouvido e da apofise mastoéide

00

02

00

00

00

02

Fonte: SIM, 2021
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Mortalidade segundo causa e faixa etaria - 2020

Algumas doencas infecciosas e 00 00 00 01 00 04 07 22 47 75 88 86 330
parasitarias

Neoplasias (tumores) 00 02 00 01 00 05 07 08 52 79 74 42 270
Doencas sangue, 6rgados | 00 00 00 00 00 00 00 00 02 02 04 02 10
hematopoéticos e alguns transtornos

imunitérios

Doencgas enddcrinas nutricionais e 00 00 00 00 00 01 01 03 19 20 26 23 93
metabdlicas

Transtornos mentais e 00 00 00 00 00 00 01 01 03 04 01 02 12
comportamentais

Doencas do sistema nervoso 00 02 00 00 00 00 01 01 04 07 14 25 54
Doencas do aparelho respiratério 00 00 01 00 00 00 02 08 17 41 54 59 182
Doencas do sistema digestivo 00 00 00 00 00 01 06 03 15 16 16 17 74
Doencas do sistema osteomuscular e 00 00 00 00 00 00 00 01 03 01 03 03 11
do tecido conjuntivo

Doencas do aparelho geniturinério 00 00 00 00 01 00 01 03 09 15 14 37 80
Gravidez, parto e puerpério 00 00 00 00 00 00 01 00 00 00 00 00 01
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Algumas afecgOes originadas no 14 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 14
periodo perinatal

Malformacdes congénitas, 06 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 06
deformidades e anomalias

cromossdmicas

Sintomas, sinais e achados anormais 00 01 00 00 00 05 09 08 18 20 15 15 91
de exames clinicos e de laboratério,

nao classificado em outra parte

Causas externas de morbidade e 00 00 00 01 14 32 19 16 14 10 13 14 133
mortalidade

Doencgas do Aparelho Circulatorio 00 00 00 00 01 01 10 23 55 99 145 123 457

Fonte: SIM. 2021
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Taxa de Mortalidade Prematura por 100.000 habitantes

Taxa de Obitos prematuros, populacdo de 30 a 69 anos, segundo principais
causas (Doenga do Aparelho Circulatorio, Neoplasias, Doengas Crénicas do Aparelho
Respiratorio, Diabetes Mellitus) 2016 a 2020.

442,6

Barra Mansa 508,3 450,6 457,0 449,3

Fonte: SIM. 2021

Mortalidade por causas externas

Série Historica de Gbitos por causas externas - 2016 a 2020

Acidentes de transporte 20 28 27 27 28 130
Outras causas externas 46 49 57 48 46 246
de lesbes acidentais

LesBes autoprovocadas 04 10 06 05 07 32
voluntariamente

Agressoes 34 55 40 43 47 219
Eventos cuja intencédo é 03 02 01 04 01 11
indeterminada

Sequelas de causas 00 01 00 00 00 01
externas

Intervencao legal (PAF) 00 00 04 02 04 10
Total 107 145 135 129 133 649

Fonte: SIM. 2021

No decorrer dos anos apresentados acima, 0os 6bitos por causas externas que
mais impactaram foram os por “Outras causas externas de lesdes acidentais”,
seguidos por “Agressdes” e “Acidentes de transporte”. Visando a diminuicdo da
mortalidade por causas externas, é de suma importancia organizarmos ac¢des com
demais Secretarias e Instituicbes, tracando acdes que possam impactar na diminuicao

dos mesmos.
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Mortalidade Materna

Série Historica de Obitos Maternos - 2016 a 2020

Barra Mansa 05 00 01 05 01

Fonte: SIM. 2021

Coeficiente de Mortalidade Materna — 2016 a 2020

Barra Mansa 250,2 00 47,3 231,5 48,1

O Coeficiente de mortalidade materna é o indicador utilizado para conhecer o
nivel de morte materna calculado pela relacdo do n.° de mortes maternas ou de
mulheres durante a gestacdo ou até 42 dias apdés o término da gestacao,
independentemente da duracdo ou da localizagdo da gravidez. E causada por
qualquer fator relacionado ou agravado pela gravidez ou por medidas tomadas em
relacdo a ela” (Laurenti, 2000).

O indicador permite estimar a frequéncia de 6bitos femininos atribuidos as
causas em questdo em relacdo ao numero de nascidos vivos,refletindo a qualidade da
assisténcia a saude da mulher (OPAS, 2002). Na Cupula do Milénio da Organizacdo
das Nacbes Unidas (ONU), foram adotadas oito Metas de Desenvolvimento, entre
elas, reduzir a mortalidade materna a uma taxa de 35 mortes por 100 mil nascimentos
até o ano de 2015.

No municipio de Barra Mansa conseguimos atingir esta meta. No ano de 2016
tivemos 05 Obitos materno sendo o coeficiente de mortalidade de 250,2 por 100.000
mil nascidos vivos. Dos 05 o6bitos, trés 6bitos que ocorreram na rede privada e 0s
outros dois 6bitos ocorreram na rede SUS. Segundo informacdes do Comité de
Investigacdo de Obito Materno e Infantil 03 6bitos foram classificados como evitavel e

0s outros dois provavelmente inevitavel.

Proporcdo de Obitos Investigados em Mulheres em Idade Fértil - 2016 a 2020

Barra Mansa 100% 98,4% 100% 100% 100%

Fonte: Vigilancia Epidemioldgica, SMS Barra Mansa 2021
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A Gestdo Municipal tem como prioridade a investigagdo dos Obitos em
mulheres em idade fértil, sendo os mesmos realizados pelo Comité de Investigacédo de
Obitos em parceria com as unidades de saude e unidade hospitalar.

Mortalidade Infantil

A taxa de mortalidade infantil € obtida por meio do nimero de criangas que
morrem antes de completar 1 ano, a cada mil nascidas vivas. Esse dado € um aspecto
de fundamental importancia para avaliar a qualidade de vida, pois, por meio dele, é
possivel obter informacdes sobre a eficacia dos servigos publicos, tais como:
saneamento basico, sistema de salde, disponibilidade de remédios e vacinas,
acompanhamento médico, educacdo, maternidade, alimentacdo adequada, entre
outros (Francisco, 2016). No periodo de 2016 a 2020 os 6bitos infantis configuraram-

se da seguinte forma:

Taxa de Mortalidade Infantil - 2016 a 2020 por 1.000 nascidos vivos

Barra Mansa 10,5% 11,8% 7,2% 13,8% 9,6%

Fonte: SIM. 2021

Numero de 6bitos infantis - segundo estrato etario - 2020

<01 ano 12 03 05 20

Fonte: SIM. 2021

Série histérica de 6bitos infantis conforme escolaridade da mae - 2020

Barra 04 01 00 01 09 05
Mansa

Fonte: SIM. 2021

Série histérica de 6bitos infantis segundo peso recém-nascidos - 2020

Barra Mansa 12 04 03 00 01

Fonte: SIM. 2021
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Série histérica de Obitos infantis segundo idade da mae - 2020

Barra Mansa 02 15 03 00

Fonte: SIM. 2021

Mortalidade Fetal

A Mortalidade Neonatal estima o risco de um nascido vivo morrer dos 0 aos 27
dias de vida e a mortalidade pés — neonatal estima o risco de um nascido vivo morrer
entre o 28° e 364° dias completos de vida. O Obito fetal ocorre a partir da 222 semana
completa de gestacdo, ou 154 dias ou fetos com peso igual ou superior a 500g ou
estatura a partir de 25cm. O numero de o6bitos fetais no municipio configurou-se da
seguinte forma no periodo de 2016 a 2020:

Série historica de numero de 6bitos fetais - 2016 a 2020

Barra Mansa 24 19 23 17 25

Fonte: SIM. 2021

Morbidade Hospitalar

As informacdes sobre perfil da morbidade da populagédo podem ser obtidas por
meio do SIH, que se refere as internacbes na rede SUS e do SINAN (Sistema de
Informagbes de Agravos sob Notificacdo).

Morbidade hospitalar do SUS - Por local de residéncia - 2020

Algumas doencas infecciosas e parasitarias 961

Neoplasias (tumores) 638

Doencgas sangue, 6rgdos hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios | 81

Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 226
Transtornos mentais e comportamentais 132
Doencas do sistema nervoso 133
Doencas do aparelho respiratério 537
Doencas do aparelho circulatério 1.141
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Doencas do sistema digestivo 583
Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 262
Doencas do aparelho geniturinério 498
Gravidez, parto e puerpério 1.975
Algumas afecc¢des originadas no periodo perinatal 141
Malformacgdes congénitas, deformidades e anomalias cromossomicas 30
Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratorio, 266
nao classificado em outra parte

Causas externas de morbidade e mortalidade 896

Fonte: tabnet.datasus.gov.br

No ano de 2016 as maiores causas de internagdo foram: 1° Doengas do

aparelho circulatério, seguida da Doencas infecciosas e parasitarias, sendo esse fato

atipico devido a Pandemia da COVID-19. Observamos que as demais causas de

internag&o néo se diferem dos anos anteriores, sendo necessario a realizagdo de mais

acOes de prevencdo e promogao a saude na APS.

5.2 - Natalidade

As condi¢cdes de natalidade serdo analisadas de acordo com o numero de

nascimentos e taxa bruta de natalidade, com o desdobramento da faixa etaria das

maes, conforme descrito abaixo.

Informagdes sobre nascimentos no periodo de 2016 a 2020

N° de nascidos vivos 1.998 2.114 2.197 2.159 2.079
Taxa de nascidos vivos 14,4% 13,4% 10,9% 11,3% 10,0%
com mées adolescentes

% com baixo peso ao 8,6% 9,5% 9,4% 9,4% 8,6%
nascer

Taxa de nascidos vivos 68,5% 71,7% 75,7% 73,2% 72,2%
por partos cesareos

Taxa de nascidos vivos 31,5% 28,3% 24,3% 26,8% 27,8%
por partos vaginais

Fonte: SINASC, Ministério da Saude

, 2021
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Observamos que o numero de nascidos vivos no decorrer dos anos descritos
acima néo oscila de forma significativa. Em 2020 a taxa de nascidos vivos com mais
adolescentes foi a menor apresentada demonstrando uma diminuicao significativa se
comparada a 2016.

Um ponto importante que devemos trabalhar nos préximos anos é a diminuicdo

do nimero de cesarianas através da implementacédo da Rede Cegonha.

Percentual de Criancgas nascidas vivas por numero de consulta pré-natal

Nenhuma 2,6% 2,2% 1,2% 1,6% 0,9%
De 1 a 3 consultas 4,3% 4.7% 3,4% 3,3% 3,1%
De 4 a 6 consultas 20.8% 19,8% 18,8% 16,9% | 16,8%
7 ou mais consultas 71,1% 73,2% 76,4% 78,1% | 78,9%
Ignorado 1,2% 0,1% 0,2% 0,1% 0,3%

Total 100% 100% 100% 100% 100%

Fonte: SINASC, Ministério da Saude, 2021

A oferta de consulta pré-natal tanto na rede basica quanto na atengéo
especializada é de suma importancia. Observamos que o municipio conseguiu garantir
as gestantes o numero ideal de 07ou mais consultas de pré-natal. Isso se da a
reorganizacdo da atencdo basica nos ultimos anos no municipio e a garantia da

continuidade do atendimento do pré-natal de alto risco quando necessario.

5.2.1 - Proporc¢éao de Gravidez na Adolescéncia

A Gravidez na adolescéncia é um fator que preocupa a gestdo municipal,
sendo a taxa no ano de 2020 de 10%, tendo um pequeno aumento em relagdo ao ano
anterior, estamos abaixo da média nacional e acima da estadual. A média da 62
Regional de Saude esta em 16,56%, mostrando que necessitamos de fortalecimento
das atividades relacionadas a este publico-alvo, para que consequentemente haja uma

reducdo nos indices.
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Gravidez na adolescéncia, entre as faixas etarias de 10 a 19 anos

Proporcdo de gravidez na | 14,4% 13,4% 10,9% 11,3% 10,0%
adolescéncia

Fonte: SINASC, Ministério da Saude, 2021

5.3 - Doencas de Notificagdo Compulsoria

O Ministério da Saude desenvolveu o Sistema de Doencas de Notificagdo
Compulséria (SDNC) com o objetivo de detectar e controlar doencas em estagio inicial
evitando assim epidemias.

Esse sistema baseia-se na Lista de Doengas de Notificagdo Compulsoéria
(LDNC), criada em 1969 considerando critérios como o potencial de disseminacao e a
disponibilidade de medidas de controle contra certos problemas de saude.
Tendo conhecimento a respeito da LDNC, os profissionais de salde e também os
cidadaos podem ajudar a Vigilancia Epidemiolégica a cuidar de cada caso da maneira
correta.

A Lista de Doencas de Notificagdo Compulsoria foi estabelecida em todo o
territorio brasileiro.

Entre os mais de 40 problemas apresentados, 0s casos suspeitos,
confirmados, surtos, agregacao de casos ou 0Obitos e até mesmo epizootias e/ou morte
de animais que podem preceder a manifestacdo de uma doenca em seres humanos
devem ser comunicados a Secretaria Municipal de Saude competente em até 24
horas.

Além disso, resultados laboratoriais referentes a amostras individuais e
amostras procedentes de investigacdo de surtos também devem ser comunicados
imediatamente por Laboratérios de Saude Publica dos Estados (LACEN) e

Laboratérios de Referéncia Nacional ou Regional.
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Proporcédo de casos de doencgas de notificagcdo compulsodriaimediata - 2016 a
2020

Barra Mansa 29,85% 31,37% 29,85% 25,37% 23,88%

Fonte: Vigilancia em Salude, SMS Barra Mansa — 2021

Observa-se na tabela abaixo um acréscimo na série histérica de casos novos
de Aids a partir de 2017, onde a Vigilancia Epidemiologica ficou alerta no

monitoramento dos casos novos.

Série Historica de Casos de AIDS - Populagao Geral - 2016 a 2020

Barra Mansa 15 68 61 50 43

Fonte: Vigilancia em Salude, SMS Barra Mansa — 2021

Ja a série historica de casos de AIDS em menores de 05 anos ficou estavel nos

ultimos cinco anos nao ocorrendo nenhum caso.

Série historica de casos de AIDS em menores de 5 anos - 2016 a 2020

Barra Mansa 0 0 0 0 0

Fonte: Vigilancia em Salde, SMS Barra Mansa — 2021

Sifilis

A sifilis € uma infecgdo de caréter sistémico, exclusiva do ser humano, causada
pela bactéria Treponema pallidum (T. pallidum), e que, quando ndo tratada
precocemente, pode evoluir para uma enfermidade cronica, com sequelas irreversiveis
em longo prazo. E transmitida predominantemente por via sexual e vertical (LARSEN
et al., 1995; HORVATH, 2011; BRASIL, 2020).

A infeccdo da crianga pelo T. pallidum a partir da mae acarreta o
desenvolvimento da sifilis congénita (WHO, 2016; BRASIL, 2020). Ao longo da
evolugdo natural da doenca, ocorrem periodos de atividade, com caracteristicas
clinicas, imunologicas e histopatologicas distintas, intercalados com periodos de
laténcia, durante os quais ndo se observa a presenca de sinais ou sintomas (JANIER
et al., 2014; WHO, 2016).
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A sifilis € um importante agravo em saude publica, pois, além de ser
infectocontagiosa e de poder acometer o organismo de maneira severa quando nao
tratada, aumenta significativamente o risco de infec¢ao pelo virus da imunodeficiéncia
humana (HIV, do inglés humanimmunodeficiencyvirus), uma vez que a entrada desse
virus € facilitada pela presenca das lesdes sifiliticas (HORVATH, 2011; BRASIL,
2020).

A presenca de T. pallidum no organismo também acelera a evolu¢cdo da
infeccdo pelo HIV para a sindrome da imunodeficiéncia adquiridaG (aids, do inglés
acquiredimmunodeficiencysyndrome) (HORVATH, 2011). Além disso, a sifilis
congénita é responsavel por altas taxas de morbidade e mortalidade, podendo elevar a
40% a taxa de abortamento, O6bito fetal e morte neonatal (BRASIL, 2020;
LUMBIGANON et al., 2002).

A notificagdo compulséria de sifilis adquirida deve ocorrer de acordo com a
Portaria n® 2.472, de 31 de agosto de 2010, e as notificagdes compulsorias de sifilis
em gestante e sifilis congénita, conforme a Portaria n°® 33, de 14 de julho de 2005 ou
demais normativas que venham a substitui-las. Para a vigilancia epidemiolégica dos
casos de sifilis, seguimos as definigbes de casos e orientagdes estabelecidas no “Guia
de Vigilancia em Saude” e suas atualizagdes (BRASIL, 2019b), disponivel em: http://

www.saude.gov.br/bvs.

Série Historica de Casos de Sifilis - 2016 a 2020

Sifilis Adquirida 0 13 53 50 07
Sifilis em Gestantes 45 47 88 53 48
Sifilis Congénita 12 09 11 14 04

Fonte: Vigilancia em Saude, SMS Barra Mansa — 2021

A Vigilancia Epidemioldgica a APS tem acompanhado de perto dos possiveis

casos de sifilis no municipio, planejando assim acdes de prevencéo a doenca.

Tuberculose

Série Historica de Casos de Tuberculose Notificados - 2016 a 2020

Barra Mansa 61 39 52 49 73

Fonte: Vigilancia em Salude, SMS Barra Mansa — 2021
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A série historica de casos de tuberculose oscilou nos ultimos anos conforme
tabela acima, demonstrando assim que as acdes de prevencdo devem ser fortalecidas
na APS em parceria com o Programa Municipal.

Hanseniase

Série Historica de Casos de Hanseniase notificado - 2016 a 2020

Barra Mansa 05 01 02 06 00

Fonte: Vigilancia em Saude, SMS Barra Mansa — 2021

A série histérica de casos de hanseniase oscilou nos ultimos anos conforme
tabela acima, demonstrando assim que ndo s6 nos casos de Tuberculose mais
também nos de Hanseniase, as agfes de prevencdo devem ser fortalecidas na APS

em parceria com o Programa Municipal.

Hepatites

Série histérica de casos de hepatites virais notificados - 2016 a 2020

Barra Mansa 02 01 21 92 00 117

Fonte: Vigilancia em Saude, SMS Barra Mansa — 2021

Acima elencamos algumas doencas de notificacdo, onde as equipes das
unidades de saude acompanham de forma continua visando melhor qualidade da

assisténcia prestada e continuidade do servigo.

CovID-19

Ressaltamos que no ano de 2020 o mundo enfrentou a COVID-19, onde
tivemos que reorganizar toda a estrutura de funcionamento da Secretaria de Saude.

A Covid-19 é uma infeccao respiratoria aguda causada pelo coronavirus SARS-
CoV-2, potencialmente grave, de elevada transmissibilidade e de distribuicéo global.

O SARS-CoV-2 € um betacoronavirus descoberto em amostras de lavado
broncoalveolar obtidas de pacientes com pneumonia de causa desconhecida na
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cidade de Wuhan, provincia de Hubei, China, em dezembro de 2019. Pertence ao
subgénero Sarbecovirus da familia Coronaviridae e é o sétimo coronavirus conhecido
a infectar seres humanos.

