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1 INTRODUCAO

O Plano Municipal de Saude (PMS) de Santa Maria-Rio Grande do Sul (RS) 2026-2029 foi
elaborado de forma articulada e conjunta com trabalhadores de diversos setores da Gestao, Assisténcia,
Vigilancia, Conselho Municipal de Saude, Instituicdes de Ensino e Usuarios. Apoiado no sistema de
planejamento do Sistema Unico de Saude (SUS), resultado da associacdo de leis, com énfase as Leis
Organicas da Saude n2 8.080/1990, n2 8.142/1990, ao Decreto n? 7.508/2011 e a Portaria n? 2.135/2013
(BRASIL, 1990: BRASIL, 2011; BRASIL, 2013).

O PMS, além de ser requisito legal, traduz as propostas da atual gestdo e expressa as diretrizes,
os objetivos, as metas e os indicadores para o periodo de quatro anos. Representa um instrumento central
de planejamento para a definicdo e implementagdo de todas as iniciativas no ambito da saude da esfera
municipal do SUS, explicitando os compromissos da gestdo para o setor saude e refletindo, a partir da
analise situacional, as necessidades de saude da populagdo e as peculiaridades locais.

A Lei Orgénica da Saude n2 8.080/1990 dispde sobre as condigBes para a promocao, protecdo e
recuperacdo da saude, a organizagdo e o funcionamento dos servigos correspondentes. Em seu artigo 18,
apresenta as competéncias da instdncia municipal frente ao SUS, referindo-se ao planejamento, a
organizagdo, ao controle e a avaliagdo das a¢des e dos servigos de saude, além de gerir e executar os
servigos publicos de saude. A Lei também traz que compete ao municipio participar do planejamento, da
programacdo e organizac¢do da rede regionalizada e hierarquizada do SUS, em articulagdo com sua dire¢do
estadual e participar da execugdo, controle e avaliagdo das a¢des referentes as condi¢des e aos ambientes
de trabalho. Ademais, é dever do municipio atuar na execugdo dos servigos de vigilancia em saude,
alimentacdo e nutrigdo e saneamento basico (BRASIL, 1990).

A Lei Orgéanica da Saude n2 8.142/90, por sua vez, dispde sobre a participacdo da comunidade na
gestdo do SUS e as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude. A partir
dessa Lei, o SUS conta, em cada esfera de governo, sem prejuizo das fungdes do Poder Legislativo, com
instancias colegiadas como os Conselhos de Saude, que possuem carater permanente e deliberativo,
atuando na formulagdo de estratégias e controle da execugao politica na instancia correspondente, e as
Conferéncias de Saude, sendo que esta ocorre a quadrienalmente, tendo o intuito de avaliar a situagdo
de saude (BRASIL, 1990).

O Plano Municipal de Satde (PMS) para o quadriénio 2026-2029 serd orientado pelos programas
estabelecidos no Plano Plurianual (PPA), instrumento de gestdo orgamentaria que apresenta as projecoes
de recursos para os préximos quatro anos. O planejamento estd fundamentado nas diretrizes e demandas
identificadas durante a Conferéncia Municipal de Salde realizada em 2025, no primeiro ano desta gestao,
evento que representa um marco essencial para o diagndstico situacional e o reconhecimento das

necessidades de saude e prioridades da populagdo local.

10
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Os programas estabelecidos no Plano Plurianual (PPA) 2026-2029 que orientardo o Plano
Municipal de Saude s3o: Estratégia Saude da Familia (ESF); Preven¢do e Controle de IST/HIV/AIDS e
Hepatites Virais; Saude Bucal (Sorria Santa Maria); Rede de Urgéncia e Emergéncia; Assisténcia
Farmacéutica; Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS); Saude do Trabalhador e Vigilancia em Ambientes de
Trabalho; Atencdo Especializada e Hospitalar; Vigilancia em Saude (Epidemioldgica e Sanitaria); Promocao
da Alimentacdo Adequada e Vigilancia Nutricional; e Gestdo, Educacdo Permanente e Valorizagdo em
Saude.

1. O PMS também sera norteado por diretrizes estratégicas centrais, com objetivos, metas e
indicadores, que orientardo as a¢Oes de saude e de monitoramento e avaliagdo dentro dos
programas anteriormente citados. Sao elas:

Fortalecimento e Ampliagdo da Atengdo Primaria em Saude;

Ampliagdo e Qualificagdo da Ateng¢do Ambulatorial Especializada;

Fortalecimento e Estruturacdo dos Servigcos de Urgéncia e Emergéncia;

Qualificacdo e Expansdo da Rede de Atencgdo Psicossocial;

Fortalecimento e Qualificacdo da Rede de Atencgdo a Saude do Trabalhador;

No vk~ wnbN

Modernizagdo da Gestdo: Estrutura Organizacional, Financeira e Administrativa da
Secretaria Municipal de Saude;

i

Planejamento Estratégico, Monitoramento e Avaliacdo das A¢Ges em Saude;

Educacgdo Permanente e Desenvolvimento de Competéncias dos Profissionais de Saude;

10. Integracgdo e Fortalecimento dos Servigos de Vigilancia em Saude (Epidemiolégica, Sanitaria
e Ambiental);

11. Ampliacdo e Fortalecimento da Participagdo Social e do Controle Social;

12.Promogdo da Equidade em Saude e Enfrentamento as Vulnerabilidades Sociais.

1.1 MAPA ESTRATEGICO DA SECRETARIA DE MUNICIPIO DE SAUDE 2026 A 2029

1.1.1 Missao:

Coordenar e executar a Politica Municipal de Saude, promovendo o acesso universal e equitativo as agdes
e servicos de saude, com foco na qualidade de vida da populagdo, em consonancia com as diretrizes do
Sistema Unico de Satde (SUS) e as politicas emanadas pelos governos federal e estadual.

1.1.2 Visao:

Ser uma Gestdo de exceléncia, oferecendo servigos de exceléncia, resolutivos e humanizados, por meio
da inovagao, integracao de redes e melhoria continua da qualidade assistencial.

1.1.3 Valores:

Etica, Transparéncia, Equidade, Responsabilidade Social, Humaniza¢do, Compromisso com a Exceléncia,
Participagdo Social, Integralidade do Cuidado e Competéncia Profissional.

1.2 RESULTADO PARA A SOCIEDADE

e Ampliar o acesso universal e equitativo aos servigos de saide em todos os niveis de atengao;

® Promover a saude, prevenir doengas e agravos, proporcionando qualidade de vida, longevidade
e bem-estar a populagdo;

e Reduzir as iniquidades em salde e atender as especificidades dos grupos vulneraveis.

11
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1.3 PROCESSO

e Ampliar a cobertura da Estratégia Saude da Familia (ESF), fortalecendo a vinculagdo territorial e
a longitudinalidade do cuidado;

® Expandir o acesso as agOes de promogdo, prevencdo, diagndstico precoce e tratamento
oportuno;

e Qualificar as agBes de saude bucal, ampliando a prevengdo de carie e doenga periodontal e o
acesso ao tratamento odontoldgico integral;

e Otimizar o tempo-resposta nos servigos de urgéncia e emergéncia, garantindo atendimento agil
e resolutivo;

® Assegurar o acesso qualificado e racional a medicamentos essenciais e insumos estratégicos por
meio da Assisténcia Farmacéutica;

e Fortalecer e qualificar a Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS), ampliando a cobertura e a
integracdo dos servigos de salde mental;

e Desenvolver agdes integrais de atenc¢do a saude do trabalhador, promovendo ambientes seguros
e reduzindo acidentes e doengas ocupacionais;

o Ampliar a oferta e qualificar a atengdo especializada e hospitalar aos usuarios do SUS;

® Fortalecer a vigilancia em salude (epidemioldgica, sanitaria e ambiental), detectando,
monitorando e controlando riscos e agravos a satude individual e coletiva;

e Estruturar e implementar agGes de promogdo da alimentagdo adequada e saudavel e vigilancia
nutricional na rede municipal de saude;

e Modernizar a gestdo por meio de planejamento estratégico, monitoramento continuo e
avaliagao de resultados baseada em evidéncias.

1.4 PERSPECTIVA DE GESTAO

® Buscar a gestdo plena de servigos especializados, incluindo laboratério, oftalmologia e,
gradativamente, outras especialidades médicas;

e Transformar a UPA em UPA Regional e o Pronto Atendimento Municipal em Unidade de Pronto
Atendimento (UPA), ampliando a capacidade e eficiéncia no atendimento de urgéncia e
emergéncia;

o Ampliar o servico da Central de Regulagdo SAMU com regulacdo médica 24 horas, garantindo
resposta rapida e qualificada;

e Expandirarede de farmacias municipais para dispensagao de medicamentos, facilitando o acesso
da populagdo;

e Reformar, ampliar e construir novas Unidades Basicas de Satude (UBS) e equipamentos de salde,
adequando a infraestrutura as necessidades da populagdo;

o Implementar sistemas de informacdo integrados e ferramentas de gestdo digital para qualificar
os processos de trabalho e a tomada de decisdo;

® Fortalecer a educagdo permanente dos profissionais de saude, promovendo qualificacdo
continua e valorizagdo dos trabalhadores;

e Ampliar os mecanismos de participagdo social e controle social, fortalecendo conselhos e
conferéncias de saude;

® Consolidar Santa Maria como centro formador de profissionais de saude é referéncia regional
em atencdo a saude, aproveitando o potencial das instituicGes de ensino superior do municipio.

2 HISTORIA

Os primeiros habitantes conhecidos da regido atualmente ocupada pelo municipio de Santa
Maria foram os indios minuanos e tapes. Entretanto, a cidade se deu inicio a partir de acampamentos de

uma comissdo demarcadora de limites entre terras de dominio espanhol e portugués, como determinados
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pelo Tratado Preliminar de Restituicdes Reciprocas de 1777, que passavam pela regido. Devido as
discordancias entre as partes espanhola e portuguesa, a comissao se dividiu, e uma das partes montou os
acampamentos onde hoje estda localizada a Praga Saldanha Marinho, em 1797, fundando
extraoficialmente o que seria a cidade de Santa Maria.

Foram levantados ranchos e galpGes pelos oficiais que la se estabeleceram, e os indigenas
acabaram sendo atraidos ao local por fatores econ6micos e sociais. Foi erguida também uma capela
provisoria com terras que foram cedidas ao padre Ambrdsio José de Freitas. O primeiro a mapear a regido
foi o engenheiro da comissdo demarcadora, o coronel Francisco das Chagas Santos. A comissdo foi
desmembrada em 1801, desarmando a capela e abandonando o assentamento e seu novo povoado. A
atual Rua do Acampamento deve seu nome a esse acampamento original da comissdo demarcadora.

Em 1810 o povoado contava com 800 habitantes, integrando a regido de Cachoeira do Sul. No
mesmo ano foi construida uma capela em terras doadas por estancieiros locais, e o povoado viria a ser
incorporado como freguesia de Cachoeira em 1812.

Em 1824 - 1828, com a chegada de um batalhdo de soldados alemaes (com o 282 Batalhdo de
Estrangeiros - que tinha por objetivo proteger a fronteira com o Rio da Prata, na Guerra Cisplatina) e
imigrantes, surgiram as primeiras lojas comerciais, juntamente com imigrantes de outras etnias, como
polonesa, italiana e portuguesa, que vieram contribuir para o desenvolvimento. Na dissolugdo do
batalhdo, a maior parte de seus membros permaneceu |3, e Santa Maria contava, em 1831, com 3100
habitantes.

O distrito foi criado com a denominagdo de Santa Maria da Boca do Monte, pela Lei Provincial
n.2 6, de 17/11/1837. Durante a Revolugdo Farroupilha (1835-1845) algumas batalhas foram travadas na
regido, a exemplo de um confronto entre o Bardo de Caxias e os farrapos em 11 de novembro de 1840,
na regido da Porteirinha. O crescimento do povoado retoma com o final da revolugéo.

Elevou-se a categoria de vila com a denominagdo de Santa Maria da Boca do Monte, pela Lei
Provincial n.2 400, de 16/12/1857. A emancipagao politico-administrativa aconteceu com a consolidacio
de um comércio forte, abertura de novas ruas e surgimento de pragas, em 1858, sendo criado o novo
municipio em 17 de maio do mesmo ano, com a criagdo da Camara de Vereadores. Porém, foi reconhecido
apenas pela Lei Provincial n.2 1.013, de 06/04/1876.

Durante o periodo republicano, na revolugdo de 1893, a cidade foi tomada por um batalhdo de
revoluciondrios, e durante a revolucdo de 1923, Clarestino Bento atacou o quartel da regido, sem sucesso,
e com baixa de 4 homens e 7 feridos, sendo o ultimo confronto com mortes da revolugao. Em 1926,
soldados do 5° Regimento de Artilharia Montada e do 7° Regimento de Infantaria rebelarem-se sob a
lideranga de seus tenentes, disparando com canhdes sobre a cidade e atacando o 1° Regimento de
Cavalaria com cerca de 700 homens. A Brigada Militar entrou em confronto com os revolucionarios, o que
durou cerca de dois dias, que derrotou as forcas rebeldes. O dia ficaria conhecido na cidade como "Dia do

Bombardeiro".
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SANTA MARIA

3 ANALISE SITUACIONAL
3.1 DETERMINANTES E CONDICIONANTES DA SAUDE
3.1.1 Geografia

A cidade de Santa Maria faz limite no Norte com os municipios de Sao Martinho da Serra, Itaara,
Julio de Castilhos e Silveira Martins; No Lestes com os municipios de Restinga Seca e Formigueiro; No Sul
com os municipios de Sdo Gabriel, Formigueiro e Sdo Sepé; e a Oeste os municipios de Dilermando de
Aguiar e S3o Pedro do Sul.

Figura 1: Mapa com destaque do Municipio de Santa Maria- RS.

Legenda

—_— — m—
até 2.879 pessoas até 5.399 pessoas até 15.320 pessoas  mais que 15.320
pessoas
FONTE: IBGE, 2025

O municipio é dividido em um distrito sede e nove demais distritos. O distrito sede possui 8
regides administrativas e é composto por um total de 42 bairros. A populagdo no ultimo censo de 2022
(IBGE), é de 271.735 habitantes e a populagdo estimada é de 282.395 habitantes. Ocupa a 442 posicdo
entre os 497 municipios do estado do Rio Grande do Sul, em relagdo a densidade demogrifica,
apresentado no censo do IBGE 2022. A drea geogréfica total € 1.780.194 Km? e s6 de drea urbana 121 km?
e area rural 1.653 Km?,

Figura 2: Mapa da Divisdo das RegiGes Administrativas de Santa Maria- RS.
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FONTE: Instituto do Planejamento de Santa Maria - RS/ IPLAN -2021
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Os demais distritos sdo divididos em 9 (nove) sendo eles:

* S30 Valentim: 180,31km? - 565 hab

e Pains: 133,42 Km? - 4.146 hab

e Arroio Grande: 130,71 Km? - 2.702 hab
e Arroio do Sé: 159,3 Km? - 944 hab

e Passo do Verde: 133,4 Km? - 531 hab

* Boca do Monte: 260,51 Km? - 2.941 hab
e Palma: 111,92 Km? - 856 hab

e Santa Flora: 508,54 Km? - 1.074 hab

¢ Santo Ant3o: 51,7 Km2- 807 hab

Fonte: (IBGE, 2010)

Figura 3: Mapa com divisdo dos Distritos de Santa Maria- RS.
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FONTE: Instituto do Planejamento de Santa Maria - RS/ IPLAN -2021
3.1.2 Perfil demogréfico

Tabela 1: Série Histdrica da Populagao Residente e Estimativa Populacional de 2012 — 2022.

AND 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022%

Populaggo 269 806 271573 | 273383 | 275.283 | 277.122 278.828 280.505 282.123 283.676 | 282493 | 271.735
Estimada

Fonte: Portal Bl Saude (2011-2020); IBGE — Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (2021-2022)./ *Censo IBGE 2022 (dado
populacional oficial consolidado).

Como consequéncia do processo de industrializagdo e modernizagao da agricultura no Brasil, a
partir da década de 1960, a populagado brasileira deixou de ser predominantemente rural no periodo 1960-
1970. Segundo o ultimo censo de 2010, o municipio de Santa Maria possuia 95,1% de seus habitantes na
area urbana e 4,9% na area rural. Estes 4,9% equivalem a 12.684 habitantes. Sendo o distrito de Pains,
com mais moradores (cerca de 32,7% da populagdo rural), quando comparado aos demais distritos. No
Brasil, a populagdo rural é de 15,6%, de acordo com o Ultimo censo (2010).

Tabela 2: Populacdo da area rural e urbana.
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Indicador Censo 2010 Censo 2022

Populagao total 261.031 pessoas 271.735 pessoas

Populagdo area urbana 248.347 pessoas (95,14%) | 255.522 pessoas (94,03%)

Populagdo area rural 12.684 pessoas (4,86%) 16.213 pessoas (5,97%)

Densidade demografica 145,98 hab/km? 152,64 hab/km?

Fonte: IBGE, Censo Demografico 2010 e 2022.

O Brasil passou a ter quase 4 milhdes de mulheres a mais do que homens em dez anos, segundo
dados do Censo Demografico 2010, divulgados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

A relagdo entre os géneros, segundo o estudo, é de 96 homens para cada 100 mulheres.

Tabela 3: Populagao Estimada por Sexo.

Populagdo sexo masculino 47,4% ou 128.889 homens

Populagdo sexo feminino 52,6% ou 142.846 mulheres

Fonte: IBGE, 2022.

De acordo com o Censo de 2022, Santa Maria possui 52,57%, ou aproximadamente 142.800
mulheres, sendo estimadas cerca de 14.000 pessoas do sexo feminino a mais no municipio. No Brasil,
segundo o Censo 2022, as mulheres representam 51,5% da populagdo total, correspondendo a
aproximadamente 104,5 milhdes de mulheres. A relagdo entre os géneros, segundo o estudo, é de 94,2
homens para cada 100 mulheres em Santa Maria.

Essa diferenga é explicada em fungdo da mortalidade masculina, pois apesar de nascerem mais
homens, a mortalidade masculina também é significativamente maior. No Brasil, segundo dados de 2023,
os homens vivem em média 6,6 anos menos do que as mulheres (73,1 anos para homens contra 79,7 anos
para mulheres), conforme o IBGE. A sobremortalidade masculina concentra-se especialmente entre
adultos jovens: homens de 20 a 24 anos tém 4,1 vezes mais chances de morrer do que mulheres da mesma
faixa etdria.

Nascem aproximadamente 105 homens a cada 100 mulheres, porém a populagao masculina é
mais suscetivel as situa¢des de violéncia, acidentes de transito e de trabalho, procura menos os servicos

de salde com cardter preventivo e executa menos praticas de autocuidado (alimentacdo adequada,
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exercicios fisicos regulares, exames de rotina), resultando em maior nimero de mortes. Ao contrario das
mulheres, que tendem a estar menos expostas aos acidentes de trabalho e de transito e mantém um
cuidado maior com a saude, realizando exames e consultas com maior frequéncia. As causas externas
(homicidios, suicidios, acidentes de transito, afogamentos e quedas acidentais) desempenham papel

determinante na maior mortalidade masculina, especialmente na faixa etaria de 15 a 29 anos.

Tabela 4: Populacao Segundo a Faixa Etaria.

0 a5 anos de idade 7,0% ou 18.900 pessoas*
6 a 14 anos de idade 11% ou 29.900 pessoas*
15 a 24 anos de idade 15,0% ou 40.800 pessoas*
25 a 39 anos de idade 21,9% ou 59.500 pessoas *
40 a 59 anos de idade 26,3% ou 71.400 pessoas*
60 anos ou mais 18,8% ou 51.200 pessoas*

Fonte:IBGE, Censo Demografico 2022; IPLAN Santa Maria. *Estimativas baseadas na populagdo total de 271.735 habitantes.

Figura 4: Piramide Etdria Santa Maria — 2022.
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FONTE: IBGE, 2022.

3.1.3 Economia

Em 2019, o salario médio mensal era de 3.1 salarios minimos, sendo o décimo quinto municipio
do estado (de 497 municipios) com maior média mensal. A proporc¢do de pessoas ocupadas em relagdo a
populagdo total era de 29.2%. Na comparagdo com os outros municipios do estado, ocupava as posicées
105 de 497 em relagdo a porcentagem de ocupacgdo. Considerando domicilios com rendimentos mensais
de até meio saldrio minimo por pessoa, tinha 30.5% da populagdo nessas condi¢des, o que o colocava na

posicdo 264 de 497 dentre as cidades do estado. A base econ6mica do municipio é representada
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essencialmente pelos servigos (setor tercidrio), respondendo por mais de 80% dos empregos da
populagdo economicamente ativa da cidade.

Os servigos publicos federais sdo constituidos pela Universidade Federal de Santa Maria (UFSM),
pelas Unidades Militares (Exército, Aerondutica), por uma escola de formagdo militar e por 11 quartéis.
Santa Maria constitui o segundo centro militar do Brasil, ficando atras somente do Rio de Janeiro.

As instituicGes particulares de ensino, como a Universidade Luterana do Brasil (ULBRA), a
Universidade Franciscana (UFN), a Faculdade Metodista (FAMES), as Faculdades Palotinas (FAPAS), a
Faculdade Integrada de Santa Maria (FISMA) e a Faculdade de Direito de Santa Maria (FADISMA), além de
um grande numero de escolas de Ensino Fundamental e Médio, contribuem de forma significativa pela
economia do municipio. O comércio, intenso e variado, e o setor da saude, no que se refere as
especialidades e hospitais de referéncia da regido, juntamente com o setor educacional, sdo responsaveis
por um grande numero de postos de trabalho. Por isso, a cidade é considerada um centro prestador de
servicos comerciais, educacionais, médico-hospitalares e militares, sendo também um ponto de

cruzamento rodoviario (Federal e Estadual).

3.1.4 Educagao

A taxa de escolarizagdo de pessoas de 6 a 14 anos de idade é de 98%. No estado, o municipio
estd na posi¢do 257 dos 497 totais de acordo com o IBGE. Em 2020, foram registradas 30.156 matriculas
para o ensino fundamental e 8.412 para o ensino médio. O municipio conta com 107 escolas de ensino

fundamental e 40 escolas de ensino médio.

3.1.5 Agua e esgoto sanitario

Em conformidade com o COREDE Central (Conselho Regional de Desenvolvimento), o principal
problema ligado a 4gua na Regido ndo diz respeito tanto a sua qualidade, mas sim a sua disponibilidade.
A escassez hidrica é uma realidade em func¢do da sua formacgado geoldgico-geomorfoldgica e da ocorréncia
de repetidos periodos de estiagens e secas nos ultimos anos. No que se refere a oferta e disponibilidade
de 4gua potavel, segundo dados do IBGE de 2010, 91,44% estdao contempladas pelo sistema publico de
abastecimento. A dgua de Santa Maria é mensalmente avaliada por meio do VIGIAGUA (Programa da
Qualidade da Agua), desenvolvido pela Vigilancia Ambiental em Satde do municipio, onde sdo verificados
os indices de potabilidade da Agua, de acordo com a Portaria GM/MS N2 888, DE 4 DE MAIO DE 2021 que
alterou o Anexo XX da Portaria de Consolida¢do n° 05/2017 do Ministério da Saude.

Quando observado o percentual de domicilios/economias, que possuem banheiro sanitario, ou
possuem um sistema alternativo de tratamento de esgoto sanitario, como fossas sépticas, o percentual

atinge 84,26%.
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Ja o Sistema de Esgotamento Sanitario (SES) é composto pelas infraestruturas, instalacdes e
atividades de coleta, transporte, tratamento e disposicdo final dos esgotos sanitarios, desde as ligagOes
prediais até seu langamento no meio ambiente.

O sistema de coleta, tratamento e disposi¢do final do esgoto sanitario em Santa Maria é operado
pela Companhia Riograndense de Saneamento — CORSAN — através de Contrato de Concessao de Servigos
firmado com a Prefeitura Municipal de Santa Maria no ano de 1996, com prazo de vigéncia de vinte anos.

A Estagdo de Tratamento de Esgotos (ETE): Foi projetada em 1972, é do tipo Lodo Ativado com
aeracgdo prolongada e trata em média 260 L/s de esgotos sanitarios. A ETE opera desde novembro de 1986
e atualmente atende as condi¢Bes da Licenga de Operag¢do LO N2 5756/2011-DL, de outubro de 2011.
Segundo informagdes da CORSAN, o volume médio tratado nos ultimos 12 meses pela ETE foi de 641.612
m3/meés.

De acordo com o IBGE, o municipio possui 82,8% de esgotamento sanitario adequado.

3.1.6 Residuos sélidos

Em Santa Maria, de acordo com a Secretaria de Municipio de Meio Ambiente, sdo coletados em
torno de 180 (cento e oitenta) toneladas de residuos domiciliares/dia e, destes, sdo processados pelas
Associagdes de Recicladores em torno de 2,3% (dois virgula trés por cento) /dia.

Segundo informagdes preliminares da Secretaria de Municipio de Desenvolvimento Social
(SMDS), no ultimo censo, estdo descritas como recicladores um total de 960 (novecentos e sessenta)
pessoas. O Municipio ndo possui uma Politica Municipal de Residuos Sélidos, tal qual preconiza a Lei
Federal N2 12.305/10, que institui a Politica Nacional de Residuos Sélidos (PNRS), onde traz instrumentos
importantes para permitir o avango necessario ao Pais no enfrentamento dos principais problemas
ambientais, sociais e econdmicos decorrentes do manejo inadequado dos residuos sélidos, conforme
registrado na pagina do Ministério do Meio Ambiente (MMA).

A PNRS prevé a prevencdo e a reducdo na geracgdo de residuos, tendo como proposta a pratica de
habitos de consumo sustentavel e um conjunto de instrumentos para propiciar o aumento da reciclagem
e da reutilizagdo dos residuos sdlidos (aquilo que tem valor econémico e pode ser reciclado ou
reaproveitado) e a destinagdo ambientalmente adequada dos rejeitos (aquilo que ndo pode ser reciclado
ou reutilizado).

Com base nisto, estdo sendo realizados estudos no sentido de viabilizar a construgdo de um
Centro de Triagem e Compostagem, com vistas a proporcionar a inclusdo ao maior nimero de
recicladores, condi¢des dignas de trabalho em um ambiente, organizado e planejado, evitando a exposi¢do
as intempéries e os riscos de acidente de transito, seja pelo uso de Veiculos de Tragdo Animal ou Humana.
As buscas pela eliminagao do trabalho infantil, bem como dos riscos de acidentes de trabalho, constituem

importantes estratégias na defesa da qualidade de vida deste extrato populacional.
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3.1.7 Mobilidade Urbana

O Plano Diretor de Mobilidade Urbana (PDMU) é um amplo projeto que visa transformar e
melhorar o fluxo de pessoas e transporte nas vias urbanas de Santa Maria, de forma sustentavel. Definem-
se em primeira instancia as linhas estratégicas de atua¢do do PDMU.

