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Plano Municipal de Saude
2014 - 2017

Este plano tem vigéncia de
guatro anos, com inicio em 2014 e
término em 2017, primeiro ano do
mandato subsequente, a fim de
garantir a execucdo das acbes em
saude. Tal plano €é considerado
como parte dos instrumentos de
planejamento do SUS e acompanha
a mesma vigéncia do PPA.

Secretaria Municipal de Saude: Michele Aparecida da Camara Rosin

Amparo
2014

0aZZ-WZI-WODI-GH.N :01usWnIop op 0BIPOI 0 awIojUI 8 ,[eNBIp 0JUBWINJOP JepIfeA, Jul| - 1g°AoB*ds 821 0ssad0.1d-9//:dny assage [eulblLIO
OAINbIe 0 19A NO/3 BINJRUISSE 8170S SagdeLulojul 19190 eled "dS3D1-9 BWaISIS 'SYFIY SOHITIAIN IA TvIIVIN ONNYE :HOd FINIWTVLIOId OAVYNISSY OLNIWND0A Id YIdOQD



Prefeitura Municipal de

AMPARO

Estancia Hidromineral

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

IDENTIFICACAO DO MUNICIPIO

Amparo

Data de emancipacédo: 28 de marco de 1865
Extensao Territorial: 445,55 Km?

Populacao: 69.322 habitantes

Organizacao Politico-Administrativa

Prefeito: Luiz Oscar Vitale Jacob (2013 - 2016)
Vice-Prefeito: Celso Manzolli
Presidente da Camara: Joao Marcelo Pavan

Secretéria Municipal de Saude: Michele Aparecida da Camara Rosin

Endereco da Prefeitura

Prefeitura Municipal de Amparo

Av. Bernardino de Campos N°. 705 — Centro
CEP: 13.900-400

CNPJ: 43465459/0001-73
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Apresentacao

Amparo € um municipio do Estado de S&o Paulo, localizado na regido
geogréfica, administrativa de Braganca Paulista, seu territério de 445,55 Km?
faz divisa com Morungaba, Monte Alegre do Sul, Serra Negra, Pedreira, Santo
Antdnio de Posse e Itapira. (Figural)

Emancipada em 1865, Amparo recebeu nos ultimos anos melhorias de
infraestrutura e desenvolvimento socioecondmico. Possui uma populacdo de
69.322 habitantes (IBGE, 2010) com taxa de urbanizacdo de 78,71%;
densidade demogréfica de 150,50 habitantes por Km? e taxa geométrica de
crescimento anual da populacdo de 0,64% (Seade, 2013). A analise da faixa
etaria por sexo, mostra que existe maior frequéncia de homens, naqueles de 20
a 39 anos. (Tabela 1)

A vertente econdmica do municipio € industrial, sendo que 50,36% dos
vinculos empregaticios estdo ligados a Industria (Seade, 2012). O PIB per
capita € de R$ 33.903,06, contrastando com a regido de Governo de Braganca
que é R$ 21.392,44 e no Estado de Sdo Paulo este indicador € de R$
32.454,91 (Seade, 2011).

Com um IDHM (indice de Desenvolvimento Humano Municipal) situado
em 0,785 no ano 2010, o municipio é considerado como de Alto
Desenvolvimento Humano (Seade, 2013). Em relacdo ao IPRS (indice Paulista
de Responsabilidade Social), cujas dimensfes sao: riqueza, longevidade e
escolaridade, o municipio foi considerado, em 2010 como Grupo 1 (Grupo 1 -
Municipios com elevado nivel de riqueza e bom niveis nos indicadores sociais -
Seade, 2010).

A cobertura da rede publica de ensino, atualmente conta com 33 escolas
do ensino fundamental, 27 creches municipais, 16 escolas estaduais que
oferecem o ensino médio, além da parceria com a APAE.

Conforme tudo o que foi elencado anteriormente, Amparo sempre se

destacou na regido como municipio que oferece bom nivel de qualidade de
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vida. O indice FIRJAN utiliza-se de estatisticas oficiais divulgadas pelos
Ministérios do Trabalho, Educacao e Saude. O indice varia de 0 (minimo) a 1
ponto (maximo) e classifica em quatro categorias: baixo (de 0 a 0,4), regular
(0,4001 a 0,6), moderado (de 0,6001 a 0,8) e alto (0,8001 a 1)
desenvolvimento. Amparo apresentou indice de 0,9259 — considerado como alto
desenvolvimento municipal. As atividades econdmicas que movimentam o
municipio s&o principalmente servicos (47,91%), industria (47,51%) e
agropecuaria (4,58%). A renda média de todos os vinculos empregaticios
formais foi de R$ 1.658,91 (Seade, 2012)

A cidade conta com coleta de lixo que abrange 99,57% dos domicilios A

porcentagem de esgotamento sanitario é de 89,47%.

Estrutura Organizacional da Secretaria Municipal de Saude

A Secretaria Municipal de Saude, criada em Lei n°® 2,531, de 17 de
fevereiro de 2000, possui como representante a Secretaria de Saude,
responsavel pela geréncia e supervisdo das unidades e servicos de saude,
bem como do quadro de funcionarios que as compdem.

No ambito administrativo, a Secretaria Municipal de Saude esta no topo
do organograma que representa este sistema, juntamente com o Conselho
Municipal de Saude (Figura 2).

