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IDENTIFICACAO

Municipio:

Palmas

UF:

Quadrimestre a que se refere o relatorio:

Tocantins
2° Quadrimestre - 2018

I.1 Fundo Municipal da Saude - FMS

Instrumento legal de criacéo:

Lei n°® 141 de 20 de dezembro de 1991

CNPJ:

11.320.420/0001-71

Gestor:

Daniel Borini Zemuner

Cargo do Gestor:

Secretério Municipal da Saude

I.2 Secretaria Municipal de Saude

CNPJ:

24.851.511/0027-14

Secretario:

Daniel Borini Zemuner

Data da Posse:

13/08/2018

Telefone:

(63) 3218-5612

Email:

gabinete.saude.palmas@gmail.com

I.3 Fundacéo Escola de Saude Publica de Palmas - FESP-Palmas

Instrumento legal de criacéo:

Lei 2014 de 17 de dezembro de 2013

CNPJ: 20.184.893/0001-80
Presidente: Jaciela Margarida Leopoldino
Telefone: (63) 3218-5248

E-mail: fesppalmas@gmail.com

1.4 Conselho Municipal da Saude — CMS

Instrumento legal de criacéo:

Lei n°® 142 de 20 de dezembro de 1991

Presidente:

Maria Alice de Araujo

Segmento:

Prestadores de Servicos de Saude

Data da ultima edicéo:

28 de dezembro de 2017

Telefone:

(63) 3218-5352

Email:

cms.saudepalmas@hotmail.com

1.5 Conferéncia da Saude
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Data da ultima Conferéncia: 25 e 26 de junho de 2015

1.6 Plano Municipal da Saude

Periodo a que se refere o PMS: 2018/2021

Aprovagéo no CMS: Resolugdo n® 006 de 17 de janeiro de 2018.

I.7 Programacdo Anual da Saude

Ano da Programagao: 2018

Aprovagéo no CMS: Resolugdo n® 007 de 17 de janeiro de 2018.

1.8 Plano de Carreira, Cargos e
Saléarios

O Municipio de Palmas/TO possui Plano de Carreira dos Profissionais de
Saude — Lei n°® 1.417, de 29 de dezembro de 2005 e a Lei n° 1.529, de 10 de maio de
2008 — Cria os Cargos Publicos de Agente Comunitarios de Saude e Agente de
Combate as Endemias e institui o Plano de Cargos, Carreiras e Vencimentos e da
outras providéncias.

Foi instituida a MESA/SUS/PALMAS, pela Portaria n® 507/SEMUS/GAB, de 10
de Junho de 2016, sem prejuizo das atribuicdes legais da Camara RH de Negociagéo
Permanente instituida pela Lei Municipal n° 2.065 de 03 de julho de 2014, composta,
paritariamente, por representantes da Secretaria Municipal da Saude e de
representantes das entidades/associagfes sindicais representativas dos servidores, que
se reunirdo, ordinariamente, todos 0s meses e, extraordinariamente, sempre que
convocados.

Constitui-se em um férum permanente de negociacdo e dialogo entre a
Secretaria Municipal da Saude (SEMUS) e servidores do Sistema Unico de Satde SUS
- Palmas, cabendo-lhe dar tratamento as questdes pertinentes a forca de trabalho,

empregada em seu ambito de atuagéo.

1.9 Informacdes sobre
Regionalizagdo

De acordo com a Resolucdo — CIB N° 161/2012, de 29 de agosto de 2012,
Palmas faz parte da Regido de Saude Capim Dourado, sendo também referéncia para

outros municipios nos servicos de média e alta complexidade, nos termos da
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Programacgé&o Pactuada Integrada — PPI.

O municipio de Palmas/TO é responsavel pela Gestdo de Acdes e Servicos
Publicos situados no territério de Palmas, quais sejam: Atencdo Primaria, Atengéo
Secundéaria, Urgéncia e Emergéncia, Prestadores/contratados/conveniados do
Municipio de Palmas. Esta descentralizacdo ocorreu através da Declaracdo de
Comando Unico, ratificada pela Resolugdo CIB n° 159 de 29.08.2012, de acordo com o
Decreto Federal de n° 7.508, de 28.11.2011 e através da Resolugdo — CIB/TO n°
008/2016, de 19.02.2016 a qual dispbe sobre a Atualizacdo da Descentralizacdo da
Gestédo de Acgdes e Servigos de Saude para o municipio de Palmas — TO, consoante
disposto nos artigos 2° e 3° da Resolucao — CIT N°. 04/2012.

O Estado é responsavel pela gestdo e oferta dos procedimentos de Média e
Alta Complexidade realizados na rede hospitalar prépria, conveniada e/ou contratada,
bem como, em ambulatérios mantidos nas unidades hospitalares e unidades de apoio.
Suas unidades sdao o Hospital Geral de Palmas — Dr. Francisco Aires, Hospital e
Maternidade Dona Regina Siqueira Campos, Hospital Infantii — Dr. Hugo Rocha,
LACEN, Hemorrede, Pro-Rim, TFD Estadual e CER — Centro Estadual de Reabilitacéo,
conforme Anexo Il da Resolugéo — CIB/TO n° 008/2016.

APRESENTACAO

O ano de 2018 € o primeiro ano de execucdo do Plano Municipal de Saude
2018-2021 e Plano Plurianual 2018-2021, cujo desdobramento anual encontra-se na
PAS 2018, disponiveis no site da Prefeitura Munciapal de Palmas , na pagina da

Secretaria Municipal de Saude http://www.palmas.to.gov.br/secretaria/secretarias/ . A

PAS € o instrumento norteador da execucdo das acdes anuais por conter as agdes
que viabilizam o atingimento dos objetivos e o cumprimento das metas do Plano de
Saude, as metas fisicas e orgcamentarias para cada acdo definida, e os indicadores
gue séo utilizados no monitoramento e na avaliagdo da Programagéo.

Com o alinhamento do Planejamento Estratégico a PAS, foi possivel uma
definicdo da misséo, visdo e valores da SEMUS - Palmas para o quadriénio 2018-
2021, com o objetivo de viabilizar o acesso da populacdo a atencdo a salude com
gualidade, considerando a necessidade de cada territério de saude.

e Misséo: Promover cuidado individual e coletivo capaz de reduzir a morbi-
mortalidade e as iniquidades sociais, garantir a saide como direito fundamental

do ser humano, intervir na determinacdo social do processo de saude -
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doenca, por meio de uma gestédo eficaz e da estruturacdo de uma rede de
atencéo e vigilancia em saude que vise a melhoria da qualidade de vida.

e Visdo: Ser reconhecido pela qualidade das aclBes e servicos publicos em
saude, comprometido com inovadores modelos de gestao, integrando pessoas,
setores e tecnologias.

e Valores: Respeito e Valorizacao a Vida;

Humanizag&o no Cuidado;

Transparéncia;

Amorosidade;

Superacéo;

Seriedade;

Resolutividade.

A Secretaria Municipal de Saude e a Fundagéo Escola de Saude Publica de

Palmas apresentam o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) do 2°
Quadrimestre de 2018 (maio a agosto), relativos as agbes e servicos de saude do
municipio de Palmas. De acordo com o artigo n° 36, da Lei Complementar n°® 141, de
13 de janeiro de 2012, o Relatério Detalhado deverd ser quadrimestral e deve ser
elaborado de acordo com modelo padronizado previsto e aprovado pela Resolugéo n°
459, de 10 de outubro de 2012 do Conselho Nacional de Saude (CNS).

Art. 36. O gestor do SUS em cada ente da Federacdo elaborard Relatério
detalhado referente ao quadrimestre anterior, o qual contera, no minimo, as
seguintes informagdes:

| - montante e Fonte dos recursos aplicados no periodo;

Il - auditorias realizadas ou em fase de execugdo no periodo e suas
recomendacdes e determinacdes;

Ill - oferta e producédo de servigos publicos na rede assistencial proépria,
contratada e conveniada, cotejando esses dados com os indicadores de
saude da populagcado em seu ambito de atuacao.

§ 5° O gestor do SUS apresentara, até o final dos meses de maio, setembro e
fevereiro, em audiéncia publica na Casa Legislativa do respectivo ente da
Federacgdo, o Relatorio de que trata o caput. (...)

O Relatério foi organizado de acordo com o elenco de informacdes previstas
na Resolucao supracitada e pretende ser um documento sintético e objetivo - a fim de
facilitar a compreensédo e o monitoramento dos dados, os quais estdo organizados da
seguinte forma:

Bloco | - Oferta e producao de servicos e indicadores de saude;

Bloco Il - Judicializacdo na Saude de Palmas — TO;

Bloco Il - Informacdes sobre auditorias;

Bloco IV - Montante e fonte dos recursos aplicados no periodo.

A elaboracdo do RDQA foi coordenada pela equipe da Assessoria Técnica de

Planejamento da Secretaria Municipal de Saude articulado com a Superintendéncia de
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Atencdo Priméria e Vigilancia em Saude, Diretoria de Atencdo Secundaria a Saude,
Diretoria do Fundo Municipal de Saude e Fundacdo Escola de Saude Publica de
Palmas.

Ressaltamos que assim como nos demais quadrimestres, tanto os resultados
de producdo dos servigos quanto os dos indicadores passiveis de apuragéo
quadrimestral sédo preliminares, podendo sofrer alteracdes resultantes da atualizacdo
das bases de dados nacional, devido a limitacbes operacionais dos sistemas de
informacé&o e de consolidacao de dados do Ministério da Saude. As principais fontes
de informacdo de dados de producado e indicadores de saude sao publicas e estdo
disponibilizadas pelo Ministério da Saude na péagina oficial do DATASUS -

Departamento de Informética do SUS (www.datasus.gov.br).

SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE

A gestdo da atencdo a saude esta organizada administrativamente pela
Secretaria Municipal de Saude e a Fundacdo Escola Publica de Palmas (Unidades
Gestoras Executoras), as receitas centralizadas no Fundo Municipal de Saude — FMS,
conforme orienta o0 Manual de Gestdo dos Recursos da Saude do Fundo Nacional de
Saude e regulamentado pelo Decreto Municipal n® 1.269, de 30 de junho de 2016. Por
sua vez, o controle social é realizado dentre outros pelo Conselho Municipal de Saude
- CMS. Portanto, atuam de maneira sinérgica a fim de fazer cumprir os objetivos
constitucionais do SUS.

Em 2018 iniciou-se o ciclo do Plano Municipal de Saude e o Plano Plurianual
para o quadriénio 2018/2021, os Programas propostos foram: Saude Eficiente — sendo
o0 Programa Tematico, o qual possui como referéncia a dimensdo estratégica do
PMS/PPA, e orienta a agdo governamental para a entrega de bens e servicos a
sociedade, cujo foco € a viabilizagcdo dos resultados convergentes com 0s objetivos
dos planos e o Programa de Gestdo, Manutencao e Servi¢os, considerado instrumento
gue classifica um conjunto de agfes destinadas ao apoio, a gestdo e a manutengéo da
atuacao governamental, bem como as ac¢des nao tratadas no Programa Tematico.

As acles e servicos de saude sdo organizados em rede, legitimada pela
Portaria n°® 518/SEMUS/GAB de 14 de Junho de 2016, a qual instituiu a Rede de
Atencdo e Vigilancia em Saude (RAVS-PALMAS) como forma de organizacdo do
sistema municipal de saude, que passou a ter como caracteristicas definidoras o
arranjo poliarquico, o trabalho em equipe, a coordenacdo e longitudinalidade do

cuidado, o uso intensivo da tecnologia de informacéo, o intercAmbio e a cooperacao
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entre os diversos pontos de atencao a saude, publico ou credenciado.

O objetivo da RAVS-PALMAS é promover a integracéo sistémica de acdes e
servicos de saude com provisdo de atengcdo preventiva, continua, integral, de
gualidade, responsavel e humanizada, bem como incrementar o desempenho do
sistema, em termos de acesso, equidade, eficacia clinica, sanitaria e eficiéncia
econdmica, visando a estruturacdo de um sistema integrado de seguridade e protecdo
social no municipio de Palmas-TO.

Ao longo do periodo, formas organizativas foram configurando o respectivo
modelo focado no aumento da capacidade de integracdo dos diversos pontos da
atencao primaria e secundéria, ambos permeados com ldgicas de vigilancia em saude
e orientando-se pelo Modelo de Atencdo a Condi¢cbes Cronicas (MACC) e pelo Método
Clinico Centrado na Pessoa (MCCP).

A proposta de organizagdo das linhas de cuidado é baseada no Modelo de
Atencdo as Condigbes Crbnicas (MACC) que tem como objetivo sistematizar a rede de
atencdo a saude pautada na organizacdo da assisténcia conforme a estratificagéo de

risco.
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ESTRUTURA DO SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE

Gestao do SUS
Secretaria Municipal de Saude
Fundacao Escola de Saude Publica

Atencédo Primaria e Vigilancia em Saude

34 Centros de Saude da Comunidade

Vigilancia Sanitaria - VISA

Central Municipal de Vacina - CEMUV

Unidade de Vigilancia e Controle de Zoonoses — UVCZ
Laboratério Municipal de Saude Publica

Centro de Especialidades Odontolégicas — CEO

Centro de Atencao Inclusiva — Escola Francisca Branddo Ramalho

Atencdo Secundaria

Ambulatorio Municipal de Atencdo a Saude - AMAS

Ambulatoério de Saude Mental Infanto Juvenil

Policlinica de Taquaralto

Centro de Referéncia de Fisioterapia da Regido Sul - CREFISUL

Centro de Atencéo Psicossocial — CAPS I

Centro de Atencéo Psicossocial Alcool e outras Drogas 24 horas — CAPS AD Il

Nucleo de Assisténcia Henfil

Urgéncia e Emergéncia

Unidade de Pronto Atendimento Norte

Unidade de Pronto Atendimento Sul

Servico de Atendimento Mével as Urgéncias - SAMU

Unidades Credenciadas

Aequilibrium

Instituto de Oftalmologia do Tocantins
Clinica de Olhos Yano LTDA

Clinica de Olhos Dr2 Josenylda
Oftalmoclinica Viséo

Clinica Oftalmus Diagnostico e Tratamento

Vision Laser
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Centro Uroldgico de Palmas

Gastrocentro

IOP — Instituto Ortopédico de Palmas

Nucleo Otorrino de Palmas

Cardiocenter

Angio X

CDT - Centro de Diagnéstico do Tocantins
CDA Palmas - Centro de Diagndéstico em Anatomia e Patologia
Techcapital

Arai Kaminishi & Costa Diagnosticos
Medimagem

Biolab

Laboratério S&o Gabriel

Etica Laboratorio

Laboratério Rede Exemplo

Labexato Laboratorio De Analises Clinicas Ltda.
Laboratério Mais Saude

Hospital Oswaldo Cruz

Coopanest

Liga Feminina

Distrito Sanitario Especial Indigena do Tocantins

A Unidade de Atencdo a Saude Indigena € uma unidade de esfera

administrativa federal, cadastrada no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de

Salde (CNES) como gestdo municipal por estar localizada no Distrito Sanitario do

Municipio de Palmas. A Liga Feminina de Prevencdo e Combate ao Cancer é uma

entidade de esfera administrativa privada, sem fins lucrativos.
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OFERTA E PRODUCAO DE SERVICOS E INDICADORES DE SAUDE

O DataSUS ¢é o departamento de informatica do Sistema Unico de Saulde
(SUS), responsavel por coletar, processar e disseminar informacdes sobre a saude no
brasil. Além de trazer dados estatisticos sobre uma série de indicadores no pais, 0
DataSUS também administra aplicativos e sistemas bastantes utilizados por
profissionais como o cadastro nacional de Estabelecimentos de Saude, por exemplo.