As linhas estratégicas de atuagdo determinam, como seu nome indica, a estratégia a seguir para
conseguir que a mobilidade do municipio de Santa Maria seja mais sustentavel que na situagdo atual e na
situagdo prevista no cendrio tendencial. Assim, as linhas estratégicas de atuacao do plano de mobilidade
da cidade de Santa Maria pretendem:

e Converter o pedestre no principal protagonista da mobilidade na cidade;

e Fomentar a utilizagdo do transporte coletivo;

® Acometer atuagBes que ajudem a melhorar a circulagédo de veiculos na cidade;

e Favorecer outros meios de transporte alternativos, como a bicicleta;

e Organizar o espago para o estacionamento em superficie, desestimulando o uso
indiscriminado do automével privado;

e Conseguir uma distribuicdo agil de mercadorias e uma carrega e descarrega de maneira
ordenada;

e Melhorar a seguranga vidria;

e Conseguir uma mobilidade mais respeitosa com o meio ambiente;

e Fazer da formagdo e da informacgao as chaves para um futuro melhor da mobilidade;

3.2 INSTITUIGOES E SERVICOS DE SAUDE

Conforme a Resolugdo N2 555/12 — CIB/RS, que altera a configuracdo de Regides de Saude no Rio
Grande do Sul, e institui as Comissdes Intergestores Regionais (CIR), o Municipio estd inserido na 12 Regido
de Saude, denominada VERDES CAMPOS, a qual pertence a 42 Coordenadoria Regional de Saude — 42CRS,
sendo esse polo de 33 municipios.

De acordo com a NOB 96, Santa Maria estd na Gestdo correspondente a plena da Atengdo Bdasica
aguardando as novas deliberagdes referentes as regiGes de saude.

O sistema de organizacdo se da em trés niveis gradativos de atencgdo a salde, servindo,
principalmente, como uma triagem para o SUS. Os usudrios sdo encaminhados de um nivel ao préximo,
garantindo que profissionais altamente especializados e os equipamentos mais avancados tenham uma
maior disponibilidade para quem precisa, enquanto o paciente que precisa de um simples curativo ja

“para” no nivel primdrio.

Atencao primaria: APS deve ser o primeiro contato das pessoas com o sistema de salde, sem restricdo
de acesso as mesmas, independente de género, condigBes socioculturais e problemas de saude; com

abrangéncia e integralidade das a¢0es individuais e coletivas; além de continuidade (longitudinalidade) e
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coordenacdo do cuidado ao longo do tempo, tanto no plano individual quanto no coletivo, mesmo quando
houver necessidade de referenciamento das pessoas para outros niveis e equipamentos de atencdo do
sistema de saude. Deve ser praticada e orientada para o contexto familiar e comunitario, entendidos em

sua estrutura e conjuntura socioecondmica e cultural. (STARFIELD, 1998, 2005).

Atencao secundaria: Formada pelos servigos especializados em nivel ambulatorial e hospitalar, com
densidade tecnoldgica intermedidria entre atengdo primaria e a tercidria, historicamente interpretada
como procedimentos de média complexidade. Esse nivel compreende servicos médicos especializados,
de apoio diagndstico e terapéutico e atendimento de urgéncia e emergéncia.

A organizagdo da atengdo secundaria se dd por meio de hospitais de nivel secundario que prestam
assisténcia nas especialidades basicas (pediatria, clinica médica e obstetricia) além dos servigos de
urgéncia e emergéncia, ambulatdrio eletivo para referencias e assisténcias a pacientes internados,

treinamento, avaliacdo, e acompanhamento da equipe de saude da familia (ESF).

Atencao tercidria: no nivel terciario de atengdo a saude estao reunidos os servigos de alta complexidade,
representados pelos grandes hospitais e pelas clinicas de alta complexidade. Nessa esfera, os profissionais
sdo altamente capacitados para executar intervengbes que interrompam situagdes que colocam a vida
dos pacientes em risco; trata-se de cirurgias e de exames mais invasivos, que exigem a mais avangada

tecnologia em saude.

Este é o nivel mais complexo, onde entram os grandes hospitais e os equipamentos mais
avanc¢ados, como aparelhos de ressonancia magnética, além de profissionais altamente especializados,
como cirurgides. E no nivel tercidrio de atengdo a satde que acontecem as cirurgias e sdo atendidos os
pacientes com enfermidades que apresentam riscos contra suas vidas.

O Municipio de Santa Maria, ainda ndo possui Gestdo Plena em Saude, ou seja, ndo tem a
geréncia da atencgao terciaria; sendo este um dos objetivos a se alcangar nos préximos anos. A Secretaria
de Municipio da Saude foi criada em 28/11/90, pela Lei Municipal n2 3.266/90, esta estruturada conforme
as seguintes leis: Lei n® 3.497/92, de 02/07/92; Lei Municipal n? 4.021/96 de 06/12/96 e Lei Municipal n?
4.239/99 de 28/06/99. Ainda assim, o Art. 62 do Decreto Executivo n2 077, de 12 de junho de 2009,
regulamenta a Estrutura Organizacional e funcionamento da Secretaria de Municipio da Saude, conforme
paragrafo Unico, Art. 72, Lei Municipal n25189, de 30-04-2009.

A Secretaria Municipal da Sadde de Santa Maria (SMS) compde a 12 Regido de Saude,
acompanhada dos municipios de Agudo, Dilermando de Aguiar, Dona Francisca, Faxinal do Soturno,
Formigueiro, Itaara, Ivord, Julio de Castilhos, Nova Palma, Paraiso do Sul, Pinhal Grande, Quevedos,
Restinga Seca, S3o Jodo do Polésine, Sdo Martinho da Serra, Sdo Pedro do Sul, Sdo Sepé, Silveira Martins,
Toropi, Vila Nova do Sul, conforme a RESOLUCAO N° 555/12 — CIB/RS.

E de responsabilidade da Secretaria Municipal de Satde a formulacdo e a implantacdo de
politicas, programas e projetos que visem a promoc¢do de uma saude de qualidade aos usuarios do SUS e

também gerir o Fundo Municipal de Saude.
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3.2.1 Estrutura organizacional e recursos humanos

Atualmente a Secretaria de Saude possui a seguinte Estrutura:

Gabinete do Secretdrio de Saude

Superintendéncia Administrativo Financeira (SAF)
Superintendéncia de Atencdo Basica

Superintendéncia de Atengdo Especializada (SAE)
Superintendéncia de Vigilancia em Saude

Assessoria de Gestdo, Projetos e Planejamento

CEREST (Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador)
NEPeS (Nucleo de Estudo Permanente em Saude)

QCLLLLOLLVL

Ao Gabinete, todas as Superintendéncias citadas, e cada Superintendéncia é responsavel pelos

seguintes servicos/setores:

=  Superintendéncia Administrativo Financeira: Compras, Contratos, Informatica,
Limpeza/Higienizagdo, Motoristas, Ouvidoria, Patrim6nio, Protocolo, Recursos
Humanos, SIA/SUS, Transporte;

=  Superintendéncia de Atengdo Basica: E-MULTI, Politica das Doengas e Agravos ndo
transmissiveis, Politica de Assisténcia Farmacéutica, Politica de Saude Bucal, Politica de
Saude da Mulher e da Crianga, Politica de Saude do ldoso, Programa de Saude do
Adolescente, Politica HIV/Aids ISTS e Hepatites Virais, Unidade Mdvel, Unidades de
Saude;

=  Superintendéncia de Atengao Especializada: Servico de Atengdo Especializada e Centro
de Testagem e Aconselhamento (SAE/CTA) Casa 13 de Maio, Centro de Especialidades
Odontoldgicas (CEO), Farmacia Municipal Central, Farmacia de Medicamentos Especiais
(FARME), Policlinica José Erasmo Crossetti, Centro Diagnostico Nossa Senhora do
Rosério, Unidade de Saude da Mulher, Santa Maria Acolhe, Policlinica de Saude Mental,
Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), Pronto Atendimento Médico Flavio Miguel
Schneider (PAM), Pronto Atendimento Ruben Noal, Convénio da Unidade de Pronto
Atendimento UPA 24h de Santa Maria, Termo de Parceria do Servigo de Atendimento
Movel de Urgéncia (SAMU 192); Setor de Regulagdo, Centro de Referéncia em Saude do
Trabalhador (CEREST), Convénio do Hospital Casa de Saude, Contrato de Fisioterapia.

=  Superintendéncia de Vigilancia em Saude: ambiental, epidemioldgica, sanitaria,
vigilancia do trabalhador;

= NEPeS (Nucleo de Educagdo Permanente em Satde): Instituido pela Portaria n2
040/2007 e reestruturado em 2014, o NEPeS é responsavel pela articulacdo de estagios
obrigatérios ndo remunerados, aulas praticas, projetos de pesquisa e extensdo
desenvolvidos nos servicos da Secretaria de Saude, regulagdo de convénios com
instituicdes da area da saude, qualificacdo profissional, integragcdo ensino-servico e
promocdo da saude do trabalhador. Atualmente, o municipio mantém
aproximadamente 38 convénios ativos com instituicdes de ensino e projeta cerca de 5
mil vagas de estagio anualmente.
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O quadro funcional da Secretaria Municipal de Saldde tem passado por importantes
transformagdes nos ultimos anos. Entre 2017 e 2021, houve aumento gradual do nimero de profissionais
em diversas areas. Em 2024, foram realizados concursos publicos (Editais n2 01, 02 e 03/2024)
homologados em janeiro de 2025, oferecendo 52 vagas imediatas, além da formagdo de cadastro de
reserva para diversos cargos.

O Edital n2 02/2024, especifico para a area da saude, disponibilizou 35 vagas para cargos como
Agente Comunitario de Saude, Agente de Saude Publica e Vigilancia Ambiental, Técnico em Enfermagem,
Técnico em Enfermagem ESF, Técnico em Farmdcia, Técnico em Radiologia, Assistente Social, Biomédico,
Enfermeiro, Enfermeiro ESF, Médico de Saude da Familia, Psicélogo e Profissional de Educagao Fisica.

A contratagdo desses novos profissionais é de fundamental importancia para o fortalecimento
das equipes, ampliagdo da Rede de Aten¢do Primdria, qualificagdo dos servigos especializados e
consolidacdo da Rede de Urgéncia e Emergéncia no municipio. O concurso tem validade de dois anos,
podendo ser prorrogado por igual periodo, garantindo a ampliacdo gradual do quadro funcional conforme
as necessidades do sistema municipal de saude. Os cargos que estdo ativos na Secretaria de Municipio da
Saude estdo apontados na tabela abaixo. Ocorreu o aumento do quadro funcional de alguns profissionais
no decorrer de 2017 a 2020 e este numero esta previsto aumento por conta do concurso publico
homologado no ano de 2021. A contratagdo desses profissionais serd de grande importancia para a

formacgdo das equipes e ampliagao da rede de atengdo primaria.

Tabela 5: Comparativo de Cargos da Secretaria de Saude de 2017, 2021 e 2025.

CARGOS QUANTITATIVO QUANTITATIVO QUANTITATIVO
2017 2021 2025
Agente Administrativo 39 46 54
Agente Administrativo Auxiliar 14 10 4
Agente Administrativo | 2 0 0
Agente Administrativo Il 1 1 1
Agente Comunitario de Saude 108 107 110
Agente de Obras | 2 1 1
Agente de Processamento || 1 1 1
Agente de Saude (Estadual) 1 0 0
Agente de Saude Publica 16 32 30
Agente em Assisténcia 69 48 18
Agente Redutor de Danos a Saude 4 4 4
Arquiteto 1 1 1
Assessor de Governo Municipal 2 3 2
Assessor de Gabinete 0 4
Assistente Social 8 14 14
Atendente Consultério Dentdrio 7 6 5
Auxiliar Consultério Dentdrio 8 8 5
Auxiliar de Farmacia 4 4 3
Auxiliar de Laboratério 5 5 4
Auxiliar de Operacgdes | 2 3 4
Auxiliar de Servigos Gerais 31 24 22
Auxiliar de Servigos Gerais Escola 0 1 2
Auxiliar de Servigos Técnicos 1 1
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Auxiliar em Assisténcia 21 16 10
Auxiliar em Enfermagem 1 1 1
Chefe de Gabinete 1 1 1
Cirurgido Dentista- ESF 8 8 7
Coordenador 7 8 4
Coordenador Setorial 13 4 9
Enfermeiro 66 79 81
Enfermeiro- ESF 24 26 27
Engenheiro Civil 1 1 1
Engenheiro de Seguranca 1 1 1
Engenheiro Florestal 1 2 0
Farmacéutico 0 8 14
Farmacéutico Bioquimico 17 11 10
Fiscal Municipal | 1 1 0
Fiscal Municipal Il 11 11 15
Fisioterapeuta 8 8 9
Fonoaudidlogo 4 2 8
Gerente de Projetos 3 0 1
Guarda Municipal 37 30 30
Médico- Cirurgia Geral 2 1

Médico- Clinico Geral 47 27 8
Médico- Dermatologista 0 1 0
Médico- Epidemiologista 0 1 0
Médico- Ginecologista 5 4 2
Médico- Gineco Obstetra 8 2 0
Médico- Infectologista 1 1 1
Médico- Neurologista 2 0 0
Médico- Oftalmologista 2 0 0
Médico- Pediatra 14 9 2
Médico- Pediatra ESF 1 1 1
Médico- Plantonista 8 5 4
Médico- Plantonista de Urgéncia 1 1 0
Médico- Proctologista 1 1 0
Médico- Psiquiatra 2 1 0
Médico- Radiologista 2 1 1
Médico Saude da Familia 2 11 13
Médico- Urologista 2 2 1
Médico- Veterindrio 3 1 2
Motorista de Automoével e Util 28 27 22
Motorista de Caminhdo 13 10 13
Nutricionista 2 2 5
Odontélogo 12 14 10
Odontélogo ESF 0 1 1
Operador de Maquina Rodoviaria 1 0 0
Professor 4 4 3
Professor Pedagogia 0 1 0
Professor lll 0 1 1
Programador de Maquina de Computador 1 0 0
Psicdlogo 21 23 20
Psicopedagogo 1 0 0
Socidlogo 1 1 1
Secretario 1 1 1
Técnico em agropecuaria 1 1 1
Técnico em Enfermagem ESF 21 29 29
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Técnico em Enfermagem 38 66 79
Técnico em Radiologia 12 12 10
Técnico em Saude Mental 7 6 4
Técnico em Seguranga do Trabalho 1 1 1
Técnico | 1 1 1
Telefonista 2 0 1
Vigilante 2 1 0
TOTAL 824 815 774

FONTE: RH secretaria de Saude.

3.3 ATENGAO PRIMARIA DE SAUDE

A Atengdo Primaria de Saude (APS) é o conjunto de agGes de saude individuais, familiares e
coletivas que envolvem promocgdo, prevengao, protecdo, diagnodstico, tratamento, reabilitacdo, reducdo
de danos, cuidados paliativos e vigilancia em saude, desenvolvida por meio de praticas de cuidado
integrado e gestdo qualificada, realizada com equipe multiprofissional e dirigida a populagdo em territdrio
definido, sobre as quais as equipes assumem responsabilidade sanitdria (Origem: PRT MS/GM 2436/2017,
Art. 29).

E conhecida como a “porta de entrada” dos usudrios nos sistemas de salde, ou seja, é o
atendimento inicial; seu objetivo é orientar sobre a prevengdo de doengas, solucionar os possiveis casos
de agravos e direcionar os mais graves para niveis de atendimento superiores em complexidade. Ela
funciona como um filtro capaz de organizar o fluxo dos servigcos nas redes de satde, dos mais simples aos

mais complexos.

Tem como principios, trés pilares:

Universalidade: a qual determina que todos os cidaddos brasileiros, independentemente de sexo, raga,
ocupacdo, ou outras caracteristicas sociais ou pessoais, tém direito ao acesso as agdes e servigcos de saude
a todas as pessoas.

Equidade: o objetivo desse principio é diminuir desigualdades; apesar de todas as pessoas possuirem
direito aos servigos, as pessoas ndo sao iguais e, por isso, tém necessidades distintas.

Integralidade: o sistema de salde deve estar preparado para ouvir o usudrio, entendé-lo inserido em seu
contexto social e, a partir disso, atender as demandas e necessidades desta pessoa.

O municipio de Santa Maria, atualmente conta com 34 unidades basicas de saude. Sendo 27
equipes de Estratégia Saude da Familia (ESF), 24 equipes Equipe de Atengdo Primaria (APS), 1 Equipe de
Atencdo Primaria Prisional (EAPP), 09 Equipes de Saude Bucal (ESB), 01 E-multi e 01 Equipe de Consultério
de rua. Estas unidades atendem de forma descentralizada, préxima e/ou inseridas nas comunidades,
formando uma rede de referéncia e contra referéncia das areas de menor para maior complexidade e
vice-versa.

Atualmente as unidades trabalham com o sistema de acolhimento a demanda espontanea e

agendamento de consultas programadas. Realizam também consultas ginecoldgicas, pediatricas,
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odontoldgicas e de enfermagem. Quanto ao encaminhamento para exames, a unidade encaminha ao
setor de regulagdo, que autoriza de acordo com os critérios exigidos, a execu¢do de exames de menor
complexidade e o agendamento de especialistas, quando necessario, é realizado via GERCON de acordo
com as ofertas disponibilizadas e protocolos do RegulaSUS conforme a populagdo atendida na regido de
cobertura.

As Equipes de Estratégia de Saude da Familia (ESF) visam a reorganiza¢do do sistema de saude
de acordo com os preceitos do SUS e é a estratégia de expansao, qualificacdo e consolidagdo da atengdo
basica favorecendo a reorientagdo do processo de trabalho e ampliar a resolutividade e o impacto na
situacdo de saude das pessoas e coletividade, além de propiciar uma importante relagdo custo
efetividade.

O processo de trabalho das equipes se caracteriza por definicdo de territério de atuagdo e
implementacgdo das atividades de acordo com as necessidades daquela populagdo, com a priorizagdo de
intervengGes clinicas e sanitdrias nos problemas da saude segundo critérios de frequéncia, risco,
vulnerabilidade e resiliéncia. Diante da estrutura fisica e dos profissionais que atuam nessas equipes, as
ESFs tornam-se também um campo de formacdo / educagdo em salde para estudantes das mais variadas
areas. Através da analise coletiva de todos esses processos de trabalho, identificam-se os nds criticos a

serem enfrentados na atengdo e/ou na gest3o, possibilitando a construcdo de novas estratégias de agdo.

3.3.1 Assisténcia Farmacéutica

A Assisténcia Farmacéutica trata de um conjunto de ag¢Bes voltadas a promogao, protecdo e
recuperacao da saude, tanto individual como coletiva, tendo o medicamento como insumo essencial e
visando o acesso e o seu uso racional. Este conjunto envolve sele¢do, programacgdo, aquisicao,
distribuicdo, dispensag¢do, garantia da qualidade dos medicamentos e servicos, acompanhamento e
avaliacdo de sua utilizagdo, na perspectiva da obtencdo de resultados concretos e da melhoria da
qualidade de vida da populagdo (BRASIL, 2004). A Assisténcia Farmacéutica é uma politica de saude
garantida pela Lei 8.080/90 em seu artigo 62 (BRASIL, 1990a), pela Politica Nacional de Medicamentos
(PNM) e pela Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica (PNAF), ela atua de forma transversal as

demais areas assistenciais da rede municipal de saude.

Fluxo da Assisténcia Farmacéutica:

- Qualificar o trabalho dos profissionais de satude através da divulgacdo de informagdes sobre o fluxo de
acesso aos medicamentos;
- Qualificar as a¢Ges de Assisténcia Farmacéutica em consonancia com os principios e diretrizes do Sistema

Unico de Saude (SUS) no Municipio de Santa Maria/RS.
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Relevancia do fluxo nas praticas assistenciais a saude:

- Proporcionar maior orientagdo e autonomia dos usudrios em relagdo ao seu tratamento contribuindo
para redugdo dos agravos a saude;

- Capacitar a equipe de salide em relagdo a Assisténcia Farmacéutica.

Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais:

A RENAME compreende a seleg¢do e padronizagdo de medicamentos no ambito do SUS. Esta sera
acompanhada do Formulario Terapéutico Nacional (FTN), que subsidiara a prescri¢cdo, a dispensagdo e o
uso dos medicamentos. Com base na RENAME e nos protocolos e diretrizes terapéuticas, cada municipio
tem autonomia para elaborar e atualizar sua Relagdo Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME)

com base nas caracteristicas epidemiolégicas de sua regido (BRASIL,2011).

Figura 5: Fluxo da organizacdo da Assisténcia Farmacéutica.

12 ETAPA 62 ETAPA 72 ETAPA
Selegdo dos Prescricao/ Dispensacdo ao
medicamentos necessidade paciente
e insumos; ATS sanitaria Cuidado farmacéutico

22 ETAPA 52 ETAPA 82 ETAPA
Programacao; Transporte/ Uso pelo

estimativas de distribuicdo paciente
consumo

32 ETAPA 42 ETAPA 92 ETAPA
Financiamento Armazenamento/ Avaliagdo dos
e aquisicéo; estocagem para resultados

Farmacoepidemiologia;
vigilancia; efetividade
clinica

qualificacao de distribuicao
fornecedores

Extraido de: Guerra Junior AA, Acurcio FA. Politica de medicamentos e assisténcia farmacéutica. In: Acurcio
FA (org.) Medicamentos: Politicas, Assisténcia Farmacéutica, Farmacoepidemiologia e Farmacoeconomia. 1
ed. Belo Horizonte, MG: Coopmed; 2013. p. 13-74.

A Assisténcia Farmacéutica no municipio de Santa Maria é composta por: Uma Farmdcia
Municipal Central, Uma Farmiacia de Medicamentos Especiais, 1 CAF (Central de Abastecimento
Farmacéutico), 5 Farmacias Distritais, Uma UDM (Unidade Dispensadora de Medicamentos) e uma
Farmdcia Interna da unidade de pronto-atendimento. A equipe é composta por 19 profissionais
farmacéuticos

Os medicamentos disponiveis no SUS estdo distribuidos em trés componentes com diferentes

tipos de financiamento e responsabilidades: Basico, especializado e estratégico.
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Figura 6: Distribuicdo dos medicamentos na rede SUS.

Tabela 6: Servigos de Assisténcia Farmacéutica no municipio de Santa Maria.

essenciais

Assisténcia a doengas e
agravos mais
prevalentes

Atencao primaria em
saude, em nivel
ambulatorial

Unidades basicas de
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BASICO ESPECIALIZADO ESTRATEGICO

Medicamentos e insumos Medicamentos para assisténcia = Medicamentos para tratamento de

doencas endémicas e epidemias

Linhas de cuidado conforme Tratamento de doencas epidémicas
Protocolos Clinicos e Diretrizes e endémicas como HIV/AIDS,
tuberculose, hanseniase, malaria,
leishmaniose, doenga de Chagas

Terapéuticas (PCDT)

Tratamento de doencas
conforme Protocolo Clinico e
Diretrizes Terapéuticas. Os

portadores

pacientes devem cumprir com
os Critérios de Inclusao

A estratégia de controle da doenga
concentra-se no tratamento de seus

Rede de Assisténcia Farmacéutica

Farmacias Endereco Telefone Horario de Observagoes
Publicas funcionamento
UDM (Unidade Rua Silva Jardim, (55) 3174- De segunda a sexta- sdo dispensados medicamentos
Dispensadora de 1280 (Térreo), 1594 Opgdo | feira, das 7h30minas | do componente estratégico,
Medicamentos) Bairro Nossa 6 11h30min e das 13h sendo esses para tratamento de
Senhora do as 16h30min HIV/AIDS, para infecgcOes
Rosario (em (exceto as quartas- oportunistas  associadas  ao
anexo a casa 13 feiras, quando o HIV/AIDS, profilaxias pds e pré-
de maio) atendimento ocorre exposicdo e tratamento para
das 7h30min as hepatites virais.
9h30min e das 13h as
16h30min)
Farmacia Central Rua André (55) 3174- Das 7h30min as 15h, Sdo dispensados na Farmacia
Marques, n° 760, | 1594 de segunda a sexta- Central medicamentos basicos
Centro Opgdo 2 feira (sem fechar ao (REMUME), medicamentos
meio-dia) sujeitos a controle especial e
Das 7h30min as 12h, medicamentos fornecidos pelo
de segunda a sexta- Ministério da Saude
feira: retirada de (anticoncepcionais,
negativas e insumos preservativos), canetas
farmacéuticos aplicadoras de insulina humana
(diabéticos NPH e Regular
insulinodependentes-
Diabetes Mellitus tipo
1lou?2)
Farmacia de Av Presidente (55) 3174- De segunda a sexta- Sdo dispensados medicamentos
Medicamentos Vargas, n° 1720, 1594 feira, das 8h as 13h do componente especializado,
Especiais N Sra. Fatima Opgdo 1 (sem fechar ao meio- | através da abertura de processo

dia)
ATENDIMENTO
REALIZADO
MEDIANTE
DISTRIBUICAO DE
FICHAS LIMITADAS

administrativo na Farmacia de
Medicamentos
Especiais.Documentos
necessarios para solicitacdo de
medicamentos constantes no
link:
http://farmaciadigital.rs.gov.br
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Também sdo dispensados
medicamentos do componente
estratégico, para tratamento de
Toxoplasmose e COVID-19.