No que se refere a assisténcia em salde propriamente dita, o atual fluxo
indica que as Unidades de Saude da Familia sdo as principais portas de
entrada para o sistema, que representam cobertura de 92% de saude da familia
(Ministério da Saude, 2013). A partir delas, inicia-se 0 acesso a atencao basica,
especializada, apoio diagndstico e atendimentos de média e alta complexidade,
exemplificados pelas especialidades médicas, reabilitacdo fisica e mental,
hospitais, etc. Salientando que para os casos de urgéncia, o Pronto Socorro da
Santa Casa Anna Cintra (Prestador Filantropico Contratualizado) atende todo o

municipio.
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Estrutura de Atencédo Integral a Saude: Gestdo Plena do Sistema — Municipio
que assinou o Pacto pela Saude em 2006 e estd na programagdo para
assinatura do COAP para 2014.

UNIDADES E SERVICOS DE SAUDE MUNICIPAIS

USF AMERICA - CNES 2050749

Rua Venezuela, 160 — Jd. América — CEP: 13.904-210
Fone: 3807-2085 - e-mail: usfamerica@amparo.sp.gov.br
Coordenador(a): Enfd. Alessandra Totti Ribeiro Ramos

USF ARCADAS - CNES 2066602

Rua Pedro Alves da Silva, s/n.° — Distrito de Arcadas — CEP: 13.908-030
Fone: 3807-1369 - e-mail: usfarcadas@amparo.sp.gov.br
Coordenador(a): Enf2. Ronise Luvizoto

USF JD. BRASIL - CNES 2028166

Avenida Sao Paulo, 391 — Jd. Brasil — CEP: 13.902.185

Fone: 3807-4119 / 3808-4644 - e-mail: usfbrasil@amparo.sp.gov.br
Coordenador(a): Cirurgid Dentista Ligia Cruz Pereira

USF CAMANDUCAIA - CNES 2046156

Rua Olimpio Ribeiro, s/n.° — Jd. Camanducaia — CEP: 13.905-109

Fone: 3807-4230 / 3808-6933 - e-mail: usfcamanducaia@amparo.sp.gov.br
Coordenador(a): Enfé. Dalila Reis Barbosa - e-mail: drbarbosa@amparo.sp.gov.br

USF MOREIRINHA - CNES 2040522

Rua Francisco Luiz da Silva, s/n° —Jd. Sdo Sebastido — CEP: 13.904-055
Fone: 3807-4655 - e-mail: usfmoreirinha@amparo.sp.gov.br
Coordenador(a): Enf. Daniela Maschietto Yakushijin

USF PINHEIRINHO - CNES 2073625

Rua Jofre Vieira da Rocha, 350 — Jd. Séo José — CEP: 13.900-000

Fone: 3807-4575 / 3808-6563 - e-mail: usfpinheirinho@amparo.sp.gov.br
Coordenador(a): Mary Cristiane Mendes Gomes Fagagnoli

USF SANTA MARIA DO AMPARO — CNES 7428324

Avenida José de Giuseppe, 36 — Loteamento Residencial Sta. Maria do Amparo — CEP:
13905775

Fone: 3817-6151

Coordenador(a): Enf2. Gisela Nicoleto e Melo - e-mail: giselamelo81@hotmail.com
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USF SAO DIMAS - CNES 2066599

Rua Afonso Geremias, 291 — Jd. Sdo Dimas — CEP: 13.905-670

Fone: 3807-2071 / 3808-4911 - e-mail: usfsaodimas@amparo.sp.gov.br
Coordenador(a): Enf2. Marina Leitdo David

USF SILVESTRE - CNES 5127181

Rua Sebastido de Oliveira, 167 — Jd. Silvestre — CEP: 13.905-475
Fone: 3808-3885 - e-mail: usfsilvestre@amparo.sp.gov.br
Coordenador(a): Enfd. Maria Cristina Mazin Reis

USF VALE VERDE - 2042576

Rua José Moreira dos Santos Filho, 100 — Vale Verde — CEP: 13.905-410
Fone: 3808-1912 - e-mail: usfvaleverde@amparo.sp.gov.br

Coordenador(a): Enf2. Isabela Gianeli Belli - e-mail: isabelab@fcm.unicamp.br

USF TRES PONTES - 2042614

Rua Nélson José Urbano, s/n.° — Distrito de Trés Pontes — CEP: 13.909-009
Fone: 3807-6394 / 3807-0268 - e-mail: usftpontes@amparo.sp.gov.br
Coordenador(a): Cirurgido Dentista José Antdnio Batalha Zoccoler

UNIDADES RURAIS:

USF AREIA BRANCA - CNES 2057921

Zona rural da Areia Branca — CEP: 13.900-000

Fone: (19) 3839-2223 - e-mail: admesquita@amparo.sp.gov.br
Coordenador: Dr. André Dias Mesquita

UBS PEDROSOS - CNES 2028069

Rodovia Engenheiro Constancio Cintra, SP-360 — Km 109 — CEP: 13.900-000
Fone: (19) 3817-5136 - Contato: Téc Enf. Adriano Conti - e-mail:
adconti@amparo.sp.gov.br e/ou Enf. Natalia — e-mail: ngferro@amparo.sp.gov.br
Coordenador(a): Enf2. Natalia de Godoy Ferro

USF BOA VEREDA - CNES 2026244

Estrada Amparo/Boa Vereda — Rodovia Benevenuto Moretto — SP-95
Fone: (19) 3808-2300 - e-mail: admesquita@amparo.sp.gov.br
Coordenador(a): Dr. André Dias Mesquita

USF ROSAS

Rodovia Engenheiro Constancio Cintra— SP 360- Km 121 — CEP: 13.901-011
Fone: (19) 3808-1886 - e-mail: admesquita@amparo.sp.gov.br
Coordenador(a): Dr. André Dias Mesquita Dentista