Os indicadores socioecon6micos, demogréaficos e de salde nos permitem
conhecer as caracteristicas de uma determinada populacdo e sua evolug¢do ao longo
do tempo no territorio. O acesso aos indicadores, obtidos de sistemas de informacao,
aumentam a capacidade da gestdo em intervir nos ndés criticos, ou seja, nos
problemas que, se enfrentados, fardo grande diferenca na transformacao da realidade.

Os principais servicos ofertados pelo Sistema Unico de Saude s&o
consolidados em diversos Sistemas de Informagdo em Saude (SIS), com destaque
para os de assisténcia a saude, epidemioldgicos e de morbidade, rede assistencial, de
Obitos e nascidos vivos e demogréficos e socioeconémicos, entre outros.

Os Sistemas de Informacao em Salde — sdo um conjunto de componentes
gque atuam de forma integrada, por meio de mecanismos de coleta, processamento,
andlise e transmissdo da informagdo necessaria e oportuna para implementar
processos de tomada de decisdo. As informacdes de todos estes sistemas foram
exploradas para construcdo deste relatério, demonstracdo clara da complexidade

deste processo.

PACTUACAO INTERFEDERATIVA DE INDICADORES

A partir da publicagéo da Resolucdo CIT n°® 08/2016 foi iniciada a pactuagéo
dos indicadores para o ano de 2017. De acordo Pactuacéo Interfederativa 2017-2021,
foram estabelecidos 23 indicadores para os anos de 2017 a 2021, conforme decisdo
tomada na reunido ordinaria da Comisséo Intergestores Tripartite em 24 de novembro
de 2016 e publicado no Diario Oficial da Unido, em 12 de dezembro de 2016, por meio
da referida Resolucdo. Os indicadores, relacionados as diretrizes nacionais, séo
compostos por 21 indicadores universais, ou seja, de pactuagdo comum e obrigatéria
e 02 indicadores especificos, de pactuagédo obrigatoria quando forem observadas as
especificidades no territério, conforme abaixo. A pactuagdo municipal foi aprovada na
Comisséo Intergestores Regional - CIR Capim Dourado em 05 de fevereiro de 2018 e
no Conselho Municipal de Saude no dia 14 de mar¢o de 2018, conforme Resolug¢éo n°
0018/2018.
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Tabela 1 — Pactuacao Interfederativa dos Indicadores/2018

Pactuacédo dos Indicadores / 2018

N° | Tipo Indicador Meta Resultados Unidade
Pactua Alcancados
da Consideracdes
2018 1° 2°
Quad/ | Quad/
2018 2018
Taxa mortalidade Segundo o Sistema de Informag&o sobre Mortalidade - SIM, até 0 momento, ocorreram
prematura (30 a 69) 213 6bitos na faixa etaria de 30 a 69 anos, sob todas as causas. Destes 6bitos, 102
pelo conjunto das 4 Obitos foram pelas principais causas de Doengas Crbnicas ndo Transmissiveis - DCNT
principais DCNT (Circulatérios, Neoplasias, Respiratérios e Diabetes Mellitus), totalizando 48% dos
1 U (Doencas do | 197/100 | 36,31/ | 92,61/ taxa Obitos ocorridos nesta faixa etaria, com o alcance da taxa de 92,61/100 mil habitantes.
aparelho circulatdrio, mil 100 100mil
cancer, diabetes e mil
doencgas respiratorias
cronicas)
Proporcao de o6bitos Proporcédo de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49) anos investigados Indicador
2 U de mulheres em 98 21,8 21,8 % parcialmente alcancado, pois existe um prazo de 120 dias para a realizacdo das
idade fértil (10 a 49) investigacdes. Entretanto, o servico esta organizado para o alcance dessa meta, que é
anos investigados cumulativa ao longo do ano, mas que smoente termina no primeiro trimestre do ano
seguinte.
Proporc¢éo de registro Esse percentual ainda é alto, pois nele ainda estdo casos de 6bitos que aguardam
de 6bitos com causa laudos do Instituto Médico Legal - IML e do Servico de Verificagdo ao Obito - SVO,
basica definida receberam classificacdo de Classificacdo Brasileira de Ocupacdes - CBO inespecificas
3 U 97 80,06 | 80,06 % e ainda aguardam codificacéo ou revisdo de codificacdo. Estdo sendo desenvolvidas
acOes de capacitacdo para melhoria do preenchimento da DO, de articulagdo com
comissfes de O6bitos hospitalares para aprimoramento das discussfes com
especialistas e investigacdes de 6bitos.
Proporcéo de O indicador de Proporcao de Vacinas do Calendario Basico da Crianca com Cobertura
vacinas selecionadas Adequada, preconizado pelo Ministério da Saude, continua com 0% até o momento.
do Calendario N&o foi alcancada a cobertura minima de 95% para as vacinas Pentavalente, Pdlio,
4 U nacional de 75 0,0% 0,0% % Pneumo 10 e Triplice Viral. Alguns problemas tém ocorrido, como por exemplo, o
Vacinacao para baixo estoque de alguns imunobiolégicos. A vacina meningocdccica esta com estoque
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Crianca menores de
dois anos de idade -
Pentavalente (3°
dose), Pneumocoécica
10- valente (2° dose),
Poliomielite (3°
dose), Triplice viral (1
dose ) com cobertura
vacinal preconizada.

bastante reduzido ha cerca de 04 meses, gerando uma demanda enorme de criangas
gue necessitam do esquema desta vacina.

Proporcdo de casos

Indicador atingido dentro do prazo de avaliagéo do 2° quadrimestre.

de doencas

notificacéo

compulséria imediata 85 87,5 90% %

(DNCI)  encerradas

em até 60 dias apés

notificacao

Propor¢éo de cura de O indicador, leva em consideracdo a coorte de tratamento que corresponde a 1 ano

casos hovos de para pacientes em tratamento Paucibacilar e 2 anos para pacientes em tratamento

hanseniase Multibacilar (a contar a data do diagnoéstico) dos 265 casos acompanhados do periodo,

diagnosticados  nos 245 encerram como cura, 1 foi transferéncia para dentro do mesmo municipio, 1 teve

anos das coortes saida por 6bito e 21 abandonaram o tratamento proposto. Ainda € notavel o nimero de
abandonos, porém as equipes multidisciplinares, trabalham as questées em pacientes
com vulnerabilidades, tais como uso de drogas, moradores sem residéncia fisica e

92,5 91 91,4 % etilista para que esses voltem a se tratar em tempo oportuno evitando assim sequelas

futuras, a Superintendéncia de Atencao Priméria e Vigilancia em Saude - SUPAVS
atua monitorando mensalmente os casos através do Grupo Condutor da Hanseniase
criado em julho/2017 visando o trabalho em Rede de Atengéo a Saude, cobrando de
cada centro de salde a realizacdo do acompanhamento das doses supervisionadas,
realizacdo do exame de contatos e avaliacdo da cura, principalmente dos paciente em
suposto abandono e busca ativa de pacientes em suposto abandono para retornarem
ao tratamento em tempo habil.

Nimero de casos Indicador alcancado com sucesso. No 1° e 2° quadrimestre de 2018 ndo houve

autéctones de | 0,01/1000 0 0 N.Absoluto | ocorréncia de casos de malaria por transmissdo autdctone no municipio de

malaria

Palmas/TO. Foram notificados no municipio 09 casos de malaria (06 por Plasmodium
vivax e 03 por malaria mista (Falciparum+vivax), porém, eles sao proveniente de
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outros estados brasileiros e fora do pais (01 caso do Amapa, 02 do Para, 01 de
Rondbnia, 02 de Roraima, 01 do Maranhéo, 01 de Guiana Inglesa e 01 da Venezuela).
Comparando os anos de 2017/2018, observa-se que houve manutencdo da auséncia
de casos de maléria autoctone no municipio de Palmas. As agfes de vigilancia
epidemiolégica/entomoldgica e o acompanhamento dos pacientes por meio das
Equipes de Saude da Familia, dos Centros de Saude da Comunidade, estdo sendo
desenvolvidas adequadamente, conforme a programacdo, e com isso, contribuiram
para que a liberacdo do diagnostico precoce, tratamento imediato dos casos e
aplicacdo adequada das medidas seletivas antivetoriais, refletissem em impacto
positivo nos indicadores epidemioldgicos, evitando a transmissdo autdctone e
mantendo a Incidéncia Parasitaria Anual (IPA) da maléria igual a zero, desde 2006.

Numero de casos
novos de sifilis
congénita em

Foram notificados no segundo quadrimestre 13 casos de Sifilis Congénita. Houve uma
queda em relacéo ao primeiro quadrimestre. O municipio ampliou 0 nimero de testes
rapidos, com a finalidade de identificar e assistir em tempo adequado as gestantes

8 menores de um ano 10 31 13 N.Absoluto | com diagnésticos de sifilis. Todos os Centros de Saude da Comunidade tem
de idade disponibilizado a medicacdo para a gestante e o parceiro, a fim de realizar em tempo
oportuno o tratamento. A gestdo tem intensificado as estratégias através de acdes e
servigcos de prevencéo a sifilis em gestante e a promog¢ao em saude.
Numero de casos Indicador mantido. O municipio de Palmas n&o registra nenhum casos de HIV em
novos de AIDS em menores de 5 anos desde 2012. Este indicador avalia a qualidade da assisténcia ao
9 menores de 5 anos 0 0 0 N.Absoluto | pré-natal, o manejo/monitoramento das gestantes com HIV e a crianga exposta. A
auséncia de casos deve-se ao trabalho em parceria entre Henfil, Hospital e
Maternidade Dona Regina e Centros de Saude da Comunidade.
Proporcéo de O percentual de analises realizadas no 2° quadrimestre ndo alcancou a meta, em
andlises realizadas funcao da falta de reagentes no laboratério de anéalises VSALAB.
em amostras de
10 agua para consumo 100 149 84,8% %
humano quanto aos
parametros
coliformes totais,
cloro residual livre e
turbidez.
Razdo de exames Os dados sao parciais ao quadrimestre tendo em vista que o DATASUS s6 forneceu
11 citopatolégicos do 0,80 0,05 0,25 Razéo as informacdes até o més de junho de 2018. Neste periodo foram realizadas 1.619

colo do utero em
mulheres de 25 a 64

coletas de citopatologia do colo do Utero. T&o logo os dados referentes aos meses de
julho e agosto/2018 forem disponibilizados os numeros serdo atualizados. Vale
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anos na populacdo
residente de
determinado local e a
populacdo da mesma

salientar que o indicador € cumulativo aos meses anteriores.

faixa etéaria.
Razéo de exames de Os dados séo parciais, até o0 momento o DATASUS disponibilizou os dados referentes
mamografia de até o més de junho de 2018, quando foram realizadas 170 mamografias. Tao logo, os
rastreamento dados referentes aos meses de julho e agosto/2018 forem disponibilizados os nimeros
realizados em serdo atualizados. Vale salientar que o indicador € cumulativo aos meses anteriores.
12 U mulheres de 50 a 69 0,33 0,06 0,12 Razao
anos na populacdo
de determinado local
e populacdo da
mesma faixa etaria
Proporcéo de parto O resultado alcancado foi 40,63%. Este indicador tem como objetivo avaliar a
normal no SUS e na gualidade da assisténcia ao pré-natal e ao parto, contudo, ressaltamos que o0 mesmo
Saude Suplementar sofre influéncia da assisténcia ao parto na maternidade e a escolha do tipo de parto
pela gestante. Algumas estratégias que estdo sendo adotadas pela gestdo de
enfrentamento do problema séo: implantacdo do Projeto M&des de Palmas e a
13 ] 45 41,15 | 40,63 % construgcdo da Casa de Parto Normal (CPN) que tem como objetivo a organizacdo da
rede de aten¢do materno infantil, que vai desde a educagdo em salde, com énfase
nas boas praticas ao parto e ao nascimento, a fim de aumentar a proporgdo de partos
normais. Orientagdo individual no pré-natal, os grupos de gestantes, visita guiada, a
vinculacdo da gestante a maternidade e o trabalho que as Doulas realizam durante o
trabalho de parto, sdo estratégias para empoderar a mulher a optar pelo parto normal.
Proporcéo de Indicador superado. Em analise dos ultimos quadrimestres, constatamos que o indice
gravidez na de gravidez na adolescéncia tem reduzido. Enquanto no 1° quadrimestre de 2018
14 U adolescéncia de 10 a 13 11,58 | 10,81 % tivemos um percentual de 11,58, gestantes adolescentes, no segundo quadrimestre
19 anos tivemos uma pequena reducgdo, 10,81% abaixo da meta pactuada. A¢des voltadas a
salde sexual/ reprodutiva e acdes das equipes de salde e do NASF nas escolas
através do PSE contribuiram para melhoria deste indicador.
Taxa de mortalidade A mortalidade infantil ainda é um problema de saude publica a ser enfrentado em todo
15 U infantil 10 9,15 10,39 Taxa pais, porém se compararmos os dados do segundo quadrimestre de 2017 onde

atingimos 9,49/1000 NV e o segundo quadrimestre de 2018, com 11,39/1000, ouve
um aumento. As principais iniciativas realizadas no municipio para conseguir reduzir a
morte infantil foram: a ampliacdo da cobertura da Estratégia Salde da Familia, a
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implantagdo dos NASF's, acOes voltadas para a atengdo a salde da mulher e da
crianga, investigacdo dos o6bitos infantis, Programa Nacional de Imunizagdes (PNI),
incentivo ao aleitamento materno, incentivo ao parto normal, garantia do acesso e
qualidade ao pré-natal na Atencao Primaria, implantacdo do Protocolo de Salde das
Mulheres e Saude da Crianca, que estd em processo de singularizacdo do protocolo
publicado pelo Ministério da Saude, junto ao Instituto Sirio Libanés, bem como novas
tecnologias como atendimento compartiihado e formacdo secundaria com
especialistas na Atencédo Primaria. Como estratégias de enfrentamento a mortalidade
infantil estdo a organizacdo da linha de cuidado materno infantil, com énfase no
Modelo de Atengdo as Condicdes Crbnicas (MACC), utlizando ferramentas
fundamentais como estratificagdo de risco, novas tecnologias de educacdo
permanente, de clinica ampliada, atendimento compartihado e equipe
multiprofissional.