Farmacia Distrital | Rua Benjamin (55) 3174- Das 7h30min ao Sdo dispensados o0s mesmos
Floriano Rocha D’avila, 12, 1591 meio-dia e durante o medicamentos da  Farmaécia
Cohab Santa (selecione a periodo da tarde Central, exceto as canetas
Marta, Bairro opgao 3 mediante distribuicdo | aplicadoras de insulina humana
Juscelino depois a de fichas, de segunda | NPH e Regular e o0s insumos
Kubitschek opgdo 3) a sexta-feira farmacéuticos para diabéticos
(excepcionalmente (glicosimetros, lancetas, seringas,
nas tergas-feiras, o agulhas para caneta e tiras
funcionamento é das | reagentes).
7h30min as 10h e
durante a tarde
mediante distribui¢do
de fichas).
Farmacia Distrital | Rua Dario Leal da | (55) 3174- Das 7h30min as 12h e | S3o dispensados 0s mesmos
Kennedy Cunha - Salgado 1590 das 13h as 15h, de medicamentos da  Farmdcia
Filho (selecione a segunda a sexta-feira | Central, exceto as canetas
opcdo 1 aplicadoras de insulina humana
depois a NPH e Regular e os insumos
opcao 2) farmacéuticos para diabéticos
(glicosimetros, lancetas, seringas,
agulhas para caneta e tiras
reagentes)
Farmdcia Distrital | Rua Reinaldo (55) 3174- Das 7h30min ao Sdo dispensados o0s mesmos
Leste/UNIDADE Manoel Guidolin, | 1589 meio-dia e das 13h as | medicamentos e insumos da
DE SAUDE 130 - Camobi. (selecione a 15h, de segunda a Farmdcia Central.
WILSON PAULO opgao 1 sexta-feira
NOAL depois (excepcionalmente as
opgdo 1) guartas-feiras,
atendera das
7h30min as 10h e das
13h as 15h)
Farmacia Distrital | Rua Santa Maria (55) 3174- Das 08h as 12hedas | Sdo dispensados os mesmos
S3o Francisco s/n2 - Residencial | 1589 13h15min as 15:00 de | medicamentos da  Farmadcia
Dom Ivo (selecione a segunda a sexta-feira. | Central, exceto as canetas
Lorscheiter, opgdo 4) aplicadoras de insulina humana
Bairro Didcomo NPH e Regular e os insumos
Jodo Luiz farmacéuticos para diabéticos
Pozzobon (glicosimetros, lancetas, seringas,
agulhas para caneta e tiras
reagentes).
Farmdcia Distrital | Avenida Paulo (55) 3174- Das 7h30min as 12h e | Sdo dispensados 0s mesmos
Oeste Lauda, 80 — 1591 das 13h as 15h, de medicamentos da  Farmacia
Tancredo Neves (selecione a segunda a sexta-feira. | Central, exceto as canetas
opcdo 8 aplicadoras de insulina humana
depois a NPH e Regular e os insumos
opgao 2) farmacéuticos para diabéticos
(glicosimetros, lancetas, seringas,
agulhas para caneta e tiras
reagentes).
Farmacia Avenida Mauricio | 3226-5878 De segunda a sexta- Somente dispensacdo INTERNA

Hospitalar do
Pronto-

Sirotsky Sobrinho
— Patronato

feira, das 7h as 19h

(para quem esta internado no
Pronto-Atendimento)
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Atendimento

Fldvio Miguel
Schneider
Farmacia distrital | R. Luis Castagna, | (55)3174- Das 13h as 16h, de Sdo dispensados o0s mesmos
Estacdo dos 101 - Km Trés 1590 segunda a sexta-feira | medicamentos da  Farmacia
Ventos (selecione a (hordrio tempordrio). | Central, exceto as canetas
opc¢ao 6 aplicadoras de insulina humana
depois a NPH e Regular e os insumos
opgao 3) farmacéuticos para diabéticos
(glicosimetros, lancetas, seringas,
agulhas para caneta e tiras
reagentes).
Farmdcia da - - De segunda a sexta- Sdo dispensados o0s mesmos
Unidade Movel feira, das 8h ao meio- | medicamentos da  Farmacia
dia. Atendimento a Central, exceto as canetas
comunidade rural do | aplicadoras de insulina humana
municipio de Santa NPH e Regular e os insumos
Maria farmacéuticos para diabéticos
(glicosimetros, lancetas, seringas,
agulhas para caneta e tiras
reagentes).
Farmdcia de | Rua Floriano | (55) 3174- | Segunda a sexta-feira, | Dispensacdo de medicamentos
Tuberculose Peixoto, 1752, | 1593 Opcdo | 7h30min ao meio-dia | do componente estratégico para
Policlinica  José | Centro, Santa | 1 e das 13h as 16h tratamento de tuberculose para
Erasmo Crossetti Maria usuarios que estdao em
acompanhamento na policlinica.
Farmacia setor de | Rua Venancio | (55) 3174- | Quarta-feira das | Dispensagdo de medicamentos
tabagismo Aires, 2035 | 1594 e (55) | 16h30min as 18h do componente estratégico para
(Prédio da | 99118-9090 tratamento do tabagismo apenas
CACISM), Centro, para pacientes que fazem
Santa Maria acompanhamento no grupo da

policlinica central.

3.4 ATENGAO ESPECIALIZADA EM SAUDE

A Politica Nacional de Atencdo Especializada em Satde (PNAES), no ambito do Sistema Unico de

Saude (SUS), foi instituida pela Portaria GM/MS n? 1.604, de 18 de outubro de 2023. Para fins desta

Portaria, a Atencdo Especializada é entendida como o conjunto de conhecimentos, praticas assistenciais,

acdes, técnicas e servigos envolvidos na producdo dos cuidados em saide marcados, caracteristicamente,

por uma maior densidade tecnoldgica.

A Atencdo Especializada compreende, dentre outras, as seguintes agdes e servigos constantes

em politicas e programas do Sistema Unico de Satde:

a rede de urgéncia e emergéncia;

os servicos de reabilitacdo;

os servicos de atenc¢do domiciliar;
a rede hospitalar;

os servicos de atengao materno-infantil;
os servicos de transplante do Sistema Nacional de Transplantes (SNT);
os servicos de atengao psicossocial;

os servicos de sangue e hemoderivados; e
a atencdo ambulatorial especializada, incluindo os servigos de apoio diagndstico e

terapéuticos.
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A Atengdo Primaria deve ser a porta de entrada preferencial, principal centro de comunicagdo da
Rede de Atengdo a Saude (RAS) e local que assume a maior responsabilidade na ordenagdo do acesso do
cuidado ao usudrio de seu territério. As pessoas atendidas pela Atencdo Especializada apresentam, em
um dado momento, a necessidade de cuidados mais intensivos e/ou diferentes daqueles disponiveis na
Atengdo Primdria, de modo que a Atencgao Especializada deve desempenhar um papel de apoio a Atengdo
Primaria em um sistema de cuidados integrais.

O municipio de Santa Maria, possui a gestdao da Atenc¢do Primaria a Saude e dos servicos de
Fisioterapia, sendo que, a gestdo dos servicos de referéncia em Atengdo Especializada, com financiamento
de Média e Alta Complexidade (MAC), é realizada por meio da Secretaria Estadual de Saude do Estado do
Rio Grande do Sul (SES/RS), através dos Hospitais contratualizados. O municipio participa das instancias
de pactuagdo do SUS, em busca da ampliagdo e a garantia do acesso aos servigos especializados, em
tempo oportuno, considerando as necessidades da populagdo.

Conforme Resolugdo n2 241/21 CIB/RS, os encaminhamentos para a Atencdo Especializada
devem ser realizados por meio dos sistemas oficiais do Estado, quais sejam:

| — GERCON - sistema para regulacdo de consultas e exames;

Il — GERINT — sistema para regulagdo de internagdes;

Il — GERPAC - sistema para autoriza¢do de procedimentos ambulatoriais de alta complexidade;
IV — SAPH/SAMU - sistema de Atendimento Pré-hospitalar e de Urgéncia Hospitalar.

A Resolugdo n2 050/22 CIB/RS disp&e sobre as referéncias para a Atencdo Especializada no

Estado, através do anexo e suas atualizagdes, que sdo realizadas periodicamente, sempre que ocorre

alguma modificagdo nas pactuagdes. Através do link https://saude.rs.gov.br/referencias-hospitalares ,

disponivel na pagina da Secretaria da Saude do Estado, é possivel realizar a consulta das referéncias para
cada especialidade, de acordo com o municipio de residéncia.

No Sistema Unico de Satude (SUS), sempre que ocorrer a formagdo de Lista de Espera para
consultas, exames, procedimentos e internagdes em carater eletivo, existe a necessidade de avaliar e
classificar as prioridades, através de um Complexo Regulador, que ird utilizar ferramentas como Regulacdo
Médica, Protocolos, Classificagdo de Risco e Critérios de Prioridades, para direcionar o acesso oportuno
com base em evidéncias.

O Complexo Regulador é a estrutura que operacionaliza as a¢des da regulacdo do acesso,

podendo ter abrangéncia e estrutura pactuadas entre gestores, conforme os seguintes modelos:
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Figura 7: llustragdo do Complexo Regulador, conforme Portaria n2 1.559/2008.

Complexo Regulador

| 1
l Estadual \ l Regional Municipal
_J
| |
I 1
B . Gestio e geréncia
Gestdo e geréncia compartilhada entre
da SES a SES e as SMS que
compdem aregifio

O municipio de Santa Maria/RS segue o Modelo Regional, onde a Gestdo e Geréncia da Média e

Alta Complexidade (MAC) é realizada pela Secretaria Estadual de Saude do Rio Grande do Sul (SES/RS),
compartilhada entre as Secretarias Municipais de Saude (SMS) que compde a regido da 42 Coordenadoria
Regional de Saude (42 CRS/RS). Esta, realiza a intermedia¢do entre as SMS do municipio e regido, frente
aos Contratos Estaduais.

A Politica Nacional de Regulagdo do SUS, instituida pela Portaria n? 1.559/2008, é um
instrumento que visa possibilitar a plenitude das responsabilidades sanitarias assumidas pelas esferas de
governo. As a¢Oes estdo organizadas em trés dimensGes de atuagdo, necessariamente integradas entre

si:

REGULACAO DE SISTEMAS DE REGULACAO DA ATENCAO A REGULACAO DO ACESSO A
SAUDE SAUDE SAUDE

A Regulacdo do Acesso a Assisténcia, também chamada de regulacdo assistencial, tem como
objetos a organizac¢do, o controle, o gerenciamento e a priorizagdo do acesso e dos fluxos assistenciais no
ambito do SUS. E efetivada pela disponibilizacdo da alternativa assistencial mais adequada a necessidade
do cidaddo por meio de atendimentos as urgéncias, consultas, leitos e outros que se fizerem necessarios.

Figura 8: llustragdo do Complexo Regulador e as ferramentas utilizadas para avaliar e classificar as
prioridades para o Acesso a Assisténcia, Santa Maria, 2025.

PROTOCOLOS

32




PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIA- RS

“ - Prefeitura Municipal de
SECRETARIA DE MUNICIPIO DE SAUDE /

« SANTA MARIA

A Regulacdo do Acesso a Assisténcia contempla as seguintes agdes: |) regulacdo médica na
atencdo pré-hospitalar e hospitalar as urgéncias; Il) controle dos leitos disponiveis e das agendas de
consultas e procedimentos especializados; Ill) padronizagdo das solicitagdes de procedimentos por meio
de protocolos assistenciais; V) o estabelecimento de referéncias entre unidades de diferentes niveis de
complexidade, de abrangéncia local, intermunicipal e interestadual, segundo fluxos e protocolos

pactuados.

Para a padronizagdo das solicitagdes de procedimentos por meio de protocolos assistenciais, a
Portaria n2 018/GAB/SMS, de 10 de agosto de 2021, institui no ambito do Sistema Local de Saude de Santa
Maria/RS, a implantagdo e implementagdo dos Protocolos do RegulaSUS (Regulagdo Assistencial),
Telessaude e os Protocolos oriundos da Secretaria de Municipio da Saude, para fins de regulagao dos
encaminhamentos para a Atengdo Especializada. Com objetivo de qualificagdo e ampliagdo do acesso, o
municipio disponibiliza alguns servicos que compdem a Rede de Assisténcia a Saude (RAS), na atengdo
secundaria. S3o estes: Policlinica de Saude Mental — Ambulatério Transcender; Policlinica Santa Maria
Acolhe; Servigo de Atenc¢3o Especializada e Centro de Testagem e Aconselhamento (SAE/CTA) — Casa Treze
de Maio; Unidade de Dispensacdo de Medicamentos — UDM; Centro Diagndstico Nossa Senhora do
Rosdrio; Policlinica José Erasmo Crossetti — Setor de Estomias/Incontinéncias/Curativos de Cobertura;
Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador (CEREST); Farmacia de Medicamentos Especiais (FARME);
Referéncia Secundaria Regional para Tratamento da Tuberculose (REF-TB); Laboratério do Setor de
Tuberculose e Hanseniase; Policlinica Central; Programa Municipal de Combate ao Tabagismo; Centro de
Atencdo Psicossocial (CAPS) Prado Veppo; CAPS Caminhos do Sol; CAPS Companhia do Recomego; CAPS

Infantil O Equilibrista; Fisioterapia (Contrato).

Para encaminhamento aos servicos de Atencdao Especializada no ambito da Secretaria de
Municipio da Saude (SMS), o sistema padronizado é o Sistema Integrado de Gestdo de Servicos de Saude
(SIGSS —MV), o qual possui o Prontuario Eletrénico do Cidaddo (PEC) e a regulacdo da lista de espera é
realizada através do Setor de Regulagdo da SMS. Cabe salientar que esta regulagdo se da somente para
servigcos sob gestdo municipal, sendo que a regula¢do dos servigos contratualizados pela SES/RS, é
realizada por profissionais vinculados a Central de Regulacdo Estadual, e utilizam os sistemas oficiais do

Estado.
3.4.1 Rede de Urgéncia e Emergéncia
3.4.1.1 Regulagdo médica na atencgdo pré-hospitalar e hospitalar as urgéncias

Conforme Anexo | da Resolugdo N2 241/2021 - CIB/RS, a Rede de Atencgdo as Urgéncias (RAU)
tem como objetivo reordenar a atengdo a saude em situagGes de urgéncia e emergéncia de forma
coordenada entre os diferentes pontos de atengdo que a compdem, de forma a melhor organizar a

assisténcia, definindo fluxos e referéncias adequadas e resolutivas.
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A Regulacdo Compartilhada, visa 0 acesso remoto ao software de regulacdo médica das urgéncias
do SAMU RS - SAPH pelas Centrais Acessorias de Regulagdo de municipios sede de Base SAMU, com
Unidade de Suporte Avangado/USA, com adesdo ao processo. O municipio de Santa Maria/RS possui uma
Central de Regulagdo Compartilhada com o Estado, onde a regulagdo é realizada por profissionais

atuantes no municipio, nas 24h do dia, utilizando os protocolos instituidos pelo Estado.

O SAMU realiza o direcionamento do usudrio, conforme regulagdo, para uma das portas de
entrada da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE) do municipio, que sdo: Unidade de Pronto Atendimento
UPA 24h de Santa Maria; Pronto Atendimento Municipal Flavio Miguel Schneider (PAM); Pronto
Atendimento Ruben Noal (Tipo Policlinica); Pronto Socorro do Hospital Universitario de Santa Maria (PS /

HUSM) e Porta Aberta Geral Ill do Hospital Casa de Saude (com énfase em Traumato-ortopedia).

A operacionalizagdo da Gestdo e execugdo das agoes e servigos de salde na UPA 24h, é realizada
através da Associagdo Franciscana de Assisténcia a Saude (SEFAS), por meio de Convénio firmado com a
Prefeitura Municipal de Santa Maria. O Pronto Socorro do HUSM e a Porta Aberta Geral Ill do Hospital
Casa de Saude possuem contratos firmados com a SES/RS. Ja o SAMU, o PAM e o Pronto Atendimento

Ruben Noal, possuem gestdo municipal.

Os exames para elucidagdo diagndstica durante observagdo de até 24h sdo providenciados de
imediato através de requisicGes com carater de Emergéncia, solicitadas pelos plantonistas, que sdo os

responsaveis por esta regulagdo, no que compete ao ambito municipal.

Para realizar transferéncias para Internagdes Hospitalares, sejam para Leitos Clinicos ou Leitos
de Unidade de Internagdo Intensiva (UTI), é necessario o Cadastro do usuario no GERINT, que é o sistema
de informacgGes padronizado no Estado, para mapeamento e controle dos Leitos ofertados. O sistema
deve ser atualizado/alimentado regularmente, tanto pelos servigos solicitantes quanto pelos executantes.
Se tratando de Urgéncias e Emergéncias, para o adequado e efetivo direcionamento dos leitos e
autorizagdes em tempo oportuno, torna-se fundamental o contato do médico plantonista com o Nucleo
Interno de Regulagdo (NIR) dos Hospitais e com os plantonistas responsaveis pelo GERINT, para fins de

agilizar os encaminhamentos.

A Secretaria da Saude do Estado, por meio do Departamento de Regulacdo Estadual (DRE), é a
Coordenadora do processo regulatério, em formato compartilhado com as Centrais Municipais,
responsavel pela coordenacgdo dos fluxos de regulagdo intermunicipal de pacientes em nivel ambulatorial
e hospitalar. A Regulacdo de Leitos de UTI é realizada através da Coordenagdo de Regulacdo Estadual
(CRE), e a Regulacdo dos Leitos Clinicos, é realizada através do Nucleo Interno de Regulac¢do (NIR) de cada
Hospital. Necessario o contato médico com médico e informagdes detalhadas e atualizadas no GERINT

para que seja possivel a analise e classificagdo das prioridades.

Para exames diagndsticos por imagem, em carater de Emergéncia, sdo priorizadas as vagas

disponibilizadas através dos prestadores de servigos contratualizados pelo Estado no municipio, sendo
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gue, na auséncia de vagas, a realizacao de exames como Tomografias e Ultrassonografias, também ocorre
através de prestadores de servigos credenciados ao Consorcio CIRC/CI/CENTRO, conforme protocolo.
Emergéncias com Prioridade 01, segundo critérios de prioridade instituidos pela Coordenagdo de
Regulacdo Estadual, devem ser direcionadas de imediato através de contato medico x médico e/ou

acionamento do SAMU para vaga zero.
3.4.2 REDE DE ATENGAO PSICOSSOCIAL

A Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS), integra o Sistema Unico de Satide (SUS) e é composta por
servigos nos variados niveis de complexidade, da Ateng¢do Primaria a alta complexidade, tais como:
Unidade Basica de Saude, Estratégia de Saude da Familia, Estratégia de Agentes Comunitarios de Saude,
Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF), Consultério na Rua, Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS),
Servigos Residenciais Terapéuticos (SRT), os Centros de Convivéncia e Cultura, as Unidade de Acolhimento
(UAs), Rede de Urgéncia /Emergéncia (RUE) e os leitos de atengdo integral (em Hospitais Gerais e no CAPS
III). Tem como finalidade a criagdo, ampliacdo e articulacdo de pontos de atengdo a saude para pessoas
com sofrimento ou transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras

drogas.

Faz parte dessa politica o programa de Volta para Casa, que oferece bolsas para pacientes

egressos de longas internagdes em hospitais psiquiatricos ou de hospitais psiquiatricos de custddia.

A portaria n? 3.088, de 23 de dezembro de 2011, institui a Rede de
Atencgdo Psicossocial para pessoas com sofrimento ou transtorno
mental e com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e
outras drogas, no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

A RAPS tem como objetivo fazer valer os direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais
em ter acesso ao tratamento em ambiente terapéutico pelos meios menos invasivos possiveis, deve ser
tratada, preferencialmente, em servigos comunitéarios de saide mental (Lei n2 10.216, de 6 de abril de
2001). Assim a Coordenagdo Municipal de Saude Mental de Santa Maria, responsavel pela politica de
atencdo psicossocial, segue o norte da Coordenacédo Estadual e Coordenacdo Nacional de Saude Mental -
ad, que se caracteriza por uma Rede de Saude Mental integrada, articulada e efetiva nos diferentes pontos
de atencdo para atender as pessoas em sofrimento e/ou com demandas decorrentes dos transtornos
mentais e/ou do consumo de alcool, crack e outras drogas. A Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS) propde
um novo modelo de atengdo em saude mental, a partir do acesso e a promogao de direitos das pessoas,
baseado na convivéncia dentro da sociedade. Além de mais acessivel, a rede ainda tem como objetivo
articular acOes e servicos de salide em diferentes niveis de complexidade. A RAPS apresenta uma divisdo
Nnos servicos com o inicio na Atenc¢do Primaria a Saude (UBS, ESF, NASF), CAPS Il, CAPS ad, CAPS i, Atencdo
a Urgéncia e Emergéncia (PAM, SAMU 192, UPA 24h); e leitos regulados pelo sistema GERINT.

A Linha de Cuidado para Atenc¢do a Saude Mental, tem como principal objetivo fornecer subsidios
para que a atencdo primaria possa realizar acOes a esse respeito para a populacdo sob sua

responsabilidade, visando a prevenc¢do, promocdo de saude e tratamento dos portadores de transtorno
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mental, evitando, precocemente, a cronificacdo e recorréncia destes quadros, além da redugdo do
impacto da doenga e o tempo perdido com sintomas sobre o individuo, seus familiares e a sociedade.

Os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) sdo servigos de saude de cardter aberto e comunitario,
que é constituido por equipe multiprofissional e realizam prioritariamente atendimento as pessoas com
transtornos mentais graves e persistentes e as pessoas com sofrimento ou transtorno mental em geral,
incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso de alcool, crack e outras drogas, em sua area
territorial, seja em situagdes de crise ou nos processos de reabilitagdo psicossocial.

Os CAPS oferecem diversos tipos de atividades terapéuticas, por exemplo: psicoterapia individual
ou em grupo, oficinas terapéuticas, atividades comunitdrias, atividades artisticas, orientacdo e

acompanhamento do uso de medicacdo, atendimento domiciliar e aos familiares.

Tabela 7: Servicos da Rede de Atencgdo Psicossocial no municipio de Santa Maria.

Unidade Enderego Telefone Horario Observagoes
Policlinica Rua Conrado | (55)991644154 | Segunda a | Servico de acolhimento a casos de
Santa Maria Hoffmann, 277. Sexta das 8 | crise subjetiva relacionadas ao
Acolhe as 12h e da | comportamento suicida (ideagdo
13 as 17h. suicida, plano suicida, tentativas de

suicidio, autolesdes), situagGes de
natureza traumatica associadas a
ocorréncias de violéncia urbana,
desastres climaticos e luto.

Atende pessoa com situagles
relacionadas a  problematica
suicida: idea¢do, planejamento,
tentativa de suicidio e autolesdes.
Exposicdo a eventos de natureza
traumatica: acidente de transito,
homicidio, assalto, perda de
familiares, desastres climaticos,
entre outros.

CAPS Il Prado | Enderego:  Av. | (55)3174-1582 | Segunda a | Destina-se a cuidar de pessoas
Veppo Fernando Sexta das 8 | maiores de 18 anos, com
Ferrari, 1684. as 18h. transtornos mentais graves e
persistentes e com prejuizo no
vinculo social, onde ha um olhar
diferenciado do usudrio, visando a
integralidade do cuidado. Os
usuarios que acompanham no
servico, sdo  pessoas com
transtornos psiquiatricos graves,
tendo aten¢do de toda a equipe,
acompanhados de maneira
singular com base em suas
necessidades.
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CAPS AD
Caminhos do
Sol

Rua Euclides da
Cunha, 1695.

(55) 3174-1582

Segunda a
Sexta das 8
as 18h.

Preconiza a atengdo a partir de
cuidados em ambito extra-
hospitalar em congruéncia com a
necessidade de adequar os
cuidados em saude mental as
particularidades dos usuarios com
transtornos relacionados ao uso de
substancias psicoativas.

CAPS Cia do
Recomeco

Rua General
Neto, 579.

(55) 3174-1582

Segunda a
Sexta das 8
as 18h.

Presta assisténcia a um publico
diversificado, em  sofrimento
psiquico associado ao uso abusivo
de dlcool e outras drogas. As a¢des
em saude mental visam ndo s6 o
tratamento, mas também a
reinser¢do social dos usuadrios a
partir de um novo modelo de
atengdo, visando substituir o
modelo hospitalocéntrico.

CAPSI-0O
Equilibrista

Conrado
Hoffmann, 100.
Bairro Nossa
Senhora de
Lourdes

Rua

(55) 31741582

Segunda a
Sexta das 8
as 18h.

Servico de atengdo  didria
destinado a criangas e
adolescentes com  transtornos
mentais severos e persistentes,
tais esquizofrenia,
transtorno  bipolar,  psicoses,
transtornos de desenvolvimento,
transtornos de conduta,
transtorno opositor desafiador
(TOD) e neuroses graves ou que
demonstrem incapacidade de
estabelecer lagos sociais.

como:

Ambulatério
Transcender

Rua dos
Andradas, 1397,
Centro.

Telefone: 3174-
1582

Segunda a
Sexta das 8
as 12h e da
13 as 17h.

Voltado para populagdo LGBTTQI+
(Iésbica, gays, bissexuais,
transsexuais, travestis queer,
interssex e outros) para
esclarecimento acompanhamento
e encaminhamentos no ambito
individual, familiar, social e
comunitdrio.

Policlinica de
Saude Mental

Rua dos
Andradas, 1397,
Centro.

Telefone: 3174-
1582

Segunda a
Sexta das 8
as 12h e da
13 as 17h.

Atendimentos de psiquiatria e
psicologia que tém caracteristica
eletiva, ou seja, as demandas nao
se encaixam como urgéncia e
emergéncia e tém os atendimentos
previamente agendados. Além
disso, a demanda atendida nas

Policlinicas sdo casos leves e
moderados.
Os encaminhamentos sao

realizados pela atengdo primaria, a
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partir de avaliagdo qualificada
prévia.

Servigo de | Avenida Helvio Telefone: 3174- | Todos  os | Servico de moradia assistida que
Residencial Basso, n? 1245. 1582 —ramal 9 dias e | visa o acolhimento de pessoas com
Terapéutico turnos sofrimento e/ou transtorno
Municipal mental, egressas de internacao de
hospitais de custddia e de longa
permanéncia em hospitais
psiquiatricos. Objetiva a

ressocializacdo e restabelecimento
de vinculos familiares.

3.5 NUCLEO DE EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE (NEPeS)

O Nucleo de Educagdo Permanente em Saude (NEPeS) foi instituido pela portaria n2 40 no ano
de 2007 e estd vinculado a Secretaria de Municipio da Saude de Santa Maria, Rio Grande do Sul. As
atividades iniciais estavam voltadas a integragdo entre ensino e servigo, como estratégia para a formagao
e o desenvolvimento de trabalhadores para o Sistema Unico de Satide, proposta pela Politica Nacional de
Educacdo Permanente em Saude, estabelecido pela Portaria n2 198 do Ministério da Saude, em 13 de
fevereiro de 2004.

No ano de 2014, houve a reestruturacdo do NEPeS em quatros eixos tematicos estruturantes
horizontais e um eixo transversal a fim de garantir a implementacdo da Politica Nacional de Educacgdo
Permanente em Saude, pela Portaria n2 1966, de 20 de agosto de 2007. O NEPeS se caracteriza como uma
ferramenta de organiza¢do, qualificacdo, de praticas pedagdgicas nos processos formativos e de
profissionais no ambito da Saude, fortalecendo as ag¢OGes de educagdo permanente em saude e
qualificacdo dos processos de trabalho, melhorando permanentemente a qualidade da assisténcia e

cuidados a saude. Para representa-los, foi elaborada uma mandala ilustrada na Figura 09.
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Fonte: Arquivo préprio.

Eixo Horizontal
1) Qualificagcdo profissional: objetiva qualificar os processos e as praticas de trabalho a partir da
construcdo de conhecimento coletiva entre profissionais, gestores e estudantes através de oficinas,

encontros, rodas de conversa, seminarios e/ou capacitagdes.

II) Cuidando de quem faz saude: objetiva desenvolver agGes coletivas de promogdo da saude,
valorizando os saberes, experiéncias e subjetividade dos trabalhadores da saude do municipio de Santa
Maria.

Il) Participacdo social: objetiva estimular a participacdo dos, profissionais, gestores e estudantes
em atividades do controle social em saude a fim de garantir a atua¢do da populagdo no processo de
formulagdo e controle das a¢des e das politicas publicas de saude.

IV) Integragdo Ensino-servico: objetiva promover a integragdo ensino-servico-comunidade pela
articulagdo dos Servicos de Atencdo a Saude com as Instituicdes de Ensino Superior.