USF MARP - CNES 2028018
Fazenda S8o Sebastido — Estrada SP-Km-352 — Bairro do Pantaledo — CEP: 13.900-000
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Fone: (19) 3807-9439
Coordenador(a): Enfa. Isabela Gianeli Belli - e-mail: isabelab@fcm.unicamp.br

SERVICOS:

UNIDADE MUNICIPAL DE REABILITAQAO (UMR)

Rua General Camara, 189 — Centro — CEP: 13900-280

Fone: 3807-4613 - e-mail: umr@amparo.sp.gov.br

Coordenador: Fisioterapeuta Egberto Luis Lopes de Barros Bueno - e-mail:
ellbbueno@amparo.sp.gov.br

CENTRO DE ATENC;AO PSICOSSOCIAL - CAPS-II

Avenida Dr. Carlos Burgos, 1830 — Centro — CEP: 13901-080

Fone: 3808-1224 / 3817-2492 - e-mail: caps@amparo.sp.gov.br
Coordenador(a): Dimara Devera - e-mail: dimara@amparo.sp.gov.br

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL — ALCOOL E DROGAS — CAPS-AD
Rua Duque de Caxias, 129 — Centro — CEP: 13.900-100

Fone: 3808-2430 - e-mail: capsad@amparo.sp.gov.br

Coordenadora: Olga Monteiro Vieira - e-mail: omvieira@amparo.sp.gov.br

LABORATORIO MUNICIPAL DE ANALISES CLINICAS
Rua Osvaldo Cruz, 365 — Centro — CEP: 13901-273

Fone: 3808-1225 / 3808-4988 - e-mail: labsms@amparo.sp.gov.br
Coordenador: Angela Gottardello

AMBULATORIO DE ESPECIALIDADES (Centro de Satde 1) - CNES 2073323
Avenida Dr. Carlos Burgos, s/n.° — Centro — CEP: 13.901-080

Fone: 3807-6622 / 3807-6128 - e-mail: epscarvalho@amparo.sp.gov.br
Coordenador(a): Eleize dos Passos Silva Carvalho

CENTRO DE ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS - CEO - CNES 2065584
Avenida Dr. Carlos Burgos, s/n.° — Centro — CEP: 13.901-080

Fone: 3807-3508 - e-mail: ceo@amparo.sp.gov.br

Coordenador: José Bueno dos Santos Filho - Dentista e-mail:
jbsfilho@amparo.sp.gov.br

CENTRO DE REFERENCIA DE SAUDE DO TRABALHADOR - CEREST -
CNES 3272141

Rua Prudente de Moraes, 286 — Centro — CEP: 13.900-270

Fone: 3808-5327 / 3808-6405 - e-mail: crst@amparo.sp.gov.br

Coordenador(a): Rosangela Tais Padula
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NUCLEO DE CONTROLE DE ZOONOSES - NCZ

Avenida Carlos Augusto do Amaral Sobrinho, 2871 — Jd. Santa Helena — CEP: 13.901-
150

Fone: 3817-1115 - e-mail: ncz@amparo.sp.gov.br

Coordenador(a): Raquel Moreno Pereira - e-mail: raquelvet@amparo.sp.gov.br

DEPARTAMENTO DE TRANSPORTE — CENTRAL DE AMBULANCIAS
Rua Dario Pires, 53- Centro — CEP: 13901-180

Fone: 3807-2244 | 3808-1484 - e-mail: ambulancia@amparo.sp.gov.br
Coordenador: Benjamin Mauricio Jorge_e-mail:bmjorge@amparo.sp.gov.br

ALMOXARIFADO DE SUPRIMENTOS DA SAUDE

Rua Rio Missouri, 61 - Jd Figueira — CEP: 13904-381

Fone: 3807-7033

Responsavel: Carlos Augusto Piovezan - e-mail: capiovezan@amparo.sp.gov.br

ATENCAO HOSPITALAR E DE URGENCIA E EMERGENCIA:

SANTA CASA ANNA CINTRA

Rua Ana Cintra, 332 — Centro — CEP: 13901310
Fone: 3808-8720

Responsavel: Fernanda Barassa

Presidente: Fernando Antdnio Amaral Nobrega

BENEFICENCIA PORTUGUESA DE AMPARO

Avenida Bernardino de Campos, 207 — Centro — CEP: 13900907
Fone: 3807-4999

Responsavel: Patricia Lenci

Presidente: Fernando Gabriel Cazzoto

CLINICA FAZENDA PALMEIRAS

Avenida Allan Kardec, 1100 — Jd. Santo Ant6nio — CEP: 13901260
Fone: 3807-6466

Responsavel: Estela Regina Rodrigues Baradel

Presidente: Humberto Brunelli Filho
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Controle Social e Instrumentos de Planejamento

O SUS garante ao municipio autonomia para administrar os recursos de
saude, para isso é preciso que esta esfera de gestdo tenha o seu Conselho de
Saude funcionando de forma adequada. O controle social fortalece o SUS e é
desempenhado pelo Conselho Municipal de Saude de Amparo, composto por
20 membros titulares e 20 suplentes, eleitos em janeiro de 2013 e nomeados
em fevereiro de 2013, de acordo com as normas da Resolucdo 333 do
Conselho Nacional de Saude, com representagéo paritaria.

Em 2013, foram realizadas 11 reunifes ordinarias do Conselho Municipal
de Saude, para aprovacfes das Prestacfes de Contas através de Audiéncias
Publicas, deliberacbes sobre aplicacdo de recursos, relatorios e demais acdes
pertinentes.

O registro disponivel indica Plano Municipal de Saude a partir de 2002,
tendo a Atencdo Basica como eixo de suas atividades e que por sua vez
resultaram na instalacdo da Estratégia de Saude da Familia no municipio, que
conta com 18 equipes cadastradas junto ao Ministério da Saude as quais
atendem cerca de 65.000 habitantes, o que representa 92% de cobertura.