Os coronavirus sdo uma grande familia de virus comuns em muitas espécies
diferentes de animais, incluindo o homem, camelos, gado, gatos e morcegos.
Raramente os coronavirus de animais podem infectar pessoas e depois se espalhar
entre seres humanos como ja ocorreu com o0 MERS-CoV e 0 SARS-CoV-2.

No municipio de Barra Mansa a doenga configurou-se da seguinte forma nos
ano de 2020 e 2021:

COVID - 19
2020 32.157 6.157 280 32.042
2021 33.443 12.953 495 64.902

Fonte: Vigilancia em Salude, SMS Barra Mansa — 2021

Visando a garantia do acesso dos pacientes aos servicos de saude no
atendimento prestado aos pacientes suspeitos ou com diagndstico confirmado de
COVID -19, a gestdo municipal disponibilizou leitos de UTI e retaguarda clinica,
reforcou o atendimento nas unidades de saude e implantou o CT COVID, sendo a

principal referéncia no municipio.

HOSPITAL CTI LEITO CLINICO RESPIRADOR
STA CASA 06 13 01
UPA CENTRO 00 00 00
CENTRO COVID 00 05 00
HOSPITAL DA MULHER 00 00 00
TOTAL 06 18 01

HOSPITAL CTI LEITO CLINICO RESPIRADOR
STA CASA 03 02 03
UPA CENTRO 00 00 00
CENTRO COVID 00 06 00
HOSPITAL DA MULHER 00 00 00
TOTAL 03 08 03
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Hospital uTI Clinico Respirador
Ofertado | Ocupado | Disponivel | Ofertado | Ocupado | Disponivel | Ofertado | Ocupado | Disponivel

Santa 12 09 03 44 15 29 22 04 18

Casa

UPA 04 00 04 10 00 10 04 00 04

Centro

Centro 04 00 04 14 11 03 04 00 04

Covid

Hospital 01 00 01 01 00 01 01 00 01

da Mulher

Total 21 09 12 69 26 43 31 04 27

% - 43% 57% - 38% 62% - 13% 87%

HOSPITAL CTI LEITO CLINICO RESPIRADOR
STA CASA 00 02 00
UPA CENTRO 00 00 00
CENTRO COVID 00 01 00
HOSPITAL DA MULHER 00 01 00
TOTAL 00 04 00
| Hospitalizagho Positivo2021 |
HOSPITAL CTl LEITO CLINICO RESPIRADOR
STA CASA 00 00 00
UPA CENTRO 00 00 00
CENTRO COVID 00 00 00
HOSPITAL DA MULHER 00 00 00
TOTAL 00 00 00

Hospital UTI Estabilizagdo Clinico

Ofertado | Ocupado | Disponivel | Ofertado | Ocupado | Disponivel | Ofertado | Ocupado | Disponivel
Santa 10 00 10 00 00 00 02 02 00
Casa
UPA 00 00 00 04 00 04 06 00 06
Centro
Centro 04 00 04 00 00 00 13 01 12
Covid
Hospital 00 00 00 01 00 01 01 01 00
da
Mulher
Total 14 00 14 05 00 05 22 04 18
% - 0% 100% - 00% 100% - 18% 82%

Iniciamos a vacinacao no municipio conforme distribuicdo dos imunizantes pela
SES-RJ e seguimos a preconizacdo do Ministério da Saude e Secretaria de Estado,
sendo acompanhados de perto pelo Ministério Publico e Conselho Municipal de
Saude.

Como estrutura inicial a Gestdo Municipal implantou o servigo de Drive-trhu no
Parque da Cidade, seno nossa estrutura referéncia para o Estado.
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Série Historica de Cobertura Vacinal - COVID -19 - Populagdo > 12 anos

CORONAVAC 37.937 doses 35.389 doses 140 doses

ASTRAZENICA 44.906 doses 42.118 doses 185 doses
w0 PFIZER 52.318 doses 34.274 doses 16.880 doses

JANSSEN 3.959 doses - -

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica, SMS 2021

Violéncia

A partir de 2006, o Ministério da Saude realinhou os eixos de acao relativos a
promocdo da saude e a atencdo integral as pessoas em situacdo de violéncia no
conjunto de diretrizes e ac6es especificas da Politica Nacional de Promoc¢éo da Saude
(Portaria n° 687/2006), da Politica Nacional de Atencédo Basica (Portaria n® 648/2006)
e das diretrizes para organizacao de redes de atencao integral as urgéncias (Portaria
n°® 1.020/2009), pactuadas com as trés esferas de gestao do SUS.

O Ministério da Saude adota o conceito de violéncia utilizado pela Organizacao
Mundial da Saude, segundo o qual: Violéncia € o uso intencional da forca fisica ou do
poder, real ou em ameaca, contra si préprio, contra outra pessoa, ou contra um grupo
ou uma comunidade, que resulte ou tenha grande possibilidade de resultar em leséo,
morte, dano psicolégico, deficiéncia de desenvolvimento ou privagdo (KRUG et al.,
2002, p.5).

Sendo assim, o municipio tem reforcado a importadncia da realizacdo da
notificagdo dos casos de violéncia nos servigcos de saude, principalmente nas unidades
de urgéncia e emergéncia. Ressaltamos ndo s6 a importancia da notificagdo, bem
como a garantia do primeiro atendimento e posterior acompanhamento a vitima.

Abaixo descrevemos a série historica de notificacdo de violéncia.

Numero de Casos de Violéncia Interpessoal e Autoprovocada

Série histérica de Notificacdes de violéncia doméstica, sexual e/ou outras
violéncias - 2016 a 2020

Barra Mansa 129 148 52 138 39 506

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica, SMS 2021
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Série histérica de Notificagdes de violéncia doméstica, sexual e/ou outras
violéncias segundo sexo - 2020

Barra Mansa 57 449 506

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica, SMS 2021

Série histérica de Notificagdes de violéncia doméstica, sexual e/ou outras
violéncias segundo tipo de violéncia- 2016 a 2020

Fisica 126 140 47 126 29 468
Psicolégica/Moral 29 74 15 63 19 200
Tortura 02 06 03 07 02 20
Sexual 03 10 09 21 14 57
Financeira/EconGmica 01 03 00 01 00 05
Negligencia/Abandono 00 01 00 00 01 02
Outras violéncias 01 01 04 04 01 11

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica, SMS 2021

Denque

Segundo o Ministério da Saude, a identificacdo precoce dos casos de dengue &
de vital importancia para a tomada de decisfes e implantacdo de medidas de maneira
oportuna, visando principalmente evitar a ocorréncia de 6bitos.

A organizacdo dos servicos de saude, tanto na area de vigilancia
epidemioldgica quanto na prestagcdo de assisténcia médica, é necesséria para reduzir
a letalidade por dengue no pais, bem como permite conhecer a situacdo da doenca
em cada regido.

Um indicador que deve ser acompanhado com bastante atencédo € o numero de
ciclos realizados. Abaixo observamos na série histérica que somente em 2020 devido

a Pandemia do Coronavirus ndo alcancamos a meta proposta.
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Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de imoéveis
visitados para controle vetorial da dengue - 2016 a 2020

Barra Mansa 06 06 06 06 03

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica, SMS 2021

VIGIAGUA

O Programa Nacional de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo
Humano (Vigiagua) consiste no conjunto de acdes adotadas continuamente pelas
autoridades de saude publica nas diferentes esferas de atuacdo para garantir a
populacdo o acesso a agua em quantidade suficiente e qualidade compativel com o
padréo de potabilidade, estabelecido na legislacéo vigente.

O Sisagua é um instrumento do Vigiagua que tem o objetivo de auxiliar o
gerenciamento de riscos a saude a partir dos dados gerados rotineiramente pelos
profissionais do setor saude (Vigilancia) e responsaveis pelos servicos de
abastecimento de agua (Controle) e da geracdo de informagfes em tempo héabil para
planejamento, tomada de decisédo e execucdo de acdes de saude relacionadas a agua
para consumo humano.

Seguindo essas indicagbes do Ministério da Saude, realizamos o

monitoramento das amostras de 4gua no municipio conforme configura¢éo abaixo:

Proporcédo de analises realizadas em amostras de agua para consumo humano
guanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

Barra Mansa 100% 100% 100% 100% 100%

Fonte: Vigilancia Ambiental, SMS 2021
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Vigilancia Sanitaria

Segundo o Ministério da Saude, a inspecdo sanitaria € o procedimento da
fiscalizacdo efetuado pela autoridade sanitaria que avalia em toda a cadeia alimentar
as Boas Praticas de Producdo e/ou as Boas Praticas de Prestacdo de Servicos com
vistas ao atingimento do Padréo de Identidade e Qualidade (PIQ) estabelecido através
da verificacdo do cumprimento dos procedimentos previstos nos seus manuais, na
utilizacdo do Sistema de APPCC, e no atendimento a legislacdo sanitaria. Orienta
ainda a intervencdo, objetivando a prevencdo de agravos a salude do consumidor no
que se refere as questdes sanitérias, inclusive quanto ao teor nutricional.

No municipio os fiscais da Vigilancia Sanitaria realizam inspe¢fes de forma
periddica conforme denuncias ou planejamento semanal das inspec¢des. No periodo de
2016 a 2020 realizamos 7.618 inspecdes, destacando suas a¢des no ano de 2020 no

periodo da Pandemia.

Série histérica de Inspecdes - 2016 a 2020

Barra Mansa 1.581 1.542 1.523 1.716 1.256 7.618

Fonte: Vigilancia Sanitaria, SMS 2021

Vigilancia em Saude do Trabalhador

A Vigilancia em Saude do Trabalhador é um dos componentes do Sistema
Nacional de Vigilancia em Satde. E uma importante ferramenta do Sistema Unico
Saude, para a promocdo da saude e a reducdo da morbimortalidade da populacdo
trabalhadora, por meio da integragdo de agdes que intervenham nos agravos e seus
determinantes decorrentes dos modelos de desenvolvimento e processos produtivos.

E de suma importancia a organizacdo das agdes de Vigilancia em Salde do
Trabalhador nos municipios, sendo um dos principais indicadores de
acompanhamento as notificacBes por acidente de trabalho. Abaixo descrevemos a
série histdrica de notificacdes de acidentes de trabalho no municipio no periodo de
2016 a 2020.
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Série historica de NotificacOes de acidentes de trabalho - 2016 a 2020

Barra Mansa 76 80 65 51 43 315

Fonte: Vigilancia Ambiental, SMS 2021

Cobertura Vacinal

A cobertura vacinal é um importante indicador onde monitoramos a cobertura
vacinal, principalmente na faixa etéria de maior risco para doencas imunizaveis.

A avaliacdo da cobertura vacinal contribui para detectar se a populacéo infantil
encontra-se imunizada, além da identificacdo de pontos frageis das atividades de
vacinacao. Abaixo elencamos uma série histérica das principais vacinas em menores

de 1 ano no periodo de 2016 a 2020.

Série Historica Taxa de Cobertura Vacinal - 2016 a 2020

e |

2016
2017 99,38% 101,66% 104,53% 56,22%
2018 109,06% 103,15% 100,65% 91,49%
2019 90,55% 73,68% 83,51% 67,86%
2020 89,60% 97,87% 89,41% 75,47%

Fonte: Vigilancia Epidemiolégica, SMS Barra Mansa 2021
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6 — REDE DE ATENCAO A SAUDE

As Redes de Atencdo a Saude buscam um atendimento em todos os niveis de
atencdo de maneira qualificada e resolutiva, entre a atencdo bdsica, secundaria e
terciaria. Neste contexto o municipio, busca a ampliacdo e qualificacdo da Atencado
Basica, assim resultando em melhores indices e maiores resolutividade dentro da sua
area de abrangéncia, bem como a articulacdo entre todos os niveis para o cuidado
integral de sua populacéo.

A implantacdo das RASs convoca mudancas radicais no modelo de atencéao a
Salde praticada no SUS e aponta para a necessidade da implantacdo de novos
modelos de atencdo as condi¢cdes agudas e crbnicas, alguns experenciados com
sucesso, em outros paises e que devem e podem ser adaptados a realidade de nosso
sistema publico. (Mendes, 2011).

Por ainda haver vazio sanitario no municipio, existe a necessidade de
ampliacdo e fortalecimento da Atengdo Basica, aumentando sua qualidade e
resolutividade e sendo a norteadora das a¢fes de saude publica, necessitando assim
da expansao das Equipes de Saude da Familia no periodo de 2022 a 2025.

6.1 - Atencéo Primaria a Saude

Considerando que a Atencdo Baésica deve ser o primeiro ponto de atencdo e
principal porta de entrada do sistema de salde, constituida de equipe multidisciplinar
gue cobre a populacdo, integrando, coordenando o cuidado e atendendo as
necessidades de saude da populagdo de seu territério, servindo como base para o
ordenamento da Rede de Atencdo e para efetivacdo da integralidade, assim,
garantindo a cobertura populacional pelas equipes de atencdo basica, faz-se

necessario e primordial na organizagdo da atengdo primaria a satde do municipio.

Série Historica de Atendimentos na Atencao Bésica - 2016 a 2020

Médico Clinico 14.969 13.662 11.331 11.464 4.480
Médico da ESF 20.514 91.782 120.255 111.146 139.848
Médico Pediatra 4.395 5.806 4.093 5.349 1.537
Médico Ginecologista e 762 1.292 1.230 1.855 614
Obstetra

Enfermeiro ESF 15.847 68.688 87.757 74.292 116.175
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Enfermeiro 9.086 15.149 7.678 11.422 3.912
Cirurgiao Dentista ESF 6.597 49.936 81.472 98.102 68.661
Psicélogo 1.082 29.720 33.017 27.664 17.615
Cirurgido Dentista Geral 846 594 2.532 3.769 2.626

Fonte: sistemas.saude.rj.gov.br/scripts/tabcgi.exe?siasus/producao.def

Cobertura populacional pelas Equipes de Aten¢ado Basica - 2020

Cobertura de Atencéo Basica 83,70%
Cobertura Estratégia Saude da Familia 69,22%
Cobertura Saude Bucal 58,54%

Fonte: e.gov.br/paginas/acessopublico/relatorios/relhistoricocoberturaab.xhtml

UnidadesBasica deSalde

01 UBS S&oJudasTadeu
02 UBSCentro

03 UBSSantaClara

04 UBSCotiara

05 UBSVale doParaiba
06 UBSSéaoVicente

07 UBSColbnia

Fonte:SCNES, 2021
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Unidadesde Saude da Familia

01 USF KM4

02 USF PARAISO DE BAIXO
03 USF GETULIO VARGAS
04 USF SANTA RITA DE FATIMA
05 USF VILA ORLANDELIA
06 USF AMPARO

07 USF BOCAININHA

08 USF CLINICA DA FAMILIA
09 USF BELO HORIZONTE
10 USF SANTA LUCIA

11 USF JARDIM PRIMAVERA
12 USF VILA MARIA 1|

13 USF MANGUEIRA

14 USF ISMAEL DE SOUZA
15 USF NOVA ESPERANCA
16 USF FLORIANO

17 USF COLONIA

18 USF ROSELANDIA

19 USF VILA PRINCIPAL

20 USF VILA DELGADO

21 USF VILA CORINGA Il

22 USF SANTA RITA DE CASSIA
23 USF SAO PEDRO

24 USF PRO SAUDE

25 USF SANTA MARIA II

26 USF PARAISO DE CIMA
27 USF RIALTO

28 USF PITEIRAS

29 USF VILA URSULINO

30 USF JULIO CARUSO

31 USF VILA INDEPENDENCIA
32 USF SAUDADE

33 USF VILA MARIA |

34 USF VILA CORINGA |

35 USF SIDERLANDIA
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36 USF LOTEAMENTO SOFIA
37 USF BOA VISTA I

38 USF SAO LUIZ

39 USF MONTE CRISTO

40 USF VALE DO PARAIBA
41 USF SAO FRANCISCO

Fonte:SCNES2021

A Coordenacdo da Atencdo Béasica promoveu entre os anos de 2016 a 2020,
por intermédio dos Programas Prioritarios e Estratégicos e das Areas Técnicas,
importante ampliacdo no acesso aos servicos de saude, reduzindo as desigualdades
regionais e fortalecendo a integralidade na Atencéo a Saude.

A Gestdo Municipal conta 07 Unidades Basicas de Saude, oferecendo o
atendimento béasico como porta de entrada ao sistema de saude. A Estratégia da
Saude da Familia (ESF), em dezembro de 2020, contava com 41 equipes e cobertura
de 83,70% da populagéo.

O objetivo da gestdo municipal € fazer da Atencéo Basica o principal acesso ao
Sistema Municipal de Saude e ao aprimoramento do planejamento. Todas as
Unidades de Saude da Familia existentes no municipio atuam seguindo as diretrizes
definidas pela Coordenacao da Atencéo Bésica que sao:

e Atuar em territério definido;

e Desenvolver atividades de promocdo e prevencdo dos problemas de saude

mais frequentes;
o Desenvolver acGes educativas e intersetoriais;
e Ofertar assisténcia basica integral e resolutiva;
e Atuar com humanizagdo no atendimento;

e Favorecer a participagéo social em toda rede basica.

Dentre os diversos indicadores de monitoramento da Atencdo Baésica,
destacamos a razdo de exames citopatoldgicos razdo de exames de mamografia. A
gestdo municipal tem organizado as linhas de cuidados desde a atencéo basica até a
atencdo especializada. No periodo apresentado abaixo desenvolvemos varias
estratégias para o alcance dessa populacdo como campanhas e disponibilizagdo de

horério estendido.
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O céancer de colo do utero é o terceiro tumor mais frequente na populacéo
feminina, atrds do cancer de mama e do colorretal, e a quarta causa de morte de
mulheres por cancer no Brasil. Prova de que o pais avangou na sua capacidade de
realizar diagndstico precoce € que na década de 1990, 70% dos casos diagnosticados
eram da doenca invasiva. Ou seja: 0 estagio mais agressivo da doenca.

Atualmente 44% dos casos sdo de lesdo precursora do céncer, chamada in
situ. (INCA,2017). Referente ao periodo de 2016 a 2018 houve aumento dos exames
realizados devendo-se ao aumento da oferta de exames na rede de salde municipal.

Ao assumirmos a gestdo em 2017 conseguimos aumentar a oferta aos servicos
citados abaixo, porém com a Pandemia do Coronavirus houve uma pequena

diminui¢cdo do atendimento ofertado.

Razdo de Exames Citopatolégicos do Colo do Utero em Mulheres de 25 a 60
anos - 2016 a 2020

Barra Mansa 4.451 5.570 9.289 7.564 7.409

Fonte: SMS Barra Mansa, 2021

Razao de Exames de Mamografias - 2016 a 2020

Barra Mansa 1.453 2.734 6.188 5.734 3.326

Fonte: SMS Barra Mansa, 2021

Nucleo de Apoio a Saude da Familia

O Ministério da Saude (MS), por meio da Portaria n° 154 MS/GM de
24/01/2008, instituiu os Nucleos de Apoio as Equipes de Saude da Familia (NASF). Os
nacleos devem ser organizados por equipes multiprofissionais (psicélogo,
fonoaudiologo, assistente social, médico acupunturista, profissional de educacéo
fisica, farmacéutico, fisioterapeuta, ginecologista, homeopata, nutricionista, pediatra,
psiquiatra e terapeuta ocupacional), que devem estar vinculadas as equipes da
Estratégica Saude da Familia.