Numero de O6bitos

N&o houve nenhum 6bito materno no periodo. No segundo quadrimestre do ano

16 maternos em 3 0 0 N.Absoluto | anterior, tivemos 2 Obitos maternos, por causas evitaveis. Esse indicador mede a
determinado periodo qualidade do Pré- natal.
e local de residéncia
Cobertura Indicador alcancado. A cobertura populacional das Equipes de Atencdo Primaria no
populacional segundo quadrimestre de 2018 foi de 100%. Atualmente estamos com 86 ESF-
estimada pelas Equipes de Saude da Familia o que representa um grande avanco para gestdo no
17 equipes de atencédo 100 99,85 100% % ambito da Atencéo Primaria, e para populagdo, uma vez que ampliamos 0 acesso e as
bésica. acOes de prevengdo, promocao e recuperagdo da saude, melhorando os indicadores
de saude e contribuindo para melhoria da qualidade de vida da populacgéo.
Cobertura de A Cobertura do acompanhamento das condicionalidades da salide do Bolsa Familia na
acompanhamento primeira vigéncia de 2018 foi de 79,52. Em relacdo a 12 vigéncia de 2017, onde a
das meta atingida foi de 62%, podemos notar que houve um aumento consideravel de
18 condicionalidades de 80 12,35 | 79,52 % acompanhamento. O municipio de Palmas implementou um sistema informatizado,

saude do Programa
bolsa Familia.

%

no qual os dados de acompanhamento da familia beneficiaria séo inseridos pelos
profissionais dos Centro de Saude da Comunidade e Nucleo de Apoio a Salde da
Familia - NASF, sendo acompanhado e monitorado de modo continuo pela gestao
municipal, facilitando o envio da informacdo em tempo oportuno, assim como a
identificacao de familias cujo acompanhamento nao foi realizado

Cobertura
populacional

Indicador parcialmente alcancado. O percentual de 85,41% perfazendo 71 equipes de
saude bucal habilidata pelo Ministerio da Saude distribuidas em todo territorio
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19 ] estimada pelas 100 84,21 | 85,41 % municipal. Estudos estdo sendo feitos no intuito de ampliar a quantidade de equipes,
equipes basicas de % com o objetivo de melhorar ainda mais o acesso a populagdo ao servico de
Saude Bucal. odontologia.
Percentual de Indicador foi alcancado. Durante o segundo quadrimestre de 2018, todas as a¢fes de
municipios que vigilancia Sanitaria consideradas necessarias foram realizadas de forma continua,
20 ] realizam no minimo 6 100 100% | 100% % sendo elas: cadastramento e inspecdo de estabelecimentos sujeitos a Vigilancia
grupos de agbes de Sanitéria, instauracdo de processos administrativos, realizacdo de atividades
vigilancia  sanitaria educativas para a populacdo e setor regulado, recebimento e atendimento de
consideradas denuncias.
necessarias a todos
0S municipios no ano
Acdes de O ndmero de a¢Bes em matriciamento dos CAPS na Atencdo Basica, pactuados é de
21 E Matriciamento 100 100 100 % no minimo 12 ag¢fes por ano. O municipio de Palmas pactuou o indicador anual de
realizadas por CAPS 100%. No 2° quadrimestre de 2018 foram realizados 16 a¢c6es de matriciamentos.
com equipes de
Atencao Basica
Nimero de que No segundo quadrimestre de 2018 foram realizadas 109.040 visitas domiciliares para
atingiram minimo de controle das doencas transmitidas pelo Aedes. Foram alcancados um percentual de
80% de cobertura de N° 80%, de imoveis visitados no 1° ciclo e 87,8% no 2° ciclo.
22 U imoveis visitados 4 01 01 Absoluto
para controle vetorial
da dengue
Proporc¢éo de Todas as fichas notificadas no 2° quadrimestre estdo com o0 campo ocupacao
preenchimento do prenchidos.
23 ] campo  “ocupagao” 95 99 100 %

nas notificacdes de
agravos relacionados
ao trabalho

Notas: U- Universal; E- Especifico; NP — Nao pactuado; N° Abs — Nimero absoluto.
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Tabela 2 — Metas e Indicadores do Plano Municipal de Saude/PPA 2018-2021 e PAS — 2018

Metas Proposta Indicadores Resulta | Resultad Consideragdes
2018 do (o]
1° Quad. | 2° Quad.
Implantar o Modelo de Percentual de Pontos Meta parcialmente alcancada. A proposta inicial € que 40 unidades de
Atencgédo as Condicbes de Atencdo da RAVS sallde que compde a RAVS sejam inseridas no MACC, até o
Crbnicas - MACC em 100% 100% com Modelo de | 87,8% 87,8% momento conseguimos atinguir 35 dessas unidades, perfazendo um
dos Pontos de Atencdo da Atencao as Condicoes percentual de 87,8%, esforcos estdo sendo dispensados pela equipe
RAVS, em 2018. Cronicas. para que consigamos atinguir 100% da meta.
Manter em 100%, até 2021, a Cobertura Meta alcangada. A cobertura da Equipes de Atengdo Primaria no
cobertura populacional populacional estimada segundo quadrimestre de 2018 foi mantida em 100%. Atualmente
estimada pelas equipes de pelas equipes estamos com 86 ESF — Equipes de Salde da Familia o que
salide da familia. 100% de Saude da Familia. 99.85% 100% representa um grande avanco para a gestdo no ambito da Atencéo
Primaria e para a populagdo, uma vez que ampliamos o acesso e as
acoOes de prevencgéo, promocao e recuperacao da saude, melhorando
os indicadores de saude e contribuindo para a melhoria da qualidade
de vida da populagéo.
Ampliar, de 87,5% para Cobertura Meta parcialmente alcancada. O percentual de 85,41% perfazendo 71
100%, a cobertura populacional estimada equipes de saude bucal habilidata pelo Ministerio da Saude
populacional estimada pelas pelas Equipes de distribuidas em todo territorio municipal, estudos estdo sendo feitos
Equipes de Saude Bucal, até 100% Saude Bucal. 84,21% 85,41% no intuito de ampliar a quantidade de equipes, com 0 objetivo de

2018.

melhorar ainda mais o0 acesso a popula¢éo ao servi¢co de odontologia.
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Ampliar a estrutura do

Numero absoluto de

O laboratério de protese passou por reforma e teve sua estrutura

Laboratorio de Proteses Laboratorio de ampliada no final de 2017. Para 2018 esta prevista a capacitacdo dos
Dentérias até 2018 01 Proteses Dentarias 00 00 técnicos em protese dentaria para confeccdo de Protese Parcial
ampliado. Removivel Flexivel. Considerando a realidade de que grande parcela

da populagdo palmense é desdentada parcial, a oferta desse novo
servigco vai atender uma necessidade de tratamento odontolégico até
entdo ndo assistido pela Rede de Atencao a Saude Bucal de Palmas.

Manter 13 Nucleos de Apoio a Numero absoluto de Meta atingida com sucesso. Até o més de julho em Palmas estava

Salde a Familia - NASF, até Nucleos de Apoio a com 15 equipes de Nasf em funcionamento, porém 02 equipes

2021. 10 Saude a Familia. 13 15 faltavam ser habilitadas pelo Minsterio da Salde, que até entédo
estava sendo custeadas 100% pelo municipio. Est4 habilitagédo
aconteceu no més de agosto fechando assim 15 equpies de Nasf.

Manter a Equipe de Ndmero absoluto de Mantida a equipe de Consultério na Rua neste quadrimestre, com

Consultério na Rua com Equipe de Consultério habilitacdo do Ministério da Saude.

acompanhamento das 01 na Rua. 01 01

pessoas em situacdo de rua,

até 2021.
O resultado alcancado foi 40,63%. Este indicador tem como objetivo

Ampliar o percentual de parto Proporcdo de parto avaliar a qualidade da assisténcia ao pré-natal e ao parto, contudo,

normal, chegando a 43%, até 40% normal no SUS e na | 41,15% 40,63 ressaltamos que o mesmo sofre influéncia da assisténcia ao parto na

2021.

Saude Suplementar

maternidade e a escolha do tipo de parto pela gestante. Algumas
estratégias que estdo sendo adotadas pela gestdo de enfrentamento
do problema sdo: implantacdo do Projeto Maes de Palmas e a
construcdo da Casa de Parto Normal (CPN) que tem como objetivo a
organizacdo da rede de atencdo materno infantil, que vai desde a
educacdo em saude, com énfase nas boas praticas ao parto e ao
nascimento, a fim de aumentar a proporcdo de partos normais.
Orientagdo individual no pré-natal, os grupos de gestantes, visita
guiada, a vinculacdo da gestante a maternidade e o trabalho que as
Doulas realizam durante o trabalho de parto, sdo estratégias para
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empoderar a mulher a optar pelo parto normal.

Ampliar de 74% para 78% a Proporcao de Até o momento os dados ndo foram disponibilizados.

proporcao de nascidos vivos 75% nascidos vivos de | 71,50% Dados

de mées com no minimo sete maes com no minimo nao

consultas de pré-natal, até sete consultas de pré- disponive

2021. natal is

Manter anualmente menor ou Numero de Oébitos N&o houve casos de obitos maternos por causas evitaveis neste
igual a 03 o nimero de Gbitos 03 maternos 0 0 guadrimestre.

maternos até 2021.

Manter a taxa de mortalidade Taxa de Mortalidade A mortalidade infantil ainda € um problema de salude publica a ser
infantil em no méaximo 12 até 12 Infantil 9,15/100 | 10,39/100 | enfrentado em todo pais, porém se compararmos os dados do
2021. Oonv Onv segundo quadrimestre de 2017 onde atingimos 9,49/1000 NV, com o

segundo quadrimestre de 2018, com 11,39/1000, ouve um aumento.
As principais iniciativas realizadas no municipio para conseguir reduzir
a morte infantil foram: a ampliacdo da cobertura da Estratégia Saude
da Familia, a implantacdo dos NASF's, ac6es voltadas para a atencao
a salde da mulher e da crianga, investigacdo dos Obitos infantis,
Programa Nacional de Imunizacdes (PNI), incentivo ao aleitamento
materno, incentivo ao parto normal, garantia do acesso e qualidade ao
pré-natal na Atencdo Primaria, implantagdo do Protocolo de Salde
das Mulheres e Saude da Crianca, que esta em processo de
singularizacdo do protocolo publicado pelo Ministério da Saude, junto
ao Instituto Sirio Libanés, bem como novas tecnologias como
atendimento compartilhado e formacédo secundéaria com especialistas
na Atencdo Priméaria. Como estratégias de enfrentamento a
mortalidade infantil estdo a organizacdo da linha de cuidado materno
infantil, com énfase no Modelo de Atencdo as Condi¢cées Crbnicas
(MACC), utilizando ferramentas fundamentais como estratificacdo de
risco, novas tecnologias de educacdo permanente, de clinica
ampliada, atendimento compartilhado e equipe multiprofissional
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Realizar no minimo 02 de
testes de sifilis por gestante
anualmente, até 2021.

02

Numero de testes de
sifilis por gestantes.

14

2,48

Dado parcial. O DATASUS disponibilizou apenas os meses de maio
e junho referente a este quadrimenstre.

Reduzir em 5% ao ano a
incidéncia de casos novos de
sifilis congénita em menores
de um ano de idade, até
2021.

5%

Coeficiente de
incidéncia de sifilis
congénita em

menores de 1 ano.

18,95%

12,05%

Comparando ao mesmo periodo do ano de 2017, houve uma
pequena reducdo, porém ndo superamos a meta. No segundo
guadrimestre de 2017 tivemos 22 casos, contra 18 casos e 2018
resultando uma incidéncia de 12,05. O municipio conseguiu expandir
o diagnéstico das gestantes, no entanto, encontrou-se dificuldades no
acompanhamento e tratamento adequado das gestantes notificadas.
Dentre as dificuldades encontradas podem ser citadas o baixo poder
aquisitivo, ndo adesdo da gestante e do parceiro ao tratamento,
tratamento inadequado da gestante.

Implantar a Politica de
Atencdo Integral a Saude da
Mulher em 2018.

01

Ndmero absoluto de
Politica de Atencéo
Integral a Saude da
Mulher implantada

01

01

Reflete o compromisso com a implementacé@o de a¢8es de salude que
contribuam para a garantia dos direitos humanos das mulheres e
reduzam a morbimortalidade por causas preveniveis e evitaveis. A
politica de Atenc&o Integral A Satde da Mulher tem a integralidade e
a promocao da saude como principios norteadores e busca consolidar
0s avangos no campo dos direitos sexuais e reprodutivos, com énfase
na melhoria da atencdo obstétrica, no planejamento familiar, na
atencdo ao abortamento inseguro e no combate a violéncia doméstica
e sexual. Agrega, também, a prevencao e o tratamento de mulheres
vivendo com HIV/aids, sifilis em gestante e sifilis congénita e as
portadoras de doengas cronicas nao transmissiveis e de cancer
ginecoldgico.

Diminuir a proporcdo de
gravidez na adolescéncia em
1% ao ano, até 2021.

13%

Proporcéo de gravidez
na adolescéncia.

11,58%

10,38

Meta superada. Em andlise dos (ltimos quadrimestres, constatamos
gue o indice de gravidez na adolescéncia tem reduzido. Enquanto no
1° quadrimestre de 2018 tivemos um percentual de 11,58, gestantes
adolescentes, no segundo quadrimestre tivemos uma pequena
reducdo, 10,81% abaixo da meta pactuada. A¢des voltadas a saude
sexual/ reprodutiva e acfes das equipes de saude e do NASF nas
escolas através do PSE contribuiram para melhoria deste indicador

Manter anualmente, até
2021, em menor ou igual a
01 o numero de casos novos
de AIDS em menores de 5

01

Numero de casos
novos de AIDS em
menores de 5 anos de
idade.

Meta mantida. O municipio de Palmas néo registra nenhum casos de
HIV em menores de 5 anos desde 2012. Este indicador avalia a
qualidade da assisténcia ao pré-natal, o manejo/monitoramento das
gestantes com HIV e crianga exposta. A auséncia de casos deve-se




RDQA -2° QUADRIMESTRE/2018

anos de idade, residentes em
Palmas.

ao trabalho em parceria entre Henfil, Hospital e Maternidade Dona
Regina e Centros de Saude da Comunidade.

Ampliar de 72% para 75% o
percentual de gestantes que
iniciam pré-natal até 12
semanas, até 2021.