A 92 Conferéncia Municipal de Saude ocorreu em novembro de 2013, e
ofereceu subsidios advindos da populagéo, para operacionalizacdo do sistema
durante os proximos anos.

O planejamento das atividades que contemplam o periodo 2014-2017 é
embasado no Plano Plurianual - PPA, que recebe atualizagéo anual e permite o
cumprimento do cronograma proposto no presente instrumento, além de
propostas de projetos, convénios e emendas parlamentares.

O planejamento orgcamentario é composto por verbas oriundas do SUS,
na modalidade Fundo a Fundo (Unido e Estado) e recursos proprios, oriundos
do tesouro municipal, proveniente do total das arrecadacdes, que de acordo
com a Emenda Constitucional n°® 29 de 2002, o municipio deve investir 15% em

saude.
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Anélise Situacional

A estratégia de saude da familia, mecanismo gerencial de execucao das
politicas de atencdo basica em Amparo, teve inicio em 1993, com criacdo, em
nivel municipal do Programa de Médico de Familia, em sete Unidades Basicas
do municipio.

Ao longo do tempo incluia-se cada vez mais atividades e participantes,
ampliando o Programa, que passou a ser denominado Programa de Saude da
Familia para novas unidades.

Desde entdo, o norte da Secretaria Municipal de Saude de Amparo € a
Atencdo Basica — Estratégia de Saude da Familia - como ordenadora e
coordenadora do cuidado, sendo as Equipes de Saude da Familia a unidade
funcional do SUS Amparo, responsaveis por delimitacbes geograficas
denominadas territorios sanitarios.

O desafio atual € o fato de que, cada vez mais, a Atencdo Basica vem
aumentando seu nivel de complexidade e consequentemente as dificuldades
enfrentadas estdo em absorver e conciliar os atendimentos programaticos, 0s
atendimento de demanda espontanea e as atividades coletivas no territério de
promocdo e prevencdo de saude, visto que ha distorcdo na formacdo do
profissional de salude de uma maneira geral no Brasil, por ndo serem formados
para trabalhar na légica do SUS, além da cultura imediatista e consumista em
que a sociedade esta inserida, fazendo da saude, muitas vezes, um mero

consumo de procedimentos.

Levantamento dos problemas prioritarios por nivel de atencao

Atencao Basica
A despeito da robusta estrutura criada, Amparo assume grande
responsabilidade no cenario nacional no que tange a expertise na Atencéo

Basica, com profissionais altamente qualificados e reconhecidos, porém
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detecta-se que estruturalmente as Unidades de Saude da Familia apresentam
necessidade de manutencdo (reforma / ampliacdo). Além disso, manter o
namero de equipes de saude da familia necessarios para 100% de cobertura
tem sido uma dificuldade, principalmente no que se refere a contratacao
recursos humanos, nas diversas categorias profissionais.

Agravando o desafio da Atencdo Basica, observa-se que as unidades
vém atuando de acordo com o saber préprio, no sentido de somatéria de acoes,
perdendo oportunidade de atuacdo de porta de entrada preferencial e
coordenadora do cuidado, o que resultaria em integralidade no atendimento dos
usuarios.

As necessidades de avanc¢os na pratica interdisciplinar, transdisciplinar e
na ampliacdo da clinica poderdo garantir respostas relacionadas a
determinacao social no processo de saude doenca.

Portanto o planejamento em saude objetiva ampliagdo da atencao basica
com cobertura de 100% da Estratégia de Saude da Familia, implantacdo de
Conselhos Locais nas USF gue ainda ndo o possuem e integracdo com a rede,
visto que a populacao ainda esta se adequando ao novo modelo de assisténcia,
que visa promocdo de saulde, autonomia dos sujeitos, auto-cuidado e co-

gestao.

Média e Alta Complexidade

Somado a isso, demais problemas estruturais sdo encontrados na média
complexidade, como € o caso da Unidade Municipal de Reabilitacdo,
Laboratorio de Analises Clinicas Municipal e Ambulatorio de Especialidades.
Edificagcbes antigas, alugadas e ndo adaptadas aos respectivos servicos de
saude geram dificuldade de acesso aos usuarios, desmotivacdo dos
trabalhadores e incompatibilidade com o exigido pelo Cédigo Sanitario.

No que se refere ao atendimento no nivel hospitalar, Amparo possui trés

hospitais filantrépicos, sendo dois hospitais gerais e um hospital psiquiatrico.
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O que mais chama atencdo € como essas trés instituicbes atuam
desconectadas da rede. Embora sejam filantropicos e de administracéo indireta,
0 municipio € responsavel pela co-gestdo desses hospitais, além de inseri-los
na rede de atencado a satude dos SUS Amparo e regido.

Atualmente o foco da Secretaria Municipal de Saude é vocacionar 0s
hospitais, respeitando os principios de escala e escopo, 0 que direciona a Santa
Casa Anna Cintra para um hospital de alta complexidade, regional,
preferencialmente cirdrgico, com atendimento referenciado para urgéncia e
emergéncia. JA a Beneficéncia Portuguesa que passa por um momento de
recuperacdo financeira, tera como vocacdo atendimentos de baixa e média
complexidade, servindo de retaguarda clinica.

No que se refere ao Hospital Psiquiatrico, o municipio obedecera as
diretrizes da Rede de Atencdo Psicossocial, que prioriza a atencédo fora do

ambiente hospitalar especializado.

