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APRESENTAGAO

Com o pacto pela saude, a gestdao do SUS assume importancia crucial, tendo em
vista a necessidade de estimular o desenvolvimento de a¢des qualificadas entre gestores
de saude. Sabe-se que um sistema de saude eficiente depende, em grande parte, da
adocdo de estratégias adequadamente planejadas que garantam, agilidade no processo
de trabalho e impacto das acdes sobre a salde e a qualidade de vida da populagdo.

Da mesma forma, é fundamental a transparéncia da aplicacdo de recursos
publicos e a avaliacdo dos resultados das escolhas estratégicas dos gestores do SUS em
parceria com o Controle Social.

Entendemos que uma gestao qualificada requer a constituicdo, monitoramento
e avaliagcdo das Redes de Atengdo a Saude que possam garantir o acesso a servigos,
procedimentos clinicos e a medicamentos, quando assim for entendido a continuidade
do cuidado.

Em outras situacbes, qualificar a gestdo significard ampliar a capacidade de
escuta e de estar junto aos usuarios somente pelo ato de permanecer junto.

Uma gestdao de qualidade requer trabalho de equipe, divisdo de
responsabilidades, descentralizacdo de tomada de decisGes e perseveranca em prol de
desenvolvimento comum.
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1. IDENTIFICACAO

Municipio: Senador La Rocque — Maranhao
Cédigo IBGE: 2111763

PREFEITURA MUNICIPAL DE SENADOR LA ROQUE
CNPJ N.2 01598970/0001-01

Prefeito: Darionildo da Silva Sampaio

SECRETARIA DE SAUDE

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

CNPJ: 14091765/0001-99

Secretaria Municipal de Saude: Vanessa Cristina Franco Sampaio
Data da Posse:

E-mail: semus.slr@hotmail.com

Condigao de Gestao: Pacto pelo SUS
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2. INTRODUCAO

O Plano Municipal de Saude (PMS) de Senador La Rocque, compreendendo o periodo
de execugdo de 2018-2021, apresenta os direcionamentos da politica municipal de saude com
enfoque em dareas que exigem ag¢do imediata do poder publico e da sociedade. A seguir sdo
apresentadas as principais necessidades e problemas de saude da populacdo e do sistema de
saude descritos no referido Plano, evidenciando a direcionalidade das Diretrizes, Objetivos e
Metas elencados.

No ambito do Sistema de Planejamento do SUS, define-se como Plano de Saude
o instrumento que, a partir de uma andlise situacional, apresenta as intencdes e os
resultados a serem buscados no periodo de quatro anos, expressos em objetivos,
diretrizes e metas. De acordo com a Lei Organica do Sistema Unico de Saude, Lei 8.080,
de 19 de setembro de 1990, é atribuicdo do municipio em seu ambito administrativo a
elaboracdo e atualiza¢do periddica do plano municipal de saude, que se configura como
instrumento norteador das a¢des de saude. O Plano de Saude devera ser compativel
com Plano Plurianual (PPA), com a Lei de Diretrizes Orgamentarias (LDO) e com a Lei
Orcamentaria Anual (LOA), para que seja possivel o alcance de suas metas e a
concretizacdo de seus objetivos.

O principal desafio na elaboracdao deste plano foi produzir um documento
norteador e compativel com as Diretrizes, Objetivos e Metas do préximo quadriénio,
assim como com o Plano Plurianual Municipal (PPA). O Plano Municipal de Saude 2018-
2021 tem como referenciais normativos principais: o Decreto Federal no. 7.508/2011
(BRASIL, 2011b), a Lei Complementar no. 141/2012 e a Portaria Ministerial 2.135/2013
(BRASIL, 2013b). Foi elaborado a partir de um processo descentralizado, coordenado
pela Assessoria de Planejamento da Secretaria Municipal de Saude de Senador La
Rocque em parceria com o conjunto das diretorias, coordenagdes, assessorias, Conselho
Municipal de Saude e Gabinete do Secretario Municipal de Saude.

Enfatizamos que o PMS é uma ferramenta de apoio a tomada de decisdes e para
direcionar os processos de educacdo permanente necessarios a qualificacdo do sistema
publico de saude. Serve, também, para o controle social de gestores, trabalhadores,
prestadores e usudrios sobre os servicos de saude ofertados no municipio.
Pretendemos, com ele, avancar na organizacdo da rede de servicos e entregar mais
salde para os cidaddos de Senador La Roque, considerando a diversidade das
populacdes dos territérios da cidade quanto a raca cor e etnia, as questdes de género e
sexo, de migracGes e imigrantes, das populacdes vulnerdveis (a situacdo de rua, a
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populacdo privada de liberdade), das pessoas com deficiéncias, as especificidades dos
ciclos de vida, aos trabalhadores.

4. PERFIL DO MUNICIPIO SENADOR LA ROCQUE - MA
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iCoogle "
Densidade demogriafica (2010) 14,55 hab./km ?
Populacao municipal por sexo (2012) Masculino: 7.273
Feminino: 7.174

Razdo de sexo - n2 de homens/mulheres (2012) 101,38 %
Esperanca de vida ao nascer (2000)* 61,47 anos
Crescimento populacional (2000)* 0
Fecundidade (2000)* 3.52
Grau de urbanizacao (2005) 49
Proporcao de idosos (2005) 8.6
Taxa de alfabetizacdo das pessoas de 5 anos ou mais de idade

(2010)

Indice de desenvolvimento humano - IDH (2000)* 0,00
indice de exclusio social (2000)* 0,31

Proporgao de domicilios particulares permanentes por tipo
de saneamento (%) (2010)

Adequado (2) 13,96
Semi-Adequado (3) 74,44
Inadequado (4) 11,60

(2) abastecimento de dgua por rede geral, esgotamento sanitdrio por rede geral ou fossa séptica e lixo coletado
diretamente ou indiretamente.

(3) domicilio com pelo menos uma forma de saneamento considerada adequada.

(4) todas as formas de saneamento consideradas inadequadas

* 0s dados s6 poderdo ser atualizados apés publicagdo dos dados desagregados por municipios.