Os estagios curriculares e praticas que acontecem através de convénio institucional prefeitura e
Instituicdo de ensino técnico e superior. Anualmente é realizado um encontro entre instituicdo de ensino
e servicos de salde do municipio mediados pelo NEPeS, onde é pactuado quantas vagas, locais e
semestres de atuagdo em praticas e estagios, mediante a pactuagdo ensino e servigo, através de termos

de compromissos

Eixo transversal

1) Processo de trabalho: objetiva fomentar a autogestdo, a mudanga nos processos de trabalho
institucionais e a transformacgdo das praticas em servico a partir do aprender a aprender no trabalho
individual, coletivo e institucional o cotidiano pela educa¢do permanente em saude.

Atualmente, compdem o quadro de funciondrios do NEPeS dois enfermeiros, um agente
administrativo e um servigos gerais, esta localizado na Rua Tuiuti, n2 1926, Bairro Nossa Senhora de

Fatima, Santa Maria, RS, CEP n2 97015-662. Para contato telefénico o nimero é +55 55 3921-7201 e para
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contato eletrénico o e-mail é nepessantamaria@gmail.com. O NEPES possui perfil no site da Prefeitura
Municipal de Santa Maria e nas Redes Sociai do, Instagram® (@nepes_sm), do Facebook®

(@nepessantamaria) e do Youtube® (Nepes Santa Maria).

Outros contatos:

Solicitagdo para realizacdo pesquisas na rede de servigos da SMS: Solicitar através do e-mail do NEPeS
(nepessantamaria@gmail.com)

E-mail para contato de questdes referentes as visitas académicas e institucionais nos servigos de saude:
visita.agendadal8@gmail.com

E-mail para contato de questdes referentes a estagios: estagionepes@gmail.com

E-mail para contato de questdes referentes a projetos de pesquisa e demais questdes:
nepessantamaria@gmail.com

Projetos de Ensino, Pesquisa e Extensdo
O NEPeS é responsdavel pelo gerenciamento das pesquisas desenvolvidas na Secretaria de
Municipio da Salde e dos Servicos de Atencdo a Saude. Solicitacdo para realizagdo pesquisas na rede de

servigos da SMS: Solicitar através do e-mail do NEPeS (nepessantamaria@gmail.com)

3.6 VIGILANCIA EM SAUDE

A Politica Nacional de Vigilancia em Saude (PNVS) de 12 de julho de 2018, por meio da resolucdo
588, norteia as a¢Ges de vigilancia desenvolvidas no municipio. Ela é universal, transversal e orienta os
modelos de atengdo nos territorios, bem como, é responsabilidade Unica do poder publico. Inclusive,
respalda a triade do SUS de atengdo, promogao e prevencgdo a saude dos cidaddos por meio do uso de
politica de planejamento, anadlise de territorializacdo, epidemiologia, processo saude-doenca, condi¢des
de vida e situagao de saude das populagdes, ambiente e salde e processos de trabalho. Para isso, e para
uma melhor organizagdo, ha quatro grandes vertentes expressas no PNVS, as quais sdo: epidemioldgica,

ambiental, sanitaria e sadde do trabalhador (BRASIL, 2018).

Desse modo, a Vigilancia Epidemioldgica é responsavel pela prevengao de doengas por meio das
acbes de imunizagdo e pelo monitoramento de doencas e agravos que podem afetar a populacgdo. Realiza
as notificagdes compulsdrias de doengas, assim como o controle e investigacdo de doencas especificas,
surtos, endemias, epidemias, pandemias em territérios delimitados. Enquanto, que a Vigilancia
Ambiental é responsavel pelas intervenc¢des nos ambientes fisicos, psicoldgicos e sociais da saude. Atua
monitorando o impacto do meio ambiente na saide humana, como a qualidade da agua e do ar.
Desenvolve atividades, por exemplo: avaliagdo da qualidade da dgua para o consumo humano, controle
de residuos e de vetores de transmissdao de doengas, monitoramento de zoonoses e doengas causadas

por artrépodes, como mosquitos e carrapatos (BRASIL, 2018).

J4 a Vigilancia Sanitaria, realiza o controle de bens, produtos e servigos, os quais oferecem perigo
a saude da populagdo, como produtos alimenticios, de limpeza, cosméticos e medicamentos. Também,
por exemplo, fiscalizam servigos de interesse da saude: escolas, hospitais, clubes, academias, parques e

centros comerciais. Além de inspecionar os processos produtivos que podem causar prejuizos ao
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trabalhador e ao meio. E a Vigilancia em Satude do Trabalhador atua nos estudos, agdes de prevengao,

assisténcia e vigilancia aos agravos relacionados a satde do trabalhador (BRASIL, 2018).

Por fim, a PNVS respalda as agGes das Vigilancias que em conjunto tém o intuito de redugdo da
morbimortalidade, vulnerabilidades e riscos resultantes das dinamicas de produgdo e consumo nos

territérios (BRASIL, 2018).

Principais ag6es e servigos executados pela Vigilancia do municipio:

® Acles e servigcos laboratoriais que propiciam o conhecimento e a investigagdo diagndstica de
doencas e agravos e a verificacdo da qualidade de produtos de interesse de saude publica e do
padrdo de conformidade de amostras ambientais, mediante estudo, pesquisa e analises de
ensaios relacionados aos riscos epidemioldgicos, sanitarios, ambientais e do processo produtivo;

® AcGes de promogdo da salde que estimulem a promogdo do cuidado em salde como parte da
integralidade do cuidado na Rede de Atencdo a Saude, articuladas com as demais redes de
protecdo social, abrangendo atividades voltadas para adog¢do de praticas sociais e de saude
centradas na equidade, na participagao e no controle social, para o favorecimento da mobilidade
humana e a acessibilidade e promovendo a cultura da paz em comunidades, territorios e
municipios;

e Analise de situa¢do de saude como agdes de monitoramento continuo da situagdo de salde da
populagdo do Pais, Estado, Regido, Municipio ou areas de abrangéncia de equipes de atengdo a
saude, por estudos e andlises que identifiquem e expliguem problemas de saude e o
comportamento dos principais indicadores de salde, contribuindo para um planejamento de
saude abrangente;

e Servicos de Centros de Informacao e Assisténcia Toxicoldgica - que sdo estabelecimento de saude
ou servigo de referéncia em Toxicologia Clinica com atuagdo em regime de plantao permanente,
podendo prestar atendimento via teleatendimento exclusivo ou via teleatendimento e
presencial, provendo informacdes toxicoldgicas aos profissionais da saude, a populagdo e a
instituicdes, relativas a intoxicagdes agudas e crbnicas e acidentes com animais pegonhentos.

® Acdes e servicos em emergéncia em saude publica - situacdo que demanda o emprego urgente
de medidas de prevencdo, controle e contengdo de riscos, danos e agravos a saude publica;

e Acles que promovam a integralidade da atengdo - um conjunto articulado de agGes e servigos
preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis de
complexidade do sistema. Deve compreender o acesso as agoes, servicos e produtos seguros e
eficazes, indispensaveis para as necessidades de saude da populacdo, objetivando promover a
qualidade de vida e reduzir a vulnerabilidade e os riscos a saude relacionados aos seus
determinantes e condicionantes.

® AcQes e servicos que integrem a Linha de Cuidado (LC) - uma forma de articulagdo de recursos e
das praticas de producdo de salde, orientadas por diretrizes clinicas, entre as unidades de
atenc¢do de uma dada regido de salde, para a condugdo oportuna, agil e singular, dos usuarios
pelas possibilidades de diagndstico e terapia, em resposta as necessidades epidemioldgicas de
maior relevancia;

® Acdes e servigos que promovam a organiza¢dao do Modelo de Atengdo a Saude - sistema légico
que organiza o funcionamento das redes de atenc¢do a saude, articulando, de forma singular, as
relagGes entre os componentes da rede e as intervengdes sanitarias, definido em fungdo da visao
prevalecente da saude, das situagGes demografica e epidemioldgica e dos determinantes sociais
da saude, vigentes em determinado tempo e em determinada sociedade;
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Atuacdo na Rede de Atencdo a Saude - arranjos organizativos de agdes e servicos de salde, de
diferentes densidades tecnoldgicas, que integradas por meio de sistemas técnico, logistico e de
gestdo, buscam garantir a integralidade do cuidado;

Acdes e servigos de Vigilancia em saude ambiental que propiciam o conhecimento e a detecgdo
de mudangas nos fatores determinantes e condicionantes do meio ambiente que interferem na
saude humana, com a finalidade de recomendar e adotar medidas de promogdo a saude,
prevencdo e monitoramento dos fatores de riscos relacionados as doengas ou agravos a saude;

Acdes e servigos que integrem a Vigilancia em satde do trabalhador e da trabalhadora que visam
promogado da saude, prevengao da morbimortalidade e redugdo de riscos e vulnerabilidades na
populagdo trabalhadora, por meio da integracdao de agles que intervenham nas doengas e
agravos e seus determinantes decorrentes dos modelos de desenvolvimento, de processos
produtivos e de trabalho;

Acdes e servigos de Vigilancia epidemiolégica que proporcionam o conhecimento e a detecgdo
de mudangas nos fatores determinantes e condicionantes da salde individual e coletiva, com a
finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevencdo e controle das doencas,
transmissiveis e ndo-transmissiveis, e agravos a saude;

AcOes e servigos relacionados a Vigilancia Sanitaria, que sejam capazes de eliminar, diminuir ou
prevenir riscos a saude e de intervir nos problemas sanitarios decorrentes do ambiente, da
producdo e circulagdo de bens e da prestacdo de servigcos do interesse da saude. Abrange a
prestacdo de servicos e o controle de bens de consumo que, direta ou indiretamente se
relacionem com a saude, compreendidas todas as etapas e processos, da produg¢do ao consumo
e descarte;

AcOes que levem em consideragdo a vulnerabilidade - que designa tanto os processos geradores
quanto as caracteristicas das populagGes e territorios que possuem maiores dificuldades em
absorver os impactos decorrentes de diferentes e variados graus de eventos de risco;

AcOes que detectem o grau de risco - que compreende a probabilidade de ocorréncia de evento
adverso ou inesperado, que cause doenca, danos a salide ou morte em um ou mais membros da
populagdo, em determinado lugar, num dado periodo.

3.6.1 Perfil Epidemioldgico

3.6.1.1 Natalidade

O numero de nascimentos no Municipio de Santa Maria vem apresentando uma flutuagdo no

periodo de 2020 a 2024. O coeficiente geral de natalidade (CGN) apresentou um decréscimo no periodo,

variando de 11,3% a 9,2%. O que significa que ndo ha grandes mudang¢as em relagdo ao indicador de

natalidade do municipio.

Tabela 8: Histérico de Indicadores de Natalidade - 2020 - 2024.

Histdrico de Indicadores de Natalidade- 2020 a 2024
Ano 2020 2021 2022 2023 2024
Numero de Nascidos Vivos 3228 3065 2975 2973 2619
Estimativa populacional 285.159 285.159 271.735 271.633 282.244
Coeficiente Geral de Natalidade 11,32% 10,75% 10,95% 10,94% 9,28%

Fonte: DataSUS Tabnet, 2025.
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O numero de nascimentos no municipio de Santa Maria apresentou uma média de 2972 nascidos
vivos no periodo de 2020 a 2024. O local de ocorréncia dos partos nos anos de 2020 a 2024 concentra-se

nos hospitais.

Tabela 9: Nascidos vivos por local de nascimento.

Local de Ocorréncia 2021 2022 2023 2024
Hospital 3049 2957 2948 2609
Domicilio 6 10 19 5
Outros 7 7 5 3
Outros Estabelecimentos de Saude 3 1 1 2

FONTE: SINASC Municipal, 2025.

O baixo peso ao nascer é o peso inferior a 2.500 gramas, considerado um marcador da
sobrevivéncia infantil, pois quanto menor o peso maior a possibilidade da morte precoce. Também, o
baixo peso ao nascer expressa retardo do crescimento intrauterino ou prematuridade e representa

importante fator de risco para a morbimortalidade neonatal e infantil.

A proporc¢do de baixo peso ao nascer e a taxa de prematuridade no municipio de Santa Maria
vem apresentando estabilidade no periodo de 2020 a 2024. Em relagao ao baixo peso ao nascer, os valores
abaixo de 10 % sdo aceitdveis internacionalmente, embora a proporgdo encontrada em paises
desenvolvidos varie em torno de 6%. A taxa de prematuridade de 2020, de 15,4%, é considerada alta, pois

no Brasil no ano de 2020 a taxa de prematuridade foi 11,7%, o dobro do indice de alguns paises europeus.

Tabela 10: Proporg¢do de Baixo Peso ao nascer e taxa de prematuridade.

N¢ absoluto/proporg¢do baixo Ne absoluto/ taxa de
Ano N2 de nascidos vivos peso ao nascer prematuridade
2020 3.228 334 10,3% 498 15,4%
2021 3065 327 10,67% 711 23,20%
2022 2975 297 9,98% 780 26,22%
2023 2973 309 10,39% 790 26,57%
2024 2619 283 10,80% 738 28,18%

FONTE: SINASC Municipal — novembro/2025.

O percentual de nascidos vivos de mdes com 7 ou mais consultas de pré-natal é o indicador
pactuado nacionalmente para avaliar o acesso das gestantes a assisténcia pré-natal. Santa Maria

apresenta crescimento com relagdo a este dado, uma vez que o pactuado para o municipio é 70%.

Tabela 11: Numero de nascidos vivos relacionados com nimero de consultas de Pré-natal.

Consultas de Pré- 2020 2021 2022 2023 2024
Natal

Nenhuma a4 54 50 40 34
1-3 vezes 126 102 120 90 62
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e
4-6 vezes 425 355 329 309 264
Te+ 2.598 (80,5%) 2544 (83,0%) 2469 (83%) 2534 (85,23%) | 2255 (86,10%)
Ignorado 35 10 7 0 4
Total 3.228 3.065 2.975 2.973 2.615

FONTE: SINASC Municipal - novembro/2025.

Em relagdo a série histdrica da proporgao de parto vaginal e cesareo, o municipio de Santa Maria
— RS vem apresentando estabilidade e uma inversdo do pactuado. O objetivo do monitoramento do tipo
de parto é avaliar o acesso e a qualidade da assisténcia pré-natal e ao parto, supondo que uma boa
assisténcia aumenta o percentual de partos normais. O parametro, segundo a pactuagdo nacional é de
70% para partos vaginais e de acordo com os parametros internacionais, a necessidade de cesarianas é

de 15% a 25%.

Tabela 12: Proporgdo de parto vaginal e parto cesareo.

Ano Vaginal % Ano Cesareo % Ano Total
2020 1.108 34,3% 2.120 65,7% 3.228
2021 1152 37,6% 1913 62,4% 3065
2022 1171 39,4% 1804 60,6% 2975
2023 1216 40,9% 1757 59,1% 2973
2024 1048 40,0% 1571 60,0% 2619

FONTE: SINASC Municipal — novembro/2025.

Em relagdo a gravidez na adolescéncia, observamos uma melhora nos dados, mas ainda distante
do preconizado para o atendimento SUS. Este monitoramento é responsavel por verificar a tendéncia da
gravidez de adolescentes de 10 a 19 anos no Brasil, com o objetivo de nortear as agdes de saude nas

unidades basicas, escolas (Programa Saude na Escola) e maternidades no territério.

Tabela 13: Proporgdo de parto vaginal e parto cesareo entre adolescentes de 10 a 19 anos.

Ano Vaginal % Ano Cesareo % Ano Total
2020 185 58,4% 132 41,6% 317
2021 186 62,8% 110 37,2% 296
2022 278 63,1% 163 36,9% 441
2023 152 66,7% 76 33,3% 228
2024 137 67,2% 67 32,8% 204

FONTE: SINASC Municipal - novembro/2025.
NASCIMENTOS POR REGIOES ADMINISTRATIVAS E DISTRITOS:

O numero de nascimentos do Perimetro Urbano representa 97,2% do total de nascimentos de
residentes no Municipio. Nos nascimentos por regido administrativa do perimetro urbano no ano de 2020,
a Regido Administrativa Oeste apresentou 23,6%, a Regido Administrativa Centro Urbano 18,8%, Regido
Administrativa Norte 11,2%, Regido Administrativa Sul 10,3%, Regido Administrativa Nordeste 9,4%,
Regido Administrativa Leste 9,0%, Regido Administrativa Centro-Leste 7,6% e Regido Administrativa

Centro Oeste 7,2%.

Figura 10: Total de nascidos por regido administrativa perimetro urbano —2020.
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FONTE: SINASC — Municipal 17/08/2021.

Tabela 14: Total de nascidos por regido administrativa perimetro urbano — 2020

REGIAO ADMINISTRATIVA NASCIDOS
Centro Urbano 608
Centro Leste 246
Centro Oeste 233
Norte 362
Sul 331
Leste 290
Oeste 763
Nordeste 304

FONTE: SINASC — Municipal 17/08/2021.

Prefeitura Municipal de
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O numero de nascimentos da Regido dos Distritos/Rurais representa 2,82% do total de

nascimentos de residentes no Municipio. O local de ocorréncia dos partos nos anos de 2011 a 2015

concentra-se em torno de 99,66%

Figura 11: Total de nascidos vivos

em hospitais.

por distrito/rural — 2020.

r=ry

Sao Vaéenti m

Boca do Monte Regides Administrativas

Total de Nascidos por
Distrito/Rural
2020 - 91

FONTE: SINASC — Municipal 17/08/2021.

Tabela 15: Total de nascidos vivos

por distrito/rural — 2020.

DISTRITO NASCIDOS
Arroio do Sé 4
Arroio Grande 13
Boca do Monte 31
Pains 18
Palma
Passo do Verde
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Santa Flora 10
Santo Antdo 4
S3do Valentim 2

FONTE: SINASC — Municipal 17/08/2021.

3.6.1.2 Mortalidade

O numero de 6bitos no municipio, no periodo de 2020-2024, apresentou uma estabilidade,

reduzindo nos de 2023 e 2024, em que o coeficiente de mortalidade reduziu para 8%.

Tabela 16: Historico De Indicadores De Mortalidade 2020 - 2024.

Histérico de Indicadores de Mortalidade- 2020 a 2024
Indicador 2020 2021 2022 2023 2024
Numero de Obitos 2790 2811 2516 2296 2427
Estimativa populacional 283.676 285.159 271.735 271.633 282.244
Coeficiente Geral de 9,8% 9,9% 9,3% 8,4% 8
Mortalidade

Fonte: Portal Bl Satde,2025.

OBITOS SEGUNDO CAUSA

As doengas infecciosas e parasitarias demonstram aumento em 2021, com 745 o&bitos
registrados. Considera-se que a pandemia por Covid-19 influenciou no aumento desta estimativa.
Respectivamente, as neoplasias e doencgas do aparelho circulatdrio, possuem a maior prevaléncia em
todos os anos entre as causas de dbitos. Doengas do aparelho respiratorio, do aparelho digestivo também

se somam as doengas mais frequentes por causa de dbito.

Tabela 17: Frequéncia por Obito Investigado Segundo Causa (Cap CID10)." Algumas doencas infecciosas e
parasitarias 2020-2021, pandemia da Covid-19.

Frequéncia por Obito investigado segundo Causa (Cap CID10)

Causa (Cap CID10) 2020 2021 2022 2023 2024
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

1317 1745 238 136 125
Il. Neoplasias (tumores) 714 529 518 501 540
IIl. Doencas sangue orgdos hemat e transt imunitar 13 7 6 6 10
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 142 159 136 142 117
V. Transtornos mentais e comportamentais 13 17 17 7 17
VI. Doengas do sistema nervoso 169 148 200 223 237
IX. Doengas do aparelho circulatério 673 576 668 586 591
X. Doencas do aparelho respiratério 228 221 270 257 324
XIl. Doengas do aparelho digestivo 149 100 102 96 117
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 11 10 16 17 18
XIV. Doencgas do aparelho geniturinario 59 42 69 60 56
XV. Gravidez parto e puerpério - 2 2 1 2
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 51 36 35 35 30
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 18 14 12 15 15
XVI11.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 38 39 31 25 14
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 180 162 188 180 200
Outras causas 15 0 0 0 0
Total 2790 2811 2516 2296 2427

FONTE: Portal Bl Saude,2025.

2 Doengas do aparelho circulatério - neste grupo estdo inseridas aterosclerose, doencgas

cérebro vasculares (como AVC ou AVE), infarto agudo do miocdrdio, doengas hipertensivas
e isquémicas do coragdo, entre outras. Os principais fatores de risco para o desenvolvimento
dessas doencas sdo tabagismo, alimentacdo inadequada, sedentarismo e uso nocivo do
alcool. Os efeitos dos fatores comportamentais de risco podem se manifestar em individuos
por meio de pressdo arterial elevada, glicemia alta, hiperlipidemia, sobrepeso e obesidade.
Ha também um numero de determinantes subjacentes para o desenvolvimento dessas
doengas. Elas sdo um reflexo das principais forgas que regem mudangas sociais, econdmicas
e culturais — globalizagdo, urbanizagdo e envelhecimento da populagdo. Outros
determinantes dessas enfermidades incluem pobreza, estresse e fatores hereditarios

Neoplasias - ha uma grande diversidade de neoplasias malignas. Os fatores de risco gerais
para o desenvolvimento de neoplasias sdo tabagismo, alimentagdo inadequada e ingestdo
de bebidas alcodlicas. Radiagdo, infecgdes, exposicao ocupacional a agentes cancerigenos,
sedentarismo e fatores genéticos também estdo relacionados ao cancer.

Doencas do aparelho respiratorio - neste grupo estdo inseridas pneumonia, influenza, asma,
infeccGes agudas das vias aéreas, bronquiolite, e doencas cronicas das vias aéreas como a
Doencga Pulmonar Obstrutiva Cronica (DPOC), entre outras. O principal fator de risco para o
desenvolvimento da maior parte dessas enfermidades é o tabagismo, além de exposicdo a
poluicdo atmosférica e variagGes climaticas.

Doencas do aparelho digestivo - as principais doencas que comp&em esse grupo sdo
colecistite, enfermidades associadas ao figado, peritonite e Ulceras. O Etilismo é o principal
agente causal para o desenvolvimento dessas doengas. Alimentacdo inadequada, estresse,
tabagismo e excesso de peso também sdo fatores de risco que influenciam na ocorréncia
dessas enfermidades.

Algumas doencgas infecciosas/parasitarias - neste grupo ha um leque diversificado de
enfermidades. Desde HIV, septicemia, até gastroenterites ocasionadas por parasitas ou
outros agentes infecciosos. De modo geral, o fator que influencia o desenvolvimento dessas
doengcas é a exposicdo ao agente causal (virus, bactéria ou parasita) que envolve
contaminacdo de alimentos e 4agua, condi¢gdes sanitarias precarias, presenca de
reservatorios e vetores, inadequadas praticas de higiene pessoal e doméstica. Esses fatores
estdo associados a pobreza e baixa qualidade de vida. Porém, para a ocorréncia de um 6bito,
ha outros determinantes relacionados no contexto, como desnutri¢do, falta de acesso a

assisténcia médica, e faixa etdria (idade avancada ou menores de 2 anos).

Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas - neste ambito estdo inseridas desnutricdo,
diabetes mellitus, entre outras. Os determinantes de risco para o desenvolvimento de
desnutricdo podem variar desde pobreza, falta de acesso a alimentos de valor nutricional,
até uma situagdo metabdlica especifica, como a presenga de doengas cronicas e/ou
infeccGes que acarretam no aumento das necessidades nutricionais, perda de peso e
consequentemente na desnutricdo. J4, entre os fatores de risco para a diabetes estdo
alimentacdo inadequada, sedentarismo, idade avancada, excesso de peso, obesidade
central (circunferéncia da cintura >102 cm para homens e >88cm para mulheres), fatores
genéticos, estresse, hipertensdo arterial, perfil lipidico alterado e doenca cardiovascular,
cerebrovascular ou vascular periférica.
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2 Doengas do sistema nervoso - a principal enfermidade que caracteriza esse grupo é a
doenca de Alzheimer. O principal fator de risco para o desenvolvimento de Alzheimer é a
idade avangada. Podemos citar determinantes genéticos e baixa escolaridade - em fungao
da estimulagdo cognitiva reduzida ao longo da vida - como condi¢gdes que propiciam a
ocorréncia dessa enfermidade.

Tabela 18: Determinantes Mutaveis e Imutaveis.

Determinantes mutaveis Determinantes imutaveis

Acesso aos servigos de saude;
Ocorréncia de outras doengas com fatores

de risco mutaveis;
FONTE: Arquivo préprio — VISA — SMS, 2025.

e Alimentagdo inadequada; e |dade avancgada;

e Sedentarismo; e Hereditariedade;

e Excesso de peso; ® Variagdes climaticas;

e Tabagismo; e Poluigdo;

e Etilismo; e Exposicdo ao agente causal;
e Poluicdo; ® QOcorréncia de outras doengas com fatores
e Exposicdo ao agente causal; de risco imutaveis;

® Pobreza;

e Baixa escolaridade;

® Estresse;

[ ]

°

COEFICIENTE DE MORTALIDADE PREMATURA

Segundo estimativas da Organizacdo Mundial da Salde (OMS) as doengas crbnicas ndo
transmissiveis (DCNT) compreendem majoritariamente doengas cardiovasculares, neoplasias, doengas
respiratdrias cronicas e diabetes, constituindo a maior carga de morbimortalidade no mundo e sendo
responsdveis por pelo menos 70% das mortes globais (FIOCRUZ, 2025). No Brasil as DCNT, em 2019,
foram responsaveis por cerca de 41,8% das mortes prematuras. No muncipio de Santa Maria observa-se

uma estabilidade nos dados, com pequena flutuagéo.

Tabela 19: Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais Doengas Cronicas
N&o transmissiveis — DCNT, no periodo de 2020 a 2024.

Capitulo CID-10 2020 2021 2022 | 2023 | 2024
Neoplasias (C00-C97) 248 226 225 231 241
Diabetes (E10-E14) 44 60 42 47 38
Doengas do aparelho circulatério (100-199) 188 180 218 184 186
Doencas do aparelho respiratério (J30-J98) 30 27 27 44 42
Total 510 493 512 506 507

FONTE: SIM Municipal - novembro/2025.

Tabela 20: Mortalidade proporcional por faixa etaria e capitulo CID 10. Santa Maria, 2020 - 2024.