De acordo com a portaria citada acima, um NASF deve dar suporte para no
minimo seis, e no maximo vinte equipes de ESF. A média definida para a Cidade é de

um NASF para 10 equipes.
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A implantag&do dos NASF possibilita 0 aumento da resolutividade na UBS, pois
aumenta o escopo das a¢bes da ESF e qualifica a assisténcia. Até dezembro de 2020
foram implantados 04 NASF.

Distribuiiéo de NASF ior Distrito Sanitario, seiundo numero de irofissionais

NASF | - Pediatra -USFJulioCaruso
- Fisioterapeutal - USFBoaVistall
- Fisioterapeutall - USFVilaElmira
- Nutricionista - USFParaisodeCima
- Ginecologista/Obstetra - USFParaisode Baixo
- Fonoaudiélogo - USFMangueira
- Psicologo - USF SéaoFranciscodeAssis
- USFSanta RitadeFatima
NASF I - Pediatra -USFSanta RitadeCéssia
- Fisioterapeutal - USF-Floriano
- Fisioterapeutall - USF Siderlandia
- Nutricionista - USFVilaUrsulino
- Ginecologista/Obstetra - USFBeloHorizonte
- Fonoaudiélogo - USFVila Marial
- Psicélogo - USFVilaMariall
- USFColbnia
- USFLoteamentoSofia
NASF I - Pediatra - USFJardimPrimavera
- Fisioterapeutal - USFSéaoLuis
- Fisioterapeutall - USF Rialto
- Nutricionista - USFVilalndependéncia
- Ginecologista/Obstetra - USFSantalLucia
- Psicélogo - USFRoselandia
- USFMonteCristo
- USFKM4
- USFPiteiras
NASF IV - Pediatra - USFGetuliovVargas
- Fisioterapeutal - USFVilaDelgado
- Fisioterapeutall - USFVilaCoringa
- Nutricionistal - USFSéo Pedro
- Nutricionistall - USFBocaininha
- Ginecologista/Obstetra - USFPro-Saudde
- Psicologo - USFAmparo
- USFSaudade

Fonte:SMSBarraMansa,2022
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Consultério na Rua

No municipio contamos com 01 Equipe de Consultério na Rua, modalidade |,
composta por 01 Enfermeiro, 01 Técnico de Enfermagem, 01 Psicologo e 01 Agente
Social.

A equipe multiprofissional desenvolve agbes integrais de saude frente as
necessidades dessa populagéo, realizando suas atividades de forma itinerante e,
guando necessario, desenvolvem a¢fes em parceria com as equipes das Unidades de
Saude do territorio.

Ressaltamos que a responsabilidade pela atencédo a saude da populagdo em
situacdo de rua como de qualquer outro cidadao € de todo e qualquer profissional do
Sistema Unico de Saltde, mesmo que ele ndo seja componente de uma equipe de
Consultorio na Rua.

E -SUS

O e - SUS é uma estratégia do Departamento da Atencdo Basica do Ministério

da Saude, para reestruturar as informacdes da Atencdo Basica em nivel nacional,
sendo que por meio da Portaria n°® 1.412, de 10/07/2013 foi criado o Sistema de
Informagcéo em Saude para a Atencdo Basica - SISAB, o qual substitui plenamente o
antigo sistema, SIAB.

O novo sistema de informacdo da atengdo basica tem como foco facilitar o
trabalho das equipes, organizando as informacdes de forma simplificada e unificada.
Sdo menos fichas e mais informag¢do, menos tempo despendido no preenchimento,
com maior agilidade nas consultas e armazenamento de todas as informacdes
necessarias para um cuidado de qualidade.

As premissas de reestruturacdo do sistema sédo a reducdo do retrabalho de
coleta de dados; a individualizacdo do registro; o cuidado centrado no individuo, na
familia, na comunidade e no territério; a producdo de informacgdo integrada e o
desenvolvimento orientado pelas demandas do usuario da saude.

De acordo com a portaria n°® 1.976, de 12 de setembro de 2014 devem enviar
informacgdes para o0 banco de dados do SISAB todas as equipes da Atencdo Basica,
incluindo as equipes da Estratégia de Salde da Familia, as equipes de Agentes
Comunitarios de Saude, as equipes dos Nucleos de Saude da Familia, as equipes do

Consultorio na Rua, as equipes participantes do Programa Salde na Escola e do

54



MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA EXECUTIVA
DATASUS

Estado do Rio de Janeiro
Prefeitura Municipal de Barra Mansa %7511
Secretaria Municipal de Saude

Programa Academia da Saude, salvo aquelas equipes de saude com legislacdo
especifica.
Programa Nacional de Requalificacdo das Unidades Béasicas de Saude

O programa de requalificacdo das Unidades Basicas de Saude, instituido pela
portaria n® 2.206/2011, tem como objetivo criar incentivo financeiro para as UBS, tendo
em vista o provimento de condigbes adequadas para o seu funcionamento e melhoria
do acesso a atencdo basica e da qualidade da atencdo prestada. Isso envolve
melhoria da estrutura fisica com construcéo, reforma e ampliacdo de unidades, bem
como acbes que visem a informatizacdo dos servigcos e qualificacdo da atencédo a

saude desenvolvida pelos profissionais.

Atencdo Bésica e a Integralidade da Atencdo em Saude

- Area Técnica por Ciclo de Vida

A - Saude da Mulher:

A mulher usuéria do SUS é atendida nas Unidades de Saude em todos os seus
ciclos de vida: adolescéncia, vida adulta em idade reprodutiva, no climatério e
menopausa; sdo desenvolvidas agcbes em grupos educativos de gestantes e de
planejamento reprodutivo, atendimento de pré-natal de baixo risco, atendimento
ginecoldgico para deteccao precoce do cancer de colo uterino e de mama.

Nos Ambulatérios de Especialidades sdo atendidas mulheres encaminhadas
para pré-natal de alto risco, portadoras de patologia de colo uterino e de mama e 0s
casos para realizacdo de vasectomia ambulatorial de seus parceiros.

No Hospital e Maternidade é oferecida a assisténcia obstétrica e ginecoldgica
de urgéncia.

Principais agdes:

e Assisténcia a mulher na Gravidez/ Parto e Puerpério e agfes de vigilancia do
Comité Municipal de Mortalidade Materna com o objetivo de reduzir a
mortalidade materna e infantil;

e Planejamento Reprodutivo e Prevencdo de DST/Aids visando reduzir a
vulnerabilidade em Salde Sexual e Reprodutiva, a mortalidade materna e
infantil, a incidéncia de DST/Aids;
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e Prevencéo e deteccdo precoce do cancer em mulheres com deteccéo precoce
e tratamento do cancer de colo uterino e de mama, com o objetivo de reduzir
0s respectivos coeficientes de mortalidade;
e Assisténcia a mulher vitima de violéncia sexual e doméstica através da rede de
prevencao da violéncia e de atendimento as mulheres vitimizadas;
e Assisténcia integral e humanizada a mulher no climatério;
e Qualificacdo da rede de atencdo basica, através da capacitacdo dos

profissionais de salde diretamente envolvidos no atendimento a mulher.

B - Saude da Crianca e do Adolescente

A Secretaria Municipal da Saulde neste ciclo de vida tem como objetivo
principal propor e implantar programas e projetos relacionados a promoc¢ao de saude
da crianga e do adolescente e reducdo da mortalidade infantil, considerando os
seguintes periodos de vida: Neonatal e Infancia Precoce (nascimento até 01 ano de
vida), Infancia (01 a 09 anos) e Adolescéncia (10 a 19 anos). Periodo Neonatal e
Infancia Precoce: essa faixa etaria beneficia-se das acdes desenvolvidas pelo
programa PAISMCA, cujo principal objetivo € o de promocdo da qualidade da
assisténcia a saude das mulheres durante o pré-natal, parto e pos-parto e a crianga
durante o primeiro ano de vida.

Compreende acdes de implementacdo e monitoramento: Triagem Neonatal
(teste do pezinho) e Comité de Mortalidade Perinatal e Infantil, que tem ampliado
progressivamente os critérios de investigacdo dos Obitos infantis e contribuido para

manter a reducao progressiva dos indices atuais.

C - Saude do Adulto

O objetivo das a¢bes da SMS para a Saude do Adulto é consolidar estratégias
gue viabilizem a promocéo e a assisténcia a salde da populagédo adulta da cidade de
Barra Mansa. Reveste-se de especial importancia para o cuidado com a saude desta
parcela da populagéo a atencéo as doencgas crénicas ndo transmissiveis, pois além de
associadas a altos indices de mortalidade, também respondem por significantes
custos para a saude, sendo uma das principais causas de incapacidade em nosso
meio.

Merece especial destaque, entre estas doencas, a Hipertens&o Arterial e 0

Diabetes Mellitus que com as dislipidemias, o tabagismo, o sedentarismo e a
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obesidade, s&o os principais determinantes das afeccdes cardiovasculares em nosso
meio.

Surge entdo como conseqiéncia, a nhecessidade de implantar equipes
multidisciplinares para a gestédo do cuidado, a promocé&o da saude e a incorporacao de
habitos de vida saudaveis, assim como para desenvolver estratégias que aumentem a
adesdo ao tratamento e fortalecimento do vinculo com as equipes de saude, com
vistas a melhoria da qualidade de vida e preven¢éo das complicacfes cronicas.

E de suma importancia desenvolver acdes orientadas pelo perfil epidemioldgico
e pela questdo da equidade e da pobreza, onde parcelas dos territérios abrigam
expressivos segmentos populacionais expostos a diferentes condicbes de
vulnerabilidade.

A politica definida pela SMS a Saude do Adulto prevé:

e Fortalecer regionalmente as redes de atengdo a hipertensdo e ao diabetes,
implantando e implementando as politicas da SMS e apoiando tecnicamente as
acoes locais;

¢ Incentivar as a¢des de promocao e educacdo em saude;

e |dentificar os pacientes com adesdo insuficiente as recomendagdes,
estabelecendo estratégias para a reconducdo a Unidade de Saude os casos de
abandono de tratamento;

e Implementar acbes de prevencdo de complicagbes crdnicas associadas a
hipertensdo e ao diabetes (cardiopatia, nefropatia, retinopatia, neuropatia e

doenca vascular periférica), garantindo o acesso a medicacdo, consultas

especializadas e exames;

Implementar a avaliacao rotineira do risco do pé diabético.

D - Saude do Homem

Tendo em vista o perfil de mobimortalidade da populacdo masculina no
municipio de Barra Mansa e a necessidade de habilitar servicos ao cuidado integral &
saude do homem, a SMS segue a Politica Nacional de Atencg&o Integral & Saude do
Homem, com foco no cuidado a partir da Atencao Bésica, ampliando-a ordenadamente

para os outros niveis de complexidade da assisténcia.
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E - Saude da Pessoa Idosa

Envelhecer é considerado pela ONU como um dos grandes triunfos da
humanidade. Muitos esforcos foram feitos para que as pessoas pudessem alcancar
mais anos em sua existéncia. A saude publica teve e tem uma responsabilidade muito
grande nesse processo, na medida em que ofereceu a universalizacao dos servi¢cos de
saude e saneamento a populacao brasileira a partir da década de 80.

O Brasil envelhece rapidamente, principalmente nos grandes centros urbanos.
A populacdo idosa brasileira supera 19 milhbes de pessoas maiores de 60 anos,
evidenciando o acelerado processo de envelhecimento da sociedade brasileira.

Barra Mansa acompanha a acentuada transicdo demografica e a populacao
idosa residenteem 2020 era de aproximadamente 33.317 habitantes, representando
18% do total da populagéo.

A expectativa média de vida em 20 anos se amplia de tal forma que grande
parte da populacdo atual ira alcancgar a velhice. Por outro lado, em menos de 40 anos,
0 Brasil passou de um perfil de mortalidade tipico de uma populagdo jovem para um
desenho caracterizado por enfermidades complexas e mais onerosas, proprias das
faixas etarias mais avancadas.

O aumento da prevaléncia de condi¢cbes crdnicas merece a atencdo das
politicas publicas de saude. A mudanca do perfil epidemioldgico traz para a saude
importantes desafios e a necessidade de um novo modelo de atengao.

A politica municipal para a Saude da Pessoa Idosa pauta suas ac¢des nos
marcos politicos/técnicos vigentes no pais para a garantia de melhores condi¢des de
vida dos idosos do municipio, especialmente a Politica Nacional de Saude da Pessoa
Idosa, que define as diretrizes de acdo e cujo objetivo principal é recuperar, manter e
promover a autonomia e a independéncia dos individuos idosos, direcionando medidas
coletivas e individuais de salde para esse fim, em consonancia com 0s principios e
diretrizes do Sistema Unico de Saude.

As acdes da politica municipal para a Saude da Pessoa ldosa sé&o
desenvolvidas nas diversas modalidades de atencdo, principalmente nas Unidades
Basicas de Saulde e naquelas que desenvolvem suas atividades com a Estratégia
Saude da Familia, consideradas portas de entrada na garantia de atencdo a saude
global dos cidad&os idosos.

Para a Atencdo a Saude do Idoso, o municipio conta com o Centro de
Atendimento ao Idoso, onde séo realizadas diversas atividades de prevengdo e
promogdo a saude como capoeira, aulas de artesanato, aula de pintura, desfiles,

bailes entre outras atividades.
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Oferta também atendimentos de fonoaudiologia, psicologia, nutricionista,
fisioterapia e médico. Abaixo apresentamos uma série histérica de atendimento

médico na unidade no periodo de 2013 a 2016 nas diversas especialidades.

Producao do Centro do Idoso

01 | Consulta Médica em Atencdo| 5.745 4517 6.788
Especializada

02 | Atendimento fisioterapico nas 1.767 1.492 2.032 49
alteragbes motoras

03 | Terapia fonoaudioldgica individual 152 182 95 34

04 | Atividade Educativa 62 265 144 55

05 | Consulta de profissionais de nivel 212 1.082 4.084 3.168
superior na atengao primaria (exceto
médico)

Fonte: SMS Barra Mansa, 2021

- Areas Especificas :

A- Tabagismo

O Programa de Combate ao Tabagismo instituido no municipio tem por objetivo
ofertar aos usuarios tabagistas tratamento com equipe multiprofissional visando a
prevencdo de doencas na populacédo através de agBes que estimulem a adocgdo de
comportamentos e estilos de vida saudaveis e que contribuam para a reducdo da
incidéncia e mortalidade por cancer e doencgas relacionadas ao uso do tabaco.

As acdes do Programa sdo desenvolvidas em parceria com as Unidades de
Saude do municipio, através da descentralizagdo aumentando assim a abrangéncia do
programa e maior impacto na salde da populacdo e organizada pelo Programa de

Doencas Crbnicas nao Transmissiveis.

B - Salde da Pessoa com Deficiéncia

A Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia em seu

preAmbulo reafirma a universalidade, a interdependéncia, a indivisibilidade e a

59



Estado do Rio de Janeiro ———
Prefeitura Municipal de Barra Mansa #m%""“‘m
Secretaria Municipal de Saude ‘

interrelacdo dos direitos humanos, assim como a necessidade de que as pessoas com
deficiéncia tenham a garantia de poder usufrui-los sem discriminacéo.

Harmonicamente é ressaltada a importdncia do reconhecimento da
acessibilidade aos meios fisico, social, econdmico e cultural, a educacédo, a saude, a
informac&o e comunicacgdo, visando o pleno desfrute de todos os direitos humanos e
liberdades fundamentais das pessoas com deficiéncia.

A OMS estima que cerca de 15% da populacdo mundial vivam com alguma
deficiéncia. A Pesquisa Mundial de Saude indica uma prevaléncia de 2,2% dos
individuos com 15 anos ou mais enfrentam dificuldades funcionais significativas.

Os dados do Censo 2010 do IBGE revelam que, aproximadamente um quarto
da populagéo do municipio informou pelo menos uma das deficiéncias investigadas.
Na evolugéo histérica ocorreu um aumento de 66,92%. Em 2000 o percentual era de
14, 3, atualmente é de 23,87%.

Sdo componentes da Rede de Atencdo em Saude das Pessoas com
Deficiéncia a Reabilitagéo Fisica, a Auditiva, a Visual e a Intelectual.

O Ministério da Saude vem reorganizando em parceria com os Estados e
Municipios a Rede Saude Sem Limites.

A Rede de Atencdo em Saude das Pessoas com Deficiéncia, conforme Portaria
Ministerial N° 793, € composta pelos seguintes componentes: Atencao Primaria,
Especializada e Hospitalar. Segue abaixo quadro da composicdo atual da rede de
saude da pessoa com deficiéncia em Barra Mansa:

Tabela: Servicos de Reabilitacdo em Barra Mansa - SUS

SAD - Servico de Ateng&o Domiciliar

NASF

Centro Universitario de Barra Mansa

Centro de Atendimento ao ldoso

Policlinica 09 de Abril

SIRENE Vila Nova

Teste da Orelhinha — Hospital da Mulher

Santa Casa de MisericOrdia de Barra Mansa - Centro Auditivo
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Fonte: SMS Barra Mansa, 2017

Os procedimentos béasicos de odontologia sédo realizados nos servicos da
Atencado Priméria. Todos os 02(dois) Centros de Especialidades Odontologicas — CEO

- existentes no municipio realizam atendimento para pessoas com deficiéncia.

C — LGBTQIA+

Sabidamente € uma populacdo que sofre varios tipos de discriminacdo como
racial, de género, social, entre outras, sendo em muitos momentos vulneraveis no
acesso aos servicos de saude. Dessa forma, sdo necessarias estratégias de
prevencao e intervencao visando as desigualdades existentes.

No municipio, 0s servigos sdo prestados nas unidades de saude, entretanto,
observamos que a procura ainda € incipiente.

Temos como proposta para implementacéo da assisténcia prestada as acdes
listadas abaixo:
| - Implementar a¢des da Politica Nacional de Saude Integral no Municipio;

Il - Identificar as necessidades de salde da populagdo LGBT no Municipio;

Il - Estabelecer mecanismos de monitoramento e avaliacdo de gestéo e do impacto da
implementacéo desta Politica Nacional de Saude Integral LGBT;

IV - Articular com outros setores de politicas sociais, incluindo instituicdes
governamentais e ndo governamentais, com vistas a contribuir no processo de
melhoria das condicbes de vida da populacdo LGBT, em conformidade com esta
Politica Nacional de Saude Integral LGBT,;

V- Apoiar a participagdo social de movimentos sociais organizados da populagéo
LGBT nos Conselhos Municipais de Saude, nas Conferéncias de Saude e em todos os

processos participativos.

D - Saude da Populacdo Negra

Segundo o Ministério da Saude a construcao de equidade racial em saude para
a populacdo negra € um compromisso firmado através da portaria 992/2009, que
instituiu a Politica Nacional de Saude Integral para a Populacdo Negra, cuja marca é:
‘reconhecimento do racismo, das desigualdades étnico-raciais e do racismo
institucional como determinantes sociais e condicdes de saude, com vistas a

promoc¢ao da equidade em saude”
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O Programa Nacional de Saude da Populacado Negra foi criado com o objetivo
de formular a¢des que promovam no ambito do Sistema Unico de Sautde municipal, a
reducdo das iniquidades em saude relacionada a questdo racial, reconhecendo as
especificidades deste segmento da populagédo que gira em torno de 12,36% habitantes
no Municipio de Barra Mansa - IBGE.