Previsdo: 2013

% Refere-se a taxa média geométrica de crescimento anual, apresentada em percentual (%). A taxa
é calculada para o periodo 2000/2010 e considera a populagdo de 2010, incluindo a estimada para
os domicilios fechados. A populacio considerada para 2000 foi a recenseada. (fonte: ibge)
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O povoado Mucuiba fazia parte do municipio de Jodo Lisboa/MA, mas em 10 de
novembro de 1994 foi emancipado pela Lei N2 6.169, passando a se chamar Senador La
Rocque. Em 1996 houve a primeira eleicdo para prefeito e vereadores na qual Alfredo
Nunes da Silva (in memorian), exercendo entdo o cargo em 1997. Dai o municipio teve
administracdo propria. Em 2013 houve a remarcacao do territério onde perdeu
territério para os municipios vizinhos: Buritirana e Jodo Lisboa. Com a redivisdao
territorial, segundo a estimativa populacional de 2017 do IBGE, Senador La Rocque
passou a ter 13.877 habitantes.

Localizado ao Oeste Maranhense limita-se ao Norte com o municipio de Jodo
Lisboa, a Leste com o municipio de Amarante do Maranhdo; a Oeste com o municipio
de Jodo Lisboa e ao Sul com o municipio de Davindpolis.

A populacdo de Senador La Rocque vive da lavoura, criacdo de gado, comércio
formal e informal e etc... O povo costuma celebrar as datas comemorativas, religiosas e
folcldricas, especialmente o ano novo, festa de Reis Magos, carnaval, semana santa,
festas juninas e o feriado do 7 de setembro (independéncia do Brasil).

Conhecendo o histérico do municipio e todo processo cultural envolvido, bem
como caracterizagdo da popula¢do através dos dados do censo demografico realizado
no ano de 2010 e de dados epidemioldgicos constantemente identificados e analisados,
pode-se identificar o perfil desta populacdo para que permita um planejamento de
acOes em saude, de acordo com a realidade e situacdo epidemioldgica desta populagdo.

Neste contexto, se busca a construcdo do Plano Municipal de Saude, baseado
nos anseios da populagao, os quais foram identificados e discutidos na Conferéncia
Municipal de Saude.

5.CARACTERIZAGAO DO TERRITORIO

A populacdo do municipio de Senador La Roque é de 17.998 habitantes. Tal
populacdo encontra-se espalhada numa area de 1.236,868 km? o que Ihe confere uma
densidade demografica de 14,55 hab./km?. O clima predominante é o tropical com
estacdo seca e uma altitude de 180m. O Produto Interno Bruto — PIB em 2008 foi de RS
79.455,618 mil e uma per capita de RS 4.110,91. No censo de 2000 o IDH era de 0,588
considerado baixo para regido, no entanto em 2013 houve um aumento o que podera
ser visualizado abaixo.
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Area 1,236 868 km?3
Populacio 17,998 hab. IBGE/2010*
Densidade 14,55 hab/Km?
Altitude 180 m
Clima Clima tropical com estagdo seca (Classificagdo climatica de

Képpen-Geiger: Aw)

Fuso horario

UTC-3

Indicadores
IDHM 0,588 haixo PNUD/2000 2
PIB RS 79 455,618 mil IBGE/2008°
PIB per RS 4 110,91 IBGE/2008¢
capita
5.1 IDHM
I Renda M Longevidade M Educacio IDHM

O indice de Desenvolvimento Humano (IDHM) - Senador La Rocque é 0,602, em
2010, o que situa esse municipio na faixa de Desenvolvimento Humano Médio (IDHM
entre 0,600 e 0,699). A dimensdao que mais contribui para o IDHM do municipio é
Longevidade, com indice de 0,743, seguida de Renda, com indice de 0,570, e de
Educagao, com indice de 0,515.
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indice de Desenvolvimento Humano Municipal e seus componentes - Municipio -

Senador La Rocque - MA

IDHM e componentes 1991 2000 2010
IDHM Educacgao 0,050 0,220 0,515
% de 18 anos ou mais com fundamental 4,76 12,99 33,63
completo
% de 5 a 6 anos na escola 10,36 87,57 97,09
Razdo entre a populagao de 5 a 6 anos de idade que
estava frequentando a escola, em qualquer nivel ou série e a
populagdo total nesta faixa etaria multiplicado por 100.
% de 11 a 13 anos nos anos finais do 4,27 18,42 80,04
fundamental REGULAR SERIADO ou com
fundamental completo
% de 15 a 17 anos com fundamental completo 2,70 7,28 50,80
% de 18 a 20 anos com médio completo 2,90 1,49 27,01
IDHM Longevidade 0,540 0,609 0,743
Esperanga de vida ao nascer 57,37 61,55 69,60
IDHM Renda 0,390 0,449 0,570
Renda per capita 90,40 130,99 277,19

Fonte: PNUD, Ipea e FIP
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6. ANALISE SITUACIONAL

6.1 Condigdes de saude da populagao

A infeccdo pelo HIV continua sendo de grande relevancia para a saude publica
no Brasil. Segundo os dados registrados no Sistema de Controle de Exames Laboratoriais
(SISCEL) e no Sistema de Controle Logistico de Medicamentos (SICLOM), no pais, em
2012, cerca de 46 mil pessoas vivendo com HIV foram atendidas pela primeira vez na
rede publica de Servicos de Assisténcia Especializada (SAE) e cerca de 313 mil receberam
medicamentos antirretrovirais pelo Sistema Unico de Satude (SUS).

O municipio de Senador La também convive com uma taxa de incidéncia
registrada em 2015 de 21,37 conforme grafico abaixo e a taxa de mortalidade manteve-
se estdvel no periodo de 2004 a 2007, elevando-se em 2012. Em relagdo ao indicador
operacional em 2013 possuia 5 (cinco) pacientes HIV em tratamento.

Aids - Taxa por 100000 hablano .

12
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Auds - N de pacientes HIV em tratamento -

[eH

Numero

2008 2008 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Ano

Tabela de Indicadores %

Fonte: SISCEL NOTAS: (1) Dados atualizados em 10/04/2017 (2) Dados processados pelas 4reas técnicas

A dengue ainda é considerada um problema de saude publica em muitas
regides. Estima-se que mais de 2,5 bilhGes de pessoas estejam expostas ao risco de
infeccdo e sua incidéncia aumentou mais de 30 vezes nos ultimos 50 anos. O virus da
dengue é transmitido aos seres humanos pela picada da fémea de mosquitos Aedes,
podendo causar febre, cefaléia, dor retro-ocular e artralgias, exantema, nauseas e
vomitos. A doencga afeta criangas e adultos e pode evoluir a ébito nos casos com
manifestacOes graves. Até a presente data ndo hda tratamento especifico para a dengue

e nenhuma vacina foi ainda disponibilizada com vistas a conferir protecdo a doenca.