72%

Percentual de
gestantes que iniciam
pré-natal até 12
semanas.

Dados
nao
disponiv
eis

Dados
nao
disponive
is

Dados néo possivel de serem tabulados no periodo.

Realizar o acompanhamento
das condicionalidades da
saude do Programa Bolsa
Familia, em no minimo 60%,
até 2021.

60%

Cobertura de
acompanhamento das
condicionalidades de
saude do Programa
Bolsa Familia.

12,35%

79,52

A Cobertura do acompanhamento das condicionalidades da saude do
Bolsa Familia na primeira vigéncia de 2018 foi de 79,52. Em relacéo a
12 vigéncia de 2017, onde a meta atingida foi de 62%, podemos
notar que houve um aumento consideravel de acompanhamento. O
municipio de Palmas implementou um sistema informatizado, no qual
os dados de acompanhamento da familia beneficiaria sdo inseridos
pelos profissionais dos CSC e NASF, sendo acompanhado e
monitorado de modo continuo pela gestdo municipal, facilitando o
envio da informag¢@o em tempo oportuno, assim como a identificacéo
de familias cujo acompanhamento ndo foi realizado. Ouve um
aumento em relagdo ao primeiro quadrimeste, uma vez que a
vigéncia inicia- se em janeiro e finaliza em junho.

Reduzir o nimero de 6bitos
de criancas menores de 1
ano por causas evitaveis em
10% ao ano, até 2021.

10%

Percentual de Obitos
de criangcas menores
de 1 ano por causas
evitaveis.

5,88%

8,69%

Meta em boa evolucdo. As principais iniciativas realizadas no
municipio para conseguir reduzir a morte infantil foram: a ampliacéo
da cobertura da Estratégia Saude da Familia, a implantagcdo dos
NASF's, acdes voltadas para a atencdo a saude da mulher e da
crianca, investigacdo dos obitos infantis, Programa Nacional de
Imunizacdes (PNI), incentivo ao aleitamento materno, incentivo ao
parto normal, garantia do acesso e qualidade ao pré-natal na Atencao
Primaria, implantacéo do Protocolo de Salde das Mulheres e Saude
da Crianca, que estd em processo de singularizacdo do protocolo
publicado pelo Ministério da Saude, junto ao Instituto Sirio Libanés,
bem como novas tecnologias como atendimento compartiihado e
formacao secundéaria com especialistas na Atencao Primaria. Como
estratégias de enfrentamento a mortalidade infantii estdo a
organizacdo da linha de cuidado materno infantil, com énfase no
Modelo de Atencdo as Condi¢cdes Cronicas (MACC), utilizando
ferramentas fundamentais como estratificacdo de risco, novas
tecnologias de educacdo permanente, de clinica ampliada,
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atendimento compartilhado e equipe multiprofissional.

Reduzir o nimero de 6bitos

Proporcdo de o&bitos

Nao houve 6bitos maternos por causas evitaveis este ano.

maternos por causas 50% maternos por causas 0,0 00

evitaveis, em 100%, até 2021. evitaveis.

Manter em 0,6, a razdo de Razdo de exames Os dados sdo parciais ao quadrimestre tendo em vista que o

exames citopatologicos (a citopatoldgicos do colo DATASUS s6 forneceu as informacgdes até o més de junho de 2018.

cada trés anos) em mulheres 0,6 do utero em mulheres 0,05 0,12 Neste periodo de maio a junho foram realizadas 1.619 coletas de

na faixa etaria de 25 a 64 de 25 a 64 anos na (dados citopatologia do colo do Gtero. Entretanto, considerando o periodo de

anos , até 2021 populagdo residente parciais | janeiro a junho do corrente ano, foram realizadas 4.797 coletas de
de determinado local e até junho | citologia na faixa etaria alvo. Tao logo, os dados referentes aos
a populacao da DATASU | meses de julho e agosto/2018 forem disponibilizados os nimeros
mesma faixa etaria. S) serdo atualizados. Vale salientar que o indicador é cumulativo aos

meses anteriores.

Manter em 0,3, anualmente a Razdo de exames de Os dados sao parciais, até 0 momento o DATASUS disponibilizou os

razdo de exames de mamografia de dados referentes até o més de junho de 2018. Neste periodo de maio

mamografia em mulheres de 0,3 rastreamento 0,06 0,25 a junho foram realizadas 170 mamografias. Entretanto, considerando

50 a 69 anos de idade, até realizados em (dados o periodo de janeiro a junho do corrente ano, foram realizadas 675

2021 mulheres de 50 a 69 parciais mamografias de rastreamento na faixa etaria alvo. Téo logo, os dados
anos na populacdo de até junho | referentes aos meses de julho e agosto/2018 forem disponibilizados
determinado local e DATASU | os numeros serdo atualizados. Vale salientar que o indicador é
populacdo da mesma S) cumulativo aos meses anteriores.
faixa etéria.

Ampliar de 16% para 90% o Proporcéo de O indicador de seguimento utiliza como banco de dados o SISCAN.

seguimento de mulheres com mulheres em Para célculo é feita a porcentagem do numero de mulheres com

atipias celulares em colo de 60% seguimento de atipias 0% 18,5% alteracdo celular no exame de citologia pelo total que esta em

Utero na faixa etaria de 25 a
64 anos, até 2021

celulares em colo de
Utero na faixa etaria
de 25 a 64 anos, em
Palmas-TO.

seguimento no sistema. A cada més o percentual pode ser alterado
de acordo com o dado. O indicador ndo é cumulativo, portanto, a
meta anual sé podera ser avaliada quanto ao seu alcance total ao fim
do ano. Até o momento a informacéo do quadrimestre é parcial pois 0
banco s6 fornece dados de jan a jul deste ano, ndo fechando o
guadrimestre. Avaliando o consolidado do ano no periodo de jan até
jul tem-se 18,3% das pacientes com atipia celular em seguimento de
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acordo com o SISCAN.

Manter anualmente, até,
menor ou igual a 02 (dois) o
nimero absoluto de 6bitos

Ndmero absoluto de
Obitos por arbovirus
(Dengue, Zika Virus e

No segundo quadrimestre de 2018, ndo foi registrado nenhum 6ébito
por dengue, zika ou chikungunya em Palmas-TO. Houve uma queda
de 25% no numero total de notificag6es por arboviroses no municipio

por arbovirus (Dengue, Zika 02 Febre de CHIKV). 0 0 no segundo quadrimestre de 2018, em relacdo ao primeiro
Virus e Febre de CHIKV), até qguadrimestre do mesmo ano.

2021

Manter anualmente menor ou Ndmero de 6bitos por Meta alcancada. No primeiro quadrimestre de 2018 nao houve 6bito,
igual a 02 (dois) o numero de 02 leishmaniose visceral. 0 1 ja no segundo foi notificado 1 dbito.

Obitos por leishmaniose

visceral, até 2021

Realizar a testagem para HIV Proporc¢éo de Meta ndo alcangada. Foram 10 casos confirmados de LV no 1°
em 100% dos casos novos testagem para HIV guadrimestre, desses, em 06 pacientes foi realizado o teste para HIV.
confirmados de aos casos novos de J& no segundo quadrimestre, dos 9 casos confirmados, apenas 4
Leishmaniose Visceral, até 100% Leishmaniose Visceral 57,14% 57,14% | fizeram o teste.

2021

Realizar a testagem para HIV Proporcéo de Meta ndo alcancada. Foram confirmados 10 casos de LTA no primeiro
em 100% dos casos novos testagem para HIV guadrimestre de 2018, desses, em apenas 05 pacientes foi realizado
confirmados de 100% aos casos novos de 62,5% 62,5% o teste para HIV. No segundo quadrimestre foram confirmados 05
Leishmaniose = Tegumentar, Leishmaniose casos e apenas 3 pacientes fizeram o teste para HIV.

até 2021 Tegumentar

Manter a Incidéncia Incidéncia parasitaria Meta alcancada com sucesso. No 1° e 2° quadrimestre de 2018 n&o
Parasitaria Anual (IPA) de anual de malaria. houve ocorréncia de casos de malaria por transmisséo autdéctone no
malaria autoctone em | 0,01/1000 0 0,00 municipio de Palmas/TO. Foram notificados no municipio 09 casos de

Palmas-TO < ou igual a
0,01/1000 habitantes, até
2021.

maléaria (06 por Plasmodium vivax e 03 por maléria mista
(Falciparum+vivax), porém, eles sdo proveniente de outros estados
brasileiros e fora do pais (01 caso do Amapa, 02 do Para, 01 de
Rondbnia, 02 de Roraima, 01 do Maranhdo, 01 de Guiana Inglesa e
01 da Venezuela). Comparando os anos de 2017/2018, observa-se
gue houve manutencdo da auséncia de casos de malaria autoctone
no municipio de Palmas. As acBes de Vvigilancia
epidemiolégica/entomolégica e 0 acompanhamento dos pacientes por
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meio das Equipes de Salde da Familia, dos Centros de Saude da
Comunidade, estdo sendo desenvolvidas adequadamente, conforme
a programacdo, e com isso, contribuiram para que a liberagdo do
diagnostico precoce, tratamento imediato dos casos e aplicagdo
adequada das medidas seletiva antivetoriais refletissem em impacto
positivo nos indicadores epidemiolégicos, evitando a transmissao
autoctone e mantendo a Incidéncia Parasitaria Anual (IPA) da malaria
igual a zero, desde 2006.

Manter em 85% a proporgéo
de cura de casos novos de

Proporcao de cura de
casos novos de

Na avaliacdo de cura utilizamos a coorte do ano anterior, sendo,
neste caso, o ano diagndstico 2017. Considerando que este indicador

TB pulmonar bacilifera, até 85% tuberculose pulmonar 66,7% 55,5% € cumulativo, visto que o tratamento é de 6 meses, a cura dos casos

2021 bacilifera diagnosticados de janeiro a agosto de 2017, foi de apenas 55,5%,
tivemos 3 casos de abandono e 1 caso aguardando encerramento.

Manter, até 2021, a Percentual de exames Para avaliar a testagem para HIV, utilizamos o anos diagnéstico 2018

realizacdo de exames anti- anti-HIV realizados indicador ndo vem sendo atingido visto que os CSCs, apesar

HIV para 90% dos casos 90% entre casos novos de 88,9% 66,6% | devidamente orientados, ndo conseguem se organizar para ofertar o te

novos de tuberculose TB. rapido para HIV no momento do diagnéstico de TB, solicitam sorolg
gue leva meses até o resultado chegar as méos da ESF.

Ampliar de 04 para 08 testes Numero de testes Dados Dados néo disponiveis no periodo.

rapidos/gestante (sifilis, HIV, 04 rapido realizados em 62,5% néo

hepatite B e C, no pré-natal gestante. disponive

até 2020. is

Manter no minimo em 90% a Proporcéo de cura nas Meta alcangada. Esta meta leva em consideracdo a coorte de

proporcdo de cura nas coortes de casos tratamento que corresponde a 1 ano para paucibacilar e 2 anos para

coortes de casos novos de 90% novos de hanseniase 91% 91,4% multibacilar (a contar da data do diagndstico). Dos 265 casos

hanseniase, até 2021. nos anos da coorte acompanhados do periodo, 245 encerram como cura, 1 foi
transferéncia para dentro do mesmo municipio, 1 teve saida por 6bito
e 21 abandonaram o tratamento proposto. Ainda é notavel o nimero
de abandonos (principalmente) em pacientes com vulnerabilidades,
tais como uso de drogas, moradores sem residéncia fixa e etilista,
dificultando 0 acompanhamento pelas equipes de salde.

Manter a propor¢cdo de Proporcao de contatos Meta parcialmente alcancada. A meta leva em consideracéo a coorte

contatos examinados de intradomiciliares de tratamento que corresponde a 1 ano para pacientes em tratamento

casos novos de hanseniase, 92% examinados de casos 86% 89,2% Paucibacilar e 2 anos para pacientes em tratamento Multibacilar (a

anualmente, em no minimo
92%, até 2021.

novos de hanseniase.

contar da data do diagnostico). Dos 991 contatos registrados, 884
foram examinados. A presenca de contatos em outras regides,
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municipios ou estados diferentes do de residéncia do caso em
tratamento e, por muitas vezes, alguns contatos ndo aceitam ser
avaliados por conta do estigma da doenca e por medo de um possivel
diagnéstico, dificultando assim a avaliagdo dos mesmos.

Reduzir em 02% ao ano a
taxa de mortalidade
prematura por DCNT
(doencas do aparelho

Taxa de mortalidade
prematura (30 a 69)
pelo conjunto das 4
principais DCNT’s

Segundo o SIM, até o momento, ocorreram 213 @bitos na faixa etaria
de 30 a 69 anos, sob todas as causas. Destes 6bitos, 102 6bitos
foram pelas principais causas de DCNT’s (Circulatérios, Neoplasias,
Respiratérios e Diabetes Mellitus), totalizando 48% dos o6bitos

circulatério, cancer, diabetes 197 (doencas do aparelho 36,31 92,61/10 | ocorridos nesta faixa etaria, com o alcance da taxa de 92,61/100 mil
e doencgas respiratérias circulatério,  céancer, Oomil habitantes.
cronicas) chegando a diabetes e doencas
197/100mil Habitantes no ano respiratdrias cronicas).
de 2018.
Encerrar, anualmente, no Proporcdo de casos Meta alcancada com sucesso. A meta do Plano Municipal de Saude
minimo 85% das doencas de doencas de para encerramento das DCNCI's em até 60 dias é de 85%.
compulsoérias registradas no 81,5% notificacao 87,5% 90%
SINAN, em até 60 dias a compulsoria imediata
partir da data de notificacao, (DCNI) encerradas em
até 2021. até 60 dias apo6s
notificacao.

Ampliar a cobertura vacinal Percentual Cobertura O indicador de Proporcdo de Vacinas do Calendario Béasico da
para 95% até 2021 vacinal ampliada Crianca com Cobertura Adequada, preconizado pelo Ministério da

70% 0% 0% Saude, continua com 0% até o momento. N&do foi alcancada a

cobertura minima de 95% para as vacinas Pentavalente, Pdlio,
Pneumo 10 e Triplice Viral. Alguns problemas tém ocorrido como, por
exemplo, o baixo estoque de alguns imunobiolégicos. A vacina
meningococcica esta com estoque bastante reduzido ha cerca de 04
meses, gerando uma demanda enorme de criangas que necessitam
do esquema desta vacina. Além disto, o numero de profissionais de
enfermagem (técnicos de enfermagem) nos Centros de Salde esta
bastante reduzido gerando dificuldades na organiza¢&o dos servigos e
fechamento de algumas salas de vacina em alguns momentos.
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Implantar 01 (um) Complexo

Ndmero de Complexo

N&o houve ampliagdo do servi¢co durante o quadrimestre.