Desde entdo a area vem trabalhando na identificacdo das situacfes especiais
de agravos a saude, no planejamento de ag¢des conjuntas com as demais areas
técnicas da Atencdo Bésica, tratando transversalmente a tematica racial através dos
seguintes eixos:

e Implementar o Programa de Atencdo Integral aos portadores de Anemia

Falciforme e outras hemoglobinopatias na rede;

e Promocéo e Vigilancia em Saude;
e Incluir a tematica étnico-racial nas capacitagbes, assim como na politica
municipal de] educacdo permanente de trabalhadoras/es do SUS, fortalecendo

processos de humanizagéo.

E de suma importancia a organiza¢&o da linha de cuidado municipal, visando
a melhoria das condicbes de salde desse segmento da populagdo, incluindo
acOes de cuidado, atencdo, promoc¢do a saude e prevencao de doencas. Sendo

assim, temos como agdes elencadas:

¢ Implementacédo desta Politica em ambito municipal;

e Identificagdo das necessidades de saude da populagdo negra no ambito
municipal, considerando as oportunidades e 0s recursos;

e Implantagédo e implementacdo de instancia municipal de promocao da equidade
em saude da populacdo negra;

e Estabelecimento de estruturas e instrumentos de gestdo e indicadores para
monitoramento e avaliacao do impacto da implementacédo desta Politica;

e Articulagéo intersetorial, incluindo parcerias com instituicbes governamentais e
ndo governamentais, com vistas a contribuir no processo de implementacdo
das acdes;

e Fortalecimento da gestao participativa, com incentivo a participagdo popular e
ao controle social;

e Apoio aos processos de educagdo popular em saude pertinentes as acoes de

promocao da saude integral da populagéo negra.

62



MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA EXECUTIVA
DATASUS

Prefeitura Municipal de Barra Mansa

Estado do Rio de Janeiro
T
Secretaria Municipal de Saude

Temos como objetivo principal garantir maior grau de equidade a saude, em
seus aspectos de promoc¢dao, prevencao, atencdo a saude, tratamento e recuperagao
de doencas e agravos transmissiveis e ndo transmissiveis, incluindo aquelas de maior
prevaléncia nesse segmento populacional, por razdes étnicas como a anemia
falciforme, doencas falciformes, deficiéncia de glicose-6-fosfato desidrogenase,

hipertenséo arterial, diabetes mellitus e sindrome hipertensiva na gravidez.

E - Salude Mental

A Politica Municipal de Sautde Mental - Alcool e Drogas tém como principal
objetivo a expanséo e qualificacdo da Rede de Atencédo Integral em Saude Mental,
baseado na analise do indice de necessidade de saude da populagdo, considerando a
complexidade e necessidades especificas de cada regido da Cidade, minimizando as
diferencas regionais e favorecendo a equidade e 0 acesso da populagéo aos servi¢cos
de Saude Mental. Varias acbes e servicos fazem parte da Rede de Atencéo Integral
em Saude Mental, tais como:

e Centros de Atencao Psicossocial (CAPS)- sdo equipamentos de saude mental
voltadospara o atendimento de usudrios portadores de transtornos mentais
severos e persistentes nas modalidades: adulto, infantil e &lcool e drogas;

e Programa Terapia Comunitéria (TC) — compde a Estratégia de Promoc¢éo de
Saude Mental nas dimensdes individual e coletiva;

¢ Residéncia Terapéutica (RT) - sdo moradias destinadas a 08 portadores de
transtornos mentais, egressos de internagbes psiquiatricas de longa
permanéncia que perderam os vinculos e referéncias familiares;

e Emergéncias: sdo servicos de atencdo psiquiatrica componentes da rede de
assisténcia emergencial da cidade e suas atividades estdo integradas as
equipes do ProntosSocorro da Santa Casa de Misericordia. Oferecem
assisténcia psiquiatrica a pessoas em crise, objetivando a remissdo do quadro
agudo, em observacdo de no maximo 72h;

e Leitos de Psiquiatria em Hospital Geral: Clinica de Internagdo para assisténcia
aos pacientes com transtorno psicético e neurético grave;

e Nucleos de Apoio A Saude da Familia (NASF): recomenda a inclusdo de
profissionais| de salide mental nas equipes, com ac¢des de matriciamento em
saude mental, e corresponsabilizacédo da atencao a salde mental nas areas de

abrangéncia da Estratégia Saude da Familia.
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No municipio de Barra Mansa a rede de atencdo psicossocial esta organizada
da seguinte forma:

- 01 CAPS Adulto

- 01 CAPS Infantil

- 03 Residéncias Terapéuticas

- 01 Ambulatério de Tratamento de Dependente Quimico

F - Saude Bucal

A Politica Municipal de Saude Bucal tem como objetivo implementar acdes
voltadas para a prevencdao, tratamento e recuperacdo da saude bucal nos diversos
niveis de atencao do SUS.

As eSB trabalham integradas as equipes de Saude da Familia (eSF) e as
equipes de Atencdo Priméria, fortalecendo o atributo da integralidade do cuidado e
contribuindo para a ampliagdo da qualidade de vida das pessoas. As equipes de
Saude Bucal podem ser compostas por:

Modalidade I: Cirurgido Dentista, ACD/TSB

Modalidade II: Cirurgido Dentista, ACD/TSB, TSB

As Equipes de Saude Bucal contribuem para o fortalecimento dos atributos
essenciais da APS, tais como o acesso de primeiro contato, a longitudinalidade, a
integralidade e a coordenacgéo do cuidado, sendo organizadas no modelo de atencéo
da Saude da Familia.

Organizando-se segundo as diretrizes da Estratégia Saude da Familia, ofertam
0 cuidado por, no minimo, 40 horas semanais, estabelecendo relacdo de vinculo e
responsabilizagdo que potencializam o cuidado e resultados em saude.

Além disso, tém um contato préximo com 0s usuarios e competéncia para o
conhecimento dos diferentes contextos sociais e de saude, considerando o cidaddo de
forma mais integral e humanizada.

Para isso, as suas acdes e servigos sdo baseados na promocao, prevencao e
recuperacdo da saude, por meio de medidas de carater individual e coletivo, e
mediante a responsabilizacdo pela salude das pessoas. Sao, portanto, o modelo
prioritério e preferencial para a oferta da atencao em sadde bucal na APS.

A carteira de servicos da APS apresenta um rol sugestivo de acdes e servigos
a serem ofertados pelas equipes de Saude Bucal.

No municipio de Barra Mansa contamos com 02 Equipes de Modalidade Il e 21

Equipes de Modalidade | inseridas nas unidades de salde da familia.
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Contamos também na atencdo especializada com 02 CEO's, sendo servigos
de referéncia para os profissionais da APS.
G - PSE - Programa Saude na Escola

O Programa de Saude na Escola (PSE) no municipio, oferece atencéo integral
a salde de criancas, adolescentes e jovens do ensino publico por meio de a¢des que
estimulam a promoc¢ao da salude e prevencao de doencas. As acdes do programa sao
realizadas durante o ano letivo. No projeto, os estudantes aprendem como escovar 0s
dentes de forma correta, fazem exames oftalmol6gicos, acuidade auditiva, avaliacao
antropométrica e checam outros problemas como obesidade ou pressdo alta. O
trabalho € realizado entre as equipes de Salude da Familia da Atencao Béasica, NASF
(nucleo de Apoio a Saude da Familia) e os professores das escolas.

H - Programa Prevencao as DST's , AIDS e Hepatites Virais

O Programa Municipal de DST/AIDS /Hepatites Virais de Barra Mansa é
instancia de referéncia normativa e de coordenacdo das ac¢des politicas publicas da
SMS para: prevencdo, controle, diagnostico, tratamento de Doencas Sexualmente
Transmissiveis, Aids e Hepatites Virais.

As acdes séo integradas sob uma politica com base na defesa dos direitos civis
e humanos, o respeito a diversidade, a construcdo da cidadania, a defesa dos
principios de universalidade, da integralidade e equidade (principios do SUS) e a
parceria com as Areas Técnicas da SMS, outras Secretarias (Municipal e Estadual),
Organizacbes da Sociedade Civi. O Programa Municipal de prevencao as
DST s/Aids/Hepatites Virais tem como finalidade:

e Coordenar tecnicamente a Rede Municipal de Doengas Transmissiveis
responsavel pelal promocdo, prevencdo e assisténcia integral as pessoas
vivendo com DST/HIV/Aids /Hepatites Virais;

o Elaborar, promover e coordenar programas de assisténcia e projetos de
formacdo, treinamento e aperfeicoamento;

e Realizar, promover, apoiar e avaliar a investigacdo e a pesquisa cientifica em
seu campo de atuacdo e criar mecanismos para sua producdo técnico-
cientifica;

o Elaborar, promover e coordenar programas de prevencdo e projetos de

formacdo, treinamento e aperfeicoamento, em consonancia com a
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especificidade e as necessidades da area de saude e de outros 6rgdos
publicos e entidades nao governamentais;

e Propor e executar agbes de vigilancia de salude em consonancia com as
diretrizes do Centro de Controle de Doencas da Coordenadoria de Vigilancia a
Saude;

e Elaborar e implantar normas relativas as DST/Aids/Hepatites Virais no ambito
do SUSBM.

| - DANTS (Doengas e Agravos ndo Transmissiveis)

A Vigilancia das Doencas e Agravos N&o Transmissiveis é o conjunto de acdes
gue proporcionam o conhecimento do padrdo de ocorréncia, tendéncia e mudancas
nos fatores determinantes e condicionantes da salde, com a finalidade de recomendar
e adotar medidas de prevencdo e controle das doengas cronicas ndo transmissiveis
(DCNT), dos acidentes, das violéncias e de seus fatores de risco e estimular agfes e

estratégias que visem a promocao da saude da populacao.

As Doencas e Agravos Nao Transmissiveis representam a maior causa de
morbimortalidade no Brasil e no mundo. Compreendem dois grandes grupos de
eventos: as Doencas Crbnicas ndo Transmissiveis (DCNT), caracterizadas
principalmente pelas doencas cardiovasculares, doencgas respiratorias cronicas,
neoplasias e diabetes mellitus, e as causas externas, tais como 0s acidentes e as

violéncias.

Sendo assim, € de suma importancia a organizacdo das linhas de cuidados
referente a doencas cronicas, principalmente nas APS. A gestdo municipal tem como
objetivo ampliar a promocao da saude, a prevencdo de doencas e de qualificar o
cuidado as pessoas com doencas cronicas, e seus fatores de risco e fortalecer os
servicos de saude.

A Rede de Atencdo as Pessoas com Doengas Crbnicas esta em fase de
reorganizacdo e um dos elementos essenciais para compor e garantir a qualidade da
atencdo a essa populacdo é a mudanca no processo de trabalho das equipes em
todos os pontos de atencdo, desde a atencdo bésica passando pela especializada,
pela urgéncia e pelo cuidado hospitalar e domiciliar.

Atualmente o Programa desenvolve acbes de controle ao Tabagismo, Peso

Legal, Bolsa Familia, Hipertenséo Arterial e Diabetes Mellitus, onde a vigilancia das
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Doencas Crbnicas ndo Transmissiveis (DCNT) inclui o monitoramento das doencas
cardiovasculares, neoplasias, diabetes e doencgas respiratorias crénicas. Sdo doengas
multifatoriais que se desenvolvem no curso da vida e que possuem longa duracao.
Estdo relacionadas a diversos fatores, condicionantes e determinantes sociais,
entretanto a maioria é ocasionada por fatores de risco modificAveis dentre os quais
destacam-se o tabagismo, consumo excessivo de alcool, alimentagdo ndo saudavel e
inatividade fisica. Contamos também com o Centro de Atendimento aos pacientes com

DANTS composta por equipe multidisciplinar.

J - Vigilancia em Saude

O reconhecimento da Vigilancia em Saude como responsabilidade indelegavel
e como um componente indissociavel do SUS. Cabe a Vigilancia em Saude atuar no
ambito de protecdo contra danos, riscos, agravos e determinantes dos problemas de
saude que afetam a populagéo, sendo de extrema importancia trabalhar em conjunto
com a APS.

As acdes executadas pela Vigilancia em Saude sao definidas em funcdo do
risco epidemioldgico, sanitario e ambiental em salde, existentes no Municipio e
também definidas pelo Ministério da Saude (Programacao de Ac¢des de Vigilancia a
Salde — PAVS) e pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA.

A Vigilancia em Saude tem a relevante fungéo de andlise da situagéo de saude
articulando-se em um conjunto de acdes que se destinam a controlar determinantes,
riscos e danos a saude de populagbes que vivem em determinados territorios,
garantindo a integralidade da atencdo e subsidiando os gestores no processo de
planejamento e de tomada de decisdo em tempo oportuno.

A Vigilancia em Saude deve buscar a integracdo das Vigilancias
Epidemiol6gica, Sanitaria, Ambiental e Saiude do Trabalhador devido a necessidade
de organizagdo para respostas rapidas em emergéncias de Saude Publica, utilizando
dispositivos e metodologias que favorecam a integracdo entre as Vigilancias e destas

com a prevencao, protecdo, promocéo e atencao a saude.
K - PAISMCA - Programa de Assisténcia a Saude da Mulher, Crianca e Adolescente
O Programa de Atencdo Integral a Saude da Mulher, Crianca e Adolescente

esta implantada no municipio e tem como principal objetivo, a organizacao da atencao

e assisténcia nas acdes do pré-natal, parto, e puerpério e assim o acompanhamento
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do crescimento e desenvolvimento das criancas, através da puericultura, com énfase
no primeiro ano de vida.

As principais a¢fes operacionalizadas nos servi¢os de saude sdo: acolhimento
das gestantes no pré-natal de maneira precoce, realizacdo de no minimo 7 consultas
de pré-natal, realizacdo dos exames fundamentais nos trés trimestres gestacionais,
estratificagdo de risco e vinculagao aunidade de referéncia para o seu parto.

Ressalta-se que o municipio segue as linhasde cuidados preconizadas pelo
Ministério da Saude, visando sempre oferecer toda a assisténcia necesséria as
gestantes do municipio e da mesma maneira ampliando o atendimento a todas as
mulheres, aumentando a oferta e diagnosticando de maneira precoce como o Cancer
de mama e colo de (tero através de realizacdo de exames de mamografias e
preventivos.

Nas Unidades de Saude, o trabalho informativo é realizado de forma continua
com enfoque a todas as fases da vida da mulher, como aleitamento materno, gravidez
na adolescéncia, entre outros assuntos pertinentes, por toda equipe de atengéo
bésica.

E de suma importancia a captacdo precoce das gestantes em todas as
unidades de saude e fortalecimento do Comité de Prevencdo da mortalidade
Materna,Infantil e Fetal, bem como a qualidade das notificacfes e investigagdes.

Dessa forma, com este trabalho continuo, buscar-se-4 aumentar a qualidade
de vida das mulheres e reducédo da mortalidade materna e infantil.

Quanto a linha de cuidado da Saude da Crianga e do Adolescente, o objetivo
principal € tracar acdes para o atendimento da faixa etéria do recém-nascido até os 19
anos de idade, sendo priorizada a infancia, como todo o atendimento de puericultura,
sendo extremamente importante para diagnosticar e assim garantir o atendimento e
encaminhando para os servi¢cos de referéncias, diminuindo chances de adoecer ou
morrer no primeiro ano de vida.

A Secretaria Municipal da Salude para este ciclo de vida tem como objetivo
principal implementar programas e projetos relacionados a promocdo de saude da
crianca e do adolescente e reducdo da mortalidade infantil, considerando os seguintes
periodos de vida: Neonatal e Infancia Precoce (nascimento até 01 ano de vida),
Infancia (01 a 09 anos) e Adolescéncia (10 a 19 anos).

Periodo Neonatal e Infancia Precoce: essa faixa etaria beneficia-se das acbes
desenvolvidas pelo programa PAISMCA, cujo principal objetivo é o de promocao da
qualidade da assisténcia a saude das mulheres durante o pré-natal, parto e pds-parto

e a crianca durante o primeiro ano de vida.
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Compreende acdes de implementacdo e monitoramento: Triagem Neonatal
(teste do pezinho) e Comité de Mortalidade Perinatal e Infantil, que tem ampliado
progressivamente os critérios de investigacdo dos Obitos infantis e contribuido para
manter a reducao progressiva dos indices atuais.

6.2 - Atencao Especializada

A Atencdo Especializada consiste no conjunto de conhecimentos, acdes,
praticas e técnicas assistenciais articuladas a partir processos de trabalho de maior
densidade tecnoldgica (Ministério da Saude, 2021).

Organizada sobretudo de forma hierarquizada, a Atencdo Especializada é
integrante estratégico da Rede de Atencdo a Saude, operacionalizado em articulagéo
e em sintonia com a Atencdo Bésica — estabelecendo sistema de referéncia e
contrarreferéncias — a fim de fomentar a continuidade da assisténcia de acordo com as
necessidades de saude da populagéo. Figura-se entdo, como parte fundamental para
a concretizacdo do principio da Integralidade.

Da perspectiva assistencial, a Atencdo Especializada é composta por acdes e
servi¢os da atengdo secundaria (servigos de apoio diagndéstico e terapéutico e servigcos
médicos ambulatoriais), da atencao terciaria (diagnose, terapia e atencado hospitalar),
além da area de urgéncia e emergéncia (articulada com todos os niveis de atencéo).
Linhas de Cuidado

As linhas de cuidado sdo uma forma de garantir o atendimento necessario ao
usuario, através de fluxos assistenciais. Desta forma ha necessidade do fortalecimento
da Atencdo Primaria em Salde de forma articulada e integrada com a atencéo
hospitalar e especializada, sendo as suas linhas prioritarias: Saude da Mulher,
Atencdo Materno-Infantil, da Crianca e Adolescente, Saude do ldoso, Atencdo as
condigBes Cronicas, Atencdo a pessoa com Deficiéncia, Saude Mental, Populagcdo

Negra e Saude Bucal.

Consulta Especializada

As consultas especializadas sdo ofertadas para as unidades de saude através
do Sistema de Regulacdo mensalmente.A tabela abaixo demonstra a demanda
reprimida do ano de 2021. Dados levantados e registrados pelo setor de agendamento

ou Tratamento Fora do Domicilio.
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Consultas

[ No [ Especialidade [ DemandaReprimida |
01 Alergologista 214
02 Angiologista 550
03 Cardiologista 424
04 Cardio Pediatra 125
05 Cirurgia Geral 1.013
06 Cirurgia Geral Hérnia 15
07 Cirurgia Plastica 123
08 Cirurgia Pediatrica 375
09 Cirurgia Vascular 72
10 Dermatologista 707
11 Especialista da dor 04
12 Endocrinologista 790
13 Gastroenterologista 1.916
14 Hematologista 40
15 Neurologista 1.838
16 Neuropediatra 381
17 Oftalmologista 3.573
18 Ortopedista 4.352
19 Otorrinolaringologista 2.047
20 Pneumologista 292
21 Proctologista 33
22 Psiquiatra 687
23 Reumatologista 557
24 Mastologista 03
25 Neurocirurgia 326
26 Cirurgia Uroldgica 20
27 Endocrinologista Pediatra 07
28 Pequena Cirurgia 962
29 Nefrologista 142
30 Urologista 1.817
31 Pneumologista Pediatra 00
32 Cirurgia de méao 00

Fonte: Coordenagéo de Controle e Avaliagdo SMS Barra Mansa, 2021

A principal demanda reprimida do municipio atualmente é Ortopedia Geral, que
conta com uma fila de aproximadamente 4.352 pessoas aguardando liberacdo para
uma consulta especializada. Ressaltamos que alguns casos de alta complexidade.