Os graficos abaixo demonstram que em Senador La Roque no periodo de 2011
a 2013 foram registrados 15 6bitos, e uma taxa de incidéncia de 13.97 em 2013, no
entanto, o municipio vem trabalhando com diversas ac¢Oes dentre elas, o
desenvolvimento de campanhas educativas sobre riscos que 0os animais provocam ao
outros e ao homem; inspecdo e tratamento dos depdsitos; investigacdo de todos os
casos suspeitos, realizagao de visitas domiciliares para eliminar focos entre outras, desta
forma aumentando o niumero de casos notificados o qual atingiu 100% m 2013.
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Indicadores epidemiolégicos - Dengue

Dengue - Taxa por 100.000 hab/ano e numero absoluto de dhitos

T .

2001 2002 2002 2004 2005 2008 200V 2008 2002 2010 2011 2012 2012

a3

Taxa
&

Ana

B Taxa de incidéncia — Mumero de Ghitos

Fonte: SINAN | SIM [ IBGE NOTAS: (1) Dados atuslizados em Jansing/2014 (2) Dados processados pelzas dreas técnicas

Indicadores operacionais - Dengue

Dengue - Percentual de casos/ano
100

80

o .

2001 2002 2002 2004 2005 2008 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2012

FPercentual

Ano

M (%) Gasos notificados oportunaments

Fonte: SINAN NOTAS: (1) Dedos stuslzados em Jenero/2014 (2) Dados processedos pelss dress éonicas

Febre amarela é uma doenca infecciosa febril aguda, transmitida por vetores,
que possui dois ciclos epidemioldgicos distintos (silvestre e urbano). E de grande
importancia epidemioldgica, pelo elevado potencial de disseminagdo em areas urbanas
e por sua apresentacgao clinica que pode evoluir de forma grave com taxa de letalidade
elevada (acima de 50%). No entanto, é um agravo imuno-prevenivel por vacinagao que
é altamente recomenddvel para individuos expostos em areas endémicas, de transicao
ou de risco potencial. O municipio devido as campanhas de vacinagdo mantém-se
estavel deste 2002 com % de letalidade 0.

14
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Indicadores epidemiolgicos - Febre amarela

]
w

Febre Amarela - Nimero absoluto e taxa de letalidade

MOmero

i an 004 2008 2008 007 2008 2009 M an it a1

Ano

I 1 absoluto de casos — % Letalidade

Fonte: SINAN | SIM NOTAS: (1) Dacos stualozcos em Joneio/ 2014 (2) Distos prozessaccs pelss fress téonicas

A hanseniase ainda se mantém como um processo infeccioso crénico de
elevada magnitude em varios paises. Apesar disto, de uma forma ampliada, o carater de
doenca negligenciada compromete sistematicamente o seu controle, apesar dos
avancos alcancados. O Ministério da Saude tem o compromisso de eliminacdo da
hanseniase como problema de saude publica até 2015, ou seja, alcancar menos de 1
caso por 10.000 habitantes. Embora o Brasil registre decréscimos continuos nos
coeficientes de prevaléncia e de deteccdo de casos novos de hanseniase, a regido
Nordeste é considerada endémica, com area de importante manutencdo da
transmissao.

Os graficos abaixo apresentam a taxa de deteccdo em Senador La Roque a qual
alcangou 96.9 em 2012, contatos examinados entre os registrados 29.72% em 2012,
casos curados na coorte de deteccdo 75%, muitas sdo as estratégias para reducdo da
carga em hanseniase para alcance da meta de elimina¢do da doenc¢a enquanto problema
de saude publica.
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Hanseniase - Taxa por 100.000 hab/ano -

T T T T T
2001 2002 2003 2004 2005 2008 2000 2008 2008 2040 2011 Mz 2013 2014 2015 2018
Ano

Taxa de deteccdo com grau | de deformidade Taxa de detecgdo na pop. geral

Fonte: SINAN / IBGE NOTAS: (1) Dadoes atualizados em 01/03/2018 (2) Dades processados pelas areas técnicas

Hanseniase - Percentual entre casos novos -

Percentual

T T T T T T T T T T
2001 2002 2002 2004 2005 2008 2007 2008 2000 200 pelidb | 2012 203 2014 2ms M8 2017

Ano
(%) Casos curados na coorte de deteccdo (%) Contatos examinados enfre registrados

Fonte: SINAN / IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 01/03/2018 (2) Dados processados pelas areas técnicas

A Leishmaniose Visceral (LV) foi primariamente uma zoonose, caracterizada como
doenca de carater eminentemente rural. Mais recentemente, vem se expandindo para
areas urbanas de médio e grande porte e se tornou crescente problema de saude
publica no pais e em outras areas do continente americano, sendo uma endemia em
franca expansdo geografica. E uma doenca cronica, sistémica, caracterizada por febre
de longa duragdo, perda de peso, astenia, adinamia e anemia, dentre outras
manifestacdes. Quando ndo tratada, pode evoluir para ébito em mais de 90% dos casos.

De acordo com o Sistema Nacional de Agravos de Notificacdo (SINAN), a série que
compreende o periodo de 2001 a 2012, mostra que as taxas de incidéncia de LV tém
evoluido com um aumento inicial, no entanto uma queda no periodo de 2006-2008 e
um novo aumento em 2009.
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Indicadores epidemiologicos - Leishmaniose visceral

Leishmaniose Visceral - Taxa por 100.000 hab e numero absolute
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=
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SAGE - Sala de Apoio o Gestdo Estratégica, CEP: 70058-20(

Indicadores operacionais - Leishmaniose visceral

Leishmanicse Visceral - Percentual de casos
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Percentual
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2Ly Casos confimados pelo laboratornio
(%) Casos confirmades pelo laboratéric

Fonte: SINAN NOTAS: (1) Dedos stuslizados em Janeing/2014 (2) Dados processados peles drezs teécnicas

Dentre as doengas transmissiveis, a maldria é hoje o principal problema
brasileiro. Nos ultimos anos vem sendo muito alta a velocidade de crescimento de sua
taxa de incidéncia, acompanhando, alids, uma tendéncia internacional. Os graficos
apontam um percentual de 100% de casos por Plasmodium em 2011 e 125 casos em
2008.
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Indicadores epidemiolégicos - Malaria