Laboratorial de Média e Alta 01 Laboratorial de Média 01 0
Complexidade e Vigilancia em e Alta Complexidade e
Saude, até 2018 Vigilancia em Saude
implantada.
Ampliar a investigacdo dos Proporcdo de o&bitos As investigagfes estdo seguindo um padrdo normal, os prazos estéo
Obitos infantis e fetais de infantis e fetais 97% sendo cumpridos dentro dos protocolos do Ministerio da Salde.
82% para 100%, até 2021 85% investigados. 15,65%
Manter em no maximo 3% a Proporcao de registro Esse percentual ainda é alto, pois nele ainda estdo casos de obitos
proporcdo de registro de de o6bitos com causa gue aguardam laudos do IML e do SVO, receberam classisificagédo de
Obitos com causa basica mal 3% basica definida. 19,94% | 19,96% CBO inespecificas e ainda aguardam codificacdo ou revisdo de
definida de residentes em codificacdo. Estdo sendo desenvolvidas acfes de capacitacdo para
Palmas melhoria do preenchimento da DO, de articulogdo com comissdes de
Obitos hospitalares para aprimoramento das discussées com
especialistas e investigacbesde 6bitos.
Investigar, anualmente, Proporcdo de 6&bitos N&o houve Obitos maternos. Tivemos oObito de uma gestante, mas
100% dos 6bitos maternos maternos 0 decorrente de acidente de transito.
de mulheres residentes em 100% investigados. 0
Palmas — TO até 2021.
Investigar 100% dos 6bitos Proporcao de 6bitos Meta ndo alcancada, pois existe um prazo de 120 dias para a
em mulheres em idade fértil 100% de mulheres em idade 21,8% 21,8% realizacdo das investigacdes. Entretanto, o servico esta organizado
fértil (MIF) para o alcance dessa meta, que € cumulativa ao longo do ano, que
investigados. somente termina no primeiro do ano seguinte.
Investigar 100% dos Obitos Proporcao de 6&bitos Nesse quadrimestre ocorreu um 6bito notificado por acidente tipico de
por Acidente de Trabalho, no 100% por acidentes de 100% 100% trabalho no banco de dados do SINAN, que foi investigado gerando
municipio de Palmas, trabalho investigados. outras acdes de vigilancias.
anualmente, até 2021
Manter em 100% 0 Proporcao de andlises O percentual de andlises realizadas no 2° quadrimestre ndo alcangou
percentual de analises realizadas em a meta, em funcdo da falta de reagentes no laboratério de andlises
realizadas em amostras de 100% amostras de agua | 149% 84,8% VSALAB, ja foram solicitados compra destes reagentes.
agua para consumo humano para consumo

guanto aos parametros
coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez, até
2021

humano, quanto aos
parametros coliformes
totais, cloro residual
livre e turbidez.
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Realizar 100% das acbes de

Percentual de acbes

Meta foi alcancada. Durante o segundo quadrimestre de 2018, todas

vigilancia sanitéria, de vigilancia sanitéria, as agbes de Vigilancia Sanitaria consideradas necessérias foram
consideradas necesséarias a 100% consideradas 100% 100% realizadas de forma continua, sendo elas: cadastramento e inspecao
todos 0s municipios, necessarias a todos de estabelecimentos sujeitos a VISA, instauracdo de processos
anualmente, até 2021. 0s municipios administrativos, realizacao de atividades educativas para a populacao
desenvolvidas. e setor regulado, recebimento e atendimento de denudncias.
Realizar anualmente, pelo Numero de ciclos de No segundo quadrimestre de 2018 foram realizadas 109.040 visitas
menos, 4 ciclos de visitas 04 visitas domiciliares 01 0 domiciliares para controle das doencas transmitidas pelo Aedes.
domiciliares para controle da para controle da Foram alcangcados um percentual de 80%, de imoveis visitados no 1°
dengue em 80% dos imoveis, dengue realizados em ciclo e 87,8% no 2° ciclo.
até 2021. 80% dos imoveis.
Ampliar a Unidade de Numero de Unidade
Vigilancia e Controle de 01 de Vigilancia e 00 0 Meta ndo alcancada, por indisponibilidade orcgamentério financeiro.
Zoonoses, em 2018. Controle de Zoonoses
estruturada e
ampliada.
Ampliar 10 (dez) Centros de 04 Numero absoluto de 01 0
Saude da Comunidade - Centros de Saulde da Meta ndo alcancada, por indisponibilidade orccamentario financeiro.
CSC, até 2019. Comunidade
ampliados.
Construir 07 (sete) Centros de Numero absoluto de
Salude da Comunidade, até 01 CSC em Taquarugu 01 0 Meta n&o alcancada, por indisponibilidade orcgamentério financeiro.
2021. construido.
Reformar 33 Centros de Numero absoluto de
Saude da Comunidade, até 09 CSC reformados. 00 0 Meta n&o alcancada, por indisponibilidade orcgamentério financeiro.
2021.
Implantar 10 (dez) linhas de Numero absoluto de Meta superada. Foram implantadas neste ano cinco linhas de
cuidado na Rede de Atencéo 04 linhas de cuidado 04 01 cuidado, a saber: Saude Bucal, Sindrome Metabolica, Hanseniase,

e Vigilancia em Saude até
2019 (infecto-contagiosas,
materno-infantil, risco cardio-

vascular, sindrome
metabdlica, oncologia,
farmécia clinica, praticas
integrativas e

complementares,

implementada.

Idoso e Materno Infantil. Isso significa que o servigco esta tracando
estratégias para o melhor atendimento, preocupada com a prevengao
e promogéao da salde da populagédo palmense.
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antropozoonoses, causas
externas e fatores de risco e
promocéao da saude).

Reduzir o nimero de trotes

Percentual de trotes

A base de calculo foi realizada com bases nos meses de maio, junho

recebidos pelo SAMU — 192 7% recebidos pelo SAMU 6,55% 5,7% e julho de 2018, devido a estatistica do més de agosto, ainda nao ter

de 8% para 5% até 2020 sido finalizada. Neste segundo quadrimestre o numero de trotes
reduziu aproximadamente 1% referente ao quadrimetre anterior.
Neste periodo o Projeto SamuziTO atuou em escolas publicas
municipais, estaduais e privadas, conscientizando os estudantes e a
poulcdo presente sobre a importancia da chamada para o Servico de
Atendimento Movel de Urgéncia - SAMU 192.

Diminuir de 20% para 5% o Percentual de Dentre os fatores que influenciam no absenteismo de consultas

percentual de auséncia dos 17% auséncia dos usuéarios 42% 39% especializadas, estdo a dificuldade de transporte e acesso, falta de

Usudrios nas consultas nas consultas médicas atualizacdo dos cadastros no sistema de regulacdo, funcionamento

médicas especializadas especializadas das unidades em horario comercial, etc..

agendadas até 2021 agendadas

Aumentar de 0,87 para 1,22 a Taxa de cobertura dos Célculo néo sofrera alterac6es até inauguracéo de novo dispositivo.

taxa de cobertura dos Centros 0,87 Centros de Atencao 0,87 0,87

de Atencao Psicossocial até Psicossocial

2020

Contratualizar com 40% dos Percentual de O calculo do indicador foi efetuado considerando o total de 96

municipios do Estado do municipios que municipios referenciados na PPl nos procedimentos de Alta

Tocantins referenciados pela 10% realizaram a 4,16% 4,16% Complexidade e Média Referéncia. Atualmente temos 04 municipios

Programacéo Pactuada
Integrada — PPI, nos termos
Convénio de Cooperacao
Técnica até 2021

contratualizacdo dos
servicos referenciados
pela PPl através do
Convénio de
Cooperacao Técnica

conveniados, sendo atendidos conforme pactuado na PPl e no Plano
de Trabalho integrante do Convénio de Cooperagcdo. N&o houve
adesdo de novos municipios ao convénio no 2° quadrimestre,
permanecendo o mesmo percentual do 1° quadrimestre.




RDQA -2° QUADRIMESTRE/2018

Implantar A Farmécia Clinica Percentual de Os farmacéuticos da rede municipal de salde, sdo atuantes nas 16

Em 100% dos Territérios de Territorios com farmacias municipais, estdo sendo capacitados para desenvolverem a

Saude do Municipio Até 2018 | 100% Farmacéuticos 40% 40% Farmécia Clinica e consequentemente serd alcancada a meta, porém

Incluidos no Nasf o célculo devera sofrer alteragcdes para o proximo exercicio.

Implantar sistema de gestédo Proporcéo de

dos almoxarifados integrados unidades assistenciais

ao Centro de Logistica em 100% e administrativos com 25% 50% Meta alcancada

100% das unidades sistema_de gestdo dos

. .- - ) almoxarifados

assistenciais e administrativas implantados.

da gestdo municipal do SUS

em 2018.

Realizar anualmente, 100% Percentual de 100% 80% No 2° quadrimestre foi demandada 1 (uma) auditoria extraordinaria,

auditoria extraordinaria em auditorias estando em fase de concluséo do relatorio final, atingindo 80% do

100% das demandas extraordinarias indice previsto.

solicitadas. realizadas

Realizar  anualmente 14 Auditorias  ordinarias Considerando que a meta é anual, para o 2° quadrimestre estava

auditorias ordinarias 14 realizadas 02 04 previsto 4 (quatro) auditorias ordinarias sendo concluidas 04
auditorias, atingindo assim 28,57% do indice anual. Para o 3°
Quadrimestre serdo realizadas o total de 8 auditorias para alcangar a
meta anual.

Implementar em 2018, 100% Percentual do

do Planejamento Estratégico 100% Planejamento 100% 100% Meta alcancada.

na gestao de saude. Estratégico na gestéo

de saude.
Realizar o monitoramento e Percentual de
avaliagdo de 100% dos 100% monitoramento e 100% 100% Meta alcancada.

planos de acdo por meio do
GPWEB

avaliagdo dos planos
de acdo por meio do
GPWEB realizados
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Implantar a politica de gestédo

Politica de gestédo de

de pessoas, baseada em 1 pessoas implantada 21,43% 21,43% Meta ndo alcancada.

resultados, no ambito da

gestdo municipal do SUS.

Tracar o Perfil profissional de Percentual de

100% dos servidores até 50% contratualizacdo dos 22,5% 22,5% Meta nado alcancada.

20109. servidores

Elaborar e atualizar Elaboracédo de Plano Plano ja elaborado e sendo articulado para compartilhamento no

anualmente o Plano de de Informacao, ambito dos setores da FESP e da SEMUS.

Informagdo, Educacdo e 1 Educacédo e Politicas 1 1

Politicas de Comunicacdo do de Comunicacdo do

SUS. SUS.

Criar anualmente 20 Numero de Foram realizadas 26 campanhas publicitarias no 2° quadrimestre de

campanhas publicitarias e campanhas 2018, com vistas a construir estratégias de comunicacao para informar

informativas para divulgar e 20 publicitarias e 35 26 e contribuir para o empoderamento dos individuos e das comunidades

fortalecer os servicos de informativas criadas no sentido de promoverem a sua saude. Entre os 1° e 2°

saude oferecidos para os guadrimestres, somam-se 61 campanhas, superando a meta

usuarios. pactuada.

Implementar e manter o Numero de Comité de Informamos que no 1° Quadrimestre articulou-se a documentacao

Comité de Etica e Pesquisa Etica e Pesquisa da necesséaria para andlise da Comissdo de Etica em Pesquisa —

da Fundacdo Escola de 1 FESP implementado. 1 1 CONEP. Ja no 2° quadrimestre realizaram-se reunies para

Saude Publica de Palmas designacdo de membros e de capacitacdo com a finalidade de
construir condicdes adequadas de funcionamento, além de
instrumentalizar os novos membros para a apreciacdo ética dos
protocolos de pesquisa envolvendo seres humanos.

Ofertar suporte cientifico e Percentual de Visando o alcance do referido indicador, em abril

académico anualmente a pesquisadores foi instituido o Nucleo de Pesquisa aplicada ao SUS,

100% dos pesquisadores vinculados a FESP por meio da PORTARIA INST. FESP N° 27, DE 29 DE

vinculados a Fundagéo 100% que tiveram suporte 100% 100% MARCO DE 2018, o qual promove iniciativas e

Escola de Saude Publica de
Palmas através do Nucleo de
Apoio & Pesquisa no SUS

cientifico e académico
pelo Nucleo de Apoio
a Pesquisa no SUS

legitimidade aos projetos de pesquisa no
ambito municipal, dentre outras atribuices, realizando
suporte cientifico aos pesquisadoresvinculados
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ao Programa Municipal de Bolsas de Ensino e Pesquisa.

Realizar e monitorar

Numero de PETI

O Nicleo Telessaude (NUT) da FESP elaborou o Plano e esta

anualmente o Planejamento realizado e utiizando a ferramenta GPWEP para planejar sua execucdo e

Estratégico em Tl (PETI) 1 monitorado. 01 01 monitoramento

Implantar em 2018 um Numero de sistema de Informamos que em 2018 foram criadas diferentes estratégias

sistema de informacdo de informacéao de tecnolégicas com vistas a integrar a rede de salude e qualificar a

comunicacdo integrado em 100% comunicacao 50% 70% formacdo dos servidores, sendo elas: NotificaSUS, que integra

toda a rede de saude. integrado implantado informacdes referentes a imunizacdo, Hanseniase, Bolsa familia e
notificacbes e monitoramento de agravos e o sistema de Gestédo de
Processos Educacionais e o repositério para publicacdo de pesquisas
na area da saude. Ainda esta em elaboracdo o sistema de segmentos
gue abrange o cuidado individual e coletivo e o sistema de regulagéo.

Instituir a politica de inovagéao, Numero de politica de A FESP em conjunto com a SEMUS desenvolve as atividades de

ciéncia e tecnologia ho &mbito inovacao, ciéncia e inovacdo, ciéncia e tecnologia por meio do Programa Municipal de

da gestao municipal do SUS 1 tecnologia instituido 01 01 Bolsas de Estudos para a Educacdo pelo Trabalho para a Saude.
Ressalta-se que estdo sendo construidas diferentes estratégias para a
instituicéo da referida politica.

Implantar até 2019, Conselho Percentual de

Regional de Salde em 100% 60% Conselhos Regionais

dos territérios de saude. de Saude 0 0 Meta ndo alcancada no periodo.

implantados
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Implantar até 2019,

Percentual de

Neste quadrimestre ndo houve ampliagdo no ndmero de conselhos

Conselhos Locais de Salde, 80% Conselhos Locais de 67,6% 67,6% locais de saude.

em 100% dos Centros de Saude implantados

Saude da Comunidade.