Outras especialidades, que ha grande dificuldade em agendamento de
consultas sédo: oftalmologia e otorrinolaringologia.Fica evidenciado que ha
necessidade de mutirdes de consultas, bem como o fortalecimento do Consoércio
Intermunicipal, ofertando mais consultas dentro da prépria regido de saude.

Ao analisarmos a producdo ambulatorial de 2020, observamos que as

especialidades mais atendidas foram: oftalmologia, angiologia e cardiologia.
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Produgdo Ambulatorial segundo Profissional - 2020

Fisioterapeuta Acupunturista 556
Médico Hematologista 316
Médico Gastroenterologista 824
Médico Reumatologista 00
Médico Endocrinologista 284
Médico Dermatologista 1.258
Médico Psiquiatra 00
Médico Pneumologista 103
Médico Cardiologista 2.378
Médico Angiologista 2.433
Médico Alergista 334
Médico Neurologista 700
Médico Cirurgido Geral 00
Médico Neurocirurgido 226
Médico Oftalmologista 16.312
Médico Ortopedista 500
Médico Otorrinolaringologista 120
Médico Coloproctologista 218
Médico Urologista 200

Fonte: SMS Barra Mansa, 2021
Além do Centro de Especialidade Média, temos como referéncia médica o

ambulatério da Santa Casa de Barra Mansa através da contratualizacao.
Em relagdo a exames e itens complementares, as maiores demandas do
municipio sdo os exames de: ultrassonografia e mamografia, a fila total para exames é

de 10.410 pessoas que aguardam para realizar seu procedimento, conforme tabela

abaixo.
Exames

[ No [ Especialidade [ DemandaReprimida |
01 Ultrasson 6.809
02 Mamografia 2.822
03 RX 59
04 Eletrocardiograma 16
05 Endoscopia 84
06 Eletroneuromiografia 355
07 Histeroscopia 30
08 Injecdo Intra Vitrea 146

Fonte: Coordenagéo de Controle e Avaliagdo SMS Barra Mansa, 2021
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Fisioterapia

O municipio realiza oatendimento fisioterapico no Centro Universitario de Barra
Mansa, SIRENE Vila Nova, Centro do ldoso e Policlinica 09 de Abrilsendo
responsaveis por uma media de 4.000 a 5.000 atendimentos ou sess@es/més. Os
profissionais sdo capacitados para atuar em todos os niveis de atencdo a salde na
area da fisioterapia.

Além dos atendimentos realizados nos servicos citados acima, quando
confirmada que ha necessidade e apds avaliacdo, sdo realizados tratamentos
domiciliares através do Servico de Atencdo Domiciliar e NASF.

Destaca-se que um dos maiores desafios € também a alta demanda
encaminhada, assim aumentando as filas e consequentemente o tempo de espera
para inicio do tratamento. Ressaltando que no ultimo ano de 2020 os atendimentos
foram limitados devido as recomendacgfes para enfrentamento da Covid-19.

As maiores necessidades do setor, além da ampliacdo do quadro e oferta de
sessOes, seria a criacdo de atendimentos multidisciplinares e formacgéo de grupos de
trabalhos, atingindo publicos maiores, bem como a criacdo de protocolos e
treinamentos de profissionais médicos, que realizam os encaminhamentos e as

demandas para a Clinica de Fisioterapia.

Exames Laboratoriais

Os exames laboratoriais sdo realizados através do Laborat6rio Municipal, onde
0 servigo é realizado por um prestador terceirizado.

As coletas sdo realizadas nas unidades de salde e laborat6rio municipal
conforme solicitacdo médica. Em 2020 realizamos um total de 366.693 exames como:

hemograma completo, hormonal, fator Rh, colesterol, urina, fezes, entre outros.

Assisténcia Hospitalar

O municipio de Barra Mansa, conta com um Hospital e Maternidade onde sao
realizados todos os partos da rede SUS. Os demais atendimentos de média e alta
complexidade, tanto cirdrgico quanto ambulatorial sdo realizados na Santa Casa de

Misericordia, por ser o Unico Hospital Filantropico do municipio conveniado ao SUS.
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Dentre os servicos prestados no hospital, destacamos os servicos de
Oncologia e Cardiologia, sendo referéncia para a Regido Médio Paraiba e Baia da Ilha
Grande.

Série Histérica de Grupo de Procedimentos segundo Estabelecimento - 2016 a

2020 - Santa Casa de MisericOordia de Barra Mansa

Procedimento com

finalidade diagnostica 87.604 91.914 128.272 155.791 157.357
Procedimentos

Clinicos 136.478 161.678 177.220 159.833 122.351
Procedimentos

Cirargicos 10.936 8.459 8.569 6.369 2.628
Transplantes de

orgdos, tecidos e 62 96 93 89 73
células

Fonte: tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sih/cnv/qgrj.def/ 2021

Morbidade

Os padrées de morbimortalidade na populacdo humana estdo em constante
modificacdo. Observam-se mudancas na incidéncia e prevaléncia das doencas, bem
como nas principais causas de morte, particularmente em consequéncia do declinio da
mortalidade durante longo periodo de tempo. Essas alteragbes deram origem ao
conceito de transicdo epidemiol6gica em que as doencas predominantemente agudas
e quase sempre de alta letalidade, ddo lugar as doencas crénicas, de longa duracao,
ocorrendo dessa maneira um acumulo de doencas na populacdo, particularmente em
idades mais avancadas (LAURENTI, R, 1990).

Sendo assim, os indicadores de mortalidade sozinhos nao informam
adequadamente sobre a situacdo de saude de uma comunidade, sendo necessério
entdo uma maior utiizacdo dos dados de morbidade, sob a perspectiva
epidemioldgica, tendo em vista a crescente possibilidade de adoecer sem morrer e a

necessidade de expansao e avaliacdo dos servigos de saude.
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Total de Internacdes por ano segundo CID-10, populacao residente 2017a 2020

| - Algumas doengas infecciosas e parasitarias 295 251 315 961
Il - Neoplasias 460 638 786 638
Il - Doengas sangue, O6rgdos hemat. e transt. 84 65 81 81
imunitar
IV - Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas
215 215 314 226
V - Transtornos mentais e comportamentais
118 116 181 132
VI - Doengas do sistema nervoso
166 176 152 133
VIl - Doengas dos olhos e anexos
376 513 731 301
VIl - Doengas do ouvido e da apoéfise mastéide
08 14 18 04
IX - Doengas do Aparelho Circulatério
1.243 1.429 1.507 1.141
X - Doencas do Aparelho Respirat6rio
494 573 739 537
XI - Doengas do Aparelho Digestivo
680 773 816 583
XIl - Doengas da pele e do tecido subcutaneo
121 177 181 149
XIll - Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
292 305 298 262
XIV - Doengas do aparelho geniturinario
584 561 655 498
XV - Gravidez, parto e puerpério
1.799 2.028 2.102 1.975
XVI - Algumas afecgbes originadas no periodo
perinatal 65 100 130 133
XVIl - Malf, cong, deformidade e anomalias
cromossémicas 46 49 39 30
XVIII - Sint. sinais e achados anormais ex, clin e
laboratorial 75 88 180 266
XIX - LesBes enven e alg outras conseq. causas
externas 874 1.125 1.142 896
XXI - Contatos com servicos de salde
444 608 458 142

Fonte: SMS Barra Mansa, 2021
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Terapia Renal Substitutiva (TRS):

Segundo o Ministério da Saude as doencas crbnicas nao transmissiveis
(DCNT) sao responsaveis por cerca de 60% das causas de mortes em todo mundo,
afetando cerca de 35 milhdes de pessoas por ano e, para a préxima década, espera-
se que haja um aumento de 17% na mortalidade causada pelas DCNT. Dentre os
principais tipos de DCNT, a doenca cardiovascular (DCV) é a que tem 0 maior impacto
epidemioldgico, sendo responséavel por cerca de 30% de todas as mortes ho mundo.

A Doenca Cardiovascular tem aumentado progressivamente, por conta do
acumulo de fatores de risco tradicionais como hipertensao e diabetes, bem como pelo
envelhecimento e aumento da expectativa de vida, decorrentes da transicao
demografica observada nas ultimas décadas.

Além desses fatores de riscos tradicionais, a doenca renal cronica (DRC),
caracterizada pela alteragdo da funcao renal, tem sido descrita como um dos principais
determinantes de risco de eventos cardiovasculares.

Atualmente, a DRC tem sido considerada um problema de salde publica.
Andlise do National Health andNutritionExaminationSurvey (NHANES) demonstrou
que cerca de 13% da populagédo adulta nos EUA apresenta algum grau de perda de
funcao renal (8).

Um importante estudo realizado na cidade de Bambui, no estado de Minas
Gerais, onde mais de 2 mil individuos foram avaliados, detectou-se alteragdo na
creatinina sérica, um marcador de DRC, variando de 0,48% a 8,19%, sendo mais
frequente em individuos idosos.

Segundo o Ministério da Saude, além da DCV, outro desfecho temido da DRC
€ a perda continuada da funcdo renal, processo patologico conhecido como
progressao, que pode levar muitos desses pacientes para a DRC terminal (DRCT).
Pacientes que evoluem para DRCT necessitam de algum tipo de terapia renal
substitutiva (TRS), sendo as modalidades disponiveis: a hemodialise, a dialise
peritoneal e o transplante renal. No inicio da década passada, estimava-se que
haveria cerca de 2 milhGes de pessoas em TRS em todo o mundo em 2010, sendo
gue esse numero tem aumentado de forma expressiva nos paises em
desenvolvimento.

A despeito desse aumento consideravel, a prevaléncia de pacientes em TRS
no Brasil esta abaixo de nacdes com perfil semelhante, apontando para a necessidade
de identificacdo e tratamento adequado dos pacientes com fatores de risco para a

DRC, bem como seu diagnostico precoce e tratamento, visando o cuidado integral
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desses pacientes, tendo como principais objetivos a reducdo de desfechos
desfavoraveis, como a mortalidade cardiovascular e a progresséo para DRCT.

GRUPOS DE RISCO

Doenca renal cronica € um termo geral para alteragbes heterogéneas que
afetam tanto a estrutura, quanto a funcdo renal, com mudultiplas causas e mdultiplos
fatores de progndstico. Trata-se de uma doenca de curso prolongado, insidioso e que,
na maior parte do tempo de sua evolucéo, é assintomatica.

Muitos fatores estdo associados tanto a etiologia quanto a progressao para
perda de funcao renal. Por estes motivos é de suma importancia reconhecer quem sao
os individuos que estdo sob o risco de desenvolver a DRC, com o objetivo do
diagndéstico precoce, bem como quais sé@o os fatores de pior prognostico, definidos
como aqueles fatores que estao relacionados a progressdo mais rapida para perda de
funcgéo renal.

Os individuos sob o risco de desenvolver DRC séo:

a) Pessoas com diabetes (quer seja do tipo 1 ou do tipo 2): o diagndstico do
diabetes deve ser realizado de acordo com o nivel sérico da glicemia de jejum acima
de 126 mg/dL, ou acima de 200 mg/dL 2 horas ap0s a ingestdo de 75g de glicose, ou
qgualquer valor de hiperglicemia, na presenca de sintomas classicos, como poliuria,
polidipsia ou polifagia;

b) Pessoa hipertensa, definida como valores de pressdo arterial acima de
140/90 mmHg em duas medidas com um intervalo de 1 a 2 semanas;

c) ldosos;

d) Portadores de obesidade (IMC > 30 Kg/m?);

e) Histérico de doenca do aparelho circulatério (doenca coronariana, acidente
vascular cerebral, doenca vascular periférica, insuficiéncia cardiaca);

f) Histérico de DRC na familia;

g) Tabagismo;

h) Uso de agentes nefrotdxicos.

Apds o diagnéstico da DRC, devem ser considerados os preditores de
progressao, que sdo marcadores de que o individuo com DRC tem pior progndstico
para perda de fungéo renal ao longo da evolugéo clinica:

a) Pessoas com niveis pressoricos mal controlados;

b) Pessoas com niveis glicémicos mal controlados;

c) Pessoas com niveis de colesterol mal controlados;
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d) Estagios da DRC, sendo que h& uma tendéncia a perda de funcéo renal
mais rapida nos estagios mais avancados da doenca;

e) Presenca de albumindria e a sua intensidade, sendo que quanto maior o
nivel de albumindria, pior o prognéstico para perda de funcao;

f) Tabagismo;

g) Uso de agentes nefrotoxicos.

Sendo assim, temos organizado os servicos de salde através de pactuacao
para garantir o acessodos pacientes que fazem TRS aos servigcos de salde. Outro
ponto importante no municipio é o fortalecimento dos servicos da atencdo primaria

visando a prevencédo a saude da populagéo de risco.

Tratamento Fora Domicilio - TED:

O Tratamento Fora do Domicilio (TFD), instituido por meio da Portaria SAS/MS
n® 55/1999, consiste em ajuda de custo a ser fornecida aos pacientes atendidos na
rede publica ou conveniada/contratada do SUS que dependam de tratamento fora de
seu domicilio, mediante garantia de atendimento no municipio de referéncia.

No municipio o servico de TFD agenda todas consultas e exames
referenciados que 0s pacientes necessitam realizar nos servicos de saude fora do
municipio, garantindo o transporte para locomocdo desses pacientes e seus

acompanhantes.

Rede de Atencao a Urgéncia e Emergéncia

Segundo o Ministério da Saude, a organizacdo da Rede de Urgéncia e
Emergéncia (RUE) tem a finalidade de articular e integrar todos os equipamentos de
saude com o objetivo de ampliar e qualificar o acesso humanizado e integral aos
usuarios em situacdo de urgéncia/emergéncia nos servicos de salde, de forma agil e
oportuna.

Sao componentes e interfaces da Rede de Atencdo as Urgéncias e
Emergéncias:

- Promocéao e prevencao
- UPA 24hs
- SAMU 192
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- Portas hospitalares de atengéo as urgéncias

- Enfermarias de retaguarda clinica

- Inovagdes tecnoldgicas nas linhas de cuidado prioritarias: AVC, IAM, Traumas
- Ateng&o Domiciliar

No municipio de Barra Mansa, temos organizado nossa Rede de Atencao as
Urgéncias e Emergéncias da seguinte forma:

e Promocéao e prevencao

e UPA 24hs Porte Il localizada no Centro

e SAMU 192 com 01 ambulancia de suporte basico e 01 de suporte avancado
em parceria com o CISMPEPA

e Porta hospitalar de atencdo as urgéncias através de contratualizacdo com a
Santa Casa de Misericordia de Barra Mansa

e Enfermarias de retaguarda clinica na Santa Casa de Misericérdia

¢ Inovacdes tecnoldgicas nas linhas de cuidado prioritarias: AVC, 1AM, Traumas
através de contratualizacdo com a Santa Casa de Misericérdia, sendo a
referéncia municipal e

e Atencdo Domiciliar com 02 EMADS e 01 EMAD.

Assisténcia Farmacéutica

Como uma agéo de saude publica e parte integrante do sistema de salde, a
Assisténcia Farmacéutica é determinante para a resolubilidade da atengcdo e dos
servicos em saude e envolve a alocacdo de grandes volumes de recursos publicos.

A Assisténcia Farmacéutica, como politica publica, teve inicio em 1971 com a
instituicho da Central de Medicamentos (Ceme), que tinha como missdo o
fornecimento de medicamentos a populacdo sem condi¢cdes econbmicas para adquiri-
los (BRASIL, 1971) e se caracterizava por manter uma politica centralizada de
aquisicao e de distribuicdo de medicamentos.

Mudancas de principios foram introduzidas com a promulgacéo da Constituicdo
Federal em 1988. Esta estabeleceu a salde como direito social (Art. 6°) e 0 seu
cuidado como competéncia comum da Unido, dos estados, do Distrito Federal e dos
municipios (Art. 23).

O Art. 196 determina que “A saude é direito de todos e dever do Estado,

garantido mediante politicas sociais e econdémicas que visem a reducdo do risco de
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doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as acbes e servicos
para sua promocao, protecdo e recuperacao”. (BRASIL, 1988, p. 154).

A regulamentacdo da Constituicdo Federal, especifica para a area da saude,
foi estabelecida pela Lei Organica da Saude (Lei n. 8080/90) que em seu Artigo 6°
determina como campo de atuacdo do SUS, a “formulacdo da politica de
medicamentos (...)" e atribui ao setor saude a responsabilidade pela “execucédo de
acdes de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica.” (BRASIL, 1990)

No ano de 1998, foi publicada a Politica Nacional de Medicamentos (PNM), por
meio da Portaria GM/MS n. 3916, tendo como finalidades principais (BRASIL, 2002a):

» Garantir a necessaria seguranga, a eficacia e a qualidade dos medicamentos.

» A promogao do uso racional dos medicamentos.

» O acesso da populacdo aqueles medicamentos considerados essenciais.

A reorientacdo da Assisténcia Farmacéutica esta fundamentada na
descentralizacdo da gestdo, na promocgdo do uso racional dos medicamentos, na
otimizacao e eficacia do sistema de distribuicdo no setor publico e no desenvolvimento
de iniciativas que possibilitem a reducéo nos precos dos produtos (BRASIL, 2002a).

A qualificacdo do gerenciamento da Assisténcia Farmacéutica é possivel
através do planejamento, da organizagéo e da estruturacdo do conjunto das atividades
desenvolvidas, visando aperfeigoar os servi¢os ofertados a populacao.

As acgOes de Assisténcia Farmacéutica devem estar fundamentadas nos
principios previstos no Artigo 198 da Constituicdo Federal e no Artigo 7 da Lei
Orgéanica da Saude, bem como em preceitos inerentes a Assisténcia Farmacéutica,
sendo destacados (BRASIL, 1988; BRASIL, 1990; MARIN et al., 2003):

* Universalidade e equidade.

* Integralidade.

* Descentralizagdo, com diregéo unica em cada esfera de governo.

* Regionalizagao e hierarquizacdo da rede de servicos de saude.

* Multidisciplinaridade e intersetorialidade.

 Garantia da qualidade.

« Estruturacdo e organizagédo dos servigos farmacéuticos, com capacidade de
resolucéo.

» Normalizagao dos servigos farmacéuticos.

» Enfoque sistémico, isto €, a¢des articuladas e sincronizadas.