Malaria - namero e percentual
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Indicadores operacionais - Malaria

Malaria - Percentual entre casos hovos
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Fantet SINAN / SIVEP NOTAS: (1) Dados atealizados em Janeiro/2014 (2) Dados processados pelas dreas téonicas
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7. SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE SENADOR LA ROCQUE

A Secretaria Municipal da Saude tem a proposta de seguir as diretrizes do SUS, a qual
se configura como uma estratégia que permite fortalecer a execucdo das atividades de
promoc¢do da saude como a mais alta prioridade dentro de uma agenda politica local.
Uma cidade saudavel, na definicdo da OMS (Organiza¢do Mundial da Saude), é aquela
que coloca em pratica de modo continuo a melhoria de seu meio ambiente fisico e social
utilizando todos os recursos de sua comunidade". Portanto considera-se uma cidade ou
municipio saudavel aquela em que os seus dirigentes municipais enfatizam a saldde de
seus cidad3dos dentro de uma ética ampliada de qualidade de vida. Os principais pilares
de uma iniciativa de municipios/ cidades saudaveis sdo a agdo intersetorial e a
participagdo social.

A missdo da Secretaria da Saude é de assegurar Politicas Publicas locais e regionais
de atenc¢do a saude contemplando a¢des de Promogao, Prevencao e Reabilitagdo dos
usudrios, através da Intersetorialidade, Interinstitucionalidade e multidisciplinaridade
dentro dos principios de Integralidade, Universalidade, Gratuidade, Equidade e Controle
Social.

Os servicos de saude de Senador La Rocque sdo disponibilizados nos seguintes
estabelecimentos, que compdem a rede de salde municipal, juntamente com demais
secretarias pertencentes a Prefeitura Municipal de Senador La Rocque:

ESTABELECIMENTO CNES
Coordenacao de Vigilancia Sanitaria E Epidemiolégica 2643952
Posto de Saude Acaizal Grande 2643901
Posto de Saude Alfredo Nunes 7230125
Posto de Saude Arapari 2643960
Posto de Saude Centro do Toinho 2643898
Posto de Saude Centro do Zezinho 2643928
Posto de Saude Cumaru 2643936
Posto de Saude Jenipapo 7230079
Posto de Saude Luzia Pipira 7230117
Posto de Saude Nova Brasilia 7230095
UBS Senador La Rocque 2643944
UBS Antbnia Amélia Alencar 6593410

8. PROGRAMAS E ACOES EM SAUDE
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8.1 Estratégia Saude da Familia

A Saude da Familia é entendida como uma estratégia de reorientacao do modelo
assistencial, operacionalizada mediante a implantacdo de equipes multiprofissionais em
unidades basicas de saude. Estas equipes sdo responsaveis pelo acompanhamento de
um numero definido de familias, localizadas em uma area geografica delimitada. As
equipes atuam com ag¢des de promocdo da saude, prevencado, recuperacao, reabilitacdo
de doencas e agravos mais frequentes, e na manutencdo da saude desta comunidade.
A responsabilidade pelo acompanhamento das familias coloca para as equipes saude da
familia a necessidade de ultrapassar os limites classicamente definidos para a atengdo
basica no Brasil, especialmente no contexto do SUS.

O trabalho de equipes da Saude da Familia é o elemento-chave para a busca
permanente de comunicacdo e troca de experiéncias e conhecimentos entre os
integrantes da equipe e desses com o saber popular do Agente Comunitario de Saude.
As equipes sao compostas, no minimo, por um médico, um enfermeiro, um auxiliar de
enfermagem e 6 agentes comunitarios de salde. Quando ampliada, conta ainda com:
um dentista, um auxiliar de consultério dentdrio e um técnico em higiene dental.

Cada equipe se responsabiliza pelo acompanhamento de, no maximo, 4 mil
habitantes, sendo a média recomendada de 3 mil habitantes de uma determinada area,
e estas passam a ter co-responsabilidade no cuidado a saude. A atuacdo das equipes
ocorre principalmente nas unidades basicas de saude, nas residéncias e na mobilizacao
da comunidade, caracterizando-se: como porta de entrada de um sistema hierarquizado
e regionalizado de saude; por ter territério definido, com uma populagdo delimitada,
sob a sua responsabilidade; por intervir sobre os fatores de risco aos quais a comunidade
estd exposta; por prestar assisténcia integral, permanente e de qualidade; por realizar
atividades de educacdo e promocdo da saude.

Para apoiar as equipes de Estratégia de Saude da Familia, o Nucleo de Apoio a
Saude da Familia (NASF) surge como uma estratégia inovadora que tem por objetivo
apoiar, ampliar, aperfeicoar a atencdo e a gestdo da saude na Atencdo Basica/Saude da
Familia. Seus requisitos sdo, além do conhecimento técnico, a responsabilidade por
determinado numero de equipes de SF e o desenvolvimento de habilidades relacionadas
ao paradigma da Saude da Familia. Deve estar comprometido, também, com a
promoc¢do de mudancas na atitude e na atuacao dos profissionais da SF e entre sua
propria equipe (NASF), incluindo na atuacdo acdes intersetoriais e interdisciplinares,
promoc¢do, prevencao, reabilitacdo da saude e cura, além de humanizagdo de
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servicos,educacdao permanente, promoc¢ao da integralidade e da organizacao territorial
dos servicos de saude.

8.2 Programa de Melhoria do Acesso e Qualidade (PMAQ)

O municipio de Senador La Rocque, aderiu ao 22 ciclo (2013) do PMAQ com todas
as Unidades Bdasicas de Saude, totalizando 8 ESF, 8 ESB e o NASF. Esse é um programa
federal que tem por principal objetivo induzir a ampliagdo do acesso e a melhoria da
qualidade da Atencdo Basica (AB), garantido o padrdo de qualidade comparavel
nacional, regional e localmente, permitindo maior transparéncia e efetividade das acdes
governamentais direcionadas a AB.

O Programa visa estimular o gestor municipal e também as equipes da AB no didlogo e
pactuacdo, quanto a contratualizacdo ao Programa, com foco na melhoria do acesso e
da qualidade da AB.