Educacéo Permanente em Saude

Ha outra dimensao, o processo de trabalho, que é transversal a todos os
niveis de atencdo do municipio, que independente da estrutura fisica dos
equipamentos publicos, necessita de investimento permanente em tecnologias
leves, para manter o trabalho vivo e humanizado. No processo de trabalho em
salde ressalta-se que as instituicbes devam ser espacos de producao de bens
e servicos para 0s usuarios e também espacos de valorizagdo do potencial
inventivo dos sujeitos que trabalham nessas instituicbes/servigos: gestores e
trabalhadores.

No processo de trabalho, a criatividade € uma experimentacao constante,
assim evita-se fazer tarefas de forma mecanica, favorecendo um processo de
aprendizagem permanente. A gestdo coletiva das situacbes de trabalho é
critério fundamental. Trata-se de reconhecer, compreender e valorizar as

situacbes nas quais 0s sujeitos trabalhadores afirmam sua capacidade de
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intervencdo no processo de tomada de decisbes no ambito das organizagOes
de saude.

Outro fator limitante é o baixo envolvimento de uma parcela da equipe
técnica, o que implica na qualidade final do acolhimento e algumas vezes do
atendimento aos usuarios, portanto do cuidado ao sujeito, confirmando a
necessidade de mudanca do processo de trabalho e investimento em educacéo

permanente.

Trabalho em Rede

Ha ainda a missédo do aprimoramento do trabalho em rede. O sistema
publico brasileiro de atencdo a saude organiza-se, segundo suas normativas,
em atencdo basica, atencdo de média e de alta complexidades. Tal visdo
apresenta sérios problemas tedéricos e operacionais. Ela fundamenta-se num
conceito de complexidade equivocado, ao estabelecer que a atencéo primaria a
saude € menos complexa do que a aten¢cdo nos niveis secundario e terciario.

Esse conceito distorcido de complexidade leva, consciente ou
inconscientemente, a uma banalizacdo da atencdo primaria a salde e a uma
sobrevalorizacéo, seja material, seja simbdlica, das praticas que exigem maior
densidade tecnolégica e que sédo exercitadas nos niveis secundario e terciario
de atencédo a saude. Os resultados de sistemas fragmentados de atencao a
saude, voltados para a atencédo as condicbes agudas e para 0s eventos de
agudizacao das condi¢des cronicas, sdo muito negativos.

O coracdo das propostas de novos desenhos para a atencdo as
condicbes crbnicas € um sistema coordenado e continuo, baseado na
cooperacao entre trabalhadores, gestores, prestadores e usuarios. Ha de se
reconhecer que o SUS Amparo é muito resistente as mudangas, mas a
situacdo € muita séria e clama por mudancas profundas e urgentes. O preco de

nao mudar sera muito alto, seja econémica, seja sanitariamente.
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Os fatores-chave na constituicdo do trabalho em rede na integracdo dos
sistemas sdo: eficacia dos sistemas de informacdo com consequente
aprimoramento dos mecanismos de regulacdo do sistema, reforco da Atencéo
Bésica, integracéo clinica, aumento da produtividade dos servigos hospitalares
com contratualizacdo e gestdo de resultados, realinhamento dos incentivos
financeiros, especialmente a superacdao do pagamento por procedimentos, com
a seguinte estrutura: a atencdo a populacdo sadia, atencdo aos fatores de
risco, o diagndstico e o primeiro tratamento, a fase inicial de tratamento da

doenca, a fase avancgada do tratamento da doenca e a fase terminal.

Andlise da gestéo de saude

Em vista do que foi elencado, sintetiza-se trés eixos que norteardo este

planejamento:

1.) Fortalecimento da Atencédo Bésica;
2.) Implementacdo da Média e Alta Complexidade;
3.) Aprimoramento do Trabalho em Rede e implementacdo de processos

de Educacédo Permanente em Saude.

Todo planejamento prevé avaliagdo e monitoramento continuos das
acOes, com objetivo de realinhamento, adequacéo das propostas.

Os indicadores de saude sao parametros utilizados internacionalmente
com o objetivo de avaliar, sob o ponto de vista sanitario, a higidez de agregados
humanos, bem como fornecer subsidios aos planejamentos de saude,
permitindo o acompanhamento das flutuagdes, tendéncias histéricas do padrao
sanitario de diferentes coletividades e avaliacdo de resultados.

O SISPACTO é o documento proposto pelo Ministério da Saude a todos

os Estados e municipios que dispde um rol de indicadores a ser utilizado no
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processo de planejamento de cada ente. Auxilia a definicdo de diretrizes,
objetivos e metas durante biénios.

Para esse Plano Municipal de Saude, que tem vigéncia 2014-2017,
usaremos a pactuacao do biénio 2013-2015 (Anexo I) e posteriormente o biénio
2016-2018.

A estratégia serda utilizar um modelo de atencdo pautado na Vigilancia e
na Promocao de Saude, sendo esta também um eixo transversal, que perpassa
por todos os niveis de atencdo. A Vigilancia alinhada a gestdo e a gestédo
alinhada a Vigilancia em Saude permitira um trabalho dindmico, consciente e

acima de tudo responsavel.