79



MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA EXECUTIVA
DATASUS

Prefeitura Municipal de Barra Mansa

Estado do Rio de Janeiro
T
Secretaria Municipal de Saude

No municipio contamos com 01 Farmécia Béasica Municipal, 01 Farmacia de
Alto Custo, 01 Farmacia na UPA Centro e 01 Farmacia no Hospital e Maternidade
Theresa Sachhi Moura, além da distribuicdo de medicamentos nas unidades de saude.
Para desenvolver as atividades pertinentes a Assisténcia Farmacéutica contamos com
equipe multidisciplinar onde planejam a aquisicdo dos medicamentos, organizam o
armazenamento e a distribuicdo dos mesmos.

Atualmente o Sistema Horus € utilizado no nivel central e temos como proposta
a descentralizacdo do sistema para todas as unidades de saude que distribuem

medicamentos.

Judicializacéo:

A saude e o direito sdo campos bastante politizados no Brasil. As instituicdes
juridicas e sanitarias tém sido testemunhas desse processo, que influencia
decisivamente as sociabilidades e o estabelecimento de estratégias de reivindicagdo
de direitos pelos atores sociais.

No Brasil, a relacdo entre direito e salde ganhou sua versado atual ha pouco
mais de 25 anos, a partir da Constituicdo de 1988, e sua cristalizagdo foi fruto de
amplos debates com grupos de pressao, sociedade civil e Estado.

A progressiva constitucionalizagdo que os direitos sociais passaram na década
de 1980, associada aos desafios de implementacéo efetiva por parte do Estado, fez
gue tais direitos fossem cada vez mais submetidos ao crivo das instituicfes juridicas
para sua efetivagéo.

A judicializacé@o do direito a saude, mais especificamente, tem se direcionado a
diversos servigos publicos e privados, tais como o fornecimento de medicamentos, a
disponibilizagdo de exames e a cobertura de tratamentos para doencas.

Nao é dificil observar em qualquer governo no Brasil a existéncia de acdes
judiciais que buscam o deferimento de pedidos sobre estes e outros assuntos. O
resultado deste processo é a intensificacdo do protagonismo do Judiciario na
efetivacdo da salde e uma presenca cada vez mais constante deste Poder no
cotidiano da gestdo em saude.

Seja em uma pequena comarca ou no plenario do STF, cada vez mais o
Judiciario tem sido chamado a decidir sobre demandas de saude, o que o al¢ou a ator

privilegiado e que deve ser considerado quando o assunto é politica de saude.
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No entanto, nos ultimos anos, o Judicirio buscou se debrucar de forma mais
sisteméatica sobre o ato de julgar em salde e tem buscado fazer que este ato ndo seja
necessariamente uma decisao “solitaria”.

O crescimento da importancia e do protagonismo judicial em matéria de saude
trouxe a necessidade de se estabelecer uma agdo mais coordenada e estratégica.
N&o é por acaso que, ao longo dos ultimos cinco anos, o Conselho Nacional de Justica
(CNJ) tem liderado e estimulado de maneira mais sistematica a atua¢@o do Judiciério,
buscando estabelecer uma politica judiciaria para a saude.

As estratégias oriundas dessa politica judiciaria envolvem desde a criacdo do
Férum Nacional do Judiciario para a saude até Comités Estaduais de Saude e
recomendacdes sobre como os juizes podem decidir as demandas que lhes séo
apresentadas.

Desde entdo, em meio a avangos e desafios, o CNJ tem estimulado, discutido,
desenvolvido e implementado diversas agfes e estratégias que visam, em alguma
medida, oferecer pardmetros e diretrizes para a atuagéo judicial em saude.

No Brasil, a efetivagdo judicial do direito & saude tem recebido um debate cada
vez mais publico e em diversos espacos. Especialmente com o fomento do CNJ, tem
sido analisada e desenhada uma politica judiciaria da salde, que envolve nao
somente a atuacado das instituicbes juridicas, mas também sua interface com
instituicbes politicas e participativas.

Em 2010, por exemplo, o CNJ publicou a Recomendagdo n. 31 que,
considerando o volume processual de centenas de milhares de processos em saude,
teve como objetivo orientar os tribunais na adocdo de medidas que subsidiem os
magistrados para assegurar maior eficiéncia na solucdo das demandas judiciais
envolvendo a assisténcia a salde publica.

A gestdo municipal através da Procuradoria tem trabalhado com afinco
tentando diminuir os processos de judicializagao.

Desse modo, seguimos as recomendacdes do CNJ como a apreciagdo das
questdes clinicas apresentadas pelas partes, observadas as possiveis peculiaridades.
Além disso, quando possivel, a apresentagdo de relatorios médicos, com descrigdo da
doencga, inclusive CID, contendo prescricdo de medicamentos, com denominacdo
genérica ou principio ativo, produtos, Orteses, proteses e insumos em geral, com
posologia exata.

Essa pauta é de suma importancia tendo em vista a garantia do acesso do
usuario aos medicamentos, tratamento, exames, entre outros para efetivar o direito a

saude
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7— VIGILANCIA EM SAUDE

A Vigilancia em Saulde caracteriza-se pela promocdo da saude da populacéo,
vigilancia, protecdo, prevencdo e controle de doencas e agravos a saude. Sendo
assim o objetivo € analisar permanentemente as situacdes de saude da populacao,
articulando de maneira conjuntacom acfes destinadas a riscos e danos a salde da
populacdo, garantindo integralidade da atenc&o, de maneira individual e coletiva dos
problemas de saude.

A vigilancia em saulde esta inserida em todos os niveis de atencdo da saude.
Assim sendo a integracdo com a atencdo Primaria em Salde é necesséaria para
construcao da integralidade na atencgéo e alcance de resultados.

Atualmente, se dividem no municipio em Vigilancia Sanitéria, Vigilancia
Ambiental e a Vigilancia Epidemiol6gica responsavel também pela parte de

imunizacéo.

7.1 - Vigilancia Epidemiolégica

A Vigilancia Epidemiolégica éum conjunto de agbBes que buscam o
conhecimento, deteccdo e prevencdo de qualquer alteragdo em fatores que
determinam e condicionam a saude individual e coletiva, com a finalidade de adotar
medidas de prevencdo e controle das doengas ou agravos, fornecendo assim uma
orientacdo técnica, para o processo de decisdo sobre a execugdo de acdes de
controle de doencas e agravos.

Suas atividades desenvolvidas no municipio, entre tantas séo:

e Coleta e processamento de dados, andlise e interpretacdo dos dados
processados,

e Monitoramento dos Sistemas de Informagdo de Mortalidade, Sistemas de
Informacdo de Nascidos Vivos, Sistemas de Informacdo de Agravos e
Notificacao,

e Gerenciamento de Ambiente Laboratorial,

e Investigacdo Epidemioldgica,

¢ Investigacdo de casos e surtos,

e Programa de imunizacdo e organizacdo de campanhas de vacinacao.
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7.2 - Vigilancia em Saude Ambiental

Segundo o Ministério da Saude, a Vigilancia em Saude Ambiental é um
conjunto de acbes que proporciona o0 conhecimento e deteccdo de qualquer mudanca
nos fatores determinantes e condicionantes do meio ambiente que interferem na
saude humana, com a finalidade de identificar as medidas de prevencédo e controle
dos fatores de risco ambientais relacionados as doengas ou outros agravos a saude.

A Vigilancia acompanha a interacdo do individuo com o meio ambiente,
enfocando o espaco urbano e coletivo e as diversas formas de intervencao sobre este
meio entendendo que essa relacdo possa se dar de maneira harmonica e resultados
positivos ou de maneira nociva, resultando em doencas e agravos a saude.

Nesse sentido, a qualidade da agua para consumo humano, contaminantes
ambientais, qualidade do ar, qualidade do solo, notadamente em relacdo ao manejo
dos residuos téxicos e perigosos, os desastres naturais e acidentes com produtos
perigosos, sao objetos de monitoramento dessa vigilancia seja de forma direta e
continua ou por meio de a¢cdes em parceria com outros 0rgaos e secretarias.

Outro aspecto relacionado a Vigilancia em Saude Ambiental é o controle de
vetores, que sdo as atividades de intervencdo ambiental por parte do poder publico e
principalmente da populacdo para reduzir ou mesmo eliminar as condigbes favoraveis
ao desenvolvimento de vetores de doencas (insetos, aracnideos, moluscos etc.), tais
como o Aedes aegypti, os triatomineos, flebotomineos, carrapatos entre outros.

No municipio contamos com equipe multidisciplinar (Biélogo, Médico
Veterinario, Agente de Combate a Endemias, entre outros) que desenvolvem as acdes

relacionadas acima.

7.3 - Vigilancia Sanitaria

A Vigilancia Sanitaria € o conjunto de ac¢des capazes, de eliminar, reduzir ou
prevenir riscos a saude e intervir nos problemas, destacando principalmente o controle
de bens de consumo que, direta ou indiretamente, se relacionem com a saude, em
todas as etapas do processo, da produgédo ao consumo, controlando os servigos direta

ou indiretamente envolvem a saude.
A Vigilancia Sanitaria pode atuar em:

. Locais de producédo, transporte e comercializacdo de alimentos;
. Locais de producgdo, distribuicdo, comercializagdo de medicamentos,

produtos de interesse para a saude;
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. Locais de servigos de saude;

. Ambientes e processos do trabalho/saude do trabalhador;
. Pés-comercializacao;

. Projetos de arquitetura;

. Locais publicos.

No municipio contamos com equipe multidisciplinar (Enfermeiro,
Farmacéutico, Biblogo, fiscais entre outros) que desenvolvem as acdes

relacionadas acima.
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8 — CONTROLE, AVALIACAO, REGULACAO E AUDITORIA

Conceitos gerais:

Do Dicionario Aurélio (1999) pode-se extrair os seguintes significados:

» Controle: fiscalizagdo exercida sobre as atividades de pessoas, 6rgaos,
departamentos, ou sobre produtos, etc., para que tais atividades, ou produtos, ndo se
desviem das normas preestabelecidas.

* Avaliar: determinar a valia ou o valor, o preco, 0 merecimento; € ajuizar,
calcular, estimar.

» Auditoria: exame analitico e pericial que segue o desenvolvimento das
operacoes.

Assim, o controle pode ser tomado como a supervisao continua que se faz para
verificar se o processo de execucdo de uma agdo estd em conformidade com o que foi
regulamentado, para conferir se algo esta sendo cumprido conforme um parametro
proximo de um limite pré-fixado se estdo ou ndo ocorrendo extrapolacdes.

O controle pode se dar de forma antecipada, concomitantemente ou
subsegiientemente ao processo de execucao das atividades.

A avaliacdo é um conjunto de ac¢des que permitem emitir um juizo de valor
sobre algo que esta acontecendo (sendo observado), a partir de um paréametro (6timo,
desejavel, preceito legal, etc.). Avaliar consiste em atribuir um valor ao encontrado a
partir do esperado, uma medida de aprovacao ou de desaprovacgao.

Assim, a avaliagdo pode se constituir em uma ferramenta para se fazer
fiscalizacdo, controle, auditoria, planejamento e replanejamento, para se melhorar
desempenhos e qualidades, etc.

A auditoria € um conjunto de técnicas que visam avaliar processos e resultados
e a aplicacéo de recursos financeiros, mediante o confrontamento entre uma situacao
encontrada com determinados critérios técnicos, operacionais ou legais.

E uma importante técnica de exame especializado de controle, na busca da
melhor alocacéo de recursos, visando evitar ou corrigir desperdicios, irregularidades,
negligéncias e omissdes. A finalidade da auditoria é comprovar a legalidade e a
legitimidade dos atos e fatos e avaliar os resultados alcancados quanto aos aspectos
de eficiéncia, eficacia e efetividade da geréncia ou gestdo orcamentéria, financeira,
patrimonial, operacional, contabil e finalistica de unidades ou sistemas (BRASIL, 2001
a).

A regulacédo, também segundo o Aurélio (1999), tem como significados: sujeitar

as regras, dirigir, regrar, encaminhar conforme a lei, esclarecer e facilitar por meio de
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disposicdes, regulamentar, estabelecer regras para regularizar, estabelecer ordem ou
parcimdnia em, acertar, ajustar, conter, moderar, reprimir, conformar, aferir, confrontar,

comparar, dentre outros.

REGULACAO NO SETOR SAUDE

No Setor Saude ela sera considerada como ag¢bes de regulamentacgéo,
fiscalizacdo, controle, auditoria e avaliacdo de determinado sujeito social sobre a
producao de bens e servicos em saude.

Esta regulacdo no Setor Saude tem o Estado como um dos seus sujeitos, além
de outros sujeitos sociais hdo estatais, como: segmentos capitalistas presentes no
setor (planos e seguros de saude), corporagfes profissionais, usuarios organizados
(conselhos de saude, por exemplo), dentre outros.

A regulacdo no Setor Saude compreenderia tanto o ato de elaborar
regulamentacgdes facilitadoras ou limitadoras de determinados rumos da producédo de
bens e servicos de Saude, quanto as acgbes de fiscalizagdo, controle, avaliacdo e
auditoria que assegurem o cumprimento daquelas regulamentacdes, isto é, uma série
de acdes meio que buscam viabilizar e/ou restringir a produgcdo em saude
propriamente dita.

A regulacdo no Setor Saude tem como objeto geral a producdo de todas as
acoes de saude e, em decorréncia disto, tem como principais objetos: o0s
estabelecimentos (envolvendo estrutura fisica, equipamentos, profissionais, habilitacao
a graus de complexidade, etc.); as relacdes contratuais; o exercicio das profissées de
saude; a oferta e a demanda por servigos; 0s protocolos assistenciais; os fluxos de
atendimento; a producao, a venda, a incorporacéo e o uso de insumos, medicamentos
e de outras tecnologias; condicbes de trabalho e ambientes relativos ao Setor Saude;
além do controle e da avaliagdo dos custos e gastos em saude.

A regulacdo no Setor Saude, enquanto um conjunto de acdes de diversos
sujeitos sobre outros tantos sujeitos sociais, € uma agéo social complexa, de distintas
qualidades que estdo, invariavelmente, atravessadas por mdltiplos interesses e
finalidades.

Segundo o Ministério da Saude, o cenério atual mostra uma transicdo de uma
determinada regulagdo do Estado sobre o complexo médico-industrial e sobre as
corporagdes de profissionais, para um cenario onde entram outros atores reguladores
(os seguros e os planos de saude).

O Ministério da Saude, em anos recentes, vem disseminando um conceito de

regulac@o que é sindnimo da regulacéo do acesso dos usuarios a assisténcia a saude.
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Isto € particularmente expresso na Portaria SAS n° 423/2002 (BRASIL, 2002). Existem
nocdes que tomam a regulacdo estatal apenas como o ato de regulamentar, de
elaborar as regras.

Uma das concepc¢des ampliadas de regulagéo estatal no Setor Saude, além da
fiscalizacdo e do controle, incorpora também, como de sua competéncia, a condugéo
politica, a analise da situacdo, o planejamento e a comunicacdo, confundindo-se,
assim com o conceito de gestéo.

A gestdo contempla no minimo a definicAo da Politica de Saude e do
correspondente projeto tecno-assistencial implementados por meio de planejamento,
financiamento, orcamento, programacdo, regulacdo, e da(s) modalidade(s) de
atencdo, além do desenvolvimento de importantes fungées em saude, como gestao do
trabalho e educacéo, informacéo e informatica, ciéncia e tecnologia, além das funcdes
administrativas e financeiras.

A regulacdo, enquanto uma fungdo da gestdo, para fazer cumprir as
regulamentac¢des orientadas pela Politica de Saude, pode elaborar outras regras,
outras regulamentagfes secundarias. Portanto, ficam marcadas as diferengcas de
conceituacdo de regulacdo aqui expressas com aquela da NOAS 01/2002 e da
Portaria n°® 423. N&do se pode confundir regulacdo com Regulacdo do Acesso dos
usuarios a servigos de saude nem com o ato de regulamentar apenas e tampouco com
gestdo em saude.

A Regulacdo da Atencdo a Saude é dirigida a execucao das acdes diretas de
atencdo a Saude por parte dos prestadores, portanto deve ser considerada como uma
das acdes da Regulacdo sobre Sistemas.

Regulacdo sobre Sistemas de Saude vai ao encontro de outra iniciativa do
Ministério da Saude, que busca, desde marco de 2004, constituir uma acao
governamental chamada de Monitoramento, Avaliagdo e Controle das Acdes e dos
recursos financeiros transferidos a estados, municipios e instituicbes no ambito do
SUS.

REGULACAO SOBRE SISTEMAS DE SAUDE

Segundo o Ministério da Saude, a Regulacdo sobre Sistemas de Saude tem

como objeto 0s sistemas municipais, estaduais e nacional e, como sujeitos, o gestor
federal e os gestores estaduais e municipais. Comporta a¢es de regulacédo do gestor
da saude da esfera federal sobre estados e municipios; do gestor da esfera estadual
sobre municipios e prestadores; e dos municipios sobre os prestadores, assim como a

auto-regulacdo de cada uma dessas esferas.
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Também comporta a regulacdo do Estado sobre o setor privado de producao
de bens e servi¢os de saude ndo conveniados e nem contratados pelo SUS.

Indo de encontro com a estrutura apresentada pelo Ministério da Saude e
SESRJ, a gestdo municipal possui no seu organograma o setor de Controle,
Regulacéo, Auditoria e Avaliacdo, sendo composta por equipe multidisciplinar., sendo
as principais a¢des do setor:

* Controle sobre sistemas e avaliagdo dos sistemas;

*Regulacdo da Atencdo a Saude, ou seja, as acbes de controle assistencial,
contratacdo, regulacdo do acesso a assisténcia e de avaliacdo da atencdo a
saude.

* As acdes de auditoria que comportam a auditoria sobre sistemas ou de gestéo e
a Auditoria sobre ac¢des e servigos de saude ou assistencial, atualmente no SUS

e Acdes de regulagéo do acesso a assisténcia na atencao especializada.

e Transferéncia financeiras para pagamento da Atencdo de Meédia/Alta
Complexidade.

e Pagamentos realizados com recursos centralizados, na esfera federal ou
estadual, de procedimentos (estratégicos, TRS, QT/RT, OPM, campanhas de
cirurgias eletivas) e de incentivos).

e Recursos transferidos por meio de convénios e contratos de metas.

e Processos de autorizagcdo de procedimentos e regulagdo do acesso, produgéo
de procedimentos da atencdo especializada ambulatorial e hospitalar,
referéncias e contrarreferéncias, auditorias, etc.) e os resultados (taxas de
incidéncia e prevaléncia de doencas, taxas de mortalidade, por idade e por
doencas, satisfacdo dos usuérios, etc.);

e Realizacdo de contratualizacdo com prestadores publicos e privadosa
producdo de servicos de saude, cujo custeio é feito com recursos publicos,
caracterizando assim, a oferta publica de servicos de saude. A contratacdo de
servicos de saude esta prevista na Constituicdo Federal de 1988, no paragrafo
unico do art. 199 que diz: “As instituicdes privadas poderado participar do
Sistema Unico de Salde, segundo diretrizes deste, mediante contrato de
direito publico ou convénio tendo preferéncia as entidades filantropicas e as
sem fins lucrativos” (BRASIL, 1988);

¢ Auditoria dos prestadores de servi¢os, entre outros.
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9 - GESTAO DO SUS NO MUNICIPIO

Uma Regido de Saude compreende um sistema integrado de servigcos que
articule os servicos de atencao basica e servicos de média e alta complexidade, e que
esses por sua vez, articulem-se em sua regido. O Municipio de Barra Mansa, inserido
na Regido Médio Paraiba com cerca del85.237 habitantes, e no que tange aos
servicos de saude é referéncia para outros municipios da regido e de outras regides
de saude do estado do Rio de Janeiro.