8.3 Assisténcia a Saude da Mulher

A politica de Saude da mulher em Senador La Rocque tem como objetivo geral a
promocdo de saude e prevencdo de agravos, baseadas em ac¢des de atencdo integral a
saude, perpassando todas as fases biolégicas da vida mulher. Uma equipe
multiprofissional e transdisciplinar vinculada a rede de assisténcia intersetorial realiza
as acoes voltadas a esse grupo na AB, dentro da Estratégia Saude da Familia, com o
auxilio das equipes NASF.

8.3.1Atenc¢do ao pré-natal e puerpério

O acompanhamento da saude da mulher neste periodo gravidico-puerperal se
da com vistas a prevenir agravos, promover a saude, estabelecer o cuidado e instalar
medidas vigilancia e protecdo ao binémio materno-fetal.

Segundo as evidéncias internacionais, um pré-natal pode ser realizado tanto por
médicos quanto por enfermeiros obstetras ou generalistas capacitadas.

Entretanto é importante alertarmos que uma assisténcia integral ndo se faz
apenas com consultas, nem apenas por médicos e enfermeiras, por mais competentes,
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habilidosos ou envolvidos que sejam. Pois integralidade da assisténcia se faz por meio
de multiplos olhares. Em outras palavras significa o envolvimento de uma equipe multi
e transdisciplinar exemplificada pela equipe minima da Estratégia Saude da Familia
incluindo agentes comunitdrios de saude, auxiliares ou técnicos de enfermagem.

O municipio aderiu foi a Rede Cegonha (portaria n? 1.459, de 24 de junho de
2011), um projeto do governo federal que objetiva a reorganizacdo da rede de
assisténcia materno-infantil inclusive com financiamento federal para o municipio.

Desta forma com base na Rede Cegonha o municipio esta reorganizando a
assisténcia obstétrica. Na atencdo primdria sdo realizadas consultas de pré-natal de
baixo risco (risco habitual) em todas as Unidades de Saude, que também realizam visitas
domiciliares para acompanhamento da gestante, busca ativa das faltosas e
acompanhamento das puérperas. As gestantes classificadas como de alto risco sdo
encaminhadas para o Hospital Regional localizado no municipio de Imperatriz, mas
permanece vinculada a equipe de saude da atengdo primaria para o melhor
acompanhamento.

8.3.2 Prevenc¢ao do cancer de colo de utero e detec¢ao precoce do cancer de mama

Os elevados indices de incidéncia e mortalidade por cancer do colo do Utero e da
mama no Brasil justificam a implantacdo de estratégias efetivas de controle dessas
doencgas que incluam a¢bes de promocdo a saude, prevencdao e detecgdo precoce,
tratamento e de cuidados paliativos, quando esses se fizerem necessarios. Portanto, é
de fundamental importancia a elaboracdo e a implementacdo de Politicas Publicas na
Atencdo Basica, enfatizando a atencao integral a salide da mulher, que garantam ac¢des
relacionadas ao controle dos canceres do colo do Utero e da mama como o acesso a
rede de servigos quantitativa e qualitativamente, capazes de suprir essas necessidades.

8.3.3 Programa de Planejamento Familiar

A assisténcia ao planejamento familiar esta pautada no principio da paternidade
responsavel e visa oferecer a comunidade atendida, o acesso a orienta¢des e meios para
bem planejar a familia, proporcionando a atencdo necessaria tanto perante a opcao pela
gestacdo como pelo seu espagamento.
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A assisténcia a concepc¢ao inclui as orientagcdes no campo da sexualidade, bem
como das alternativas de métodos existentes para o efetivo planejamento, e
encaminhamentos para especialidades se assim necessario.

8.4 Saude do Adulto e Idoso

O Programa de atenc¢do ao adulto e idoso do municipio, além de incentivar a
adocgdo de um estilo de vida saudavel pela comunidade, tem como objetivo a prevengao
dos principais fatores de risco a saude nestas faixas etdrias. Para tanto é realizada a
captacao precoce e o acompanhamento sistematico das pessoas com doencgas crbnicas
nao transmissiveis (DCNT), por meio de uma rede de cuidados e profissionais de saude
capacitados. Baseados na Politica Nacional de Saude do Idoso, a Atengdo Primaria a
Saude realiza a¢des como: Implantagdo da Caderneta da Pessoa Idosa, com aumento
gradativo do preenchimento; Promocao a salde através de prevengdo como a vacinagao
da pessoa idosa e prevencdo de quedas, através de grupos (atividade fisica e atividade
de vida diaria).

8.5 Programa de Controle de Hipertensao Arterial e Diabetes

A doenga cardiovascular representa hoje, no Brasil, a maior causa de mortes
sendo o diabetes e a hipertensdo arterial responsaveis por 62,1% do diagndstico
primdrio dos submetidos a didlise. Essas taxas tendem a crescer nos préximos anos,
devido ao crescimento e envelhecimento da populacdo e persisténcia de habitos
inadequados de alimentacdao e atividade fisica, além do tabagismo (MS, 2006).
Estratégias e agdes tém sido implementadas com intuito de reduzir as incapacidades
gue estas morbidades produzem, bem como medidas de rastreamento e de prevencao.
Com a implantacdo dos programas de atendimento integral aos pacientes diabéticos e
hipertensos, melhores indices de cobertura tém sido alcancados, por meio da Estratégia
Saude da Familia apoiada pelo NASF. Tem sido possivel a detec¢do precoce de pacientes
sintomadticos e sob risco, por meio de realizacdo de grupos, palestras, acompanhamento
por exames laboratoriais peridédicos de acordo com a severidade de cada caso, controle
clinico-metabdlico, consultas médicas e de enfermagem e fornecimento de
medicamentos previstos em Protocolos e Portarias do MS.
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Os medicamentos fornecidos nesses Programas sdo: captopril 25 mg, enalapril
10 mg e 20 mg, glibenclamida 5 mg, hidroclortiazida 25 mg, metformina 850 mg,
metildopa 250 mg, anlodipina de 5 mg, propranolol 40 mg, furosemida 40 mg.

8.6 Rede de Saude Mental

O municipio ainda ndo possui Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS), portanto
quando a necessidade de tratamento encaminhamos ao CAPS do municipio vizinho,

Jodo Lisboa.
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9. ATENCAO A SAUDE EM MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE

O acesso aos servicos de Saude de Média e Alta Complexidade ambulatorial e
hospitalar (MAC) no municipio se da a partir das Unidades Basicas de Saude. As Unidades
de Salde estdo organizadas a partir da Estratégia Saude da Familia, do Acolhimento com
Classificacdo de Risco, da Estratificacdo de Risco das Condi¢des Cronicas e, estdo sendo
gualificadas para Gestdo do Cuidado através das Redes de Atencdo a Saude.