FAIXA 2020 2021 2022 2023 2024
ETARIA
<o1ano | TOTAL: 21 OBITOS TOTAL: 28 OBITOS TOTAL: 24 OBITOS TOTAL: 30 OBITOS TOTAL: 15 OBITOS

1°- CAP16: 12 1°- CAP16: 17 1°- CAP16: 12 1°- CAP16: 16

1°- CAP16: 08
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2°- CAP17: 07
3°- CAPO1: 01
4°- CAP11:01

2°- CAP17:09
3°- CAP09: 01
4°- CAP10: 01

2°- CAP17:6
3°- CAP09: 02
4°- CAP10: 02

2°- CAP17:09
3°- CAPO1: 02
4°- CAP20: 02

2°- CAP17: 04
3°- CAPO1: 01
4°- CAP10: 01

01A | TOTAL: 05 OBITOS TOTAL: 08 OBITOS TOTAL: 03 OBITOS TOTAL: 10 OBITOS TOTAL: 03 OBITOS
04 1°- CAP20: 02 1°- CAP20: 03 1°- CAPO6: 02 1°- CAPO6: 04 1° - CAP20: 02
ANOS | 2°- cAP02: 01 2°- CAP10: 02 2°- CAP02: 01 2°- CAP20: 03 2°- CAP02: 01
3°- CAPO5: 01 3°- CAP02: 02 3°- CAP02: 02
4°- CAP18: 01 4°- CAPO1: 01 4°- CAP16: 01
05A | TOTAL: ZERO TOTAL: 01 OBITO TOTAL: 04 OBITOS TOTAL: 06 OBITOS TOTAL: 02 OBITOS
09 1°- CAP17: 01 1°- CAPO1: 02 1°- CAPO6: 05 1°- CAP02: 01
ANOS 2°- CAPO6: 02 2°- CAP20: 01 2°- CAP10: 01
10A | TOTAL: 03 OBITOS TOTAL: 04 OBITOS TOTAL: 07 OBITOS TOTAL: 05 OBITOS TOTAL: 05 OBITOS
14 1°- CAP20: 02 1°- CAP20: 02 1°- CAP20: 03 1°- CAP20: 02 1°- CAP20: 02
ANOS | 2°- CAPO1: 01 2°- CAP14: 01 2°- CAP02: 02 2°- CAPO6: 01 2°- CAPO1: 01
3°- CAP17: 01 3°- CAP14: 01 3°- CAP09: 01 3°- CAP02: 01
4°- CAP17: 01 4°- CAP10: 01 4°- CAPO6: 01
15A | TOTAL: 17 OBITOS TOTAL: 11 OBITOS TOTAL: 14 OBITOS TOTAL: 16 OBITOS TOTAL: 24 OBITOS
19 1°- CAP20: 12 1°- CAP20: 06 1°- CAP20: 11 1°- CAP20: 07 1°- CAP20: 17
ANOS | 2°- CAPO1: 01 2°- CAPO1: 01 2°- CAPO1: 01 2°- CAPO6: 03 2°- CAP09: 02
3°- CAP02: 01 3°- CAP02: 01 3°- CAPO6: 01 3°- CAPO1: 01 3°- CAP02: 01
4°- CAPO6: 01 4°- CAPO6: 01 4°- CAP10:01 4°- CAP02: 01 4°- CAPO6: 01
20A | TOTAL: 43 OBITOS TOTAL: 50 OBITOS TOTAL: 55 OBITOS TOTAL: 47 OBITOS TOTAL: 57 OBITOS
29 1°- CAP20: 28 1°- CAP20: 32 1°- CAP20: 39 1°- CAP20 : 27 1°- CAP20 : 38
ANOS | 2°- CAPO1: 04 2°- CAPO1: 07 2°- CAP09: 05 2°- CAPO1: 06 2°- CAP02: 05
3°- CAP02: 03 3°- CAP02: 02 3°- CAPO1: 03 3°- CAP02: 04 3°- CAPO1: 02
4°- CAP10: 02 4°- CAP10: 02 4°- CAP 02: 02 4°- CAP06: 04 4°- CAPO5: 02
30A | TOTAL: 68 OBITOS TOTAL: 99 OBITOS TOTAL: 75 OBITOS TOTAL: 70 OBITOS TOTAL: 63 OBITOS
39 1°- CAP20: 26 1°- CAPO1: 35 1°- CAP20: 38 1°- CAP20: 35 1°- CAP20: 25
ANOS | 2°- CAP02: 13 2°- CAP20: 34 2°- CAP02: 11 2°- CAP02: 12 2°- CAP09: 08
3°- CAPO1: 11 3°- CAP02: 12 3°- CAP09: 08 3°- CAP09: 09 3°- CAP02: 07
4°- CAP11: 05 4°- CAP09: 05 4°- CAPO1: 07 4°- CAPO1: 07 4°- CAPO1: 06
40 A | TOTAL: 104 OBITOS | TOTAL: 164 OBITOS | TOTAL: 107 OBITOS | TOTAL: 109 OBITOS | TOTAL: 118 OBITOS
49 1°- CAPO1: 21 1°- CAPO1: 59 1°- CAP09: 26 1°- CAP20: 26 1°- CAP20: 31
ANOS | 2°- CAP02: 19 2°- CAP09: 30 2°- CAP02: 23 2°- CAPO2: 22 2°- CAP02: 26
3°- CAP20: 16 3°- CAPO2: 25 3°- CAP20: 21 3°- CAPO9: 22 3°- CAPO9: 25
4°- CAPO9: 14 4°- CAP20: 22 4°- CAPO1: 12 4°- CAPO1: 14 4°- CAPO1: 13
50A | TOTAL: 229 OBITOS | TOTAL: 284 OBITOS | TOTAL: 246 OBITOS | TOTAL: 212 OBITOS | TOTAL: 223 OBITOS
59 1°- CAP02: 74 1°- CAPO1: 93 1°- CAP09: 66 1°- CAPO2: 64 1°- CAPO2: 81
ANOS | 2°- CAP09: 51 2°- CAP02: 54 2°- CAPO2: 61 2°- CAP09: 46 2°- CAP09:52
3°- CAPO1: 23 3°- CAPQ9: 44 3°- CAPO1: 26 3°- CAP20: 23 3°- CAP20: 23
4°- CAP20: 19 4°- CAP0O4: 23 4°- CAP11: 20 4°- CAPO1: 15 4°- CAPO1: 15
60 A | TOTAL:412 OBITOS | TOTAL:514 OBITOS | TOTAL: 420 OBITOS | TOTAL: 390 OBITOS | TOTAL: 406 OBITOS
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69 1°- CAP02: 148 1°- CAPO1: 162 1°- CAP02: 131 1°- CAP02: 135 1°- CAP02: 129
ANOS | 2°- CAP09: 115 2°- CAPO2: 136 2°- CAP09: 118 2°- CAPO9: 107 2°- CAPO9: 101
3°- CAPO1: 43 3°- CAP09: 101 3°- CAPO4: 35 3°- CAP10: 42 3°- CAP10: 52
4°- CAP10: 27 4°- CAP0O4: 31 4°- CAPO1: 30 4°- CAP0O4: 26 4°- CAP0O4: 25
70 A | TOTAL: 487 OBITOS | TOTAL: 690 OBITOS | TOTAL: 553 OBITOS | TOTAL: 557 OBITOS | TOTAL: 574 OBITOS
79 1°- CAP09: 144 1°- CAPO1: 179 1°- CAP09: 160 1°- CAP02: 156 1°- CAP02: 158
ANOS | 2°- CAP02: 135 2°- CAP09: 162 2°- CAPO2: 154 2°- CAPO9: 151 2°- CAPO9: 157
3°- CAPO4: 41 3°- CAPO2: 151 3°- CAP10: 55 3°- CAP10: 64 3°- CAP10: 69
4°- CAP10: 41 4°- CAP10: 63 4°- CAPO1: 51 4°- CAPO4: 44 4°- CAPQ6: 48
800U | TOTAL: 799 OBITOS | TOTAL: 941 OBITOS | TOTAL: 988 OBITOS | TOTAL: 827 OBITOS | TOTAL: 911 OBITOS
MAIS | 1°- CAP09: 240 1°- CAP09: 233 1°- CAP09: 283 1°- CAP09: 249 1°- CAP09: 245
ANOS | 2°- CAP02: 130 2°- CAPO1: 208 2°- CAP10: 164 2°- CAPO6: 161 2°- CAP10: 177
3°- CAPO6: 112 3°- CAPO2: 146 3°- CAPO2: 135 3°- CAP10: 126 3°- CAPO6: 166
4°- CAP01? 94 4°- CAP10: 104 4°- CAPO6: 131 4°- CAP02: 105 4°- CAP02 : 130
TOTAL | TOTAL: 2210 OBITOS | TOTAL: 2811 OBITOS | TOTAL: 2516 OBITOS | TOTAL: 2296 OBITOS | TOTAL: 2427 OBITOS

1°- CAP09: 567
2°- CAPO2: 524
3°- CAPO1: 238
4°- CAP10: 176

1°- CAPO1: 745
2°- CAP09: 576
3°- CAPO2: 529
4°- CAP10: 221

1°- CAP09: 668
2°- CAP02:518
3°- CAP10: 270
4°- CAPO1: 238

1°- CAP09: 586
2°- CAPO2: 501
3°- CAP10: 257
4°- CAPO6: 223

1°- CAP09: 591
2°- CAPO2: 540
3°- CAP10: 324
4°- CAPO6: 237

FONTE: SIM Municipal — novembro/2025.

Referente a mortalidade proporcional, por faixa etaria e capitulo CID — 10, na faixa etdria de

menores de um ano, existe o predominio de algumas afecgdes originadas no periodo perinatal (57,14%)
do total de 6bitos. Na faixa etaria de 1 a 4 anos, observamos que as principais causas de dbito sdo os
Capitulos: XX. Causas externas de morbidade e mortalidade (2 6bitos), Il. Neoplasias (tumores) (1 dbito),
VI. Doengas do sistema nervoso (1 ébito) e XVIII. Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos

e de laboratdrio ndo classificados em outra parte (1 dbito).

Na faixa etaria de 10 aos 39 anos a principal causa de dbitos sdo as causas externas de morbidade
e mortalidade. A faixa etdria de 40 a 49 anos apresenta uma predominancia das doengas infecciosas e
parasitarias e neoplasias (tumores). Na faixa etaria dos 50 a 59 anos e 60 a 69 anos, destacam-se as
neoplasias e as doencas do aparelho circulatério como principais causas de ébitos. Nas faixas etarias de
70 a 80 anos, as doengas do aparelho circulatério e neoplasias se destacam como primeira e segunda

causas de dbitos respectivamente.

OBITOS POR REGIOES ADMINISTRATIVAS E DISTRITOS:

A representatividade de 6bitos em 2020 no Perimetro Urbano do municipio foi de 96% dos
Obitos. Dentre as RegiGes Administrativas, observamos: Centro Urbano - 22,7%; Centro Oeste - 9,6%;

Centro Leste - 5,2%; Norte - 10,7%,; Sul - 8,8%; Leste - 8,5%; Oeste - 19,8% e Nordeste - 10,7%.
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Figura 12: Total de ébitos por regido administrativa urbana — 2020.

Total de Obitos por Regido
Administrativa Perimetro
Urbano 2020 — 2114

Norte
237
Nordeste

Centro-Oeste

236

Oeste 2414 Sentro Urbano
436 200 Leste
Centro-Leste
113
Sul
193

FONTE: SIM Municipal - 17/08/2021.
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Em relagdo aos dbitos por Regido Administrativa em Santa Maria no ano de 2020, segue tabela

com as 3 principais causas de obito.

Tabela 21: Principais causas de 6bitos por Regido Administrativa urbana — 2020.

REGIAO
ADMINISTRATIVA 12 CAUSA 22 CAUSA 32 CAUSA
Doengas do aparelho Neoplasmas [tumores] Algumas doengas
CENTRO URBANO circulatério infecciosas e parasitarias
125 116 55
Doengas do aparelho Algumas doencas
CENTRO LESTE cgirculatérr)io Neoplasmas [tumores] infeccigosas e parasgitérias
32 26 13
Doencas do aparelho Algumas doengas
CENTRO OESTE Neoplasmas [tumores] circulatério infecciosas e parasitarias
50 46 23
Doengas do aparelho Algumas doengas
NORTE (?irculatérr)io Neoplasmas [tumores] infeccigosas e parasgitérias
58 44 37
Doengas do a}p.arelho Neoplasmas [tumores] Doengas Fio a,p.arelho
SUL circulatdrio respiratério
53 52 18
Causas externas de
Doencgas do aparelho .
LESTE Neoplasmas [tumores] circulatério morblda.de ede
mortalidade
60 45 16
Doengas do aparelho Algumas doengas
OESTE (?irculatéfio Neoplasmas [tumores] infeccigosas e parafitérias
126 108 32
Doengas do aparelho Neoplasmas [tumores] Doengas do sistema
NORDESTE circulatério nervoso
67 37 22

FONTE: SIM Municipal 17/08/2021.

A representatividade de dbitos em 2020 nos Distritos/Rural do Municipio foi de 4% dos ébitos.

Dentre os Distritos observamos: Arroio do S6 - 0,3%, Arroio Grande - 0,5%, Boca do Monte - 1,2%; Palma

- 0,3%; Pains - 0,5%; Passo do Verde - 0,2; Santa Flora - 0,7%; Santo Antdo - 0,3% e Sao Valentim - 0,2%.
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Figura 13: Total de 6bitos por distrito — 2020.
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FONTE: SIM Municipal - 17/08/2021.
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Em relagdo aos dbitos por Distrito/Rural em Santa Maria no ano de 2020, segue tabela com as 3

principais causas de obito:

Tabela 22: Principais causas de 6bitos por Distrito — 2020.

DISTRITO 12 CAUSA 22 CAUSA 32 CAUSA
Doengas enddcrinas, nutricionais
Algumas doengas .
. . . e metabdlicas - 1
infecciosas e parasitarias -
ARROIO 2
DO SO Doengas do aparelho digestivo - 1
Neoplasmas [tumores] - 2 Sint sinais e achad anorm ex clin
laborat - 1
Algumas doencgas infecciosas e
Neoplasmas [tumores] - 2 parasitarias - 1
Doengas do sistema nervoso - 1
Doengas enddcrinas, Doengas do aparelho respiratério
ARROIO nutricionais e metabdlicas -+
GRANDE -2 Doencas do aparelho digestivo - 1
Malf cong deformid e anomalias
Doencas do aparelho cromossOmicas - 1
circulatério - 2 Causas externas de morbidade e
de mortalidade - 1
BOCA DO Doencas do aparelho Neoplasmas [tumores] - 5 Doengas do sistema
MONTE circulatério - 9 nervoso - 3
Doengas enddcrinas,
Doencas do aparelho Neoplasmas [tumores] - 2 nutricionais e
PAINS . L metabdlicas - 1
circulatério - 5 -
. Transtornos mentais e
Doengas do sistema nervoso - 2 .
comportamentais - 1
Neoplasmas [tumores] - 2 | Doengas do aparelho digestivo - 1
PALMA Doencas do aparelho Causas externas de morbidadee | -
circulatério - 2 de mortalidade - 1
PASSO Neoplasmas [tumores] - 2
DO Doengas do aparelho | - s
VERDE respiratério - 2
SANTA Doencas do aparelho Neoplasmas [tumores] - 4 Doencas do aparelho
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FLORA circulatério - 6 respiratério - 2

Algumas doengas infecciosas e
parasitarias - 1

SANTO Causas ext de morbidade e Neoplasmas [tumores] - 1

ANTAO de mortalidade - 2 Doengas enddcrinas, nutricionais

e metabdlicas - 1

Doengas do aparelho digestivo - 1

SAO
VALENTI Neoplasmas [tumores] -4 | ———— | e
M

FONTE: SIM Municipal 17/08/2021.

OBITOS PELA COVID-19

MORTALIDADE INFANTIL

As taxas de mortalidade infantil, refletem de maneira geral, os niveis de saude da populagao,
desenvolvimento socioeconémico e condi¢des de vida. O nimero de débitos infantis oscila entre os anos

de 2021 e 2023 (31 a 34) com notavel redugdo em 2024 (20).

Tabela 23: Histérico de Mortalidade e Fecundidade — 2020 a 2024.

Obito infantil - 2020-2024

Indicador 2020 2021 2022 | 2023 | 2024
o e o

Ne de obitos ) ¢ 33 31 34 20
infantis

Fonte: DATASUS .

MORTALIDADE HOSPITALAR

Observa-se que ndo ocorreram grandes mudangas nos registros de ébito hospitalar no periodo
de 2020 a 2024. Especificamente, em 2021, observa-se um aumento no niumero de 6bitos hospitalares.
Isso se deve ao aumento de internagdes e ao recorrente aumento no numero de ébitos hospitalares

causados pela covid-19 no respectivo ano.

Tabela 24: Obitos hospitalares (2020/2024).

Ano 2020 2021 2022 2023 2024

Obito hospitalar 1186 1735 1504 1462 1534

FONTE: DataSUS tabnet.

OBITOS MATERNOS

Em relagdo aos ébitos maternos, ndo ha modificagGes expressivas nos anos analisados. Observa-
se uma oscilagdo de 0 (2023) a 3 dbitos ao ano (2020).

Tabela 25: Histérico de Obitos Maternos por Ano.

Ano 2020 2021 2022 2023 2024
o

Ne de 3 2 1 0 2

6bitos

FONTE: DATASUS Tabnet
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AGRAVOS OU DOENCAS DE NOTIFICACAO COMPULSORIA

Tabela 26: Historico de proporgdo de notificagdo de agravos ou doengas de notificagdo compulsodria.
Santa Maria, RS, 2021 a 2024.

Agravos notificados 2021 2022 2023 2024 Total
Acidente de trabalho com exposicao a 69 86 134 102 391
material bioldgico

Acidente de trabalho grave 619 689 736 908 2.952
Acidente por animais pegonhentos 24 36 48 51 159
Aids 185 192 124 149 650
Atendimento antirrabico 560 763 971 758 3.052
Brucelose 1 0 0 0 1
Caxumba [parotidite epidémica] 1 3 0 3 7
Coqueluche 0 0 0 2 2
Crianga exposta HIV 28 19 27 17 91
Dengue 141 327 10.700 8.042 19.210
Dermatoses ocupacionais 1 0 3 0 4
Doenga aguda pelo virus zika 64 37 17 3 121
Doenga de chagas aguda 0 1 0 0 1
Doengas exantematicas 1 0 0 2 3
Esquistossomose 1 0 0 0 1
Febre amarela 1 3 0 0 4
Febre de chikungunya 27 10 42 7 86
Febre maculosa / Rickettsioses 0 2 0 0 2
Gestante HIV 26 24 28 33 111
Hanseniase 0 1 0 4 5
Hantavirose 0 1 0 0 1
Hepatites virais 64 111 83 83 341
Intoxicagdo exdgena 198 251 452 430 1.331
Leishmaniose tegumentar americana 0 0 0 1 1
Leishmaniose visceral 2 5 2 3 12
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Agravos notificados 2021 2022 2023 2024 Total
Leptospirose 12 21 32 93 158
Ler Dort 43 24 75 67 209
Malaria 2 1 1 5 9
Meningite 20 27 44 44 135
Pair 1 0 4 28 33
Paralisia flacida aguda / Poliomielite 1 1 3 2 7
Rotavirus 0 0 1 21 22
Sifilis congénita 70 67 84 65 286
Sifilis em gestante 204 152 153 132 641
Sifilis ndo especificada 581 644 581 532 2.338
Sindrome gripal 1.289 1.187 352 488 3.316
Sindrome respiratdria aguda grave 2.744 484 110 81 3.419
Toxoplasmose 89 76 63 72 300
Toxoplasmose congénita 34 30 29 28 121
Transtorno mental 6 1 10 17 34
Tuberculose 202 191 194 197 784
Varicela 1 4 6 11 22
Violéncia interpessoal/autoprovocada 474 912 1.416 1.451 4.253
Total 7.786 6.383 16.525 13.932 44.626

Fonte: Sinan Net; Sinan Online, Sivep Gripe.

A partir da analise da tabela com o histérico de proporg¢do de notificacdo de agravos ou doencas
de notificagdo compulséria dos anos de 2021 a 2024, observa-se um maior nimero de notificagdes de
dengue (n=19.210), violéncia interpessoal/autoprovocada (n=4.253), sindrome respiratdria aguda grave
(n=3.419), sindrome gripal (n=3.316) e atendimento antirrabico (n=3.052). Em relagdo ao agravo de
dengue, desde 2020 o municipio registrou os primeiros casos autdctones, observando-se surtos da doenga

em 2023 (n=10.700) e 2024 (n=8.042).

Apos a deflagracdo da pandemia pelo coronavirus em 2020, observa-se a manutencdo de
elevados casos notificados de sindrome gripal em 2021 (n=1.289) e 2022 (n=1.187), e sindrome
respiratoria aguda grave em 2021 (n=2.744). Quanto ao agravo de violéncia interpessoal/autoprovocada,

houve um aumento expressivo do nimero de notificagdes nos anos de 2023 (n=1.416) e 2024 (n=1.451).
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Em relagdo as notificagcdes de intoxicacdo exdégena também observa-se um aumento nos anos de
2023 (n=452) e 2024 (n=430), apresentando aproximadamente o dobro de notificagdes em relagdo ao ano
de 2022 (n=251) e o triplo em relagdo ao ano de 2021 (n=198). Quanto ao agravo de leptospirose, no ano
de 2024 (n=93) observou-se um aumento significativo do nimero de notificagdes no municipio em relagdo

ao0s anos anteriores.

As notificagbes de perda auditiva induzida por ruido (PAIR) apresentaram um aumento
expressivo em 2024 em relagdo aos anos comparativos anteriores. O mesmo ocorreu com os casos de
rotavirus. Observou-se uma diminui¢do nas notificagdes de casos de Aids nos anos de 2023 (n=124) e 2024

(n=149) em relagdo aos anos anteriores. O mesmo ocorreu em relagdo as notificagdes de doenga aguda

pelo virus zika e febre de chikungunya.

INTERNAGOES HOSPITALARES

Tabela 27: Morbidade Hospitalar do SUS- Internagdes por Capitulo CID-10, 2020 - 2024.

Capitulo - CID 10 2020 2021 2022 2023 2024 TOTAL
I. Algumas doengas infecciosas e parasitdrias 142 2380 1128 830 929 5409
Il. Neoplasias (tumores) 203 3342 3668 3555 3412 14180
[ll. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 6 116 124 187 138 571
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 9 140 192 235 219 795

V. Transtornos mentais e comportamentais 33 388 527 825 774 2547
VI. Doengas do sistema nervoso 12 190 264 338 361 1165
VIl. Doengas do olho e anexos - 6 7 9 11 33
Vlil.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide - 39 42 71 97 249
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IX. Doengas do aparelho circulatdrio 122 1452 2277 2479 2296 8626
X. Doencas do aparelho respiratério 60 1045 1949 1969 2073 7096
XI. Doengas do aparelho digestivo 107 1801 2561 2728 2579 9776
XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 18 153 148 256 333 908
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 17 148 348 406 376 1295
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 37 1097 1404 1345 1227 5110
XV. Gravidez parto e puerpério 281 4204 4331 4432 3875 17123
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 51 455 485 519 399 1909
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 7 110 138 147 158 560
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 14 256 289 488 402 1449
XIX. LesGes enven e alg out conseq causas externas 157 2037 2266 2340 2338 9138
XXI. Contatos com servigos de saude 6 164 289 273 233 965
Total 1282 19523 22437 | 23432 | 22230 88904

FONTE: Ministério da Saude - Data SUS - Sistema de Informag&es Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

HOSPITALIZAGCOES POR SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE

A sindrome respiratéria aguda grave (SRAG) caracteriza-se por uma complicagdo da sindrome
gripal, podendo ser causada por diversos agentes etioldgicos como virus, bactérias e fungos. Desse modo,
a vigilancia da SRAG objetiva o monitoramento de covid-19, influenza e dos principais virus respiratérios

de importancia em saude publica.
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Desse modo, em 2023 ocorreram no municipio 109 hospitalizagcbes por SRAG, sendo 71 por
covid-19, 22 por virus sincicial respiratorio (VSR), 15 por virus ndo especificado e um por influenza. Na
figura 1, observa-se o predominio de internagGes por covid-19 até a semana epidemioldgica 18
(30/04/2023 a 06/05/2023). Entre as semanas epidemioldgicas 20 e 23 (14/05/2023 a 10/06/2023) nota-

se o predominio de VSR entre os casos de hospitalizagdes.

Figura 14: HospitalizagSes por SRAG por semana epidemioldgica dos primeiros sintomas do ano de
2023, Santa Maria, RS. (N=109).

Classificacio Final @COVID-19 @ndo especificado © porinflusnza @YSR @ Rinovirus @ por cutro virus respiratorio

Semana Epidemiolégica Primeiras Slnl omas

Motificagées

Fonte: Painel de Hospitalizagdes de Sindrome Respiratdria Aguda Grave.

No ano de 2024, o municipio registrou 80 hospitalizacées por SRAG, sendo 38 por covid-19, 14
por influenza, 13 por VSR e 10 por virus ndo especificados. Até a semana epidemioldgica 12 (31/12/2023
a 23/03/2024), observa-se na figura 2 o predominio de internagdes por covid-19, assim como ocorreu nas
semanas epidemioldgicas 41 a 52 (06/10/2024 a 28/12/2024). Entre as semanas epidemioldgicas 22 a 31
(26/05/2024 a 03/08/2024), observa-se o predominio de hospitalizagdo por VSR.

Figura 15: HospitalizagGes por SRAG por semana epidemioldgica dos primeiros sintomas do ano de
2024. Santa Maria, RS. (N=80).

Classificacdo Final @COVID-10 @Em Investigacic @ndo especificado © por influenza @SR @ Rinovirus

Nnmlcacaes

Semana Epidemioldgica anelrus Sintomas

Fonte: Painel de Hospitalizagdes de Sindrome Respiratdria Aguda Grave.
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4 DEFINIGAO DAS DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES

4.1 DIRETRIZES DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE

4.1.1 Diretriz estratégica 01: fortalecimento e ampliagao da atengdo primaria em saude

Objetivo 1: Ampliagdo do acesso e melhoria da resolutividade na APS

Ne DESCRICAO DA META INDICADOR UNIDADE DE | REFERENCIA 2026 | 2027 | 2028 | 2029
MEDIDA
1 Expandir o horario de funcionamento das unidadesde | Nimero de | Regido - 0 1 1 1
saude. regides administrativa
administrativ
as com
horario
ampliado
ACOES Instituir turno estendido fixo visando a ampliagdo de acesso para a populagdo.
Ampliar o nimero de trabalhadores nos servicos de APS, visando proporcionar a ampliagdo dos horarios de
funcionamento.
2 Ampliar o acesso aos servigos de saide por meio de | Numero de | Numero 18/2024 20 21 23 25
acGes em dias e hordrios alternativos, turno | unidades que
estendido nas unidades de salide urbanas e rurais. realizam
acdes
ACOES Manter a realizagdo de agdes de turno estendido nas unidades de satde considerando o perfil de acesso da
populagao.
Manter a realizacdo de a¢des de turno alternativo nas unidades de saude considerando o perfil de acesso
da populagao.
3 Expandir o nimero de equipes de Saude da Familia Numero de | Numero 27 28 30 40 53
equipes de
saude da
familia
ACAO Realizar adequacgdo dos cargos de ESF visando a equidade e valoriza¢do dos profissionais da APS.
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4 Implantar sistema municipal de renovagao de receitas | Nimero de | Numero - 5 10 20 34
por teleconsulta, priorizando que pelo menos 50% | unidades
das renovagbes de receitas de usuarios com | com
condi¢Ges cronicas acompanhados na Atencdo | disponibilida
Primaria sejam realizadas de forma remota, com | de de
registro eletronico padronizado. renovagao
por
teleconsulta
ACOES Implementar funcionalidade especifica no prontuario eletrénico municipal (ou integrar solugdo existente),
garantindo validade legal, assinatura digital e registro automatico.
Publicar protocolo e fluxo oficial para renovacdo de receitas por teleconsulta, incluindo critérios clinicos,
periodicidade e seguranca da informacao.
Desenvolver e divulgar orientagGes sobre como solicitar a renovagao remota, prazos e canais disponiveis.
5 Ampliar a cobertura de APS para a proporgao de uma | Razdo de | equipes/3.000 0,95 0,96 0,97 | 0,98 1
equipe por 3.000 usuarios cadastrados. equipes por | cadastros. (dez/24)
3.000
cadastros
ACOES Ampliar o numero de equipes considerando a necessidade populacional e numero de usuarios
acompanhados.
6 Manter a cobertura populacional estimada na | Cobertura da | Percentual 55,99% - (08/2025) 55% 55% 55% 55%
Atencdo Primaria a Saude acima de 55%. Atencao
Primdria a
Saude.
7 Disponibilizar tablet com manutencdo, internet e | Nimero de | Nimero/acumulad | - 40 80 100 120
capacitagao para os ACS. ACS com | o
dispositivo
mével
ACOES Capacitar os profissionais para uso do dispositivo mével.
Monitorar o registro de atividades pela chefia imediata.
8 Manter e ampliar a equipe Multiprofissional (e-Multi) | Nimero de | Numero 1 1 1 1 2
garantindo Apoio Matricial na APS. equipes
ACOES Garantir composicao interdisciplinar da e-Multi e carga hordria de profissionais com minimo de 20 horas
semanais;
Realizar Apoio Matricial as equipes de Aten¢do Primaria e equipes de Saude da Familia, conforme tipologia
da e-Multi;
Implantar outra e-Multi para ampliar a cobertura de atuacdo em todas as regides do Municipio, incluindo
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apoio as Unidades rurais;

Manter a pactuagdo com o Programa de Residéncia Multiprofissional Integrada (PRMI-UFSM) para que
profissionais residentes da énfase Saude da Familia, potencializem a atuagdo multi e interprofissional, por
meio do apoio matricial as equipes apoiadas pela e-Multi;

Articular cronograma bimestral de encontros de Rede Intersetorial por regido de atuagdo da e-Multi,
envolvendo instancias da educagdo, saude, desenvolvimento social entre outros;

Realizar encontro bienal entre e-Multi do RS com a finalidade de compartilhar experiéncias entre
profissionais.