O Municipio participou da elaboracdo da Programacdo Pactuada e Integrada
PPI1/2011, e assinou os Termos de Garantia de Acesso, comprometeu-se com a
realizacdo de procedimentos hospitalares e ambulatoriais nos servigos existentes em
seu territorio, para procedimentos mais complexos, garantiu 0 acesso a pacientes em
outros municipios

As reunides da Comissao intergestores Regional do Médio Paraiba Regional
(CIR) ocorrem mensalmente, com a participacdo dos Secretarios Municipais de Saude,
representante regional do COSEMS-RJ e representantes do nivel central da secretaria
estadual de saude e representante da assessoria de integracao regional da SES —RJ.

Essa comisséo foi instituida de acordo com as disposi¢fes estabelecidas no
Pacto pela Saude (Portaria 399/06), constituindo-se em espac¢o de planejamento e
pactuacao entre os Gestores Municipal e Estadual. A CIR é uma instancia deliberativa
e € responsavel pela pactuacdo de estratégias de conducdo e operacionalizacdo do
SUS no territério regional, e tem por finalidade qualificar o processo de regionalizacao
e descentralizagcdo da gestdo, acdes e servicos de saude.

O Termo de Compromisso de Gestdo, que compreende as responsabilidades
da esfera municipal, de acordo com o Pacto pela Salde, foi discutido e aprovado

internamente, tendo sido encaminhado ao Conselho Municipal de Saude em

- Regionalizacdo

Partindo de uma definicdo primeira, regionalizar é organizar por regides. Nesta
perspectiva, regido de saude pode ser entendida como a diviséo territorial onde esta
organizado um conjunto de acdes e servigcos de saude.

Regionalizar seria entdo o ato de organizar este conjunto. Uma das primeiras
experiéncias de planejamento da regionalizagdo da saude pode ser identificada na
antiga Unido Soviética nos primoérdios do século XX, onde as diferentes Republicas

Socialistas tinham seus Ministérios da Saude e seus planos locais procuravam se
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adequar ao plano geral da unido, como também, as condic¢des locais de saude (Paim,
2006).

Se, por um lado, a regionalizagdo pode ser considerada um método para
ampliar e qualificar a cobertura assistencial da satde em determinado espaco
geopolitico, por outro lado, ela também deve ser considerada enquanto um processo
social que envolve a participacdo de individuos e coletivos em complexas relacdes
sociais e de poder. Deste modo, enquanto uma préatica social, a regionalizacdo de um
sistema de salde tem sua dimensdo técnica, politica, econbmica e ideologica;
dimensdes que demandam um tipo de costura processual de todas estas

dimensdes envolvendo os diferentes atores sociais que vivem nestes espacos.

O Municipio de Barra Mansa compde a Regido de Salde do Médio Paraiba
com os demais 11 municipios: Volta Redonda, Rio Claro, Resende, Itatiaia, Porto
Real, Pirai, Barra do Pirai, Valenca, Rio das Flores, Pinheiral e Quatis.

Ampliar o acesso da populacdo as acdes e servicos assistenciais, bem como,
as estratégias de prevencdo e promoc¢do da saude passa por um forte e continuo
processo de pactuacdo e negociagdo entre os trés entes federados, traduzindo-se
numa cogestéo da rede de servigos que compde o sistema de saude.

Nesta diregdo, a territorialidade expressa a relagdo da populagdo com
determinado espaco locoregional. A territorialidade € uma referéncia fundamental para
a regionalizacdo qualificada e pode ser identificada pelos dados demogréficos e
epidemioldgicos, pelo contexto histérico e cultural, pelos equipamentos sociais
existentes, pelos movimentos de lideranca local, pelas dindmicas das redes de
transporte e comunicacdo e outras dimensfes que interagem no processo
saude/doenca de determinada regido.

Assim, um outro aspecto relevante para a regionalizacdo é a flexibilidade,
entendida como a capacidade de compreender e respeitar a diversidade e a dinamica
de cada local no planejamento que configura o desenho regional sanitario. Por outro
lado, é importante considerar o que vem sendo denominado de subsidiariedade,
entendido como o principio de ndo repassar a outra esfera de gestdo uma

responsabilidade que pode ser exercida localmente.
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- Financiamento do SUS

A Constituicdo Federal de 1988 determina que as trés esferas de governo —
federal, estadual e municipal — financiem o Sistema Unico de Saude (SUS), gerando

receita necessaria para custear as despesas com ac¢fes e servicos publicos de saude.

Planejar este financiamento, promovendo arrecadacao e repasse necessarios
de forma a garantir a universalidade e integralidade do sistema, tem se mostrado, no
entanto, uma questdo bem delicada. As restricdes orcamentarias para o setor —
sobretudo a falta de recursos nos municipios — e a necessidade premente de supera-
las fazem com que as discussdes sobre o financiamento ocupem constantemente a

agenda dos movimentos sociais e politicos que atuam em defesa do SUS.

Os percentuais de investimento financeiro dos municipios, estados e Unidao no
SUS séo definidos atualmente pela Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de
2012, resultante da sancéo presidencial da Emenda Constitucional 29. Por esta lei,
municipios e Distrito Federal devem aplicar anualmente, no minimo, 15% da
arrecadacao dos impostos em acdes e servicos publicos de saude cabendo aos
estados 12%.

No caso da Unido, o montante aplicado deve corresponder ao valor
empenhado no exercicio financeiro anterior, acrescido do percentual relativo a
variagdo do Produto Interno Bruto (PIB) do ano antecedente ao da lei orcamentéria

anual.

O financiamento do Sistema de Saude Municipal ocorre: por meio de recursos
financeiros oriundos do Tesouro Municipal, de recursos repassados pelo Ministério da
Saude, distribuidos em Blocos de Financiamento (custeio e investimento),além de

convénios celebrados com o Estado e/ou Ministério da Saude.

O Fundo Municipal de Saude (FMS) foi instituido pela Lei Municipal 2.352, de
dezembro de 1990. Tem como objetivo criar condi¢des financeiras e de gerenciamento
dos recursos destinados ao desenvolvimento de agbes e servicos de saude,
executados e coordenados pela Secretaria Municipal da Saude — SMS, para
implantacdo, consolidagdo e manutengédo do SUS.

No municipio o Secretario Municipal de Saude é responsavel pelo FMS,

direcionando junto com a equipe técnica a utilizacdo dos recursos.
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Ressaltamos que um dos maiores problemas enfrentados pelos municipios,
ndo sendo exce¢do 0 nosso municipio o subfinanciamento da saude, principalmente

com a defasagem da tabela SUS nos servigos de média e alta complexidade.

- Quvidoria

O servico de Ouvidoria da Saude tem como meta principal a humanizacédo nas
relacbes estabelecidas nos servicos de salde com o0s usuarios, resgatando e
fortalecendo o comportamento ético além de contribuir para mudancas culturais na
area.

A Ouvidoria recebe as manifestacbes dos cidaddos em forma de solicitacéo,
reclamacdo, denuncia, sugestao e elogios, referentes aos servicos prestados e as
encaminha aos 6rgaos competentes.

o Fornece informacdes gerais sobre o funcionamento do SUS;
¢ Atua em situagdes de emergéncias atenuando conflitos;

e Colabora na melhoria dos servigos ofertados pelo SUS.
No municipio contamos com o servigo implantado, onde recebe as demandas da

populacdo, direcionando para o setor responsavel e posteriormente retornando a

populacédo sua demanda (nos casos de reclamacoes).

- Transporte Sanitario

O Transporte Sanitario Eletivo (TSE) é entendido como aquele destinado ao
deslocamento programado de pessoas para realizar procedimentos de carater eletivo,
regulados e agendados, sem urgéncia, em situacbes programadas, no proprio
municipio de residéncia ou em outro municipio nas regiées de saude de referéncia,
conforme pactuacdo (BRASIL, 2017 e CIT, 2017).

Compete a Central de Veiculos:

l. Controlar as viagens de transporte de pacientes, mantendo em seus

arquivos relatérios e documentos de comprovagcdo de viagens dos

mesmos;
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Il. Controlar junto ao departamento de Recursos Humanos para ndo haver
acumulo de férias de motoristas de veiculos de transporte de pacientes,
ficando expressamente proibido o acumulo de férias;

Il Responsabilizar-se pela manutengéo preventiva e corretiva dos veiculos
e fazer inspecao geral pelo menos uma vez por semana, verificando os

itens de seguranca.

A implementacdo do Transporte Sanitario Eletivo no municipio € de extrema
relevancia no atendimento da demanda de usuarios que necessitam realizar
procedimentos de carater eletivo, regulados e agendados sem urgéncia, em situacdes
previsiveis de atengdo programada, no préprio municipio de residéncia e nos

municipios de referéncias.

— Informacdes em Saude

E de suma importancia para o planejamento e monitoramento das acées ha
necessidade de rapidez e a qualidade dos dados coletados. Sendo assim, estamos
implantando nos servigos de saude o sistema de Prontuério Eletrdnico, onde todas as
unidades de saude contam com computador e internet possibilitando a toda equipe de
saude um planejamento eficaz para a tomada de deciséo de acordo com a realidade.

Segundo o CONASS para os gestores da saude no Brasil, os sistemas de
informacdo ‘“Informatizados” permitiram, nos ultimos anos, analisar a situacdo de
saude em seu territorio e avaliar o sucesso de suas intervengdes, monitorar e controlar
as atividades desenvolvidas por prestadores publicos e privados de servigos, e
quantificar/determinar o volume de recursos financeiros a ser transferido a cada um.
Desde a implementacéo do Pacto pela Saude, este papel é ainda mais estratégico. No
gue diz respeito ao Pacto pela Vida, a relagdo é direta, dado que o aferimento do
alcance as metas pactuadas depende da alimentacdo das bases de dados nacionais.
(CONASS, 2011).

A Secretaria Municipal de Saude utiliza também os sistemas de informagéo
preconizados pelo Ministério da Salde como:

e Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES),
e DIGISUS,
e Sistema de Informag¢des Ambulatorial de Saude (SIA),

e Boletim de Produc&o Ambulatorial (BPA),
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e Cadastro Nacional do SUS (CADWEB SUS),

e Sistema de Informag&do em Saude para a Atencao Basica(SISAB),

e ETGESTOR AB,

e Sistema de Informacado de Agravos de Notificacao (SINAN),

e Sistemas de Informacé&o sobre Mortalidade (SIM),

e Sistemas de Informac8es sobre Nascidos Vivos (SINASC),

e Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imunizagdo (SI-PNI WEB),

entre outros.

Ressaltamos a necessidade de acfes de educacdo permanente para 0S
funcionérios que utilizam os sistemas tendo em vista a importancia e obrigatoriedade

da alimentagdo dos mesmos.

- Manutencao e Abastecimento

Todas as aquisicdes de insumos, medicamentos, equipamentos, mobiliarios,
realizacdo de obras e demais servigos da Secretaria Municipal de Saude de Barra
Mansa ocorrem através do setor de Licitacdo. Dessa forma, o governo garante a
proposta mais vantajosa para a aquisicdo e, respectivamente, oferece aos
fornecedores oportunidades justas e transparentes de concorréncia.

ApOGs a identificacdo da necessidade, o setor responséavel inicia 0 processo
administrativo e acompanha o andamento do processo até sua finalizacdo. E de suma
importancia o planejamento nas aquisi¢des, evitando aquisicbes tempestivas, visando
sempre a economicidade nos gastos publicos.

O objetivo principal é a otimizacdo da cadeia logistica referente a aquisicao dos
insumos, medicamentos, equipamento, entre outros nos prazos previstos e
necessarios para atendimento eficaz e eficiente de modo a minimizar o risco de

desabastecimento da rede SUS municipal.
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10 - GESTAO DO TRABALHO E EDUCACAO PERMANENTE
- Gestao do Trabalho

Até meados dos anos 1980 as questdes relacionadas aos Recursos Humanos,
ainda que presentes no discurso como fundamentais, ndo se traduziam em agoes
vinculadas a organizacdo do trabalho. Eram, na prética, tratadas como mais um

insumo, ao lado dos recursos materiais e financeiros.

A discussao mais recente sobre um novo paradigma de trabalho, que se instala
com mais nitidez nas décadas de 1980 e 1990, apresenta a centralidade do
trabalhador neste processo, ampliando a discussdo sobre a gestdo do trabalho, e
inclui a necessidade de repensar o planejamento e a qualificagdo do trabalho e do
trabalhador. Neste contexto, novas competéncias sao requeridas dos trabalhadores e
gestores, o0 que implica redefinir as formas de recrutar, selecionar, capacitar e manter
os profissionais, e consequentemente impde a necessidade de criagdo de
instrumentos gerenciais essenciais a essa nova abordagem de gestdo de recursos

humanos.

No Brasil dos anos 1980, em decorréncia da crise econdmica, inicia-se um
processo de desregulacdo do mercado de trabalho, marcado inicialmente por um
movimento contraditério: de um lado uma desregulacdo impulsionada pela tendéncia

de desestruturagcdo do mercado de trabalho; de outro uma tentativa de regulagdo

motivada pela regulamentacéo desse mesmo mercado, por meio da Constituicdo de
1988. A heterogeneidade dos vinculos é um dado importante que compde esse
conjunto de transformagdes. As novas formas de “contrato” mudam os mecanismos de
ingresso e manutengdo do trabalhador, estabelecendo novas relages de trabalho,
definindo também a necessidade de se adquirir competéncias que habilitem
trabalhadores e gestores como negociadores das condi¢des de trabalho.

O CONASS descreve que “ o desenvolvimento de politicas e prioridades para a
area de recursos humanos é um dos maiores desafios a ser enfrentado para a
construcado de um sistema de saude solidario e justo. Construir uma politica cidada
como o SUS implica que seus construtores/operadores, os trabalhadores de saude,
sejam incorporados como sujeitos e criadores de transformacdes, e ndo como meros

agentes cumpridores de tarefas ou objeto de politicas desumanizadas.”

Sendo assim, para a gestao municipal, a politica de recursos humanos tem,

uma dimensao estratégica de gestdo em saude.
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- Educacado em Saude

O Sistema Unico de Saude (SUS), com suas bases estruturadas na reforma
sanitaria, tem como competéncia constitucional ordenar a formacéo dos profissionais
da 4rea. Nesse sentido, as politicas publicas de saude brasileiras, ora fundamentadas
nas diretrizes do SUS, tém demonstrado importante papel para desencadear
mudancgas no processo de educacao dos profissionais da saude.

A Politica Nacional de Educagéo Permanente em Saude (PNEPS) instituida por
meio da Portaria GM/ MS n° 198/20041, teve suas diretrizes de implementagéo
publicadas na Portaria GM/MS n° 1.996/20071 . Essa ultima normativa se adequou a
implantacdo do Pacto pela Saude, momento em que a SGTES, em parceria com 0
Conselho Nacional de Secretarios de Saude (CONASS) e com o Conselho Nacional
de Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS), promoveu uma ampla discusséo
no sentido de fazer reformulacdes nos marcos regulatérios pelos atores do SUS nos
territérios, incluindo os aspectos relacionados ao financiamento das acbes de
Educacdo Permanente em Saude (EPS).

A proposta contida na PNEPS assume a regionalizacdo da gestdo do SUS,
como base para o desenvolvimento de iniciativas qualificadas para o enfrentamento
das caréncias e necessidades do sistema nacional de saude.

Com a Pandemia da COVID-19, as ag¢des de Educagdo Permanente ficaram
incipientes, porém temos como proposta retomar todo o planejamento de atividades de

educacao permanente, principalmente em parceria com a CIES.

- Controle Social

O Plenario do Conselho Municipal de salde é o férum de deliberacao
configurado por reunides ordinarias mensais e reunides extraordinarias dos membros
do CMS designados de forma paritaria dentre os segmentos que 0 compde:
Representantes da Sociedade Civil (50%), Trabalhadores da saude (25%) e
Instituicbes governamentais / prestadores de servigcos e fornecedores ou produtores de
materiais de saude (25%).

O Conselho Municipal de Saude ocupa espaco na sede central da SMS, e
conta com Secretdria Geral para garantir o seu funcionamento, além dos

equipamentos necessarios para o desempenho de suas fungoes.
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- Audiéncia Publica

Conforme Lei Complementar 141, realizamos a cada quadrimestre a prestacdo
de contas na Casa Legislativa através de audiéncia publica, sendo uma oportunidade

impar para a efetiva construgdo do SUS.
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11 - DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES

A partir de uma andlise situacional das necessidades de saude da populacéo e
das especificidades municipal, estabelecemos diretrizes, objetivos e metas de médio
prazo (2022-2025), que orientam as agfes que serdo executadas nas Programacoes
Anuais de Saude.

A seguir, apresentamos as Diretrizes, Objetivos e Metas que norteardo as
politicas de salude municipais no municipio de Barra Mansa para os proximos quatro
anos, com seus respectivos indicadores.

O PMS foi organizado em torno de quatro diretrizes, que funcionam como eixos
estruturantes em torno dos quais os objetivos foram agrupados. As metas, por sua
vez, foram agrupadas em torno desses objetivos.

A evolugdo das metas durante o periodo de vigéncia do Plano podera ser
monitorada e avaliada por meio de indicadores definidos para cada uma delas.

Para cada indicador, sempre que possivel, foi estabelecida uma linha de base
(o referencial a partir do qual deveré ser feita a avaliagéo).

Em caso de metas que representam iniciativas totalmente novas, a linha de
base é zero. As unidades de medida do indicador estdo padronizadas, sendo sempre
um numero, um percentual, uma taxa, uma razao ou uma proporc¢ao.

Em relacdo as metas para as quais nao foi possivel estabelecer um indicador
guantitativo, recomendou-se a fixacdo de marcos, que indicam uma entrega em
periodo especifico.

Para elaboracdo das Diretrizes, Objetivos e Metas, utilizamos o Relatério da
dltima Conferéncia Municipal de Saude, Plano de Governo 2021/2024 e Diretrizes
Nacional e Estadual de Saude.

No anexo | estdo descritos conforme planilha do DIGISUS todos os objetivos e
metas para o préximo quadriénio. No Anexo Il apresentamos o Plano de Governo e no
Anexo lll apresentamos as propostas da Ultima Conferéncia Municipal de Saude e

Roda de Conversa.
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ANEXO |

As Diretrizes, Objetivos e Metas foram elencadas no DIGISUS conforme
preconizacdo do Ministério da Saude.
Como diretrizes para elaboragéo do Plano elencamos abaixo:

DIRETRIZ N° 1 - Ampliar o acesso e melhorar a organizacdo e qualidade da
Assisténcia Farmacéutica no municipio.

DIRETRIZ N° 2 - Implementar o0 modelo de Atencdo a Saude no municipio por meio do
cumprimento dos principios estabelecidos na Politica Nacional de Atencéo a Saude.
DIRETRIZ N° 3 - Implementar a rede de urgéncia e emergéncia municipal

DIRETRIZ N° 4 - Estruturar, fortalecer e aperfeicoar a Vigilancia em Saude visando a
melhoria da qualidade e resolubilidade das a¢fes e servigos por meio do cumprimento
dos principios estabelecidos na politicas de salde nacional, estadual e municipal,
contribuindo para a melhoria da Atencéo a Saude da comunidade.