Realizar no minimo 03 3 NUmero de reunibes 00 01 Reunido realizada em 16 de agosto de 2018 com representantes de

reunides anuais do Colegiado anuais do Colegiado 06 Instituic6es de Ensino Superior, além de representantes da Gestao

Gestor do Sistema Integrado Gestor do SIS-SUS com objetivo de discutir as demandas educacionais da rede de

Salde-Escola do Sistema realizadas atencdo a salde do municipio de Palmas, com vistas a fortalecer a

Unico de Salde (SISE-SUS) integracao ensino, servico e comunidade.

Capacitar 100% dos 100% Percentual de 0 0 Meta ainda ndo cumprida em decorréncia da néo libera¢éo do recurso

conselheiros municipais de conselheiros por parte do Ministério da Saude, proveniente do convénio do Projeto

saude até 2018. municipais de saude “Capacitacdo de Conselheiros de saude e liderangas de movimento
capacitados sociais para o fortalecimento da Educacéo Popular e nas politicas de

promocéao da equidade no SUS.

Monitorar e avaliar 100% Percentual de 100% 100% Os projetos e programas vinculados ao Plano Municipal de Educacéo

quadrimestralmente 100% programas e projetos Permanente em Salde sdo permanentemente monitorados e

dos programas e projetos de monitorados e avaliados por meio de relatérios mensais e trimestrais,

formag&o e iniciacao cientifica avaliados acompanhamento na plataforma moodle e reunides de avaliagdo com

vinculados ao Plano Municipal coordenadores.

de Educacgdo Permanente em

Saude.

Capacitar anualmente 100% 100% Percentual de fiscais 0 0 Meta ainda ndo cumprida em decorréncia da incompatibilidade de

dos Fiscais de Contrato de contrato agenda com a instituicdo parceira para a realizacdo da capacitacdo. A
capacitados referida esta programada para o proximo quadrimestre.

Capacitar 300 cidadaos, entre 150 Numero de cidadédos 0 160 Representantes de conselhos locais de salde, liderangcas de

conselheiros locais,
liderangas de movimentos
sociais e comunidade, até
2019.

capacitados

movimentos sociais e comunidades participaram de processos
formativos organizados pela FESP e parceiros com vistas a fortalecer
0 controle e a participacdo social no SUS. Entre o 1° e o 2°
guadrimestre somam-se 280 participantes, superando, assim, a meta
pactuada para o ano.
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Ampliar de 40% para 100% 55% Percentual de 41,92% | 55% Os servidores participaram de 12 processos educacionais de
até 2021 o numero de servidores envolvidos diferentes formatos que atenderam as necessidades da Rede de
servidores envolvidos em em processos Atencdo Primaria e Vigilancia em Saude do Municipio, além, da
processos  continuos  de continuos de participacdo em eventos externos com vistas a qualificar o cuidado a
Educacdo Permanente em Educacéo salde. Dessa forma, demonstra-se o cumprimento integral da meta
Saude Permanente em pactuada para 2018.

Saude
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PRODUCAO DOS SERVICOS EM SAUDE

ATENCAO PRIMARIA E VIGILANCIA EM SAUDE

No Brasil, a Atengcdo Basica é desenvolvida com o mais alto grau de
descentralizacdo e capilaridade, ocorrendo no local mais préoximo da vida das
pessoas. Ela deve ser o contato preferencial dos usuarios, a principal porta de entrada
e centro de comunicacdo com toda a Rede de Atencdo a Saude. Por isso, é
fundamental que ela se oriente pelos principios da universalidade, da acessibilidade,
do vinculo, da continuidade do cuidado, da integralidade da atencdo, da
responsabilizacdo, da humanizacéo, da equidade e da participacéo social.

O processo do cuidado integral & satde é missdo basica do Sistema Unico de
Saude (SUS) e da Atencado Primaria & Saude (APS) por meio da Estratégia Saude da
Familia. Ele envolve a promog¢édo da saude, a redugédo de risco ou manutencdo de
baixo risco, a deteccdo precoce e o0 rastreamento de doencas, assim como O
tratamento e a reabilitacéo.

O municipio de Palmas hoje estd com 100% de cobertura de Atencdo basica
com 86 Equipes de Estratégia de Saude da Familia, 71 Equipes de Saude Bucal, 15
Equipes de Nasf, distrubuidos em 34 Centros de Saude da Comunidade,
proporcionando assim, um melhor acesso aos servicos e uma assisténcia em saude
de qualidade, prestada a comunidade. Isso evidéncia que a gestdo esta dispensando
esforcos para garantir que a principal porta de entrada ao servico seja mesmo a
Atencao Primaria, o que é preconizadao pelo Ministério da Saude.

Estratégia de Saude da Familia

A Estratégia Saude da Familia (ESF) visa a reorganizacdo da atencgéo basica
no Pais, de acordo com os preceitos do Sistema Unico de Saulde, e é tida pelo
Ministério da Saulde e gestores estaduais e municipais como estratégia de expansao,
gualificacdo e consolidacdo da atengdo bésica por favorecer uma reorientacdo do
processo de trabalho com maior potencial de aprofundar os principios, diretrizes e
fundamentos da atencéo basica, de ampliar a resolutividade e impacto na situagdo de
saude das pessoas e coletividades, além de propiciar uma importante relagdo custo-
efetividade.

Um ponto importante € o estabelecimento de uma equipe multiprofissional
(equipe de Saude da Familia — eSF) composta por, no minimo: (I) médico generalista,
ou especialista em Saude da Familia, ou médico de Familia e Comunidade; (ll)
enfermeiro generalista ou especialista em Saude da Familia; (Ill) auxiliar ou técnico de

enfermagem; e (IV) agentes comunitarios de satude. Podem ser acrescentados a essa
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composicdo os profissionais de Saude Bucal: cirurgido-dentista generalista ou
especialista em Saude da Familia, auxiliar e/ou técnico em Saude Bucal.

Cada equipe de Saude da Familia (eSF) deve ser responséavel por, no
méaximo, 4.000 pessoas, sendo a média recomendada de 3.000 pessoas, respeitando
critérios de equidade para essa definicdo. Recomenda-se que o nimero de pessoas
por equipe considere o grau de vulnerabilidade das familias daquele territério, sendo
que, quanto maior o grau de vulnerabilidade, menor devera ser a quantidade de

pessoas por equipe. Seguindo essa logica Palmas tem 86 Equipes de Saude da

Familia habilitadas junto ao Ministério da Saude, o que corresponde a 100%

cobertura.

Gréfico 1 - Percentual de cobertura estimada pelas equipes de saude da familia nas capitais do Brasil.
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Tabela 3 - Producéo dos servi¢cos de atencdo priméria e vigilancia em salude

Procedimentos Mai/18 | Jun/18 Jul/18 Ago/18 | Total

Procedimentos Clinicos | 50.171 42.982 40.238 48.434 181.825
Consulta Médica da 28.839 25.224 23.699 28.333 106.095

Estrategia de Saude da

Familia
Consulta Enfermeiro da 15.343 12.998 11.864 14.431 54.636

Estrategia de Saude da

Familia
Consulta Cirurgido-dentista | 5.989 4.760 4.675 5.670 21.094

da Estrategia de Saude da

Familia
Procedimentos com 4.648 4.940 4.829 6.023 20.440
finalidade diagndstica
Diagnostico por Teste 3.458 3.926 3.874 4.621 15.879
Rapido
Coleta de Material 1.190 1.014 955 1.402 4.561
Acdes de promocéo e 15.922 13.315 12.281 15.819 57.337
prevencéo em saude
Acdes coletivas/individuais | 15.465 12.842 11.739 15.299 55.327
em saude
Vigilancia em Saude 457 473 542 520 1.992

Total de procedimentos
realizados nesse periodo | 70.741 61.237 57.348 70.276 259.602

Fonte: e-sus

A tabela acima retrata alguns procedimentos realizados a nivel de Atencéo
Priméria, os dados extraidos do e-sus mostra 0 quanto as equipes estdo produzindo

no decorrer do quadrimestre.

Grupo Condutor Saude Bucal

A definicdo do campo da prética das Equipes Saude Bucal na Atengéo Basica
extrapola, e muito, os limites da boca, o que exige na composi¢do que suas agdes
integrem diferentes areas de conhecimento. Como exemplo cita-se 0 apoio a acdes e
politicas que: promovam desenvolvimento social; possibilitem o acesso a saneamento
bésico e incentivem a fluoretacdo das aguas de abastecimento; contribuam para o
combate ao fumo e uso de alcool; incentivem dietas mais saudaveis; contribuam para

garantir protecdo no trabalho; contribuam para o trabalho transversal de contetdos de
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saude bucal no curriculo escolar, entre outras.

Projeto piloto do Acolhimento Odontolégico nos CSCs 712 Sul e Prof2
Isabel Auler (207 Sul): O presente projeto visa implantar o acolhimento odontolégico
com classificagdo e estratificagdo de risco visando ampliar e qualificar o acesso do
usudrio aos servicos de saude bucal na RAVS sob a ética do Modelo de Atencdo as
Condigbes Cronicas (MACC). Nesse sentido, estamos propondo a reorganizacdo dos
fluxos do servico de saude bucal nos Centros de Salde da Comunidade (CSC); a
implantacao do acolhimento a demanda espontanea e a estratificacao de risco para a
demanda programada; e a qualificacdo e ampliacdo do acesso aos servicos de
odontologia na Atencdo Primaria de Palmas — TO. Os préximos passos serao a
expansao da proposta para os demais CSCs.

Construcédo da Linha Guia de Saude Bucal sob a assessoria da equipe
do Eugénio Vilagca: Outro processo que teve grande avanco nesse segundo
guadrimestre, foi a constru¢éo da Linha Guia de Saude Bucal. O referido documento
serd capaz de abranger toda a atencgéo e vigilancia odontolégica dentro da RAVS. No
momento, estamos na fase de ajustes dos protocolos do Centro de Especialidades e
das UPAs.

Parceria com a FAHESA/ITPAC viabilizando a qualificagcdo e ampliagdo
do servico de Radiologia Odontolégica da RAVS: Essa parceria permitiu a
ampliacdo do servigco de radiologia odontolégica com o incremento do numero de
tomadas radiograficas oferecidas aos nossos usuarios. Até o momento, conseguimos
dobrar a oferta e até o final do ano ampliaremos ainda mais este acesso.

Parceria com a Atencdo Terciaria (em especial o HGP) para
reorganizacdo dos fluxos: Muitos pacientes que antes eram encaminhados para o
Centro de Especialidades para entdo ser novamente encaminhados para o Hospital
Geral Publico de Palmas (HGPP), agora podem ser referenciados diretamente pela
Atencdo Priméria, caracterizando uma melhora na humanizagéo do servigco ofertado e
permitindo uma maior agilidade no agendamento.

Calibracdo de tutores e preceptores: Outra importante iniciativa foi a
calibragcdo de tutores e preceptores para realizacdo de Levantamento Epidemiolégico
em Saude Bucal nos moldes do proposto pela Organizacdo Mundial de Saude. Os
mesmo atuardo como multiplicadores para a calibragdo dos demais cirurgides-
dentistas da rede. O objetivo desta acdo € padronizar a avaliacdo realizada pelos
profissionais odontolégicos de modo a validar o resultado de suas avaliacbes nas
escolas municipais no proximo ano. Assim, os dados obtidos serdo fidedignos e

poderdo embasar o planejamento em saude bucal e nortear as tomadas de deciséo.
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Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atencéo Basica

O Ndcleo Ampliado de Saude da Familia e Atencdo Béasica (NASF-AB)
constitui-se por uma equipe multiprofissional e interdisciplinar que atua de maneira
integrada para dar o suporte clinico, sanitario e pedagdgico as equipes de Estratégia
de Saude da Familia.

Suas atribuicbes vao desde o atendimento ambulatorial individual,
atendimentos multiprofissionais compartilhados, visitas domiciliares, discussdes de
casos clinicos, elaboracdo conjunta dos planos de cuidado e projeto terapéutico
singular, até a realizacdo dos atendimentos em grupos, a¢des de promocédo da saude,
reunides intra e intersetoriais e processos de educag¢do permanente com o objetivo de
ampliar o matriciamento da Estratégia de Saude da Familia e ofertar o cuidado integral
aos usuarios do SUS.

Atualmente sao 15 equipes de NASF-AB, habilitadas pelo Ministério da
Saude, distribuidas em 08 macroterritérios. As equipes s8o0 compostas por
profissionais de educacao fisica, farmacia, fisioterapia, fonoaudiologia, nutri¢éo,
psicologia, terapia ocupacional, servico social, médicos ginecologistas e pediatras.
Dos 34 Centros de Saude da Comunidade de Palmas (CSC), todos contam com o
apoio matricial da equipe multiprofissional, variando de 2 a 9 Estratégias de Saude da
Familia (ESF), totalizando em média 5 equipes de ESF por NASF-AB.

Conforme preconizado pelo Ministério da Salde, o NASF-AB nao possui
metas de atendimentos individuais e/ou atividades mensais, porém deve atender as
necessidades de cada territorio de salde considerando as principais demandas da sua
populacdo adscrita. Os indicadores das equipes sdo baseados na capacidade de
resolutividade alcancada através do apoio matricial ofertado a Estratégia de Saude da
Familia.

Por enquanto, através de consulta nos sistemas de informacdo da atencéo
béasica identificou-se, que no periodo referente ao segundo quadrimestre, as equipes
multiprofissionais realizaram atendimentos individuais e compartilhados, visitas
domiciliares, acBes de promocdo da saude, grupos de autocuidado, apoio a
atualizacdo das condicionalidades no ambito da saude do Programa Bolsa Familia e
participaram dos encontros de educag¢do permanente em saude.

No que diz respeito ao trabalho da gestdo, a Coordenacdo do NASF-AB
realizou apoio técnico pedagdgico através do planejamento e execug¢do de encontros
de educacao permanente em saude. Avaliando aspectos qualitativos da realizacao dos
momentos de educacdo permanente observou-se mudangca em paradigmas

conceituais anteriormente cristalizados quanto ao trabalho a ser desenvolvido pela
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equipe do NASF-AB. Além disso, observamos também que a aproximagdo com 0s
profissionais, tanto em virtude da manutencado dos espacos de didlogo como pelas
visitas institucionais tem fomentado a construcdo de vinculo afetivo com os
profissionais, que, por conseguinte, tende a refletir na mudanca de praticas do
processo de trabalho e ainda, na qualidade dos servicos de saude ofertados por esta
equipe.