9 Ampliar o atendimento domiciliar no municipio
constituindo uma equipe de multiprofissional (EMAD)
na Atencdo Basica, garantindo maior cobertura,
padronizagdao de procedimentos e monitoramento
sistematico dos resultados.

Numero de | Numero - 0 0 0 1
equipes

ACOES

Monitorar o numero de atendimentos domiciliares por nucleo profissional.
Capacitar os novos profissionais e refor¢o para os trabalhadores sobre o registro correto no sistema.
Ampliar a disponibilidade de carro para transporte das equipes para realizacdo de atendimentos
domiciliares

10 Planejar e programar a melhoria do acesso aos
servicos da Rede de Atencdo Basica de Saude, de
modo que cada territério se responsabilize por sua
populagdo, com oferta apropriada de servigos,
minimizando a peregrinagdo de usudrios para outros
territdrios e servigos.

Nuimero de | Numero - 3 3 3 3
reunides
ampliadas ao
ano

ACOES Reservar turno protegido para reunides interequipes de atengdo bdsica e intersetoriais visando a discussdo
de assuntos comuns relacionados ao processo de trabalho e revisdo de territérios quando necessario.
Ampliar a cobertura de  Agentes Comunitarios de  Saude nos  territorios.
Ampliar o ndmero de servidores mediante concurso publico nos servicos de APS.
Instituir reunides quadrimestrais para avaliacdo de diagndstico situacional de saide em conjunto com a
vigilancia epidemioldgica.
11 Implantar e consolidar uma plataforma de chatboot | Implantar o | Numero - - 10 20 34
com respostas padronizadas e inteligéncia artificial | chatboot em
para ampliar o acesso a informagdo, melhorar a | todas as
comunicagdo entre unidades de saude e usuarios e | unidades de
reduzir demandas ndo assistenciais saude
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ACOES Criagdo de banco de respostas padronizadas com linguagem simples
Treinamento de profissionais de comunicagao e coordenagdes das unidades.
Realizar campanha de divulgacdo e engajamento comunitario.
12 Ampliar o rastreio da Tuberculose na Atengdo | Numero de | Numero - 500 | 1000 | 150 | 2000
Primaria, através da solicitagdo de baciloscopia solicitagGes 0
ACOES Melhorar o rastreio dos sintomaticos respiratdrios na APS
Monitorar o nimero de TDO realizado na APS
Capacitar os profissionais para o correto registro
Objetivo 2: Garantir o acesso equanime e integral para populagdes-chave e vulneraveis
N2 DESCRICAO DA META INDICADOR UNIDADE DE | REFERENCIA 2026 | 2027 | 2028 | 2029
MEDIDA
1 Homologar em Santa Maria o “Consultdrio | Numero de | Numero 1 1 0 0 0
na rua”. equipe
ACOES Constituir equipe multiprofissional do Consultério na Rua;
Realizar diagndstico situacional da populag¢do em situagdo de rua;
Realizar oferta de insumos, bem como acesso as a¢des de prevencgdo, diagnédstico e tratamento de IST/HIV,
tuberculose, hepatites e outras doengas prevalentes.
2 Promover educa¢do em saude para pessoas | Numero de a¢des | Nimero - 4 4 4 4
em situagdo  de rua, além de
acompanhamento intersetorial para outras
populagdes, como: indigenas, migrantes e
ciganos.
ACOES Desenvolver atividades de educagdo para promocdo da salde e cidadania, como oficinas, rodas de conversa e
acOes culturais junto a populagdo atendida
Ampliar as capacitaces dos profissionais de saide para a valorizagdo da medicina tradicional dos povos indigenas
e quilombolas.
3 Ampliar o acesso da saude da populagdo | nimero de | Numero - 15 15 15 15
negra, visando a erradica¢do do racismo. capacitagbes
ACOES Implementar a Politica Nacional de Saude Integral da Populagdo Negra (PNSIPN) no ambito da rede municipal de
saude
Monitorar e qualificar o registro da autodeclaracdo de raga/cor nos sistemas de informacdo em sadde
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Capacitar os profissionais da rede municipal de saude para o enfrentamento do racismo institucional

4 Fomentar e estimular a gestdo da saude a | Numero de | Numero 0 0 0 0 1

fim de considerar a populagdo LGBTT como | protocolo
sujeitos de direito.

ACOES Desenvolver um protocolo com fluxos de cuidado que promovam acolhimento humanizado, livre de discriminagdo
e com abordagem integral as pessoas LGBTTQIA+.

Realizar rodas de conversa com servidores e com a populagdo para sensibilizagdo contra a LGBTfobia, além de
promover eventos que fortalecam a visibilidade LGBTTQIA+.

5 Promover agdes intersetoriais entre justica, | Niumero de agGes | NUmero - 9 10 12 15

segurancga, assisténcia e saude no sistema | anuais
prisional.

ACOES Fomentar estratégias de cuidado para pessoas privadas de liberdade, com foco no rastreamento de infec¢Ges
prevalentes (ISTs e tuberculose) e, no presidio feminino, nas demandas de satude da mulher e imunizagGes e saude
mental. Promover espagos coletivos de troca e escuta, como grupos e rodas de conversa.

6 Ampliar a disponibilidade de atendimento | nimero de | numero 13 13 15 16 17

das equipes de Atengao Primaria Prisional. profissionais

ACOES Ampliar as equipes de Aten¢do Primaria Prisional considerando a demanda de atendimentos e perfil da populagado
privada de liberdade.

7 Fortalecer a rede de cuidados a pessoa com | Numero de | Niumero - 0 1 0 0

deficiéncia por meio da designacdo de um | profissionais
profissional responsavel pela politica.

ACOES Conscientizar sobre a doenga para humanizar os atendimentos a pessoas com Fibromialgia
Ampliar e fortalecer na ateng¢do primaria grupos de apoio a pessoas com deficiéncias e familiares
Divulgar tecnologias para interpretagao de libras para uso durante as consultas com pessoas com deficiéncia auditiva.
Qualificar e publicizar o fluxo de encaminhamento e servigos da rede de cuidados a pessoa com deficiéncia, visando
a humanizagdo de atendimento.
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Objetivo 3: Fortalecer a atengdo a saude bucal no ambito da rede municipal de sadde

Ne DESCRICAO DA META INDICADOR UNIDADE DE | REFERENCIA 2026 2027 2028 2029
MEDIDA
1 Fortalecer as Primeiras Consultas | Percentual de | Percentual 2% 2% 3% 4% 5%
Odontoldgicas Programaticas na APS. pessoas com
atendimento de
primeiras
consultas

odontoldgicas

programaticas em
relacdo ao nimero
total de pessoas

saude bucal nos territérios visando a
reducdo do percentual de exodontia.

vinculadas a
equipe de APS.
2 Aumentar o numero de profissionais | NUumero de | Numero 10 15 17 19 21
auxiliares de Saude Bucal. Auxiliar de Saude
Bucal
3 Implantar uma Equipe de Unidade | Niamero de | Numero 0 1 0 0 0
Odontoldgica Mével (UOM). Unidade
Odontoldgica
Mdével (UOM)
ACOES Realizar atendimentos regulares e programados com a UOM em populag¢des vulneraveis e de dificil acesso —
incluindo pessoas em situagao de rua, comunidades quilombolas, indigenas e moradores de distritos como Sao
Valentim, Santa Flora e Santo Antdo — garantindo cobertura territorial ampliada e equidade no acesso a saude
bucal.
Fortalecer a comunicacédo e a divulgacdo do servico da UOM, utilizando diferentes canais (redes sociais, unidades
de saude, lideranca comunitdria, escolas e CRAS) para informar com antecedéncia os dias, hordrios e locais de
atendimento.
4 Potencializar o trabalho de preven¢do da | Taxa de Percentual 5% 5% 4,50% | 4% 3,50%

exodontias em
relacdo ao total de
procedimentos
preventivos e
curativos
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realizados pelo
cirurgido-dentista
da equipe de
Saude Bucal (eSB)
40 (quarenta)
horas inserida na
Atencgdo Primaria
a Saude (APS).
5 Aumentar o percentual de ag¢Ges coletivas de | Percentual de | Percentual 1,50% 1,50% | 2,00% | 2,50% | 3%
escovacdo supervisionada em faixa etaria | escolares (6 a 12
escolar (de 06 a 12 anos) em relagdo a | anos)
populagdo vinculada a equipe. participantes de
acOes coletivas de
escovagao
supervisionada em
relagdo a
populacdo
vinculada as
equipes de APS
6 Contratar um laboratério de prétese | Nimero de | Numero 0 0 0 1 0
dentaria. laboratério de
protese
contratado
7 Manter as agbes do Projeto Sorria Santa | Nimero de agdes | NUumero 10 12 12 12 12
Maria. realizadas
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Objetivo 4: Promover a saude integral da populagdo, com foco na alimentacdo adequada, envelhecimento saudavel e prevencdo das doengas cronicas ndo transmissiveis

Ne

DESCRIGAO DA META

INDICADOR

UNIDADE DE | REFERENCIA
MEDIDA

2026

2027

2028

2029

Ampliar a avaliagdo multidimensional da
pessoa idosa para o acompanhamento de
saude desta populagdo no ambito da
Atencdo Primdria em Saude.

Percentual de
idosos com
registro do
procedimento
“Avaliacdo
Multidimensional
da Pessoa Idosa”.

Percentual 2,84% (2024)

14%

18%

19%

20%

ACOES:

Realizar visitas técnicas as equipes da APS para fomentar a estratificacdo de risco das pessoas idosas por meio do

instrumento IVCF-20;

Monitorar o registro do procedimento "Avaliagdo Multidimensional da Pessoa Idosa".

Ampliar o percentual de visitas domiciliares
as pessoas idosas realizadas pelos
profissionais da APS.

Percentual de
visitas domiciliares
as pessoas idosas
realizadas por
profissionais  da
APS

Percentual 97,3% (2024)

98%

99%

100%

100%

ACOES:

Monitorar o registro das visitas domiciliares realizadas as pessoas idosas pelos ACS;

Monitorar o registro das visitas domiciliares as pessoas idosas realizadas pelos profissionais da APS.
Monitorar a quantidade de atendimentos a populagdo idosa nos distritos

Qualificar o monitoramento dos idosos
institucionalizados judicialmente via SMS.

Percentual de
€asos
acompanhados de
institucionalizagado
de pessoas idosas
via judicial por
meio da SMS

Percentual 90% (2024)

100%

100%

100%

100%

ACOES:

Criar e manter atualizada uma lista das pessoas idosas institucionalizadas judicialmente pela SMS;

Realizar quadrimensalmente o censo dos abrigamentos judiciais, contendo o nome da ILPI, a data da
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institucionaliza¢do e o valor do abrigamento;
Divulgar para as unidades de saude a lista das pessoas idosas institucionalizadas judicialmente nas ILPIs
pertencentes aos seus territorios.

4 Reduzir a prevaléncia de obesidade em | Percentual de | Percentual 19,44% (2025) 19% 18,5% | 18% 17,5
criangas em idade escolar atendidas pela APS | prevaléncia de %
obesidade em
criangas de 5 a 9
anos
ACOES: Monitorar as ag¢des de incentivo a alimentagdo saudavel nas escolas com adesdo ao PSE.
Realizar avaliagdo antropométrica dos estudantes menores de 10 anos de escolas com adesdo ao PSE.
Fortalecer a aplicacdo dos marcadores de consumo alimentar em criangas menores de 10 anos pelos profissionais
das unidades de saude.
5 Realizar o acompanhamento das | Percentual de | Percentual 58,96 % (2024) 67,50 | 69% 70,50 71%
condicionalidades da saude do Programa | acompanhamento % %
Bolsa Familia. das

condicionalidades
da saude do
Programa  Bolsa

comissdo de aleitamento humano e
alimentagdo complementar saudavel por

Familia

ACOES: Fortalecer a insergdo de dados de antropometria no sistema MV, pelas Unidades Basicas de Saude, com a
finalidade de que os dados sejam validados para o acompanhamento das condicionalidades do programa.
Monitorar o acompanhamento das condicionalidades de satide do PBF pelas unidades de saude.

6 Disponibilizar no minimo 45 atendimentos da | Nimero de | Numero 32 (2024) 45 45 45 45

atendimentos
disponibilizados

ano.
ACOES Ambientar sala na secretaria de salde para a realizagdo de atendimentos pela comissao.
Divulgar através das redes sociais e e-mail, contelidos sobre amamentagdo e alimentagdao complementar saudavel
e também o fluxo de encaminhamento para a comisséo.
Realizar educagdo permanente com as tematicas amamentacgdo e alimentacdo complementar saudavel para os
profissionais da APS.
7 Reduzir a prevaléncia de excesso de peso na | Percentual de | Percentual 78,3% (2024) 76% 75% 74% 73%
populagdo adulta. prevaléncia de
excesso de peso
na populagdo
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adulta

ACOES

8

Aumentar o numero de consultas com
nutricionistas para pessoas na RAS municipal.

Percentual de
aumento do
nimero de

Percentual

consultas

3746 (2024)

5%

5%

5%

5%

ACOES:

Ampliar o nimero de nutricionistas vinculadas ao municipio visando a reducdo na fila de espera.

Monitorar o nimero de atendimentos realizados e o absenteismo nas consultas com nutricionista.

Manter a participagdo da residéncia multiprofissional e estdgios académicos na RAS, ampliando o acesso para o

acompanhamento n

utricional.

Instituir o protocolo de encaminhamento para nutricionista pelos profissionais da RAS.

Atingir pelo menos 10% de avaliagdes do pé
da pessoa com Diabetes:

Aumentar o
nimero, ao ano,
de avaliagdes do
pé das pessoas
com Diabetes até
atingir 10% da
populagdio  com
essa patologia
(8720 pessoas
com DM), em
2029.

Numero

219
2024

300

500

650

872

ACO

ES:

Realizar capacitagao
Monitorar os registr

de avaliagdo do pé da pessoa com Diabetes para novos enfermeiros

os de avaliagdo do pé

lotados na APS

10

Ofertar acompanhamento com registro de
CID e CIAP, para para a populagdo com
Hipertensao Arterial:

Ofertar, para cada
pessoa com
Hipertensao

Arterial, a
realizacao de pelo
menos duas
consultas anuais
com registro de

Numero

CID e CIAP.

39.072
2024

43.98
4

43.984

43.984

43.98
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ACOES:

Realizar visitas técnicas em reunido de equipe para orientar os profissionais quanto ao registro de CID e CIAP
Monitorar as consultas com registros de CID e CIAP relacionados a HAS
Monitorar as consultas com registros de CID e CIAP nas Unidades Distritais.

Diabetes:

11 | Ofertar acompanhamento com registro de
CID e CIAP, para para a populagdo com

Ofertar, para cada | Numero 15843 17.43 | 17.436 | 17.436 | 17.43
pessoa com 2024 6 6
Diabetes Mellitus,
a realizagdo de
pelo menos duas
consultas  anuais
com registro de
CID e CIAP.

ACOES

Realizar visitas técnicas em reunido de equipe para orientar os profissionais quanto ao registro de CID e CIAP
Monitorar as consultas com registros de CID e CIAP relacionados a HAS
Monitorar as consultas com registros de CID e CIAP nas Unidades Distritais.

prematura
principais

12 Reduzir ou manter a taxa de mortalidade

pelo conjunto das quatro

DCNT:

Taxa de | Taxa/100.000ha | 355,77 355,7 | 355,77 | 355,77 | 355,7
mortalidade b 2024 7 7
prematura (30 a
69 anos de idade)
menor ou igual a
355,77/100.000
hab, pelo conjunto
das quatro
principais  DCNT
(doengas do
Aparelho
circulatorio,
Cancer, Diabetes e
Doencgas
Respiratorias
Cronicas)

ACOES:

Analisar quadrimestralmente o nimero de casos registrados no Bl publico.

Monitorar quadrimestralmente o acompanhamento das pessoas com Hipertensdo Arterial e Diabetes Mellitus.
Monitorar semanalmente o fluxo de referéncia/contrarreferéncia entre as eAP/eSF e o Ambulatério de HAS/DM do
Hospital Regional encaminhando os planos de cuidado compartilhados para as unidades via e-mail.

Analisar quadrimestralmente o agendamento, comparecimento e o absenteismo dos pacientes relacionados a

69



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIA- RS
SECRETARIA DE MUNICIPIO DE SAUDE

Prefeitura Municipal de

SANTA MARIA

'Q‘%.n__és"
consulta no HRSM, a partir da analise de relatérios disponibilizados no GERCON.
Monitorar mensalmente a contrarreferéncia para as unidades de saude, das internagGes, no Hospital Casa de
Saude, de cronicos agudizados.
13 Implementar a dispensacdo do sensor de | Implementagdo da | Percentual 65 (100%) | 100% | 100% 100% 100%
monitoramento continuo de glicose para | dispensagdo  do 2024
paciente DM1 nas farmdcias municipais: | sensor de
monitoramento
continuo de
glicose para 100%
das pessoas entre
2 e 18 anos que
possuem
prescricdo médica
deste monitor.
ACOES: Elaborar o protocolo com critérios para dispensac¢do do sensor.
Objetivo 05: Fortalecer a Rede de Atengdo Materno-Paterno-Infantil, garantindo cuidado integral a satide da mulher e do homem em todos os ciclos de vida
Ne DESCRIGAO DA META INDICADOR UNIDADE | REFERENCIA 2026 2027 2028 2029
DE
MEDIDA
1 Viabilizar acesso ao implante contraceptivo as | nimero de implantes
populacdes de risco para salde sexual e | colocados no SUS NUmero ) 100 200 300 400
reprodutiva.
2 Realizar ac¢des de conscientizagdo contra a | nimero de agles
violéncia obstétrica e estimular o protagonismo da | conscientizagdo NUmero - 4 6 8 10
mulher no parto.
3 Aumentar o percentual de mulheres de 25-64 anos | Percentual de mulheres com 20% de 30% de 40% de 50% de
com realizagio de exames de rastreamento de | rastreamento de cancer de | PEFCMtU | o)1 16930 | cobertur | cobertur | cobertur | cobertur
cancer de colo de utero. colo de Utero al a a a a

70



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIA- RS
SECRETARIA DE MUNICIPIO DE SAUDE

Prefeitura Municipal de

« SANTA MARIA

4 Aumentar o percentual de mulheres de 50 a 74 | Percentual de mulheres com 25% de 30% de 40% de 50% de
anos com solicitacdo de mamografia para | solicitagdo de exame de | percentu ’ 0 ? ?
. . 2024/21,11% cobertur | cobertur | cobertur | cobertur
rastreamento do cancer de mama. rastreamento de cancer de | al 3 . . .
mama
5 Manter a taxa de mortalidade por cdncerde mama | Taxa de mortalidade por Manter Manter Manter Manter
abaixo de 30%. cancer de mama taxa 2024/29,19% | abaixo de | abaixo de abaixo abaixo
30% 28% de 26% de 24%
6 Manter o percentual de gestantes com inicio do | Percentual de gestantes que
. . ~ . s . . Manter Manter Manter Manter
E(r)(i/—natal até a 122 semana de gesta¢do acima de ;n;:l:;?nrr;n: d[:;re—er:;a;:te a glercentu 2024/54.77% | acimade | acimade | acimade | acima de
o gestac 50% 55% 60% 65%
7 Manter o percentual de gestantes que realizaram | Percentual de gestantes com ercentu Manter Manter Manter Manter
no minimo 7 consultas de pré-natal acima 50%. 7 ou mais consultas de Pré- gl 2024/63,5% acimade | acimade | acimade | acimade
natal 50% 55% 60% 65%
8 Implementar tecnologia de apoio aos profissionais | Tecnologia implementada
da APS, para o ciclo gravidico puerperal de Numero - - - 01 -
mulheres surdas
9 Ampliar a cobertura de pré-natal do pai/parceria | Alcancar pelo menos 10% das | percentu
da gestante gestantes al 8,89% (2024) 10% 10% 10% 10%
10 Manter a proporcdo de gravidez na adolescéncia | Nimero de nascidos vivos de
menor de 8%. maes adolescentes na faixa Proborcs Mantida Mantida Mantida Mantida
etdria de 10 a 19 anos / o pore 2024/ 7,73% abaixo de | abaixo de abaixo abaixo
Numero total de nascidos 8% 7,5% de 7% de 6,5%
vivos) * 100.
11 Manter a razdo de mortalidade materna abaixo | n? de Sbitos 2024/ 75,79% Mantida Mantida Mantida Mantida
50%. maternos/100.000 nascidos | Razdo equivalente a | abaixo de | abaixo de abaixo abaixo
vivos 2 Obitos 50% 45% de 40% de 35%
12 Aum?ntar a propor¢cao de parto normal em Proporga~o de parto normal Percentu . 40% dos 45% dos | 50%dos | 55% dos
relagdo ao total de partos. em relacdo ao total de partos 2024/39,34%
al partos partos partos partos
13 Rediscutir e atualizar o fluxo de atencdo a reunides do
gestante com HIV/AIDS no municipio de Santa comité
Maria/RS. Numero de encontros Numero materno- 1 1 1 1
infantil
regional
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casos de criangas e adolescentes vitimas ou
testemunhas de violéncia para APS.

ACOES
1.1 Participar de encontros periddicos da rede materno-infantil, para discussdo de casos e avaliagdo da
efetividade do fluxo implementado

14 Aumentar o percentual de acompanhamento de | Percentual de primeira

consulta na APS de crianga e
adolescente V|t|ma.s ) qu Percentu 53,63% (2024-
tes:cemunhas de Ylol.enaa al 2025)
apds a contrarreferéncia do
caso para a equipe

60% 65% 70% 75%

ACOES:

Promover e fortalecer a comunicagdo entre as unidades de saude e a Equipe de Matriciamento em Violéncia
Sexual de Criangas e Adolescente do HUSM, pelos responsaveis da politica da saude da crianga.

Informar as equipes de APS de criangas e adolescentes em situagao de violéncia, que iniciaram o
acompanhamento pela Equipe de Matriciamento do

HUSM.

Monitorar a captagdo precoce pelas equipes de salide da APS, de criangas e adolescentes vitimas de
violéncia.

15 Aumentar a cobertura de primeira consulta do
recém-nascido (SUS) até o 30° dia de vida.

Percentual de  primeira
consulta de puericulturaaté o | Percentu 53,48% (jan-

0, 0, 0, 0,
30° dia de vida do bebé al out 2025) >5% 60% 65% 70%

ACOES:

Monitorar a realizagdo de consultas de puericultura por meio de relatério do sistema MV, disponibilizado as
unidades.
Monitorar o nimero de visitas domiciliares no primeiro més de vida pelo ACS da equipe de referéncia.
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16 Manter o percentual de cobertura de atendimento | Percentual de criangas e
do PIM acima de 90%. gestantes cadastrados
Percentu | 556 (2025 >90% >90% >90% >90%
al 96%)
ACOES: Garantir as capacitagdes dos visitadores
mensalmente.
Monitoramento do quantitativo de familias atendidas através do SisPIM.
17 Reduzir a mortalidade infantil em menores de 1 | Taxa de mortalidade de
ano. criangas menores de 1 ano 10,2 (2025)
conforme indicador Taxa calculo co'm 9,1 8,2 75 7
pactuado. base no painel
Bl estado
ACOES: Realizar apoio técnico para os profissionais na identificacdo de estratégias para aumentar a captagdo de
criangas de até 01 ano de vida para puericultura.
Capacitar todos os novos enfermeiros convocados para atuarem na APS.
Participar das reunides mensais do Comité de Vigilancia do 6bito fetal, infantil e materno com devolutivas
das recomendacgdes para as unidades de referéncia.
18 Ampliar a cobertura de pré-natal do pai/parceria | Alcancar pelo menos 10% Percentu | 8,89% 10% 10% 10% 10%
da gestante das gestantes al 2024
ACOES Monitorar o numero de pré-natal da parceira da gestante.
Estimular as equipes sobre a importancia da presenca do pai/parceiro durante as consultas.
Objetivo 06: Educacdo em Saude e fortalecimento do Programa Saude na Escola (PSE)
= INDICADO UNIDADE DE REFEREN | 202 | 202 | 202 | 202
o
N DESCRICAO DA META R MEDIDA CIA 6 7 3 9
1 Desenvolver a¢des do PSE em parceria com a CASE, semestralmente. Acgbes do Numero 2 (2024) 2 2 2 2
PSE
desenvolvi
das em
parceria
coma
CASE/sem
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estre

ACOES

Realizar agGes envolvendo algumas tematicas do PSE, de acordo com a
demanda local.
Colocar em pratica o plano operativo local em parceria com outros
setores e profissionais.

2 Fortalecer e ampliar a adesdo de escolas no Programa Saude na Escola.

Numero Numero 96 (2025) | 96 98 98 100
de escolas
com
adesdo ao
PSE por
ciclo de
adesdo
bianual

ACOES

Realizar agdes educativas com base nos 14 temas propostos pelo PSE.
Capacitar periodicamente professores com temas que sdo transversais
entre saude e educagao.

Realizar eventos com base nos temas propostos pelo PSE para
profissionais de saude e educacdo.