Os casos que demandam atendimentos especializados de média e alta
complexidade das especialidades clinicas sdao referenciados para os servicos
ambulatoriais e hospitalares contratualizadoscom a regidao de saude.

9.1 Rede de Servigo de Urgéncia e Emergéncia

O municipio faz parte da regional de saude de Imperatriz, municipio responsavel
pela regulacdo dos servicos de Urgéncia e Emergéncia.
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10. VIGILANCIA EM SAUDE
10.1 Vigilancia Sanitaria

A Vigilancia Sanitaria Municipal é responsdvel pela execucdo das acbes de
Vigilancia Sanitdria e Ambiental no Municipio, dentro do SUS, com o objetivo de
promocdo da saude e prevencao de agravos, relativos ao consumo de bens e servigos
de interesse a saude e as interacdes com os ambientes de trabalho e de vida.

Cabe a Vigilancia Sanitdria, através de suas coordenadorias, as inspec¢des
sanitdrias, o licenciamento de estabelecimentos na area de alimentos, produtos para
salde e de interesse a saude, estabelecimentos de salde e de interesse a salde, saude
do trabalhador, para verificacdo das condi¢des estruturais e higiénico-sanitarias,
procedimentos, produtos, coletas de amostras de alimentos e produtos. Investiga¢ao
dos casos e surtos de toxinfeccdo alimentar em conjunto com a Vigilancia
Epidemioldgica e realizagao de atendimentos a denuncias.

Outro ponto importante, considerando a Vigildancia em Saldde, é a
implementacdo de politicas publicas para controle de zoonoses que afetam a populacgao.
Assim, é de fundamental importancia a construcdo de um Centro de Controle de
Zoonoses ou a implantacdo de Unidades de Sanidade Animal.

10.2 Vigilancia Epidemiologica

A Vigilancia Epidemioldgica necessita implementar atividades educativas a
populacdo, como também realizar parcerias para ampliar notificacdes de outros agravos
com énfase nos acidentes de trabalho leves e graves, violéncia, pois sdo fundamentais
para o desenvolvimento da rede de atencdo. E preciso criar mecanismos para conseguir
maior autonomia da equipe, como autoridade sanitdria e aumento do nimero de fiscais
da Vigilancia Sanitdria para incrementar acdes de fiscalizacdo de sua competéncia.

10.3 Agdes para controle da Tuberculose

O Programa Nacional de Controle da Tuberculose (PNCT) estd integrado na rede
de Servicos de Saude. E desenvolvido por intermédio de um programa unificado,
executado em conjunto pelas esferas federal, estadual e municipal. Esta subordinado a
uma politica de programacdo das suas acdes com padrées técnicos e assistenciais bem
definidos, garantindo desde a distribuicdo gratuita de medicamentos e outros insumos
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necessarios até acdes preventivas e de controle do agravo. Isto permite o acesso
universal da populagdo as suas agdes.

As UBS realizam ac¢Oes que visam identificar precocemente os suspeitos de
tuberculose pulmonar. Sdo acdes desenvolvidas pelas equipes que atuam na atengdo
primaria: Busca ativa de sintomaticos respiratdrios, diagndstico baseado nos sintomas e
resultado de exame de escarro, acompanhamento dos casos de tuberculose pulmonar,
por consultas e controle mensal de exame de escarro e Tratamento Diretamente
Observado (TDO), busca ativa de faltosos por visita domiciliar, encaminhamento quando
necessario ao Centro de Referéncia, controle de contatos por meio de avaliacdo médica
e realizacdo de exames, medidas de prevencdo, promocdo de saude por meio de acoes
educativas nas unidades e grupos, além de capacitacGes aos profissionais de saude.

10.4 Ac¢Oes para Controle da Hanseniase

Com relacdo a este agravo, as equipes das UBS’s tem papel fundamental no
diagndstico de casos novos no municipio de Senador La Roque, exame de todos os
contatos intradomiciliares dos casos novos, acompanhamento dos casos em
tratamento, acOes educativas para sensibilizacdo e conscientizacdo da populacao,
capacitacdo permanente dos profissionais de saude.
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11. FINANCIAMENTO

O financiamento para o Sistema Unico de Salde é de responsabilidade das trés
esferas de gestdo — Unido, Estados e Municipios. O Fundo de Saude esta previsto na
Constituicdo Federal Artigos 34, 35,156,160,167 e 198 e Emenda Constituicdo n2
29/2000.

Para acompanhamento da gestdo financeira foi criado pelo Ministério da Saude
o relatério do Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Saude — SIOPS
que demonstra a despesa por categoria (corrente e capital), o investimento dos trés
niveis de governo, Unido, Estado e Municipio na Saude, o percentual do investimento
do municipio de acordo com a EC29 e os valores arcados anualmente.

O financiamento federal estd composto por Blocos de Financiamento antes
instituido pela Portaria n? 204 do ano de 2007 que foi alterada pela portaria n2 837 do
ano de 2009, acrescentando o bloco de investimento na Rede de Servigos de Saude. A
sua transferéncia ocorre através de repasse “fundo a fundo”, ou seja, do Fundo Nacional
de Saude para o Fundo Municipal de Salde.

Os blocos de recursos para o custeio SUS sdo os seguintes: Atencdo bdsica,
Atencdo de média e alta complexidade, Vigilancia em saude, Gestdao do SUS e Assisténcia
farmacéutica e Investimento na Rede de Servicos de Saude.

O financiamento da atencdo basica é de responsabilidade das trés esferas de
gestdo do SUS, sendo que os recursos federais comporao o Bloco Financeiro da Atengao
Basica dividido em dois sub-blocos: Piso da Atencdo Bdsica e Piso da Atencdo Basica
Variavel.

O financiamento para a vigilancia em saude (Fonte de Recurso 497) estdo os
recursos financeiros correspondentes as acdes do Programa da Vigilancia
Epidemioldgica e Controle das Doencas, Programa HIV/AIDS e outras DSTs, MAC -
Vigilancia Sanitaria, PAB - Vigilancia Sanitdria, Programa de Tuberculose.