Atividades desenvolvidas no 2° quadrimestre de 2018 pela gestdo do NASF-
AB em conjunto com os profissionais da assisténcia:

. Educacdo Permanente em Saude: Realizacdo de encontros por cada
categoria profissional do NASF-AB para o levantamento das necessidades
pedagdgicas e demandas pertinentes aos processos de trabalho; a fim de discutir as
demandas locais, conhecer o perfil da equipe e favorecer a integracdo entre os
profissionais das diversas categorias atuantes; Realizando a integracdo entre 0s
servicos da Rede de Saude; Realizagdo de encontros sobre Clinica ampliada e apoio
matricial.

o Acompanhamento das condicionalidades da salude do Programa Bolsa
Familia (PBF): Apoio ao acompanhamento e lancamento dos dados de saude, da
primeira vigéncia de 2018.

o Articulacdes Intersetoriais e visitas institucionais com o intuito de
integrar os servicos de saude da Rede com o trabalho do NASF-AB; Diadlogo com os
diversos grupos condutores na perspectiva de ampliar o escopo da coordenagdo do
cuidado sobre o usuario de maneira transversal.

o Forum Comunitario do Selo UNICEF: Participagdo na elaboracéo do
plano de agdo para melhorias dos indicadores de saude preconizados pelo Selo
UNICEF, o qual esta voltado a reducdo das desigualdades e a garantia dos direitos
das criancas e dos adolescentes.

o Programa Saude na Escola: Oficina intersetorial de elaborac¢é@o do Plano
Municipal de Prevencgéo a Obesidade Infantil em Escolares.

. Integracdo ensino-servico: Planejamento dos encontros de educacdo
permanente em conjunto com a Fundacg&o Escola de Saude Publica.

° Centro de Atencdo Inclusiva (CAI): Apoio institucional a equipe
multiprofissional que atende ao CAl.

. Planejamento Familiar ou Reprodutivo: Reunido intrasetorial com
Atencdo Secundaria para atualizagéo do protocolo de planejamento familiar.

. Educacdo em Saude Mental: Reunido com o objetivo de promover a

construcao coletiva de estratégias de integracdo entre 0 ensino e 0 servico e a
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educacdo permanente em saude mental; Inser¢do de proposta de Educacdo
Permanente em saude mental no Plano Municipal de Educacdo Permanente em
Saude.

. Visitas institucionais ao CSC'’s: Visitas in loco aos pdlos de cada equipe
de NASF-AB para conhecimento da realidade local e dos processos de trabalho de
cada equipe multiprofissional.

. Diagnostico territorial das equipes: Elaboracdo de questionario para
conhecimento do perfil dos profissionais que atuam no NASF-AB de Palmas.

. Grupos Integrados: Participacao das reunifes dos Grupos integrados de
cada territorio.

Além disso, a Coordenacdo do NASF-AB apoia a SUPAVS na elaboracao de
documentos para respostas oficiais, sobretudo no que se refere as demandas oriundas
dos Conselhos Tutelares, Juizado da Infancia e Juventude, Defensoria Publica, Equipe
Multidisciplinar da Vara de Violéncia Doméstica do Tribunal de Justica.

Também participa de conselhos, comités e outros espacos de representacdo
social que realizam reunides periodicas:

. Conselho Municipal dos Direitos da Pessoa Idosa

. Conselho Municipal Direito da Pessoa com Deficiéncia

. Conselho Municipal Seguranca Alimentar e Nutricional

. Conselho Municipal de Assisténcia Social

. Coordenacéo Intersetorial do Programa Bolsa Familia

. Comité Intersetorial Selo UNICEF

Para fins de qualificagéo da dimenséo clinico-assistencial ofertada pelas
equipes de NASF-AB, iniciou-se estudo para identificar métodos que permitam
organizar as agendas de trabalho dos profissionais, com foco na integracdo com as
atividades das ESF’s, bem como monitorar os servigos prestados e avalia-los
conforme os parametros norteadores descritos nas literaturas e orientados pelo

Ministério da Saude.

Grupo Condutor Materno-Infantil

No segundo quadrimestre de 2018, o Grupo Condutor Materno Infantil,
realizou uma acédo de promocao a saude com o SEST/SENAT, onde foram ofertados:
afericdo de PA, glicemia, avaliagcdo odontoldgica, avaliacdo nutricional, imunizacao e
ofertamos teste rapido para sifilis, HIV e Hepatites. Foram avaliados 120 motoristas
de 6nibus e diagnosticado cinco sifilis adquirida.

Durante o més de agosto, comemoramos a Semana Mundial da

Amamentacdo e Agosto Dourado, onde os CSC intensificaram as acdes voltadas ao
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aleitamento materno, pré- natal e puericultura, través de oficinas tematicas, rodas de
conversa, teatros, palestras educativas e consultas da equipe multiprofissional. As
tecnicas do Grupo Condutor Materno Infantil realizaram visitas aos CSC para discutir
sobre o tratamento e manejo clinico da sifilis, orientando e apoiando os profissionais
para o tratamento adequado e em tempo oportuno das getantes com sifilis. Através do
PMEPS, foi realizado capacitacdo para os técnicos de enfermagem em testagem
rapida. O Ministério da Salde, através do Plano de Enfrentamento da Sifilis,
disponibilizou para tratamento das gestantes e parceiros a penicilina, para ser
administrada nos Centros de Saude e Comunidade, assim garantindo o inicio da
medicacdo no ato do diagndstico. Em junho foi realizado capacitacdo em Pré- natal
para os ACS, para que os mesmos fagcam a captacdo precoce, realizem o
acompanhamento e através da educacdo em saude, levem informagdes importantes
para as gestantes. O pré- natal de qualidade é fundamental para que nado ocorra
complicacdes durante a gestacao, parto de puerpério, além de preparar a mulher para
o parto. A Gestante quando bem informada sobre os tipos de parto, podera optar pelo
parto normal, humanizado, desde que a gestacéo seja de risco habitual. Ndo tivemos
nem no primeiro e nem no segundo quadrimestre Obito materno, sendo que nese
mesmo periodo no ano de 2018, ja tinhamos 4 Obitos. O PBF ( Programa Bolsa
Familia) em relacdo ao mesmo periodo de 2017, teve um aumento 17,52% de
acompanhamento das condicionalidades da salde. Isso se deve ao esfor¢co das
equipes e ao sistema de informacgédo que foi implantado para acompanhamento dos

beneficiarios e acompanhados pela gestao local.

Grupo Condutor Fatores de Risco e Condi¢cdes Crdnicas

Estimativas da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) indicam que as
DCNT'’s séo responsaveis por 68% de um total de 38 milhdes de mortes ocorridas no
mundo em 2012 e, no Brasil, sdo igualmente relevantes, tendo sido responsaveis, em
2011, por 68,3% do total de mortes, com destaque para doencas cardiovasculares
(30,4%), neoplasias (16,4%), doencas respiratérias (6%) e diabetes (5,3%).

Uma das metas pactuadas no Plano Municipal de Saude refere-se a “Taxa de
Mortalidade prematura pelas quatro principais DCNT’s”. Este indicador utiliza como
base de dados, as informacbes do Sistema de Mortalidade (SIM) da Secretaria
Municipal de Saude, referente aos Obitos ocorridos pelas principais DCNT’s
(Circulatérios, Neoplasias, Respiratérios cronicos e Diabetes Mellitus) em adultos, na
faixa etaria de 30 a 69 anos. Os dados para compor o relatério do 2° quadrimestre de
2018 foram atualizados em 14 de Agosto de 2018. Até esta data, as DO’s de

julho/2018 ainda nao tinham sido completamente codificadas e langadas no SIM.
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Como o mesmo fica aberto para alteracdes por até dois anos, a taxa encontrada
podera ser alterada posteriormente, a medida que as DO’s forem sendo codificadas e
corrigidas.

Segundo o SIM, até o momento, ocorreram 213 6Obitos na faixa etaria de 30 a
69 anos, sob todas as causas. Destes 6bitos, 102 6bitos foram pelas principais causas
de DCNT's (Circulatorios, Neoplasias, Respiratérios e Diabetes Mellitus), totalizando
48% dos 6bitos ocorridos nesta faixa etaria, com o alcance da taxa de 92,61/100 mil

habitantes.

Grafico 2 - Taxa de mortalidade prematura (30 a 69 anos) pelas quatro principais causas DCNT's em
residentes de Palmas - 2015 a 2018
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Fonte: SIM, Palmas. *Dados parciais, atualizados em 14 de agosto, 2018.

Observamos pela Figura acima, a taxa de mortalidade prematura reduziu em
2016 em comparacdo com o ano anterior, tornando a aumentar em 2017. Em 2018,
apresentamos um alcance parcial da meta pactuada para o ano.

Ao compararmos o0s primeiros dois quadrimestres de 2017 e 2018,
observamos uma redugédo da taxa de mortalidade prematura, no municipio, lembrando

que os dados do segundo quadrimestre ainda séo parciais.

Tabela 4 - Taxa de mortalidade prematura (30 a 69 anos) pelas quatro principais
causas de DCNT'’s (Circulatérios, Neoplasias, Respiratérios e Diabetes Mellitus),
comparativo entre 0 1° e 2° quadrimestres dos anos de 2017 e 2018*, Palmas-TO,
2018.

Ano de referéncia 2017 2018
1° Quadrimestre 75,36/100 mil 53,5/100 mil
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| 2° Quadrimestre | 72,63/100 mil | 39,04/100 mil

Fonte: SIM, Palmas. *Dados parciais , atualizados em 14 de agosto, 2018.

Em relacdo ao nimero absoluto de 6bitos prematuros por DCNT'’s , percebe-
se um decréscimo no numero de Obitos por neoplasias, doencas circulatorias e
diabetes no segundo quadrimestre em relagéo ao primeiro quadrimestre de 2018.

Gréfico 3 - Namero de ébitos prematuros (30 a 69 anos) pelas principais caudas de DCNT's - 12 ¢ 2¢
quadrimestres de 2018
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Fonte: SIM, Palmas. *Dados parciais , atualizados em 14 de agosto, 2018.

A Figura abaixo retrata o numero de Obitos prematuros pelas principais
causas de DCNT’s, num comparativo dos primeiros quadrimestres de 2018, por
territério de saude. Observamos que o maior numero de Obitos ocorreu no territério
Karaja, com 19 6bitos (19%), seguido do Javaé (16%), Xerente e Xambioa, com 14%
dos 6bitos em cada territorio. No territério Kanela, tivemos 12 6bitos (11%), Apinajé
com 8 obitos (8%), Pankararu com 7% dos 6bitos, e 1 6bito sem identificagdo do

endereco de residéncia, conforme Figura a baixo.

Tabela 5 - NUumero de 6bitos prematuros (30 a 69 anos) pelas principais causas de
DCNT’s (Circulatérios, Neoplasias, Respiratérios e Diabetes Mellitus), comparativo
entre 0 1° e 2° quadrimestre de 2018*, segundo o Territorio de Saude, Palmas-TO,
2018.

Territérios de Saude 1° Quadrimestre 2° Quadrimestre
Krahd 7 3
Karaja 11 8
Javaé 11 6

Xerente 6 8
Pankararu 4 3
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Kanela 7 5
Apinajé 5 3
Xambioa 7 7

Fonte: SIM, Palmas. *Dados parciais , atualizados em 14 de agosto, 20180bs: Teve 1 ébito sem enderego no periodo.

O municipio tem intensificado o0 reconhecimento dos usuarios que
apresentam condi¢ces crbnicas com énfase nos individuos com diabetes mellitus,
hipertensdo e obesidade, através do mapeamento realizado na Atencdo Priméaria em
Saude, fortalecendo o conhecimento sobre a populacdo assistida, buscando ampliar e
melhorar o acompanhamento e 0 monitoramento dos mesmos, por meio da
organizacao das linhas de cuidado.

Dentre os fatores de risco para as DCNT’s destacam-se o tabagismo, o
consumo alimentar inadequado, a inatividade fisica e o consumo excessivo de bebidas
alcodlicas. A andlise dos dados do Vigitel permite afirmar que populacdo Palmense
tem apresentado por dois anos consecutivos (2015 e 2016) a menor incidéncia, no
pais, dos casos de Diabetes Mellitus.

Na publicagdo do Vigitel de 2017, essa mesma condigdo apresentou um
percentual de 4,5% dos entrevistados, uma redugdo consideravel, ao compararmos
com o ano de 2016 (5,8%). A pratica de atividade fisica também teve um aumento em
2017 (45,9%), enquanto que em 2016 foi de 44,9%. Consequentemente, houve uma
reducdo do fator de risco inatividade fisica, que em 2016 foi de 12,6% e, em 2017,
11,7%. O excesso de peso permaneceu com 0 mesmo percentual nos ultimos dois
anos (46,9%) e a obesidade, por sua vez, fechou em 15,9% em 2017, conforme

demonstrado na figura abaixo.

Tabela 6 - Percentual de fatores de risco e as principais condi¢cbes cronicas em
adultos (> 18 anos) Palmas - TO*, 2014 -2017:

Ano Excesso Obesidade | Hipertensdo | Diabetes Atividade Inatividade
de peso Fisica Fisica
2014 48 16,3 15,2 4,1 41,4 13,4
2015 47,4 13,6 15,7 3,9 46,6 12,8
2016 46,9 14,7 16,9 5,8 44,9 12,6
2017 46,9 15,9 16,1 4,5 45,9 11,7

Fonte: VIGITEL, 2014- 2017 (Adaptado).

Em relagéo as ac¢les realizadas para o aumento dos fatores de protecéo para
as condicbes cronicas, destacamos a atualizacdo do Plano Municipal de
Enfrentamento das DCNT’s, a construgdo do Plano de acdo para a prevengao de
Obesidade em Escolares no municipio de Palmas-TO, realizada intersetorialmente
(Secretaria Municipal da Saude e Secretaria Municipal de Educacdo), a capacitacao

de profissionais na pratica corporal chinesa Lian Gong em 18 terapias e a implantacéo
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da pratica nos CSC’s , NASF’'s e CAPS AD, além do apoio as equipes dos CSC’s e
NASF’s nas atividades de educacdo em saude, por meio do Programa Armazém da
Saude.

Também na perspectiva de prevencdo da saude, a Secretaria Municipal de
Saude de Palmas-TO, através da Superintendéncia de Atencdo Priméria e Vigilancia
em Saude (SUPAVS), implantou o tratamento do tabagismo na Atencdo Bésica,
descentralizando este servico com 0 objetivo de aumentar a oferta do tratamento no
municipio.

Atualmente, o municipio conta com 2 CSC’s que ofertam o tratamento do
tabagismo, sendo estes os centros 603 Norte e 207 Sul, porém outro grupo esta sendo
implantado no CSC 1206 Sul, devendo iniciar as atividades em breve. Visando
ampliar o acesso da populagdo aos grupos de prevencdo e controle do tabagismo,
mais duas propostas de ampliacdo estdo sendo articuladas, uma no CSC Laurides
Milhomem, na regi&o sul da capital, e outra no Centro de Atencédo Psicossocial Alcool
e Drogas (Caps AD lII).