Realizar visitas técnicas nas equipes de saude para qualificacdo das
praticas do PSE.

Distribuir e/ou elaborar manuais e fluxogramas para facilitar o processo
de trabalho, podendo incluir registros e materiais acerca das tematicas
do PSE.

Convidar representantes das escolas para integrarem as visitas técnicas
em reunido de equipe, nas unidades de saude.

Fortalecer o PSE para que sejam realizadas atividades em conjunto com
a comunidade escolar, abordando temas como género, identidade de
género e sexualidade.

Fomentar a discussdo em espagos multiprofissionais sobre racismo nas
escolas e nos Servicos de Saude.
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3 Ampliar e monitorar as agdes de preveng¢do a dengue nas escolas com adesdo ao PSE.

Percentual
de escolas
pactuadas
no PSE que
realizaram
acoes.

Percentual

59,55%
(2024)

65%

70
%

75
%

80
%

ACOES Desenvolver a¢des de prevengdo a dengue.

Capacitar professores para a prevenc¢do de dengue e identificacdo de
sintomas.

4 Disponibilizar relatérios para as unidades de cumprimento de metas e monitoramento | Nimero Numero - 3 3 3 3

de registros por quadrimestre. de
relatérios

ACOES -Realizar o monitoramento das a¢des através do MV e SISAB.
- Contatar as unidades de saude para corregdo de registros.

5 Manter o percentual de equipes ofertando PICS no municipio acima de 45% Percentual | Percentual 48% 45% 45 | 45% | 45
de (2024) % %
equipes
ofertando
PICS

ACOES Comprar equipamentos, materiais e instrumentais para o servigo.

Objetivo 07: Fortalecimento da Assisténcia Farmacéutica
~ DADE DE EFERE
N2 DESCRICAO DA META INDICADOR UNIDA REFERENCI 2026 | 2027 | 2028 | 2029
MEDIDA A

Fortalecer a politica de Assisténcia Farmacéutica no Municipio garantida pela Profissional ,
1 . . L Numero -

presenca de um profissional responsavel. indicado

1 0 0 0
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Atualizar anualmente a REMUME, de acordo com o perfil
epidemioldgico da populagao.

Buscar estratégias para garantir a disponibilidade dos medicamentos
das listas padronizadas.

Rediscutir o funcionamento da Farmacia Municipal e da Distrital.
Garantir atuagdo exclusiva do profissional farmacéutico em tempo
integral (40 horas) dedicado ao acompanhamento das a¢des judiciais.
Instituir horario ampliado de atendimento com recursos humanos da
Farmacia Municipal Central e medicamentos especiais

Orientar usuadrios e profissionais quanto aos aspectos burocraticos e de
funcionamento da assisténcia farmacéutica

Departame
) Implantar e implementar o Departamento de Assisténcia Farmacéutica (DAF) no nto NGmero
Municipio. implementa
do - 1 - -
Ampliacdo da estrutura fisica da Farmacia Municipal e Farmacia de Medicamentos Local :
3 L s Numero -

Especiais (FARME). instituido 1 0 0 0
Melhorar a orientacdo aos usudarios e demais profissionais da area da
salde a respeito do acesso a assisténcia farmacéutica.

Criar novas Farmdcias Distritais em unidades que apresentem uma
ACOES estrutura fisica adequada.
Reativacgdo e fortalecimento da Comissao de Farmacia e Terapéutica
com nomeacdo da portaria pelo Secretario de Saude.
Inserir os servigos farmacéuticos na Saude Mental.
. . o . - e Numero de
Dispor de equipe volante (1 técnico em farmacia e 1 farmacéutico), para cobrir férias, . ,
4 - equipes Numero -
licengas, atestados.
volantes - 1 - 1
Implantagdo da Farmacia Mdvel no municipio composta por 1 farmacéutico e 2 Implantagao ,
5 L - L. Numero -
Técnicos em Farmacia. da farmdcia
- - 1 -
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~ Adquirir um veiculo adaptado para fornecer servigos farmacéuticos em
ACOES . .
locais de dificil acesso.
. Nu .
6 Garantir reunides mensais da categoria de farmacéuticos do municipio. ume'r? de Numero 12
reunioes 12 12 12 12
7 Preencher as 25 vagas de técnicos em farmdcia Vagas Numero -
g ) preenchidas 5 5 6 9
Numero de
8 Melhorar a estrutura fisica das farmdcias distritais. far(r:r:)e::as Numero -
melhorias 1 2 1 1
Namero de
9 Criagdo de no minimo 20 vagas novas de cargo efetivo para farmacéutico. vagas Numero -
criadas 5 5 5 5
Objetivo 08: Promover a intersetorialidade na rede de assisténcia a satde melhorando a integragao entre os demais niveis de atencdo
~ UNIDADE a 202 202
o
N2 DESCRICAO DA META INDICADOR DE MEDIDA REFERENCIA | 2026 2027 8 9
1 Aumentar o rastreamento por meio de teste rapidos (HIV, Sifilis, hepatites virais) | NUumero de | Numero 50.000 (ano) | 52.00 | 54.0 56.0 | 58.
no municipio. testes rapidos 0 00 00 000
realizados
anualmente

ACOES

Ampliar a oferta de testes rapidos nas Unidades Basicas de Saude (UBS),

servigcos especializados e a¢Oes extramuros;
Realizar campanhas periddicas de testagem e prevengdo combinada, com foco
em populagdes-chave e em maior vulnerabilidade (pessoas em situagdo de rua,
jovens, LGBTQIAPN+, gestantes, profissionais do sexo, entre outros);
Desenvolver materiais educativos e a¢gdes de comunicagdo social, incentivando
o autocuidado e a importancia do diagndstico precoce das IST.
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2 Aumentar a realizagdo de Testes Rapido de IST para populagdo chave masculina.

Numero de Numero - 15 16 17 18
acoes

ACOES

Realizar parcerias com empresas, universidades e instituicGes esportivas, para
levar acBes de testagem rapida e orientagdo em ambientes de trabalho, lazer e
estudo

3 Reduzir o coeficiente bruto de mortalidade por Aids.

Coeficiente Coeficiente 7,1 10,67 | 9,94 9,2 8,4
bruto de
mortalidade
por Aids -
Numero de
Sbitos de
residentes
devidos a AIDS/
populagdo total
residente X
100.000

ACOES

Fortalecer o acompanhamento multiprofissional e apoio psicossocial no Centro
de Apoio e Direitos, visando a adesdo ao tratamento, fortalecimento de
vinculos e melhoria da qualidade de vida.

Desenvolver acdes de busca ativa e resgate de usudrios em abandono de
tratamento

4 Nuimero de casos novos de sifilis congénita em menores de 1
ano de idade

Numero Numero 59 (2025) 75 71 66 62
maximo de
nlimeros novos
de sifilis
congénita
(INDICADOR-
02/RS
2024-2027)

ACOES

Ofertar pelo menos um teste rdpido de sifilis por gestante e parceiros a cada
trimestre gestacional, pelas equipes da APS.

Realizar busca ativa, pelas equipes, as gestantes e parcerias sexuais com sifilis,
em caso de abandono de tratamento.
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5 Testagem
notificados no SINAN

para

HIV

nos

Casos

novos de

tuberculose

Percentual de
testagem
para HIV
realizada nos
casos novos de
tuberculose
notificado no
SINAN no
periodo.
(INDICADOR-
03/RS
2024-2027)

Percentual

69% (2024)

95

96

97

98

ACOES

Realizar testagem rdpida para HIV em pacientes suspeitos

de tuberculose ativa.

6 Numero
de idade

de

Casos

novos

de

AIDS

em menores

de

5

anos

Numero
maximo de
casos

novo de AIDS
em menores
de 5 anos.
(INDICADOR-
06/RS
2024-2027)

Numero

1(2024)

0

0

0

0

ACOES

Monitorar as puérperas que vivem com HIV.

Monitorar as criangas menores de 5 anos de idade expostas ao HIV.
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7 Taxa de transmissdo vertical do HIV Taxa de | Taxa 0 0 0 0 0
transmissao
vertical do HIV
(INDICADOR-
21/RS
2024-2027)

ACOES Fortalecer o acompanhamento das gestantes com HIV/AIDS, com vinculo
precoce entre a Atengdo Primaria a Saude e o Servigo de Atengdo Especializada
(SAE), assegurando adesdo ao tratamento e seguimento continuo

4.1.2 DIRETRIZ ESTRATEGICA 02: AMPLIAGAO E QUALIFICACAO DA ATENCAO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA

Objetivo 1 : Qualificar a regulagdo municipal e articular junto a 42 Coordenadoria Regional de Saude para garantir o acesso da populagdo a Atengao Ambulatorial
Especializada.

META PREVISTA

- VALOR DA UNIDADE
N2 DESCRICAO DA META INDICADOR

META DEMEDIDA | 5026 | 2027 | 2028 | 2029

Manter em funcionamento o Setor de Regulacdo na | Nimero de servigo em
1 | Secretaria de Municipio da Saude em conformidade | funcionamento. 01 Numero 01 01 01 01
com as competéncias no ambito municipal.

1. Monitorar o quantitativo de consultas especializadas e exames ofertados, realizados e absenteismo,
nas policlinicas do municipio.

ACOES 2. Realizar agdes informativas voltadas para o combate ao absenteismo.
3. Monitorar perda de vagas para atencdo especializada, devido a impossibilidade de transporte
municipal.

4. Disponibilizar e manter atualizadas informagGes na pagina da prefeitura, referente aos servigos da
Atencdo Especializada municipal.
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Mant funci t Centro Diagnosti Numer servico em
5 anter o funcionamento do Centro Diagndstico umero de Vig o1 NGmero o1 o1 o1 01

Nossa Senhora do Rosario. funcionamento.

1. Manter profissionais Fisioterapeutas lotados neste servigo, para viabilizar servicos de parceria com a
Universidade Franciscana (UFN), além dos atendimentos.

AGOES i . . . o
¢ 2. Manteraregulagdo e afiscalizagdo dos servigos de fisioterapia através das profissionais fisioterapeutas
deste servigo.
Manter em funcionamento a Policlinica Central. Numero de servico em 3
3 , ¢ 01 Ntmero 01 o1 | o1 | o1
funcionamento.
1. Ofertar agenda para realizagdo de pequenos procedimentos de Atengado Primaria a Saude.
2. Fomentar e realizar capacitagdes para médicos da rede, para descentralizagdo de pequenos
~ procedimentos na Atengdo Primdria a Saude.
ACOES

3. Ofertar consultas especializadas com Pediatra, Ginecologista-Obstetra e Fonoaudidloga.
4. Ofertar exames de Espirometria por meio de parcerias.
5. Manter a¢des do Programa de Combate ao Tabagismo.

Disponibilizar equipe multiprofissional de saude para | Nimero minimo de categorias
manter e qualificar os servicos especializados da | profissionais para composicdo da
Policlinica José Erasmo Crossetti. equipe multiprofissional de saude,
4 co.ntlemplando Medlcof 'Enfermelro, 08 NGmero 08 08 08 08
Psicdlogo, Fisioterapeuta,
Nutricionista, Farmacéutico, Técnico
de Enfermagem e Agente

Administrativo.

1. Garantir o acesso ao cadastro e dispensacdo de materiais aos usuarios estomizados, com incontinéncia
urinaria e fecal.

Disponibilizar atendimentos com equipe multiprofissional.

Monitorar o nimero de casos de estomizados no municipio.

Atualizar cadastro de usuarios no sistema de Gerenciamento de Usuarios com Deficiéncia (GUD).
Orientar, cadastrar e acompanhar os usuarios que fazem uso de oxigenoterapia domiciliar.

Viabilizar agGes de formagdo permanente com a Associagdo Santamariense dos Estomizados.

ACOES

ok wnmN
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7. Realizar visitas técnicas de matriciamento com a Rede de Assisténcia a Saude (RAS) referente a
curativos de cobertura, incontinéncias e estomias.
8. Disponibilizar tratamento e acompanhamento aos pacientes portadores de lesdo na RAS.
9. Acompanhamento no processo de descentralizagdo dos curativos.
10. Manter o funcionamento da Comissdo de Curativos.
11. Gerenciamento dos materiais (estoque e dispensagao).
12. Supervisdo de estagio de enfermagem.
Atingir a proporg¢do de alta por cura de casos novos Percentual de alta por cura de
5 ] 85% Percentual 80% 82% 83% 85%
de Tuberculose (TB) Pulmonar acima de 85%. Tuberculose Pulmonar.
1. Monitorar os casos de Tuberculose no municipio.
ACOES Realizar a¢Oes de capacitacdo e matriciamento com a Rede de Atengdo a Saude acerca da Politica de
Tuberculose e Hanseniase.
3. Disponibilizar os relatérios dos exames realizados no Laboratério de Tuberculose.
Buscar a redugdo da taxa de abandono do | Percentual de abandono do
6 | tratamento para Tuberculose (TB) Pulmonar abaixo | tratamento para Tuberculose 5% Percentual 9% 8% 7% 5%
de 5%. Pulmonar.
1. Monitorar os usudrios em Tratamento Diretamente Observado (TDO) para casos baciliferos com risco
de abandono.
ACOES 2. Realizar a busca ativa de usudrios de dificil adesdo ao tratamento e incentivar a Atengdo Primaria a
Saude para o rastreamento de casos sintomaticos respiratorios.
3. Manter o preenchimento e atualizagao do sistema SINAN.
Manter a propor¢dao de 100% de alta por cura dos | Percentual de alta por cura da
7 | casos novos de Hanseniase, conforme Plano Nacional | Hanseniase. 100% Percentual 100% 100% | 100% | 100%
de Controle da Hanseniase.
1. Encaminhar casos suspeitos ao servico Especializado de referéncia.
. 2. Realizar baciloscopias nos casos suspeitos de hanseniase para auxilio na confirmagdo do diagndstico.
ACOES 3. Examinar os contatos de casos novos de hanseniase.
4. Realizar a¢des de educagdo em saude para a Rede de Assisténcia a Saude, visando a detecg¢do precoce

e o tratamento adequado e oportuno dos casos identificados.

82




PREFE
SECRE

ITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIA- RS
TARIA DE MUNICIPIO DE SAUDE

“ - Prefeitura Municipal de

« SANTA MARIA

'QM?
5. Fornecer os medicamentos em tempo oportuno.
6. Realizar o Teste de Sensibilidade (Estesiometro) quando necessario.
7. Preenchimento do SINAN/HANSENJASE, mantendo-o atualizado.
8. Monitorar o percentual de abandono do tratamento.
Manter em funcionamento o Servico de | Numero de servigo em
8 | Atendimento Especializado e Centro de Testagem e | funcionamento. 01 Numero 01 01 01 01
Aconselhamento — SAE/CTA.
Reduzir o nimero de usudarios em interrup¢ao de | Percentual de usudrios em
tratamento para o HIV. interrupgao de tratamento.
9 8% Percentual 11% 10% 9% 8%
(2025: 182, Total de usudrios: 1.449. ? ? ’ 0 0
Percentual em 2025: 12,5%)
1. Tragar o perfil dos usudrios em tratamento e acompanhamento do HIV e Hepatites Virais no SAE/CTA
Casa Treze de Maio.
2. Realizar a busca ativa dos usuarios com baixa adesdo, com CD4 inferior a 350, carga viral detectavel,
ACOES interrupgdo ao tratamento ou histérico de absenteismo as consultas.
3. Realizar matriciamento das Unidades de Atengdo Primaria a Salde, seja por meio de visitas ou com
acGes pelo Trailer Testa Santa Maria.
4. Colaborar nas atividades e encontros do forum Municipal de A¢Ges em Resposta ao HIV - Santa Maria
/ RS, bem como nas ag¢bes desenvolvidas pelo Centro de Apoio.
Aumentar o rastreamento para o HIV, Sifilis, Numero de testes rapidos realizados 3 10.00 | 11.00
10 11.000 Ndmero 8.000 9.000
Hepatite B e C realizados no SAE/CTA. ao ano (2025: 7.900). 0 0
ACOES 1. Realizar no minimo 800 testes rapidos por més para HIV, Hepatite B e Hepatite C no SAE/CTA.
Monitorar o quantitativo de PEP, PREP e LF-LAM no | NUumero de rocedimentos 3
11 quant! ' procedt 03 Numero 03 03 03 | 03
SAE/CTA. monitorados no SAE/CTA.
ACOES 1. Realizar matriciamento com a Rede de Atencdo a Saude para prescrigao da PEP e PrEP.
2. Rastrear os casos de tuberculose latente nos casos novos de HIV, por meio do LF-LAM.
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Manter cinco especialidades odontolégicas no | Numero de especialidades mantidas

12 | Centro de Especialidades Odontoldgicas (CEO) e | no CEO com monitoramento do 05 Numero 05 05 05 05
monitorar controle da produgado. controle da produgao.
Disponibilizar profissionais para realizagdo das | Numero minimo de profissionais da
atividades e para o cumprimento dos objetivos do | secretaria municipal de saude
P de Atendi to E ializado Municipal | atuando no PRAEM.

13 rograma de Atendimen o\ specia |'za o un'lcllp.a u 3 NGmero 3 3 3 3
(PRAEM), no que compete a Secretaria de Municipio
da Saude, em conformidade com a Lei Municipal n2
5.991/2015.

1. Manter a destinagdo de Psicdlogo, Fonoaudidlogo e Terapeuta Ocupacional para o PRAEM.
ACOES 2. Disponibilizar insumos para o PRAEM, considerando solicitacdes recebidas de acordo com a
necessidade do servigo e competéncia da SMS.
Implantar um Centro de Referéncia Municipal para | Implantagao de um Centro de
tendi t T t do E t Autist Referéncia Municipal TEA.

14 | 3tendimento ao. ranstorno o' spec ro. u ista eferéncia Municipal para o1 Ndmero i i i o1
(TEA), em parceria com Secretaria de Municipio da
Educagdo (SMED).

4.1.3 DIRETRIZ ESTRATEGICA 03: FORTALECIMENTO DOS SERVICOS DE URGENCIA E EMERGENCIA
Objetivo: Garantir e efetivar o acesso a Rede de Urgéncia e Emergéncia
. VALOR DA UNIDADE DE META PREVISTA
N2 | DESCRIGAO DA META INDICADOR META MEDIDA
2026 2027 2028 | 2029

Manter o funcionamento dos servicos de Urgénciae | Nimero

1 Emergéncia, implantados no municipio (UPA 24h de 4 Numero 4 4 4 4
Santa Maria, PAM, PA Ruben Noal, SAMU).

ACOES 1. Promover a divulgagdo de orientages aos usudrios sobre o correto uso dos servigos de

urgéncia e emergéncia.
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2. Realizar campanhas de informacao sobre os servigos de urgéncia e emergéncia do

municipio.

3. Garantir o resultado de exames compativeis com os servicos de urgéncia e emergéncia,

com resultados em até 24h.

Monitorar o nimero de atendimentos mensais do Monitoramento da produ¢do mensal

2 SAMU, mantendo o seu funcionamento de acordo processada. 48 Numero 12 12 12 12
com os parametros do Ministério da Saude.
Monitorar o nimero de atendimentos mensais da Monitoramento da produgdo mensal

3 UPA 24h, mantendo o seu funcionamento de acordo | processada. 48 Numero 12 12 12 12
com os parametros do Ministério da Saude.
Manter em atividade o Comité Gestor de Urgéncia e | Realizar no minimo 01 (uma) reunido
Emergéncia Municipal. dri tre, b ,

4 g p por qua. ilmes re, com Oi mfem ros 3 NGmero 3 3 3 3

do Comité Gestor de Urgéncia e
Emergéncia Municipal.

Implant Pronto Atendi t Bai Numero

c mp an'ar um novo Pronto Atendimento no Bairro : NGmero 0 0 0 1
Camobi.

4.1.4 DIRETRIZ ESTRATEGICA 04: QUALIFICACAO DA REDE DE ATENCAO PSICOSSOCIAL
Objetivo: Fortalecer e potencializar a rede de atengdo psicossocial (RAPS)
VALOR DA META UNIDADE DE MEDIDA META PREVISTA
N2 DESCRICAO DA META INDICADOR (2026 A 2029)
2026 2027 2028 2029
Manter o “Saude Mental na Roda”, sob a Percentual de .
1 | forma de agdes de Matriciamento junto 3 APS | agdes de 100% Percentual _d? Unidades 100% | 100% | 100% | 100%
matriciamento Matriciadas
sistematico
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(componente | da RAPS - Atengdo Primaria em
Saude/ Portaria 757/2023).

realizadas por
CAPS com equipes
de Atencdo Basica.
(INDICADOR-
11/RS 2024-2027)

Completar as equipes minimas dos CAPS
conforme a Portaria de Consolidagdo n2 3

CAPS com equipe
técnica minima

GM/MS de 28 de setembro de 2017 04 Numero 03 04 04 04
(componente Il da RAPS - Atengdo
Psicossocial/ Portaria 757/2023).
Garantir a oferta do transporte os servicos da | Disponibilidade de
RAPS, de 5 turnos inteiros, com vistas ao | 05 turnos
tod t i t let d Ne det
aumento de um urno~por srerwgo (.componen.e completos o e turnos Nimero 05 06 08 10
Il da RAPS - Atenc¢do Psicossocial/ Portaria | transporte para a | completos
757/2023). RAPS, com objetivo
de 10 turnos

Inserir profissional de Educacdo Fisica em todos | Numero de

CAPS te Il da RAPS - At a fissi i d
os. .(componerl e a engdo | pro |55|?na,|s. e 04 NGmero 02 03 04 04
Psicossocial/ Portaria 757/2023). educagao fisica nos

RAPS

Garantir a manutencdo dos Centros de Atencdo | Numero de CAPS
Psicossocial (CAPS) ja instaurados, para | atendendo em
atendimento de transtornos mentais graves e | acordo a Portaria

. . . M/M o
persistentes e as pessoas corrT necessidades | GM/MS n 04 Nimero 04 04 04 04
decorrentes do uso de crack, dlcool e outras | 757/2023.

drogas, em acordo a Portaria GM/MS n@
757/2023, (componente Il da RAPS - Atengdo
Psicossocial/ Portaria 757/2023).
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Implementar um Centros de Atencdo | Numero de CAPSIII
© | Psicossocial Il (componente Il da RAPS - | no municipio. 01 Ntimero 01 01 01 01
Atenc3o Psicossocial/ Portaria 757/2023).
Implementar uma Unidade de Acolhimento | Numero de
Adulto para pessoas com necessidades | Unidades de
2 decorrentes do uso de crack, alcool e outrf\s Acolhimento o1 N(mero 00 o1 o1 o1
drogas (componente IV da RAPS - Atengdo
Residencial de Carater Transitério/ Portaria
757/2023)
Manter o SRT Publico, garantindo a | Numero de
manutencdo e financiamento do Servico | Servigos
Residencial Terapéutico Publico do municipio | Residencial
8 de S.anta Maria, realizando a aber’Fura novo T(?ra!oéutico o1 N(mero o1 o1 o1 o1
servico se houver consoante a Portaria GM/MS | Publico (SRT)
n2 757/2023. (componente VI da RAPS -
Estratégias de Desinstitucionalizagdo/ Portaria
757/2023)
Garantir que os usuarios portadores de | Percentual de
transtornos mentais recebam acolhimento nos | encaminhamentos
SRT privados, de acordo com a Portaria SES n? | para SRT privado
259/2020 (regulamenta o funcionamento dos | de acordo com a
RT privados), sendo observados os critérios de | legislagdo vigente.
9 | vulnerabilidade dos vinculos familiares, 100% Percentual 100% 100% 100% 100%
estimulo a desinstitucionalizagdo e avaliagdo de
equipe multiprofissional que indique a
necessidade (componente VI da RAPS -
Estratégias de Desinstitucionaliza¢do/ Portaria
757/2023)
Fortalecer iniciativas de trabalho e gera¢do de | Numero de
10 renda, empreendimentos solidarios, que visem | Centros de 04 Numero 02 03 04 04
a inclusdo produtiva, reinser¢cdo social, | Atengdo
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promog¢do de autonomia e exercicio da | Psicossocial - CAPS
cidadania das pessoas com sofrimento psiquico | - com oficinas de
(componente VII da RAPS - Reabilitagdao | trabalho e renda
Psicossocial)
Reduzir a taxa de internagdo por TMC, | indice de
fortalecendo os demais dispositivos da rede de | internagdes por
atengdo psicossocial nos territdrios. Transtornos
11 Mentais € 331,00 Taxa 190,00 | 180,00 | 334,00 | 331,00
Comportamentais
(TMC).
(INDICADOR-
12/RS 2024-2027)
Otimizar o acesso ao atendimento de | Redugdo
psicologia, reduzindo o tempo de espera para o | progressiva do
12 | primeiro atendimento. numero de 100% Percentual 50% 75% 100% 100%
usudrios em fila de
espera.
Garantir a participagdo dos servigos da RAPS nas
discussdes e na pactuagdo com os programas de ,
A S e Numero de )
13 | Residéncia Multiprofissional (UFN e UFSM) em reunides 08 Numero 02 02 02 02
relacgdo aos campos de praticas da rede,
mediados pelo NEPeS.
Ampliar a participagado de profissionais da RAPS | N2 de
e de usuarios nos espacgos de planejamento e | representantes de
14 acompanhamento das a¢les e servicos de | cada servigo, 32 Ntimero 08 08 08 08
saude. associagao
organizada
Implementar um Centros de Atencdo | N2de CAPSAD Il
15 Psicossocial AD Il (componente Il da RAPS - | no municipio 01 Ndmero 00 01 01 01
Atencgdo Psicossocial/ Portaria 757/2023).
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Garantir espagos na agenda mensal da | N2de acdes

16 | Prefeitura Municipal para que a educagdo | mensais de 01 Ndmero 01 01 01 01
permanente em salde mental ocorra durante a | educagdo
jornada de trabalho. permanente
Divulgar e executar as agbes em saude mental | N2 de Protocolos
conforme o Protocolo Municipal da Politica de | da Politica

17 Atencdo Psicossocial Municipal de 01 Ndmero 01 01 01 01

Atencdo
Psicossocial
4.1.5 DIRETRIZ ESTRATEGICA 05: FORTALECIMENTO, AMPLIACAO E QUALIFICACAO DA REDE DE ATENCAO A SAUDE DO TRABALHADOR
Objetivo: Fomentar a integralidade da atencdo a saude do trabalhador com a¢des em toda a Rede de Atengdo a Saude.
VALOR DA UNIDADE DE META PREVISTA
Ne DESCRICAO DA META INDICADOR META (2022 A MEDIDA
2025) 2026 | 2027 | 2028 | 2029

Capacitar profissionais de saude dos municipios | Nimero de agdes de capacitagGes
pertencentes a 42 CRS para a identificagdo, manejo, | realizadas.