DIRETRIZ N° 5 - Fortalecer a Atencdo Primaria em Salde (APS) como ordenadora e
coordenadora do cuidado na Rede de Atengdo em Saude (RAS)

DIRETRIZ N° 6 - Organizar e qualificar a rede de Aten¢do em Saude promovendo o
acesso e melhoria da organizacéo da assisténcia de Media e Alta Complexidade, bem
como fortalecer a articulagdo com os demais niveis regionais, com definicdo de fluxos
de forma a contribuir com a resolubilidade do atendimento de forma integral.

DIRETRIZ N° 7 - Organizar a rede de atendimento em Salde Mental nos diversos
dispositivos (CAPS Adulto, CAPS Infantil, ACAPS AD, Residéncia Terapéutica).
DIRETRIZ N° 8 - Participagdo do Controle Social na elaboragdo, acompanhamento e
avaliacdo das Politicas Publica do SUS e pleno funcionamento dos servi¢os de saude
no municipio.

DIRETRIZ N° 9 - Organizar a Politica de Educacdo Permanente no Municipio
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SAUDE

Propostas

1 - Farmécia Municipal.
A Assisténcia Farmacéutica contempla um conjunto de acdes voltadas a
promocao, protecdo e recuperacao da saude, tanto individual como coletiva, tendo o
medicamento como insumo essencial e visando o0 seu acesso e uso racional.

¢ Readequacao fisica da Farméacia Municipal;

e Garantir a manutengdo dos medicamentos da Relagdo Municipal de
Medicamentos (Remume);

e Manter a entrega domiciliar dos medicamentos para pacientes acamados,
transplantados, entre outros.

2 - Criar a Farmacia Popular de Manipulagéo.
Criar parceria com a Faculdade de Farmacia, proporcionando medicamento a preco
de custo para o usuario do SUS.

3 - Atencdo Bésica / Estratégia Saude da Familia

e Manter regularidade da reestruturacdo da rede fisica, através de reformas e ou
ampliagbes das Unidades de Saude que necessitam de adequacoes;

¢ Implementar as atividades desenvolvidas pelo NASF (Nucleo de Apoio a Saude
da Familia) e incluir nas equipes o profissional de Educacdo Fisica onde
desenvolverao atividades voltadas para a promocao de praticas corporais e
atividade fisica, alimentacéo saudavel, modos saudaveis de vida, producdo do
cuidado, entre outros, por meio de acdes inseridas e adaptadas aos territorios
locais;

¢ Agilidade no fornecimento dos Medicamentos nas Unidades de Saude;

e Garantir consultas e exames, conforme preconiza¢do do Ministério da Saude;

e Ampliar o horario de funcionamento da Policlinica 09 de Abril, SIRENE Vila
Nova, SIRENE Boa Sorte e Clinica da Familia da Vista Alegre até as 22hs,
ampliando assim o0 acesso as acoes e servigos de saude na Atencéo Primaria;

e Ampliar a area de cobertura da Estratégia Saude da Familia no municipio
(Roberto Silveira, Vila Nova, Sdo Domingos, Estamparia, Sdo Judas Tadeu e
Goiabal);

e Ampliar as a¢des de saude na area rural do municipio;
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e Ampliar o monitoramento sistemético do peso, altura e consumo alimentar dos
usuarios para que as intervengdes sejam feitas em tempo oportuno, de forma a
incidir na reducdo do ganho de peso e conseqientemente apoiar o controle e
prevencgéo da obesidade em todos os ciclos de vida;

e Implementar as acdes de Promocdo da Alimentacdo Adequada e Saudavel
(PAAS) nas Unidades de Saude da Familia e Escolas de seu territério;

¢ Implementar as acdes de promocédo do aleitamento materno e da alimentagéo
complementar saudavel, e o Programa Crescer Saudavel, que estabelece, no
ambito do PSE, um conjunto de medidas para prevencdo e controle da
obesidade infantil;

¢ Implantar Clinica da Familia Boa Sorte, Cotiara, Centro e Bocaininha ;

e Implementar o ambulatério de atendimento multiprofissional (Psico6logo,
Fonoaudi6logo e Nutricionista) na sede dos Distritos Sanitarios (SIRENE Vila
Nova, SIRENE Boa Sorte, UBS Centro e Policlinica 09 de Abril);

e Promover a atencdo integral a saude da mulher, dos idosos e da crianga com
énfase nas areas e populacdes de maior vulnerabilidade, com adogéo de
linhas de cuidado e protocolos de atendimento;

e Garantir a atengdo integral & saude da pessoa idosa e dos portadores de

doencas cronicas e estimulo ao envelhecimento ativo.

4 Saude Mental

A Politica Nacional de Salde Mental compreende as estratégias e diretrizes
adotadas com o objetivo de organizar a assisténcia as pessoas com necessidades
de tratamento e cuidados especificos em salude mental, tais como depresséo,
ansiedade, esquizofrenia, transtorno afetivo bipolar, transtorno obsessivo
compulsivo, incluindo aquelas com quadro de uso nocivo e dependéncia de
substancias psicoativas (alcool, cocaina, crack e outras drogas), visando fortalecer a
autonomia, 0 protagonismo e promover uma maior integracdo e participagao social

dessas pessoas.

A Rede de Atencao Psicossocial (RAPS) atua de forma a garantir a atencéo
integral as pessoas com transtornos mentais, por meio de diferentes servigos e
estratégias de organizacdo do cuidado em saude mental, tais como Centro de
Atencdo Psicossocial (CAPS), Servico Residencial Terapéutico (SRT), Unidade de
Acolhimento (UA) e Equipe Multiprofissional de Saude Mental.

¢ Readequar a estrutura fisica dos dispositivos de Saude Mental;
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e Implantar ambulatério ampliado de saude mental na Policlinica 09 de Abril,
Clinica da Familia Vista Alegre e SIRENE's Vila Nova e Boa Sorte.

5 Vigilancia em Saude

e Reduzir os riscos e agravos a saude da populacao, por meio das ac¢des de
promocao e vigilancia em saude em conjunto com a Atencao Basica;

¢ Implementar a Vigilancia de Saude do Trabalhador;

¢ Intensificar as acdes de combate as Arboviroses (virus da dengue, Zika
virus, febre chikungunya e febre amarela) de acordo com o Plano de
Contingéncia Municipal;

e Manter as a¢des de combate a COVID-19.

6 Rede da Pessoa com Deficiéncia

Para fortalecer, ampliar e qualificar as acdes de reabilitacdo e de prevengéo
precoce de incapacidades foi instituido pelo Ministério da Saude a Rede de
Cuidados a Pessoa com Deficiéncia (RCPD). Sua estrutura visa oferecer atencao as
pessoas com deficiéncia fisica, auditiva, intelectual, visual, ostomia e mudltiplas

deficiéncias, de forma integrada, articulada e efetiva.

e Implantar o Centro Especializado em Reabilitacdo - CER 1l (Fisica e

Intelectual).

7 Ampliac&o dos servigos no Hospital da Mulher.
e Implementar a Rede Cegonha no Hospital organizando toda linha de cuidado;
e Implantacéo da Sala de Coleta de Leite Humano;

e Certificar o Hospital com o Titulo: Hospital Amigo da Crianca.

8 Modernizagdo da Gestdo da Saude no Municipio.
e Aprimorar o sistema informatizado de gestdo que integre todas as Unidades e
Programas de Saude do municipio;
e Implementar as Normas, Processos e Procedimentos de Boas Praticas de
Saude Publica;
e Implementar o Programa de Educagdo Permanente para Servidores da
Secretaria de Saude;
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e Implantar a coleta de dados informatizada dos Agentes Comunitarios de
Saude e Agentes de Endemias, por meio de computadores portateis.

9 Servicos de Urgéncia e Emergéncia.
e Ampliar mais 01 EMAD - Equipe Multidisciplinar de Atengdo Domiciliar, visando
o fortalecimento do programa domiciliar a pacientes acamados e doentes
cronicos pela equipe multidisciplinar;
e Readequar o espaco fisico do Servico de Atendimento Moével de Urgéncia
(SAMU);
e Manter em funcionamento a UPA 24h da Regido Leste;

e Reestruturar o espaco fisico da Central de Ambulancias.

10 Servigcos de Médias e Altas Complexidades.

e Implementar na Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia
(UNACON) o tratamento para crianca e adolescentes;

e Apoiar e incentivar a implantagdo do Centro de Referéncia em Assisténcia a
Queimados (Portaria n® 1.273/GM — 21/11/2000);

e Ampliar o atendimento do Servi¢co de Nefrologia;

e Implantar o servico de Follow Up para as criangas que recebem alta da UTI
Neonatal;

e Reestruturar o Servigo de Cirurgias Ortopédicas de Média e Alta Complexidade;

e Implementar o Ambulatério de Atendimento & Doengas Crdnicas nao
Transmissiveis, sendo referéncia para as Unidades de Saude;

e Readequar o numero de Cirurgias Eletivas, conforme preconizacdo do
Ministério da Saude;

e Ampliar o servico de transplante no municipio, realizando transplantes de

medula erins.
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11 Servico de Préticas Integrativas e Complementares (PICS)

o Implementar no Centro de Especialidades Médicas o servico de Praticas
Integrativas e Complementares (PICS), utilizando recursos terapéuticos,
baseados em conhecimentos tradicionais, voltados para prevenir diversas

doencas, como depresséao e hipertensao.

12 Servigos de Odontoldgicos.

e Ampliar o atendimento Odontolégico em 100% das Unidades de Saude da
Familia;

e Viabilizar a implementagéo e a reorganizacdo dos Centros de Referéncias
Odontoldgicas nos Distritos Sanitarios.

¢ Viabilizar o atendimento Odontolégico para Gestantes no Hospital da Mulher;

e Readequar o espaco fisico dos Centros de Especialidades Odontol6gicas
(CEO);

e Ampliar as atividades de Prevencdo Odontologicas nas Escolas Municipais
através do PSE.

13 Readequacéo do Centro de Referéncia ao Idoso

e Ampliar o Programa de Atendimento aos pacientes com Alzheimer e

Parkinson no Centro de Atendimento ao ldoso;
e Implantar Centro Dia com atividades de prevencao e promocao a saude;
e Implementar Farmacia da Melhor Idade;

e Implantar Consultério Odontolégico.
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ANEXO Il

PROPOSTAS DOS GRUPOS DE TRABALHO CMS

N° Propostas

1 | Ampliar a divulgagdo, usando a cartilha de informacdes que j& temos, sejam
distribuidas para todas as entidades e capacitacdo dos profissionais da salude em

todos os sentidos.

2 Priorizar o atendimento, acabar com as filas e o cumprimento do horario dos
profissionais e acabar com a pratica dos politicos tirar o direito dos usuarios. Dar
gualidade aos atendimentos, melhorando a oferta de exames e as questbes do
encaminhamento aos especialistas. Estruturar os equipamentos de modo a adequéa-los
as pessoas com deficiéncias e obesidade morbida, na realizacdo dos exames

preventivos entre outros.

3 | Mudar a forma de marcacdo de consultar para facilitar a vida dos usuérios e acabar
com a politicagem na saude, fazer valer a decisdo da construcao do hospital Municipal.
Apresentar projeto para marcacao de consultas dos usuarios.

4 | Nacional, Estadual e Municipio. (Primeiro tem que fazer valer os direitos determinados
nas conferéncias, cumprindo seus deveres. Transformar a Sirene | em policlinica.

Todos os parlamentares eleitos e seus familiares usuarios do SUS durante o mandato.

5 | Implantagédo do conselho gestor, capacitacdo dos conselheiros, maior informacao sobre
a rede, ampliar a rede de especialidades médicas no municipio, que o SUS melhore o
repasse de verba para o atendimento, oferecendo cirurgia para obesidade moérbida e

diabéticos, hipertensos trabalhar a prevencéo a saude.

6 | Delegar ao conselho a socializagdo das informagdes, legislacdo e deliberagbes,
utilizando-se dos meios impressos e tecndlogos, disponiveis, inclusive da
transversalidade de areas pelas reunides descentralizadas dos movimentos sociais,

reunides dos conselhos de direito e educacéo.

7 | Estabelecer agenda permanente de capacitagdo de inicial e continuada dos

conselheiros, independentemente e complementares da capacitagcdo promovidas pelo
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C.N.S. (Conselho Nacional de Saude)

8 Deliberar, normalizar e incentivar a implantacdo dos conselhos gestores em
consonancia a atuacdo dos movimentos sociais.

9 | Institucionalizar espaco fisico e infraestrutura, adequado e funcional, préprio para a
funcionalidade e fortalecimento do CMS para realizacdo de suas sessfes Plenarias,
capacitacdo e secretaria Executiva.

10 | Estimular os conselhos de outros espacos de controle social, a participacdo no CMS,
com o objetivo de um atendimento integral aos usuarios de todos os conselhos,
inclusive disponibilizando aos outros conselhos de direito as pautas que serdo
discutidas em suas reunides.

11 | Combater a precarizacdo das relacdes de trabalho, propondo politicas de gestéo do
trabalho e de educacéao.

12 | Realizar concurso publico no regime juridico Unico com plano de carreira para
contratacdo de profissionais.

13 | Estabelecer o programa de Saude do Trabalhador criando a CIST (Comisséo
Intersetorial da Saude do Trabalho).

14 | Fortalecer o programa de Educacdo permanente garantindo a oferta de educacéo
continuada para todos os trabalhadores do SUS.

15 | Criag@o do Férum técnico para debate sobre a saude bianual.

16 | Implantar o conselho gestor.

17 Definir pauta padrdo para o Conselho Municipal de Saude contemplando todo o
contetido da Conferéncia Municipal.

18 | Integracéo intersetorial para promoc¢ao da prevencao em saude.

19 | Aproximagéo dos profissionais a sociedade, por meio de encontros.

20 | Criar mecanismos eficientes de fiscalizacdo dos recursos utilizados.
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21 | Elaborar critérios para ser conselheiro municipal de salde, além de participar de
capacitacdo técnica e politica, com a finalidade de melhorar a atuacdo de forma a
contribuir para processos em saude.

22 | Organizar a rede de saude de forma a integrar os setores através da informatizagéo
das unidades.

23 | Conscientizar e considerar o trabalho em saude a partir da perspectiva de equipe
multiprofissional e interdisciplinar na qual os saberes devem ser compartilhados na
construcdo de projetos e intervencgdes junto ao individuo e a comunidade desde a
infancia com trabalhos educativos.

24 | Convidar a imprensa local para conhecer o guia de saude, com o propésito que 0s
usuarios do SUS valorizem os servi¢os prestados.

Orientar a imprensa a confirmar informagdes negativas no c.c.s antes de divulgar.

25 | Criar um aplicativo que permita a troca de informag6es entre usuérios, SUS e conselho
de saude.

Eleger um membro do conselho a fim de divulgar as informagbes na midia
mensalmente;

Otimizar alimentagdo de informagédo nos sites relacionados ao sus, melhorando a
transparéncia e o acesso dos usuarios;

Realizar as audiéncias publicas de Prestacdo de Contas da Saude em horario
acessivel e uma melhor divulgacao.

26 | Divulgar as propostas aprovadas na 152 CNS (Conselho Nacional de Saude) e na 92
CMS (nas escolas, igrejas, associacdes, sindicatos, unidades de saude e todos os
meios de comunicacao.

Criar boletim informativo do conselho de saude.
27 | Capacitacdo dos profissionais da &area de saude investindo na participagdo em

congressos e afins para conhecimento de novas tecnologias.
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28 | Investir na informacao e participacdo da populacdo quando for necessario apresentar

Nnovos projetos.

29 | Informatizagdes para melhorar a comunicacao na rede.

30 | Institucionalizacdes de foruns de debates técnicos municipal a cada dois anos.

PROPOSTAS FORUM 2017

No° Proposta

1 Viabilizar as transferéncias de Prontuario dos pacientes do INCA/Rio para a
ONCOBARRA, para que possam prosseguir o tratamento nos mesmos moldes do Rio,

aqui em Barra Mansa.

2 Ampliar e agilizar os servigos de atendimento de Fisioterapia pelo SUS no municipio,

através de uma triagem por um Fisioterapeuta, para identificar as prioridades.

3 Criar o Dia Municipal de Conscientizacdo da Saude da Mulher, promovendo acdes
voltadas para a prevencdo de violéncias de género, doméstica, doméstica, racial,

sexual e obstétrica.

4 Formar e garantir uma lista de materiais e medicamentos para a Farmacia e Unidades
de Saude.
5 Garantir acessibilidade para mulheres com deficiéncias em todos os espagos publicos

e privados, oferecendo-lhes condigcbes de mobilidade e garantia do respeito a

prioridade prevista na Lei.

6 Adequacédo do fluxo de atendimento de obesos para serem inseridos no programa

Peso legal. Com énfase para reestruturacdo do DCNT'S.

7 Criacdo do Centro de Doencas Infecto Contagiosas.
8 Divulgar e ampliar o tratamento odontoldgico na infancia e adolescéncia, até 16 anos.
9 Ao (s) portador (es) de cancer que seja facilitado e fazer valer o (s) medicamento (s)

necessario com maior rapidez e também acesso ao passe livre no transporte coletivo.

10 Criac@o do Nucleo de atendimento a deficiente auditivo, visual e fisico.

11 Viabilizar a realizacdo dos exames suficientes para o diagndstico (pequena, média e
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alta complexidade, desde os laboratoriais, eletro, até ressonancia, tomografia, outros.).

12 Nos bairros onde ha Unidade Basica de Saude, implantar o Programa de Saude da
Familia com estrutura e recursos humanos e materiais para o funcionamento.
(Medicamentos + materiais de curativos, ex. pomada)

13 Usar o prédio da UPA Regido Leste, para atendimento especializado.

14 Centro de Reabilitacdo para dependentes quimicos do sexo feminino e masculino com
terapia na agricultura.

15 Servico Odontologico. Centro especializado para pessoa com deficiéncia.

16 Proponho que o paciente ja saia do Posto de Saude (SUS) com os exames marcados.
Légico que para isto o sistema devera ser informatizado.

17 Criacdo de area técnica da pessoa com deficiéncia para coordenar as agfes da rede
de cuidados da pessoa com deficiéncia.

18 Cirurgias eletivas: acabar com a fila (otimizar). Usuarios realizam risco cirdrgico e
entregam na SMS. Proposta: Verificar quantidades pactuadas no POA (Santa Casa) e
selecionar (chamar) os pacientes (usuarios) para prepararem 0 risco cirdrgico e
encaminha-los para a cirurgia. Hoje diversos usuarios fazem o risco cirdrgico, vence o
prazo e nao sdo chamados. Quando chamados tem que realizar novos exames.

19 Capacitacdo continuada dos profissionais de saude a respeito do PAISMCA com
énfase nos profissionais envolvidos no atendimento humanizado da familia da
gestante, no parto, amamentagéo e puerpério.

20 Desenvolver agBes de prevencdo, cuidados e reinser¢cdo social diferenciada as

mulheres com dependéncia quimica e situacao de rua.
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