Compromissos da Gestédo

a.) Possibilitar 0 acesso universal e continuo a servigos de saude de qualidade
e resolutivos, caracterizados como a porta de entrada preferencial do sistema
de saude, com territério adscrito de forma a permitir o planejamento e a

programacao descentralizada e em consonancia com o principio da equidade;

b.) Efetivar a integralidade em seus varios aspéctos, a saber: integracdo de
acOes programéticas e demanda esponténea; articulagdo das acbes de
promocdo a saude, prevencédo de agravos, vigilancias a saude, tratamento e
reabilitagéo, trabalho de forma interdisciplinar, transdisciplinar e multidisciplinar,

em equipe e coordenacao do cuidado na rede de servicos.

c.) Desenvolver relagcdes de vinculos e responsabilizacdo entre as equipes e a
populacdo adscrita garantindo a continuidade das acdes de saude e a

longitudinalidade do cuidado.

d.) Valorizar os profissionais de saude por meio do estimulo e do

acompanhamento constante de sua formacao, capacitacdo e aperfeicoamento.
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e.) Realizar avaliacdo e acompanhamento sistematico dos resultados
alcancados, através da Vigilancia em Saude, como parte do processo de
planejamento e programagéo, através dos relatdrios anuais de gestdo e outras

avaliagOes pertinentes.

f.) Estimular a participacdo popular e o controle social.
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8. Considerac0des Finais

Em relacdo aos compromissos aqui descritos, a prioridade para o
Municipio de Amparo é o fortalecimento da atencdo basica com énfase na
estratégia de saude da familia, lembrando que os principios e diretrizes do SUS

gue sao o norte dessa caminhada, a fim de consolida-lo.

MICHELE APARECIDA DA CAMARA ROSIN
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
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Departamento de Informatica do SUS

%
>) DATASUS

Data: 12/12/2016 Hora: 15:43

Pactuacao de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores - 2016
Estado: SAO PAULO Status: Pactuacao Validada Ano de Referéncia: 2016

Regido de Saude: Circuito das Aguas

Municipio: AMPARO
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Objetivo Nacional: Ampliar e qualificar o acesso aos servigos de saude, em tempo adequado, com énfase na humanizagao, equidade e no atendimento das
necessidades de saude, aprimorando a politica de atencao basica e especializada, ambulatorial e hospitalar.

N° Tipo Indicador Meta 2016 Unidade
1 U  COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO DAS CONDICIONALIDADES DE SAUDE DO PROGRAMA BOLSA FAMILIA 67 %
2 E  PROPORGAO DE EXODONTIA EM RELAGAO AOS PROCEDIMENTOS 8,47 %

Objetivo Nacional: Aprimorar e implantar as Redes de Atengao a Saude nas regioes de saude, com énfase na articulagao da Rede de Urgéncia e Emergéncia, Rede
Cegonha, Rede de Atencgao Psicossocial, Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia, e da Rede de Atengao a Saude das Pessoas com Doengas Crénicas.
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N° Tipo Indicador Meta 2016 Unidade §
3 E  PROPORGAO DE ACESSO HOSPITALAR DOS OBITOS POR ACIDENTE 66,67 % %
4 E  PROPORGAO DE OBITOS NAS INTERNAGOES POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO (IAM) 19,11 % g
5 U  RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS DO COLO DO UTERO EM MULHERES DE 25 A 64 ANOS E A POPULAGAO DA MESMA FAIXA ETARIA 0,05 RAZAO %

o

6 U  RAZAO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE RASTREAMENTO REALIZADOS EM MULHERES DE 50 A 69 ANOS E POPULAGCAO DA MESMA FAIXA ETARIA 0,09 RAZAO §
28

7 U  PROPORGAO DE PARTO NORMAL NO SUS E NA SAUDE SUPLEMENTAR 18,99 % %
8 E  COBERTURA DE CENTROS DE ATENCAO PSICOSSOCIAL (CAPS) 3,03 /100.000 %
o)

Objetivo Nacional: Promover o cuidado integral as pessoas nos ciclos de vida (crianga, adolescente, jovem, adulto e idoso), considerando as questées de género, ;
orientagao sexual, ragal/etnia, situagoes de vulnerabilidade, as especificidades e a diversidade na atengao basica, nas redes tematicas e nas redes de atengéao a g

S

saude.



N° Tipo Indicador Meta 2016 Unidade

9 U TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL. 6 N.Absoluto
10 U PROPORGCAO DE OBITOS MATERNOS INVESTIGADOS 100 %
11 U PROPORGAO DE OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL (MIF) INVESTIGADOS 100 %
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Objetivo Nacional: Reduzir e prevenir riscos e agravos a satide da populagio, considerando os determinantes sociais, por meio das acdes de vigilancia, promocgio e &<
protecdao, com foco na prevengao de doengas cronicas nao transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doengas transmissiveis e na promogao do 25
envelhecimento saudavel. i
T o
N° Tipo Indicador Meta 2016 Unidade 55
o
12 U  NUMERO DE CASOS NOVOS DE SIFILIS CONGENITA EM MENORES DE UM ANO DE IDADE 1 N.Absoluto & E
&=
13 U  TAXA DE MORTALIDADE PREMATURA (de 30 a 69 anos) PELO CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS DCNT (DOENCAS DO APARELHO CIRCULATORIO, 307 N Absoluto il
CANCER, DIABETES E DOENGAS RESPIRATORIAS CRONICAS) ' e9
o2
~ . p - Q
14 U  PROPORGAO DE VACINAS DO CALENDARIO BASICO DE VACINAGAO DA CRIANGA COM COBERTURAS VACINAIS ALCANGCADAS 12,5 % e
oz
Bie)
5 U  PROPORGAO DE CURA DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE PULMONAR COM CONFIRMAGAO LABORATORIAL 57 % RS
$3
~ =2
16 U  PROPORGAO DE EXAME ANTI-HIV REALIZADOS ENTRE OS CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE 66,7 % 55
o m