1 | tratamento e correta notificagdo dos casos suspeitos 02 Numero - 1 - 1
e confirmados de intoxicagdo aguda e cronica por
agrotoxicos.
Assegurar a logistica de transporte para a equipe do | Taxa de disponibilidade de carro com

2 | Cerest, por meio da lotagdo de servidor motorista | motorista para ag¢des externas do 100% Percentual 100% | 100% | 100% | 100%
para o quadro efetivo. Cerest.
Fortalecer a notificagdo compulsdria de agravos | NUmero de apoios técnicos ou
suspeitos e/ou confirmados relacionados ao | oficinas realizadas na rede (Atengdo

3 | trabalhos (sistemas SIST/SINAN) na rede de aten¢do | Primaria e Atencdo Especializada) do 110 Numero 20 25 30 35
a saude. municipio sede e dos municipios de

abrangéncia.
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Fomentar a educagdo permanente através da | NUmero de atividades de ensino-

4 integracao ensmo-serw'go em saude do trabalh'ador, servigo realizadas. 16 NGmero 04 04 04 04
abordando temas pertinentes ao campo e cuidado
em Saude do trabalhador no ambito do SUS.
Executar apoio matricial sistematico em Saude do | Niumero de agGes de matriciamento
Trabalhador junto as equipes da atengdo primaria e | realizadas (reunides, discussdes de
especializada, visando a discussdo de casos, | caso e intervengdes conjuntas -

5 | elaboragdo de Projeto Terapéutico Singular e | cuidado compartilhado). 204 Numero 48 50 52 54
educagao permanente, bem como orientagdes sobre
agravos relacionados ao trabalho, territorializagao e
a analise de situagdo de saude do trabalhador
Realizar a¢des de vigildncia e/ou inspec¢do sanitaria | Nimero de agbes de vigilancia e/ou

6 Para évallar processos e amb.lentes de trapalho e | inspecdo sanitaria realizadas. % Ndmero 24 24 24 24
intervir nos fatores determinantes de riscos e
agravos a saude do trabalhador.
Promover evento para qualificagdo da rede SUS de | Numero de eventos ofertados pelo

7 N P a Ag . P 02 Numero 01 - - 01
abrangéncia do CEREST sobre Cancer Ocupacional. CEREST para a rede.
Promover curso de formagdo continuada em | Niumero de cursos ofertados pelo

8 | vigilancia em salude do trabalhador para profissionais | CEREST para os profissionais dos 02 Numero - 01 - 01
dos municipios de abrangéncia do CEREST. municipios.
Atingir a meta pactuada estadual de notificacdes de | Percentual de cumprimento da meta

9 | agravos relacionados ao trabalho dos municipios de | pactuada (indicador 17/SES). 100% Percentual 100% | 100% | 100% | 100%
abrangéncia do CEREST com o Estado (SES).
Fortalecer o vinculo com a Comissdo Intersetorial de | Percentual de participagdo do

10 | Saude do Trabalhador e da Trabalhadora- CISTT do | representante do Cerest nas reunides 80% Percentual 80% 80% 80% 80%
municipio sede do Cerest. da CISTT do municipio sede.
Executar adequag¢Oes na estrutura fisica do Cerest, | Adequa¢des do prédio e reparos

11 | como pintura ?xterna; placa de .|c.ient|f|ca<;ao na n.ecessfa\r'l?s, conforme 01 NGmero 01 ) ) )
fachada do servigo; troca dos condicionadores de ar | disponibilidade de recurso
e demais reparos necessarios. transferido do Estado do RS.
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Garantir a aquisicdo de materiais de assisténcia a | Numero de processos de aquisi¢do de
12 | saude e equipamentos para qualificar a reabilitacdo | materiais permanentes e/ou de
do trabalhador no CEREST. consumo realizados.

01

Numero

01

01

01

01

4.1.6 DIRETRIZ ESTRATEGICA 06: QUALIFICACAO DA ESTRUTURA ORGANIZACIONAL, LOGIiSTICA E ADMINISTRATIVA FINANCEIRA DA SECRETARIA DE MUNICiP10 DE SAUDE
Objetivo: Estimular processos de gestdo de qualidade e uso eficiente dos recursos publicos para que estejam em consonancia a realidade orcamentdria, objetivando que os

resultados destas agGes sejam eficientes, efetivos e oportunos.

VALOR DA UNIDADE DE META PREVISTA
N2 DESCRICAO DA META INDICADOR META (2026 A MEDIDA
2026 | 2027 | 2028 | 2029
2029)
Realizar a avaliagcdo, monitoramento e fiscalizacdo | Percentual de contratos da SMS
1 ¢ . ~ . ¢ . . T 100% Percentual 100% | 100% | 100% | 100%
e dos contratos e convénios sob gestao municipal. | avaliados, monitorados e fiscalizados
Proporcionar melhorias na infraestrutura fisica e Nlimero de Servicos de Satde com
2 tecnoldgica das Unidades Basicas de Saude (UBS), N ¢ . 08 Numero 03 03 02 02
, . . . adequacdo da estrutura fisica.
minimo 02 Servicos de Saude/Ano
Adquirir equipamentos e materiais permanentes | Ny . d ; t
3 : - vmero minimo de equipamentos e 2.400 Niimero 600 | 600 | 600 | 600
conforme necessidade dos servigos. materiais adquiridos/ano.
M f icul M . V i
4 anter a frota de veiculos da SMS renovada Numero de veiculos renovados ao 08 NGmero 02 02 02 02
ano.
5 Busc§r. habilitacgdo do Pronto Atendimento Port:'arla de habilitagdo do servico o1 Nimero i i i o1
Municipal para UPA Porte . publicada.
6 Manter os servicos de fiscalizagdo de contratos, Percentual de fiscais capacitados e
convénios, Termos e demais instrumentos de ualificados P 100% Percentual 100% | 100% | 100% | 100%
contratualizagGes no ambito da SMS. g '
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7 Acolher, analisar e responder as manifestagdes | Razao entre o NUmero de demandas
demandadas da Ouvidoria Municipal do SUS. resolvidas/ Numero de demandas 01 Razdo 01 01 01 01
recebidas.
9 Melhorar a qualidade das informagdes dos . ]
Servigos de Saude aos usuarios e as usuarias do Inclusdo de servico 80% % 20 20 20 20
SUS, através do SUS digital/tele atendimento
10 Implantar e consolidar uma plataforma de chatbot
com respostas padronizadas e inteligéncia artificial . ]
para ampliar o acesso a informagdo, melhorar a Inclusdo de servico 80% % 20 20 20 20
comunicagao entre unidades de saude e usuarios e
reduzir demandas ndo assistenciais
11 Buscar a melhoria da redistribuicdo de recursos Percentual de redistribuicdo de
livre, visando a qualificagdo da gestdo dos servigos. | recursos ’ 100% % 25% 25% 25% 25%
DISCUTIR APS E ESPECIALIZADA
12 Apoiar projetos informativos e socioeducativos .
sobre reduc¢do de danos no uso de substancias que Percentual de apoio 80% % 20 20 20 20
causam dependéncia.
13 Garantir manutengdo de recursos financeiros para . .
execucio da politica de educaciio permanente da Percentual de recurso dispendidos 100% % 100% | 100% | 100% | 100%
Saude do Municipio
14 Implementar a participacdo do profissional de . ) i
educacio fisica em acBes com a populacio. Inclusdo de servigo 5 VAGAS Numero 1 2 2 -
15 Implementar a participacdo do profissional N . ,
biomédico em acdes com a populacgo. Inclusdo de servigo 2 VAGAS Numero 1 1 - -
16 Disponibilizar internet para a unidade moével e N . i
Contratagdo do servigo 1 Ndmero 1 - - 1

distritais
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4.1.7 DIRETRIZ ESTRATEGICA 07: PLANEJAMENTO, MONITORAMENTO E AVALIAGAO DAS ACOES EM SAUDE

Objetivo: Manter as agdes de planejamento, acompanhamento e avaliagdo das a¢gdes em saude.

VALOR DA UNIDADE DE META PREVISTA
N2 DESCRICAO DA META INDICADOR META (2026 A MEDIDA
2026 | 2027 | 2028 | 2029
2029)
Cadastrar e monitorar a destinagdo e aplicagdo das
1 ¢ plicac Percentual de Emendas monitoradas 100% Percentual 100% | 100% | 100% | 100%
Emendas Parlamentares.
Coordenar a elaboragdo dos instrumentos de gestdo | Ny latdri
) ¢ g umero de relatérios entregues ao 16 NGmero 04 04 04 04
ano.
Submeter, previamente, a apreciagdo do Conselho
Municipal de Saud jet impli
recurso financeiro ¢ adesdo aos. Programas o | PErCEniual de Projetos e programas
3 . . . & submetidos a apreciacdo do 100% Percentual 100% | 100% | 100% | 100%
Convénios das trés esferas, firmados com empresas . .
. . . . Conselho Municipal de Saude.
privadas e projetos de lei encaminhados ao
Legislativo municipal.
Implantar novos servicos de saude, conforme a
idad idemioldgica d laga ta-
4 necc.e55| ade epl emloNoglca a popu aga? .san @ Numero de servigos implantados. 01 Numero - - 01 -
mariense com aprovac¢do do conselho municipal de
saude.
Avaliar e monitorar os instrumentos de gestao, dando
énfase as metas ndo atingidas e dados
Numero de relatérios de Feedback ,
5 | disponibilizados pela ouvidoria a fim de contribuir 20 ano 16 Numero 04 04 04 04
para o controle e melhor direcionamento das agdes '
previstas.
6 | Ampliar e fortalecer parcerias entre a ONGs e 0s Percentual de ONGs parceiras 06 NUmero 01 01 02 02
servicos de saude.
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“, 27
Criacdo de féruns e espagos de discussdo dos Inclusdo de servigo 3 féruns Numero 0 1 1 1
7 trabalhadores com a gestao, bem como planejamento
em saude.
8 |Realizar mapeamento da forga de trabalho dos Inclusdo da ferramenta 1 ferramenta Numero 1 1 1 1
profissionais da secretaria de saude do municipio.

4.1.8 DIRETRIZ ESTRATEGICA 08: QUALIFICACAO DAS ACOES DOS EIXOS NORTEADORES DO NUCLEO DE EDUCAGAO PERMANENTE EM SAUDE (NEPeS)

Objetivo 01: Qualificar os processos e as praticas de trabalho a partir da constru¢do de conhecimento coletivo entre profissionais, gestores e estudantes através de oficinas,
encontros, rodas de conversa, seminarios e/ou capacitagbes.

VALOR DA UNIDADE DE META PREVISTA
META (2026 A MEDIDA
2029)

N2 DESCRIGAO DA META INDICADOR

2026 | 2027 | 2028 | 2029

Oportunizar atividades de Educagdo Permanente | Numero de atividades de EPS
1 | com os profissionais vinculados a Secretaria de | oportunizadas. 80 Numero 10 20 20 30
Municipio da Saude.

Disponibilizar acesso ao Curso Introdutdrio aos Razdo entre o numero de acessos ao
2 | estudantes e profissionais vinculados a SMS. curso/ numero de estudantes e 01 Razdo 01 01 01 01
profissionais vinculados a SMS.
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Objetivo 02: Estimular a participagdo do NEPES em atividades do controle social em saude a fim de garantir a atuagdo da populagdo no processo de formulagdo e controle
das agdes e das politicas publicas de saude.

VALOR DA UNIDADE DE META PREVISTA
DESCRICAO DA META INDICADOR META (2026 A MEDIDA
2026 | 2027 | 2028 | 2029
2029)
Auxiliar na organizagdo das Pré-Conferéncias e | Numero de participagdes do NEPES ,
04 Numero 01 01 01 01
Conferéncias do Conselho Municipal de Saude. em Pré Conferéncias e Conferéncias .
Partici das Conferéncias Municipais de Saude. NU icipagd NEPE
articipar das Conferéncias Municipais de Saude umero deApa'rtlupagoes do S 04 Ndmero o1 o1 01 o1
em Conferéncias
Objetivo 03: Promover a integragdo ensino-servigo-comunidade pela articulagdo dos Servigos de Atengao a Saude, NEPES e Instituicdes de Ensino Superior.
VALOR DA UNIDADE DE META PREVISTA
DESCRICAO DA META INDICADOR META (2026 A MEDIDA
2026 | 2027 | 2028 | 2029
2029)
Realizar o monitoramento dos convénios com as | Razdo entre o nimero atual de
Instituicdes de Ensino nos Servicos de Atengdo a | instituigdes/NUumero de convénios. 01 Razdo 01 01 01 01
Saude.
Realizar encontro de Pactuacdo de Campos de | NUmero de encontros realizados.
Estagio e Aulas Praticas nos Servigos Vinculados a 04 Numero 01 01 01 01
SMS.
Regular a inser¢do e permanéncia dos alunos | Razdo entre o numero de alunos
vinculados aos servicos da Secretaria de Municipio da | regulados/ numero de vagas 01 Razdo 01 01 01 01
Salde. disponibilizadas.
Regular os Projetos de Ensino, Pesquisa e Extensdo a | Razdo entre o Numero de projetos
serem desenvolvidos nos Servigos vinculados a SMS. | avaliados/ NuUmero de projetos 01 Razdo 01 01 01 01
recebidos.
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Numero de vagas solicitadas de forma
gratuita aos profissionais 04
participantes.

Solicitar vagas em eventos e cursos realizados pelas
5 | Instituicdes de Ensino conveniadas de forma gratuita
aos profissionais dos Servigos.

Numero

01

01

01

01

Objetivo 04: Fomentar a autogestao, a mudancga no processo de trabalho e a transformacgado das praticas em servigo a partir do aprender a aprender no trabalho individual,

coletivo e institucional no cotidiano pela educagdo permanente em saude.

VALOR DA UNIDADE DE META PREVISTA
N2 DESCRICAO DA META INDICADOR META (2026 A MEDIDA
2026 2027 | 2028 | 2029
2029)
Fortal N liagdo de R NG d trada d id
. ortalecer o Nepes com a ampliagdo de Recursos Umero de entrada de servidores 03 Ndmero o1 o1 00 o1
Humanos. lotados no NEPES
Dar visibilidade as a¢des de educagdo permanente Razdo entre o NUmero de a¢des
2 | realizadas pela SMS. visibilizadas/ Nimero de a¢des 01 Razdo 01 01 01 01
desenvolvidas
4.1.9 DIRETRIZ ESTRATEGICA 09: CAPACITACZ\O, FORTALECIMENTO E INTEGRACI':\O DOS SERVICOS DE VIGILANCIA EM SAUDE
Objetivo: Estabelecer agdes buscando qualidade dos servigos de vigilancia em salde.
VALOR DA UNIDADE DE META PREVISTA
N2 DESCRICAO DA META INDICADOR META (2026- MEDIDA
2026 2027 2028 2029
2029)
Incluir o Mddulo Vigilancia em Saude no Sistema de | Registro das atividades realizadas
Infi a SIGSS/MV, lifi d ela Vigilancia em Saude
p | nrormageo. /MV, para  qualificar e dar | pela Vigilanci 100% Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
transparéncia ao registro e analise oportuna das
atividades de vigilancia realizadas no municipio.
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Assegurar o cumprimento do percentual minimo de
analises obrigatdrias para o parametro de residual de
agente desinfetante (cloro residual livre), em
conformidade com a Meta 5 do PQA-VS e a legislacdo

Percentual de amostras analisadas
para o residual de agente
desinfetante em  34gua para
consumo humano (parametro: cloro

de potabilidade vigente, visando a qualidade e | residual livre, cloro residual 100% Percentual 100% | 100% | 100% | 100%
seguranca da agua. combinado ou didxido de cloro).
(Meta 5/ PQA-VS/Portaria
6878/2025)
Realizar, de forma continua, a vigilancia da qualidade | Proporgdo de amostras de agua com
da 4gua para consumo humano, para identificar os | presenca de Escherichia coli, em
potenciais riscos a saude relacionados ao consumo da | Solugdes Alternativas Coletivas.
adgua fora dos padrdes de potabilidade, conforme
legislacio especifica 2% Percentual 2% 2% 2% 2%
Garantir o alcance de 100% de cobertura no Plano de | Propor¢do do numero de cadastro
Amostragem da Vigilancia da Qualidade da Agua | porano
& & 9, gua | p 100% Percentual | 100% | 100% | 100% | 100%
(VIGIAGUA) para coletas e analises, de Solugdes
Alternativas Coletivas (SACs), cadastradas no Sisagua.
Realizar, pelo menos, duas Capacitagdes Intersetoriais | Numero de Oficinas
em Vigilancia, ao ano, a todos os profissionais da 08 Numero 02 02 02 02
vigilancia em saude por meio de Oficinas.
Aumentar e qualificar as fontes notificadoras de | Taxa de agravos (acidentes e
agravos relacionadas ao trabalho. doengas) relacionados ao trabalho.
(4.416 - 40 notificagBes/10.000hab. 48,00 Taxa 50,00 | 52,00 | 52,00 | 52,00

=1.104/ano (100%)) (INDICADOR-
17/RS 2024-2027) *

97




PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIA- RS

“ - Prefeitura Municipal de
SECRETARIA DE MUNICIPIO DE SAUDE

« SANTA MARIA

e
Realizar todos os grupos de A¢Bes Essenciais a atuagdo | Percentual de realizagdo de no
7 | da Vigilancia Sanitaria do Municipio minimo 6 ag¢des de Vigilancia 100% Percentual 100% | 100% | 100% | 100%
Sanitaria consideradas essenciais
Garantir a investigagdo de 100% dos dbitos Percentual de dbitos relacionados
relacionados ao trabalho notificados no municipio, ao trabalho investigados.

8 100% Percentual 100% | 100% | 100% | 100%
conforme o Indicador 18 da Resolucio CIB/RS N2 (INDICADOR-18/RS 2024-2027)* ° ! ’ ? ? ?
123/24.

Preencher o campo de “ocupagdao” e “atividade | Proporgdo de preenchimento dos
econOémica” de acordo com o cddigo de classificagdo | campos  “ocupagdo” (CBO) e
brasileira de ocupagdes (CBO) e da classificacdo | “atividade econdmica” (CNAE) nas

ional de atividad Omi CNAE 90% tificacd d ident d

9 naciona . .e a~|V| ades ec.onomlcas ( ), em 6 | notificacdes e .a(iI e\n es 'e 90% Percentual 90% 90% | 90% 90%
das notificagbes de acidentes de trabalho com | trabalho com exposicdo a material
exposicdo a material biolégico e/ou intoxicagdo | bioldgico e/ou intoxicacdo exdgena,
exogena. segundo municipio de notificacdo.

(meta 13/PQA-VS 2025).
Elab Boleti Epidemioldgi Regido | N de Boleti lizad

10 a c.)r?r .o etim pidemioldgico por egido ume.ro e Boletins realizados por 12 Ndmero 03 03 03 03
Administrativa. quadrimestre
Realizar a¢Ges integradas, entre Vigilancia em Sadde e | Integragdo das agdes realizadas 100% Percentual 100% | 100% | 100% | 100%

11 | Atencdo Primaria em Saude, para a prevengdo e
monitoramento das diferentes formas de violéncia.

Incluir profissional biomédico na equipe de vigilancia | Nimero de profissionais 02 namero 0 0 1 1
sanitaria para contribuir nas ag¢Oes estratégicas ja | biomédicos na equipe

17 | desenvolvidas pelas equipes de fiscalizacdo de
produtos e servigos de interesse a saude.
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'Q“\s__b/‘?‘
Alcangar e manter a meta de cobertura vacinal, | Propor¢dao de vacinas selecionadas 100% Percentual 100% | 100% | 100% | 100%
conforme preconiza o PNI (95%) em 100% das vacinas | que compdem o calenddrio nacional
13 selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagdo | de vacinagdo para criangas menores
para criangas menores de 1 ano de idade: | de 1 ano com coberturas vacinais
Pentavalente (32 dose), pneumocdcica 10 valente (22 | preconizadas. (Meta 4/PQA-VS
dose), Poliomielite (32 dose) e Triplice Viral (12 dose). | 2025).
Capacitar e/ou atualizar 100% dos profissionais de | Percentual de profissionais a serem 100% Percentual 100% | 100% | 100% | 100%
14 | enfermagem que atuam em salas de vacinas capacitados e/ou atualizados por
ano
Alimentar o SINASC com o registro de nascidos vivos | Propor¢do de registros de nascidos 90% Percentual 90% 90% 90% 90%
em até 60 dias apds o final do més de ocorréncia. vivos alimentados no Sinasc em
15 relacdo ao estimado, recebidos na
base federal até 60 dias apds o final
do més de ocorréncia. (Meta
2/PQA-VS 2025).
Encerrar 80% dos casos de doencgas de notificagdo | Proporgdo de casos de doencas de 80% Percentual 80% 80% 80% 80%
compulsdria imediata registrados no Sinan em até 60 | notificagdo compulsdria imediata
16 | dias, a partir da data de notificagdo. nacional (DNCI) encerrados em até
60 dias apds notificagdo. (Meta 6/
PQA-VS/Portaria 6878/2025)
Inserir o registro de dbitos no SIM em até 60 dias apds | Propor¢do de registros de Obitos 90% Percentual 90% 90% 90% | 90%
o final do més de ocorréncia. inseridos no SIM em relagdo ao
17 estimado, recebidos na base federal
em até 60 dias apds o final do més
de ocorréncia. (Meta 1/ PQA-
VS/Portaria 6878/2025)
Preencher o campo raga/cor preenchido com | Propor¢do de notificages de 95% Percentual 95% 95% 95% 95%
18 | informagdo valida nas notificagdes de violéncia | violéncia interpessoal e

interpessoal e autoprovocada.

autoprovocada com o campo
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raga/cor preenchido com
informacgdo valida.

19 | Monitorar e investigar casos de toxoplasmose Percentual investigado 95% Percentual 95% 95% 95% 95%
Encerrar em até 60 dias apos a data de notificagdo os | Proporgdo de obitos suspeitos de 75% Percentual 95% 95% 95% 95%
Obitos suspeitos de dengue e chikungunya. dengue e chikungunya encerrados

20 em até 60 dias apds a data de

notificagdo (Meta 8 / PQA-
VS/Portaria 6878/2025).
Combater o Aedes aegypti Numero de ciclos que atingiram 16 Numero 04 04 04 04

71 minimo de 80% de cobertura de

imdveis visitados para controle
vetorial da dengue (SISPACTO 22)
Percentual do municipio com

99 Realiza'r o0 monitoramento por Ovitrampas para Aedes monit(?ramento de Aedes aegypti 759% Percentual 75% 75% 75% 75%

aegypti. por ovitrampas (INDICADOR-09/RS
2024-2027)*
Garantir a investigacdo e controle das zoonoses | Percentual de investigagdo 90% Percentual 90% 90% 90% 90%

23 | prevalentes de interesse em Saude Publica, conforme
protocolos estabelecidos pelo Ministério da Saude.

Alcancgar e manter a meta de 95% de cobertura vacinal | Percentual de cobertura vacinal da
ara a vacina triplice viral, primeira dose, para criancas | vacina triplice viral, primeira dose,

24| P P P pa ¢ P primeire 95% Percentual | 95% | 95% | 95% | 95%
de 01 ano de idade, conforme preconizado pelo | para criangas de 01 ano de idade.

Programa Nacional de ImunizagGes - PNI. (INDICADOR-08/RS 2024-2027)*
Populagdo abastecida por Solugdo Alternativa Coletiva | Populagdo abastecida por Solugdo 50% Percentual 75% 78% 25% 50%

25

(SAC) com tratamento em relagdo a populagio
abastecida por SAC.

Alternativa Coletiva abastecida por
SAC. (INDICADOR-16/RS 2024-
2027)*
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Manter o percentual de coleta de amostra por RT-PCR
(diagnéstico padrdo ouro) em casos de Sindrome

Percentual de coleta de amostra por
RT-PCR (diagndstico padrdo ouro)
em casos de Sindrome Respiratoria

26 o oo o 70% Percentual 65% 70% 70% 70%
Respiratéria Aguda Grave (SRAG) hospitalizados e | Aguda Grave (SRAG) hospitalizados
Obitos por SRAG. e Obitos por SRAG. (INDICADOR-
19/RS 2024-2027)*
Dez coletas de amostras por semana
. . . com RT-PCR (diagnodstico padrio
Garantir a coleta de amostra por RT-PCR (diagnéstico ouro) realizado dos casos de
27 | padrdo ouro) em casos de Sindrome gripal (SG) | | ) ) 520 Ndmero 520 520 520 520
. . . sindrome gripal (SG) atendidos em
atendidos em unidades sentinelas (US) semanalmente. . .
cada unidades sentinelas (US).
(INDICADOR-20/RS 2024-2027)*
Manter servico de reabilitacdo pds covid através de | Servigos Mantidos
28 | protocolo de encaminhamentos pela Atengdo Primaria 01 Numero 01 01 01 01
em Saude.
* Metas pactuadas conforme indicadores estaduais, nos anos 2028 e 2029 foram replicadas a meta estabelecida para 2027, sera modificada/ajustado percentual de meta na préxima pactuagéo estadual
4.1.10 DIRETRIZ ESTRATEGICA 10: AMPLIACAO E FORTALECIMENTO DO CONTROLE SOCIAL
Objetivo: Incentivar o desenvolvimento e qualificagao de liderangas comunitarias.
Ne VALOR DA | UNIDADE DE META PREVISTA
B META (2026 A MEDIDA
DESCRICAO DA META INDICADOR 2029
¢ ) 2026 | 2027 2028 | 2029
Dar maior visibilidade ao CMS nas IES e Técnico, | Numero de palestras realizadas
para a formagdo de conhecimento do controle | pelo CMS junto ao NEPEs.
1 social. 04 Numero 01 01 01 01
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Criar, fortalecer e manter conselhos de saude Numero de conselhos locais por
locais nas regides administrativas. regides administrativas
participando ativamente 05 Numero 02 01 01 01
CONTROLE SOCIAL local.
Realizar formacgdo sobre controle social para os | Numero de oficinas ofertadas para ,
. ~ . 08 Numero 02 02 02 02
trabalhadores da RAS e Conselheiros. a formacdo sobre controle social.
Realizar Conferéncia Municipal de Saiude de | Nimero de pré-conferéncias
dois em dois anos com avaliagdio do | realizadas por regido e
cumprimento das diretrizes do Plano Municipal | administrativa. 03 )
, . . S Numero 01 0 01 01
de Saude em vigor com maior participagao da
comunidade.
Monitoramento e avaliagdo dos Instrumentos Numero de instrumentos i
= . 29 Numero 07 07 07 08
de Gestdo. monitorados.
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5 MONITORAMENTO E AVALIAGAO DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE

O monitoramento e avaliagdo sdo fungbes estratégicas do planejamento sendo essenciais para verificar se os resultados gerados estdo de acordo com as metas
planejadas, para que as mesmas possam ser atingidas.

O Plano Municipal de Saude 2026-2029 serd monitorado e avaliado periodicamente através dos instrumentos de gestdo. Um dos instrumentos é a Programacgao Anual
de Saude (PAS) que apresenta as metas que se pretende atingir para aquele ano. E para verificar se essas metas poderdo ser atingidas, quadrimestralmente é elaborado o
Relatério de Gestdo que aponta os dados e o andamento do processo para se atingir o objetivo.

No final do ano é realizado o Relatério Anual de Gestdo (RAG) nele é apresentado os resultados alcangados na Programagdo Anual de Salde do ano. Permitindo assim,

reorganizar as metas e as agdes para o proximo ano.
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