A assisténcia farmacéutica sera financiada pelos trés gestores do SUS devendo
agregar a aquisicdo de medicamentos e insumos e a organizacdo das acbes de
assisténcia farmacéutica necessarias, de acordo com a organizacao de servicos de saude.

O financiamento para a gestao, Fonte de Recurso 499, destina-se ao custeio de
acOes especificas relacionadas com a organizacdo dos servicos de saude, acesso da
populacdo e aplicagdo dos recursos financeiros do SUS. O financiamento deverd apoiar
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iniciativas de fortalecimento da gestdo, sendo composto pelos seguintes sub-blocos:
Regulacdo, controle, avaliacdao e auditoria, Planejamento e orcamento, Programacao,
Regionalizacdo, Gestdo do trabalho, Educacdo em saude e Incentivo a implementacao
de politicas especificas.

O financiamento para investimento em Rede de Servicos de saude destina-se,
exclusivamente, as despesas de capital.
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12. PARTICIPAGAO POPULAR E CONTROLE SOCIAL

O Conselho reune-se mensalmente em reunides ordinarias tendo como
responsabilidade discutir as questdes de saide no municipio, avaliar os gastos em saude
e a qualidade da assisténcia prestada.

Sdo realizadas audiéncias publicas quadrimestrais, em cumprimento da Lei
Complementar 141, na Camara Municipal conforme prazos estabelecidos pela lei.

13. INFRA ESTRUTURA

A organizacdo dos servicos prdprios municipais da saude conta com uma
estrutura de 11 unidades basicas sendo que algumas estruturas serdo substituida por
novas construcdes e outras reformadas para desenvolvimento de um processo de
mudangca para um novo papel no modelo assistencial conforme estabelecido pelo SUS.

13.1 Resumo das obras previstas com captac¢ao de recursos

Reforma Cumaru, Miguel Nunes, Arapari e
Antonia Amélia
Construcdo UBS Boca da Mata, UBS Nova Brasilia,

UBS Acaizal Grande, Academia do SUS
Alto da Pipira e Centro

13.2 Resumo de necessidades em fase de captac¢ao de recursos

Reformar Alfredo Nunes e Luiza Pipira
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14. OBJETIVO, DIRETRIZESE EMETAS

14.1 DEPARTAMENTO DE ATENGAO BASICA

OBJETIVO: Fortalecer a interacdo e articulacdo da Rede de Atencdo Basica, especializada e Hospitalar, com o foco da acdo
’ centrado no usuario, com praticas acolhedoras e resolutivas.
DIRETRIZ 1: Garantia do acesso da populagdo a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das
’ necessidades de saude, mediante aprimoramento da politica de atencdo basica e da atencdo especializada.

METAS

Manter o funcionamento de 8 unidades de saude basica.

Fortalecer a Atengdo Primaria como ordenadora do cuidado, com ag¢des continuas de educagdo/esclarecimento da populagdo do
processo de triagem e classificacdo por cores, ndo sé para a populagao, mas também para a equipe de servidores.

Iniciar a construcdo das duas Academias do SUS.

Avaliar o estado nutricional da populagao atendida na rede municipal de saude e escolas, através do Sistema de Vigilancia Alimentar
e Nutricional SISVAN.

100% das unidades de saude com acompanhamento das criancas menores de 5 anos e gestantes e 50% das escolas municipais.

31




ESTADO DO MARANHAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE SENADOR LA ROCQUE
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Acompanhar 80% das familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia.

Realizar 2 encontros, em parceria com as Secretarias de Educac¢do e Assisténcia Social.

Garantir acoes de atengao basica a saide da populacdo direcionada a crianga e ao adolescente, a mulher, ao adulto e ao idoso.

Colocar em funcionamento o Hospital com 20 leitos.

Capacitar 100% dos agentes comunitarios e demais membros da equipe para o programa Bolsa Familia E SISVAN.

14.2 REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA

OBIJETIVO: Implementar a rede de atengdo as urgéncias.

atencao.

Aprimorar a Rede de Atencdo as Urgéncias, com expansao e adequacdo de Unidades de Pronto Atendimento (UPA),
DIRETRIZ 2: de Servicos de Atendimento Modvel de Urgéncia (SAMU) e centrais de regulacdo, articulada as outras redes de

METAS

Implantar uma base descentralizada
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14.3 REDE CEGONHA/SAUDE DA MULHER/SAUDE DA CRIANGCA E DO ADOLESCENTE

OBJETIVO: Fortalecer e ampliar as acdes de Prevencao, detec¢do precoce e tratamento oportuno do Cancer de Mama e do Colo

’ de Utero e organizar a rede de atencdo a salide materno-infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

DIRETRIZ 3: Promocdo da atencdo integral a saide da mulher e da crianga e implementacao da “Rede Cegonha”, com énfase nas
’ areas e populagdes de maior vulnerabilidade.

METAS

Ampliar em 2% ao ano a razao de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame citopatoldgico a cada 3 anos.

Ampliar em 10% até 2017 a razdao de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade

Aumentar o percentual de parto normal

Aumentar a proporc¢ao de nascidos vivos de mdes com no minimo sete consultas de pré-natal.

Realizar teste de sifilis nas gestantes usuarias do SUS.

Reduzir o nimero de 6bito materno

Reduzir em 5% a taxa de mortalidade infantil

OBIJETIVO: N
reabilitacdo.

Garantir assisténcia integral a saude da mulher no que diz respeito a prevencdo, promogdo, tratamento e
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METAS

Atender 100% das mulheres que necessitarem dos servicos

OBIJETIVO:

Garantir o acesso da crianga e do adolescente a rede de assisténcia a saude em todos os niveis de complexidade.

METAS

Oferecer assisténcia multidisciplinar a 100% dos adolescentes que buscarem os servigcos de satude.

Identificar e acompanhar os agravos e violéncias decorrentes do uso abusivo de alcool e outras

Reduzir em 5% /ano a ocorréncia de gravidez na adolescéncia;
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14.4 SAUDE MENTAL

OBJETIVO: Ampliar o acesso da populagdo a Atengdo Psicossocial, de forma articulada com os demais pontos de atencdo em
’ saude e outros pontos intersetoriais.
DIRETRIZ 4: Fortalecimento da rede de saide mental, com énfase no enfrentamento da dependéncia de crack e outras drogas.