o
o p <
17 U  PROPORGAO DE REGISTRO DE OBITOS COM CAUSA BASICA DEFINIDA 96,09 % % m
om
=Y
18 U  PROPORGAO DE MUNICIPIOS COM CASOS DE DOENGAS OU AGRAVOS RELACIONADOS AO TRABALHO NOTIFICADOS. 132 N.Absolutoég
= A
53
=
19 U  NUMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM MENORES DE 5 ANOS 0 N.Absoluto ® &
o
S »n
20 E  PROPORGAO DE CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE DIAGNOSTICADOS NOS ANOS DAS COORTES N/A % S g
2
21 E  PROPORGAO DE CONTATOS EXAMINADOS DE CASOS NOVOS DE HANSENIASE N/A % %F')
24
23 E  NUMERO ABSOLUTO DE OBITOS POR DENGUE 0 N.Absoluto §§
59
- o
24 E  PROPORGAO DE IMOVEIS VISITADOS EM PELO MENOS 4 CICLOS DE VISITAS DOMICILIARES PARA CONTROLE DA DENGUE 3 N.Absoluto %g
25 U PROPORGCAO DE ANALISES REALIZADAS EM AMOSTRAS DE AGUA PARA CONSUMO HUMANO QUANTO AOS PARAMETROS COLIFORMES TOTAIS, 100 o %3
CLORO RESIDUAL LIVRE E TURBIDEZ ° ®3
%8,
Objetivo Nacional: Aprimorar o marco regulatério e as agdes de vigilancia sanitaria, para assegurar a protecao a saude e o desenvolvimento sustentavel do setor. g§
)

. &
N° Tipo Indicador Meta 2016 Unidade §§
26 y  PERCENTUAL DE MUNICIPIOS QUE REALIZAM NO MINIMO SEIS GRUPOS DE AGOES DE VIGILANCIA SANITARIA, CONSIDERADAS NECESSARIAS A 100 o 'Nﬁ
TODOS OS MUNICIPIOS, ° 33
5
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%
N.Absoluto
N.Absoluto

N/A

PROPORGCAO DE ENTES COM PELO MENOS UMA ALIMENTACAO POR ANO NO BANCO DE PRECO EM SAUDE

PROPORGCAO DE ACOES DE EDUCACAO PERMANENTE IMPLEMENTADAS E/OU REALIZADAS

PLANOS DE SAUDE ENVIADOS AO CONSELHO DE SAUDE
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E
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Secretaria de Saude - Vigilancia em Saude - Amparo

1. Categoria do municipio quanto a presenca ou ndo do vetor Aedes Aegypti
e/ou Aedes albopictus

Infestado

2. Plano Municipal de Saude 2014-2017

Arquivo enviado: PMS 2014-2017 26-05-14.pdf
Data de envio: 12/12/2016 15:47:38

3. Contrato Organizativo da A¢do Publica da Saude (COAP) assinado ou
registro no SISPACTO para os anos de 2015 e 2016, homologado pela
Secretaria Estadual de Saude

Arquivo enviado: SISPACTO 2016.pdf
Data de envio: 12/12/2016 15:47:28

4. Atividades rotineiras desenvolvidas pelo municipio no controle vetorial da
Dengue
Assinale as atividades desenvolvidas pelo municipio

Atividade Desenvolvida Realizada pelo
municipio

a) Pesquisa larvaria amostral, bimestral ou quatro levantamentos rapidos de indices Sim

entomoldgicos (LIRAQ) ao ano.

b) Articulagdo com 6rgaos municipais de limpeza urbana, tendo em vista a melhoria da Sim

coleta e a destinacdo adequada de residuos sélidos.

¢) Articulag@o com outros 6rgdos municipais governamentais e entidades nao Sim

governamentais, tendo em vista a atuacao intersetorial.

d) Atividades de educacéo e comunicagdo, com vistas a prevencao e controle da dengue Sim

pela populacao.

e) Delimitacdo de focos, quando for detectada esporadicamente a presenca do vetor em PE, |Sim
armadilhas ou em funcéo do resultado de pesquisa vetorial especial (PVE).

f) Levantamento de indice amostral em ciclos quadrimestrais. Sim
g) Pesquisa entomologica, preferencialmente com ovitrampas ou larvitrampas, em ciclos N&o
semanais. Alternativamente, realizar o levantamento de indice.

h) Pesquisa larvaria em pontos estratégicos (PE), em ciclos quinzenais, com tratamento Sim
focal e/ou residual, guando indicado tecnicamente.

i) Pesquisa larvaria nos pontos estratégicos, em ciclos quinzenais, com tratamento focal Sim
e/ou residual, com periodicidade mensal para o tratamento residual.

i) Realizacdo do bloqueio da transmissdo, guando necessario. Sim
k) Visita domiciliar bimestral em 100% dos iméveis. Sim
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5. Norma instituidora do Comité Municipal de Combate a Dengue e respectiva
composicao, responsabilidades, metas e indicadores de cada area de atuacao
integrante

Arquivo enviado: aprova_conselho.docx
Data de envio: 12/12/2016 15:30:47
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6. Plano Municipal de Contingéncia da Dengue

Arquivo enviado: Planejamento Participativo para o Controle da DZC_ 2016_2017.docx

Data de envio: 12/12/2016 15:31:27

7. Dados estatisticos referentes aos exercicios de 2015
Posicdo de 01 de janeiro de 2015 e 2016

e 2016

Tipo 2015 2016
Populacao estimada 69808 70742
Imoéveis, incluindo pontos estratégicos e imoveis especiais 28510 28510
Pontos estratégicos 12 5
Imoveis especiais 49 49
Quantidades de armadilhas 0 0

8. Estrutura do controle vetorial existente em 2015 e 2016

Informe a quantidade em cada item. Posi¢cdo de 01 de janeiro de 2015 e 2016

Iltem 2015 2016
Coordenador 1 1
Supervisor Geral 1 1
Supervisor de Area 5 5
Profissional IEC 0 0
Agente de Controle de Endemias/Agente de Controle de Vetores 12 12
Agente Comunitario de Salude 89 89
Laboratorista 1 1
Microscoépios 1 1
Caminhonete Pick up 1 1
Nebulizador Pesado 0 0
Nebulizador Portatil 0 0
Pulverizador Costal 2 2