METAS

Garantir atencdo integral e multidisciplinar em sadde mental a100% da demanda

Capacitar ao ano 70% de cada equipe de saude (UBS) em saude mental
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14.5 VIGILANCIA EM SAUDE

OBIJETIVO: Promover a salde e prevenir as doengas, outros agravos e risco a populagao.
DIRETRIZ 5: Reducdo dos riscos e agravos a saude da populacdo, por meio das acdes de promocdo e vigilancia em saude.
METAS

Alcancar a cobertura vacinal em 95% nas criangas menores de 1 ano

Aumentar a proporc¢ao de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera

Garantir a realizagdo de exames anti-HIV nos casos novos de tuberculose

Aumentar a proporc¢ao de cura de casos novos de hanseniase

Reduzir a incidéncia de sifilis congénita.

Investigar os dbitos maternos- infantis e fetais.

Aumentar a proporc¢ao de registro de dbitos com causa basica definida.

Encerrar 80% ou mais das doengas compulsdrias imediatas registradas no SINAN, em até 60 dias a partir da data de notificagao.

Reduzir indice de pendéncia para 10%(vistorias em domicilio) conforme preconizado pelo Ministério da Saude.
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OBJETIVO: Promover o acesso a assisténcia farmacéutica nos diversos niveis da atencdo a salde, adotando medidas que
’ garantam o acesso com qualidade, seguranca e menor custo.
DIRETRIZ 6: Garantia da assisténcia farmacéutica no ambito do SUS.

METAS

Garantir o atendimento da demanda de medicamentos padronizados pela Relacdo Nacional de Medicamentos- RENAME e pelo
municipio Relacdo Municipal de Medicamentos - REMUME
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14.7 SAUDE DO IDOSO/HIPERTENSAO ARTERIAL E DIABETES MELLITUS

OBIJETIVO: Qualificar o acesso integral a a¢8es e servigos no Sistema Unico de Saude/SUS

Garantia da atencdo integral a saude da pessoa idosa e dos portadores de doengas cronicas, com estimulo ao
DIRETRIZ7: | envelhecimento ativo e fortalecimento das a¢cdes de promoc3o e prevencio.

METAS

Garantir atengao integral de qualidade a saude de 100% do idoso.

OBIJETIVO: Garantir atencdo integral aos portadores de hipertensao arterial e de diabetes mellitus

METAS

Detectar e acompanhar 95% dos portadores de hipertensao arterial e de diabetes mellitus.
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OBIJETIVO:

Garantir o funcionamento da rede de atencdao em saude com fortalecimento da participacao social

DIRETRIZ 8:

Aperfeicoar a gestdo municipal, com centralidade na garantia do acesso, gestdo participativa com foco em

resultados, participacdo social e financiamento estavel.

METAS

Realizar uma reunido mensal do Conselho Municipal de Saude(CMS)

Fiscalizar e avaliar a execugdao de 100% dos instrumentos de gestao.

Realizar, no minimo, uma capacitacdo por ano, aos Conselheiros de Saude para o exercicio de seu papel.

Realizar uma Conferéncia Municipal de Salude a cada quatro anos.

Avaliar e garantir o cumprimento das propostas da Conferéncia Municipal de Saide como orientadoras para organizacdo do SUS.
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15. MONITORAMENTO E AVALIAGAO DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE

Todos os indicadores pactuados serdo apurados e avaliados anualmente e seus
resultados comporao o Relatério Anual de Gestdo, a ser enviado ao Conselho de Saude
até 30 de marco do ano subsequente ao da execuc¢do financeira, conforme artigo 36, §
12 da Lei Complementar n2. 141/2012.

Estes resultados sdo disponibilizados pelo Ministério da Saude no Tabnet no site
do DATASUS: www.datasus.gov.br e no SISPACTO, de onde também migrardo para o
Sistema de Apoio a Elaboracdo do Relatério Anual de Gestdao — SARGSUS. Alguns
indicadores também foram selecionados para acompanhamento nas audiéncias
quadrimestrais atendendo também a Lei Complementar n2. 141/2012.

O acompanhamento e avaliacdo do Plano deverdo ser realizados por meio de
reunides ampliadas com todas as diretorias, gerentes, coordenadores e assessores e
controle social. O instrumento para avaliagdo sera a programacado anual de saude e as
respectivas acoes pactuadas para o alcance dos objetivos propostos. A realizacdo das
audiéncias publicas apresentard os dados quantitativos e financeiros
guadrimestralmente. O Relatério Anual de Gestdo apresentara a consolidacdo dos
dados e analise dos resultados alcancados.

A organizacdo de agOes de monitoramento e avaliagdo nos servigos de saude
vem sendo implementada a partir do estabelecimento de indicadores de salde e de
compromissos estabelecidos pelo Sistema Unico de Satide. O acompanhamento e
avaliacdo de processos de trabalho sdao desenvolvidos conforme programacgao dentro
das diretorias e com objetivos especificos de modo a identificar desvios e possibilitar
correcdes/intervencdes.

A prética da avaliacdo e monitoramento no Sistema Unico de Satide vem sendo
aperfeicoada dentro da rotina dos servicos de forma sistematica incorporando
conhecimento pré-existente, adequando programas as particularidades locorregional
para se tornar efetivo instrumento de planejamento das acdes de salde e
proporcionando melhor utilizacao dos recursos financeiros.
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16. CONSIDERAGOES FINAIS

O desenvolvimento do conjunto de ag¢des estabelecidas nesse Plano Municipal
de Saude para o periodo de 2018 a 2021 devera garantir o alcance das metas para a
melhoria da saude da populacdo.

As diretrizes, objetivos, metas tem se baseado na necessidade de compatibilizar
as propostas da Conferéncia Municipal de Saude além de outras conferéncias setoriais,
as defini¢cdes das politicas ministeriais e estaduais, demandas locais, analises técnicas e
proposicoes do préprio servico dentro dos limites orcamentdrios e financeiros e a
legislagao vigente.

O resultado final a ser alcancado dependerd de determinantes da saude dentro
da conjuntura politica e econémica.

As programac0des anuais de saude deverao detalhar, ajustar e redefinir as a¢cdes
estabelecidas nesse Plano Municipal de Saude buscando o aperfeicoamento do servico
de saude para o alcance das metas com o devido acompanhamento do Conselho
Municipal de Saude.

Apds a aprovacao pelo Conselho Municipal de Saude, esse Plano substituira o
Plano Municipal de saude 2014 — 2017.
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