9. Quantidade de equipamentos de protecao individual

EPI

N
o
H
(o2}

Mascara semi-facial

Mascara facial completa

Luva nitrilica

Capacete de aba larga

Protetor auricular

Oculos de Seguranca

Avental impermeavel

Calcas de brim

Camisas de brim

Calcados de seguranca

N[ IRINININ NS

10. Rotatividade do quadro

2014 e 2015: Posicdo de 01 de janeiro; 2016: Posicdo de 01 de janeiro para existente e de 30 de junho para entradas

e saidas
Descrigéo 2014 2015 2016
Existente |Entrada [Saida Existente |Entrada [Saida Existente |[Entrada |Saida
Coordenador 1 0 0 1 1 1 1 0 0
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Supervisor Geral 1 0 0 1 1 1 1 0 0

Supervisor de Area |5 0 0 5 0 0 5 0 0
Profissional IEC
Agente de Controle de |7 0 2 5 15 0 20 0 8

Endemias/Agente de
Controle de Vetores

Agente Comunitario |89 0 0 89 0 0 89 0 0
de Salde
Laboratorista 1 0 0 1 0 0 1 0 0

11. Indicadores utilizados e apurados para pesquisa entomolégica e/ou
larvaria

Indicadores Utilizado e apurado
pelo municipio

indice Predial Sim

indice Breteau Sim

indice por tipo de recipiente Sim

indice de Positividade de Ovo (IPO) N&o

indice de Densidade de Ovo (IDO) N&o

12. Proporgéao de imoveis visitados em municipios da categoria infestados
para controle da dengue por ciclo (bimestre)
Informe a proporcéo ((N° de Iméveis Visitados/ N° de Imoveis da &rea urbana) *100)

Ciclo (bimestre) 2015 2016
Ciclo 1 26,34 102,72
Ciclo 2 5,28 118,62
Ciclo 3 28,46 89,94
Ciclo 4 35,09 48,41
Ciclo 5 31,17 37,16
Ciclo 6 56,11

13. Resumo do trabalho de Campo
2013, 2014 e 2015: Posicéo de 31 de dezembro; 2016: Posi¢do de 30 de junho
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2013 2014 2015 2016
N° de imdveis programados 22000 22000 28510 28510
N° de imdveis trabalhados 74902 76195 84258 77575
N° de imdveis pendentes 816 1896 33093 44127
N° de imQveis positivos 12 24 128 102
N° de imdveis com tratamento focal 3713 2506
N° de imdveis com tratamento perifocal 159
N° de imdveis inspecionados 75916 94823 128144 121702
N° de amostras coletadas 47 39 57 14
N° de depdsitos inspecionados 17 5000 13134
N° de depdsitos eliminados 98 1703
N° de depositos tratados com larvicidas 18 715
N° de armadilhas instaladas
N° de armadilhas positivas

14. Distribuicdo dos casos de dengue notificados e confirmados (autéctones
e importados) no municipio (residéncia)
2013, 2014 e 2015: Posicao de 31 de dezembro; 2016: Posi¢éo de 30 de junho
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2013 2014 2015 2016
Autéctone |Importado |Autéctone [Importado [Autéctone |Importado |Autéctone |Importado

N° de Casos 20 13 195 77 6408 124 21 3
15. N° de Internagcbes com base no local de residéncia (municipio)
2013, 2014 e 2015: Posicéo de 31 de dezembro; 2016: Posi¢édo de 30 de junho
Lista Morb CID-10 2013 2014 2015 2016
Dengue Classico 0 3 41 3
Febre hemorragica devida ao virus da dengue 0 0 1 0
16. N° de 6bitos com base no local de residéncia (municipio)
2013, 2014 e 2015: Posicéo de 31 de dezembro; 2016: Posi¢do de 30 de junho
Lista Morb CID-10 2013 2014 2015 2016
Dengue Classico
Febre hemorragica devida ao virus da dengue 0 0 3 0

17. Financiamento (Despesas liquidadas) por componente do Plano Municipal

de Prevencéo e Controle de Epidemias da Dengue
2013, 2014 e 2015: Posicéo de 31 de dezembro; 2016: Posi¢édo de 30 de junho

Componente 2013 2014 2015 2016
Assisténcia

Vigilancia Epidemiolégica 2265,00 7500,00

Controle Vetorial

Educacao, comunicacdo e mobilizacdo social 581,00 3000,00 740,00

18. Financiamento (Despesas liquidadas) por fonte de recurso do Plano
Municipal de Prevencéo e Controle de Epidemias da Dengue
2013, 2014 e 2015: Posicéo de 31 de dezembro; 2016: Posi¢do de 30 de junho

Fonte de Recursos 2013 2014 2015 2016
Recurso Federal (Teto Financeiro de Vigilancia em 44670,80 33853,00
Saulde, PAB fixo e/ou variavel etc.)

Recurso Estadual 61440,00
Recurso Municipal 2694,00

19. Financiamento (Despesas liquidadas) relacionado ao componente de
Controle Vetorial do Plano Municipal de Prevencéo e Controle de Epidemias

da Dengue

2013, 2014 e 2015: Posicéo de 31 de dezembro; 2016: Posi¢do de 30 de junho

Acéo 2013 2014 2015 2016
Contratacdo de Empresa para realizacdo de acdes de 491857,54 662042,28
controle de vetor

Recursos Humanos 156631,76  [181129,72 |153867,51  |172405,04
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