A oferta de tratamento busca fortalecer e contribuir para a cessacdo do
tabagismo no SUS, objetivando o aumento do acesso da populacdo a métodos
eficazes para o tratamento da dependéncia a nicotina, por meio do estimulo da
mudanca do comportamento de risco, da conscientizagdo sobre o0s inumeros

maleficios do cigarro para a populacdo, dentre outros.

Atividades realizadas no 2° Quadrimestre/2018:

° Fortalecimento dos Colegiados gestores com a participagdo de
apoiadores in loco nos Centros de Saude da Comunidade (CSC'’s), junto as equipes
Salde da Familia;

° Reunido da 12 Tutoria no Ambulatério de Atencédo a Saude (AMAS) para
implantacdo do Modelo de Atencéo as CondigBes Cronicas;

° Elaboragdo do Projeto Municipal de Controle do Tabagismo (em
construcao);

o Implantagédo do Programa Municipal de Controle do Tabagismo no CSC
1206 Sul;

. Sensibilizacdo da Equipe de Saude da Familia e NASF que atuam no
CSC Laurides Milhomem para implantacdo do grupo de tabagismo na Regido Sul de
Palmas;

. Participacdo de técnicos do Grupo Condutor no Curso de Qualificacéo
dos Processos Educacionais em Saude (QPES) promovido pela Fundacéo Escola de

Saude Publica de Palmas (FESP), para atuarem como facilitadoras na Rede de
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Atencao e Vigilancia em Saude (RAVS);

o Reunido e formacé@o de parcerias intersetoriais (Programa Saude na
Escola - PSE e Secretaria Municipal de Educacéo) para a Construgcédo do Plano de
Acéo para controle da Obesidade em escolares, no municipio de Palmas-TO;

. Realizacdo do curso de Capacitacdo em Beribéri para técnicos da
Secretaria Estadual de Saude, Nucleo de apoio a Saude da Familia e da Equipe do
Consultério de Rua, objetivando a construcdo do fluxo de atendimento para estes
pacientes e o monitoramento e acompanhamento dos mesmos;

. Reunido técnica de Beribéri, com a participacdo e apoio técnico do
Ministério da Saude (MS) e Nucleo de Vigilancia Epidemioldgica do Hospital Geral de
Palmas (HGP) e Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEI) objetivando o
alinhamento e monitoramento dos casos de Beriberi no estado do Tocantins;

. Capacitacao dos técnicos e residentes do Grupo Condutor sobre a
utilizacdo do Formsus para acompanhamento dos casos notificados por Beribéri;

. Realizacdo de Educagdo Permanente com o tema Beriberi para
profissionais nutricionistas do NASF;

) Participacdo na | Mostra de Ciéncias, Tecnologia, Inovacdo em Saude,
promovida pela Fundagdo Escola de Saude Publica de Palmas (FESP), com a
premiacdo em 1° lugar do trabalho intitulado “Implantacdo do Modelo de Atencao as
Condi¢des Crdnicas no municipio de Palmas-TQO”, além de outros dois trabalhos;

° Apresentacdo de 3 (trés) trabalhos no 12° Congresso Brasileiro de
Saude Coletiva, dentre eles o “Plano Municipal de Prevencao e Controle da
Obesidade em Palmas-TO: uma experiéncia exitosa” e a “ A implantagdo do Grupo
Condutor como forma de implementar a linha do cuidado as condi¢des cronicas no
municipio de Palmas-TO: uma experiéncia inovadora”;

. Consultoria da equipe do Eugénio Vilaca para a implementacdo do
Modelo de Atencéo as Condi¢gBes Crbnicas (MACC) na Rede de Atencédo e Vigilancia
em Saude (RAVS);

o Realizacdo de oficinas com coordenadores das Escolas Municipais de
Palmas e Centros Municipais de Educacao Infantil (CMEI) para a elaboracdo do Plano
de Acéo de Controle de Obesidade em Escolares no municipio;

. Realizacdo de Curso de Capacitagdo em Lian Gong em 18 terapias
para profissionais do NASF; CAPS AD; SAMU.

. Participacdo nos Encontros tutoriais dos Grupos Integrados;

. Participacdo de técnicos no | Workshop de Pesquisas em Gerontologia,

promovido pela FESP e UFT,;
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. Participacdo de técnicos na Comissdo de Avaliagdo de Projetos e
Pesquisa da Secretaria Municipal de Salude e no Nucleo de Pesquisas da Fundacao
Escola de Saude Publica de Palmas;

. Organizacdo da Semana Nacional de Combate ao Fumo em aluséo ao
Dia “D” (29 de Agosto), com realizacdo de véarias acdes de promocéao e prevencao da
saude nos CSC’s e na SEMUS

Grupo Condutor de Oncologia

O grupo condutor de oncologia na perspectiva de avangar na construcdo do
seu processo de trabalho, de forma que a linha de cuidado norteadora do grupo fique
alinhada a realidade local, desenvolveu no segundo quadrimestre a construcéo do
projeto macro da area que compreende a linha de cuidado ao cancer de colo do
Utero, tendo considerado este um dos principais quanto a incidéncia e mortalidade na
populagéo feminina.

A intencionalidade é que sejam criados macro-projetos para 0s principais
tipos de céancer de incidéncia e mortalidade na populagéo residente em Palmas. A
‘linha de cuidado ao céncer de colo do utero para o municipio de palmas: Do
rastreamento organizado ao tratamento”, tem como objetivos:

e Organizar e ampliar o acesso aos servicos de prevencédo, de forma a contribuir
para a reducédo da incidéncia do cancer;

e Promover o aumento da Cobertura da Populagdo-Alvo através da implantacdo
do rastreamento organizado;

e Planejar e programar as acbGes de promocdo da salde e 0S servicos
necessarios para o cuidado das pessoas com cancer, considerando o0s
servigos disponiveis, perfil da populacdo e as caracteristicas territoriais;

e Fortalecer os mecanismos de regulagdo da gestdo local quanto ao
monitoramento, avaliagéo e auditoria dos servi¢cos da rede e prestadores, com
foco na garantia da qualidade do que é ofertado a populagéo;

e Fortalecer os Sistemas de Informacdo de forma a utilizar e realizar
monitoramento  dos indicadores, possibilitando o planejamento, o
monitoramento, a avalia¢do, o controle e a regulacdo das acdes realizadas;

e Promover pesquisas em saude com base no diagnostico situacional, na escuta
aos profissionais e usuarios do SUS;

e Promover educacao permanente dos profissionais de saude envolvidos com a
implantacdo e implementacdo do programa de rastreamento organizado;

e Promover a revisdo dos processos de trabalho e fluxos de servico sempre que
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necessario para o funcionamento qualificado da rede.

O projeto tem como metas:
Ampliar a raz8o de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame
citopatolégico a cada trés anos;
Atingir em 100% as mulheres com o resultado alterado do citopatolégico que
precisam do seguimento realizado pelos profissionais da atencédo primaria do
municipio;
Reduzir a incidéncia do céncer de colo de utero de forma a mudar os
indicadores nacionais de incidéncia do cancer;
Reduzir a mortalidade e as incapacidades causadas pelo cancer do colo de
dtero.

Para que os objetivos e metas desta linha de cuidado sejam atingidas o grupo

condutor de oncologia desenvolveu as seguintes atividades no 2° quadrimestre:

Coleta de dados nos Centros de Saude para composicdo do projeto
“Sistematizacao da linha do cuidado para o seguimento das usuarias do SUS
com exame de rastreamento do cancer do colo do utero alterado na
perspectiva da atengéo integral a saide no municipio de Palmas — TO”, uma
proposta da residéncia com o objetivo de fomentar a construgdo de uma linha
de cuidado para o seguimento das usuarias do SUS com exame de
rastreamento do cancer do colo do Utero alterado, que atenda ao principio de
integralidade e cujo cuidado se dé de forma humanizada;

Coleta de dados nos Centros de Saude para composicdo do projeto
“Percepgao dos enfermeiros da estratégia de saude da familia em relagdo ao
exame citopatoldgico: dificuldades e estratégias”, o qual objetiva identificar
fatores que inviabilizam ou dificultam a coleta do exame citopatologico
realizados pelos enfermeiros da Estratégia Salde da Familia do municipio de
Palmas - TO;

Inicio do levantamento epidemiolégico no SISCAN da séria historica de 2015 a
2017 para tracar um perfil epidemiolégico das mulheres residentes em Palmas
gue realizaram citopatologia oncética nesse periodo;

Revisao do fluxo de coleta de citologia no municipio;

Revisdo do fluxo de encaminhamento da ateng&o primaria para a realizagcéo da
colposcopia na atencéo secundaria;

Construcdo do fluxo de encaminhamento do exame de himunohistoquimica,

exame complementar de diagndstico do cancer.
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Grupo Condutor de Doencas Infectocontagiosas

Ao longo do ano de 2018, a Secretaria Municipal de Saude (SEMUS) por
meio do Grupo Condutor de Doencas Infectocontagiosas (GC), junto a Fundacédo
Escola de Saude Pdublica (FESP), vem trabalhando com ac¢des de formacdo dos
profissionais da Rede de Atencéo a Saude (RAS) do municipio de Palmas, tanto sobre
Testagem Rapida das Infec¢cdes Sexualmente Transmissiveis (IST) quanto sobre a
abordagem da sexualidade no ambito da saude. A oferta do Teste Rapido (TR) para a
populacdo € realizada pelos Centros de Saude em Palmas (CSCs), Unidades de
Pronto Atendimento (UPAs), Nucleo de Assisténcia HENFIL e pelo GC, quando
solicitado por instituicbes privadas, ndo necessariamente ligadas a servicos de salde
(faculdades, empresas, etc), sendo ofertado também pelos CSC’s em eventos na
abrangéncia do seu territério. Em 2018 foram ofertados em média 8.090 (oito mil e
noventa) testes rapidos de HIV na rede municipal de satude (CSC, UPAs e Henfil) e até
junho de 2018 houve a notificacdo de 121 novos casos, sendo aproximadamente 85
desses diagndsticos realizados por TR.

O indicador taxa de deteccdo do HIV tem como meta aumentar em 10% o
namero de identificacdo de casos novos de HIV, favorecendo o diagnéstico precoce e
tratamento no menor tempo possivel. O indicador avalia a capacidade do servigco em
diagnosticar novos casos de forma oportuna e reduzir a subnotificacdo, sendo assim,
guanto maior a taxa melhor € a prestagéo deste servico a populacdo. Até o momento,
apenas no segundo quadrimestre, foram notificados 68 casos (taxa de detec¢édo de
23,71/100 mil habitantes). No mesmo periodo do ano anterior foram notificados 49
novos casos (taxa de deteccdo de 22,5/100 mil habitantes). Comparando os dois
quadrimestres, observa-se uma tendéncia ao crescimento e, com isso, espera-se,
portanto que ao término do ano seja alcangado o valor desejado. No segundo
quadrimestre de 2018, a oferta de Teste Rapido foi ampliada, aumentando o nimero
de profissionais capacitados para realizacdo da testagem répida, mantendo o Centro
de Testagem e Aconselhamento e dois centros de distribuicAo da Profilaxia POs-
Exposi¢do ao HIV, que atuam facilitando o acesso ao diagnostico e a prevencgéo de
NOvVOoS casos.

Como se percebe no grafico a seguir, a taxa de deteccao tem variado no ano
de 2018 apresentando um leve aumento no més de junho que se deve pela
intensificacdo das acdes de testagem rapida nos centros e na comunidade em geral.
Ressalta-se que a taxa de agosto corresponde a um dado parcial, visto que nao foi

usado o dado do més completo.
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Grafico 4 - Taxa de detecgdo do HIV - janeiro a agosto de 2018
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Fonte: SINAN, agosto de 2018

A partir dessas iniciativas realizados no ano de 2018 j4 podemos visualizar

um crescimento significativo na oferta de testes rapidos. Pode-se observar no grafico a

seguir que no 2° quadrimestre de 2018 ja alcangcamos o valor de 8.090 (oito mil e

noventa) do total de testes realizados no 2° quadrimestre de 2017 (6.103), desta forma

espera-se superar o niumero de testes realizados no ano anterior.

Gréfico 5 - Quantitativo de testes rapidos realizados
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Fonte: e-SUS

No 2° quadrimestre de 2018 até o momento foram notificados em Palmas, 13

casos suspeitos de meningites, sendo 05 casos confirmados, 05 descartados e 03
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com investigacdo em andamento. E de grande importdncia que doenca seja
confirmada através de exames laboratoriais, e enviada para o LACEN, onde a
confirmacao é feita por latex e/ou cultura, conforme preconiza o Ministério da Saude.
Todos 0s casos com investigacdo concluida foram encerrados em tempo
oportuno (até 60 dias). Dos 13 pacientes com investigacdo encerrada no quadrimestre,
nenhum foi a 6bito, 10 tiveram alta hospitalar e 3 com investigagdo em andamento.

Em relacéo a este agravo, pode-se observar alguns avangos, como: visitas ao
Nucleo, com o objetivo de acompanhar os encerramentos de notificacdes; Envio de
materiais (fluxo e protocolo) para as unidades de salde; Participacdo junto com
SESAU em Capacitacdo aos profissionais dos Nucleos e CCIH dos Hospitais privados
do municipio.

O Ministério da Saude iniciou dia 1° de Marco, a campanha dos trés bichos
indo até dia 31/07/2018, objetivando a deteccao, tratamento e acompanhamento de
novos casos de Hanseniase, Tracoma e geo-helmintiases (verminoses) entre
escolares de 05 a 14 anos.

Este ano, a campanha em Palmas abrangeu a¢cfes em inquérito do Tracoma
e administragdo de albendazol aos escolares, ndo sendo realizadas ac¢des em
Hanseniase, pois ja séo realizadas no municipio em carater permanente, através do

programa Palmas Livre da Hanseniase.

Tabela 7 - Programacéo da Capmanha trés bichos 2018:

N° de alunos de 05 a 14 anos matriculados do ensino 26.522 %
fundamental nas escolas do municipio de palmas -to

N° de alunos examinados 10.184 38,3%

n° de casos positivos de tracoma inflamatorio 107 1%

n° de casos positivos de Tracoma tratados 41 39%

n° de casos de tracoma cicatricial/ ndo trata. 04 3,6%

n° de domiciliares examinados 103 30,5% em média
n° de casos positivos em domiciliares examinados. 04 3,8%

n® de domiciliares examinados que foram tratados 98 95,1%

com azitromicina.

Fonte: Semus, agosto de 2018.

A Secretaria Municipal de Saude através do Grupo Condutor de Doencas
Infectocontagiosas (GC Infecto), junto a Fundag&o Escola de Saude Publica (FESP),
vem trabalhando com ac¢fes de formagdo dos profissionais da Rede de Atencéo a

Saude (RAS) do municipio de Palmas, tanto sobre Testagem Rapida das Infeccdes




RDQA - 22 QUADRIMESTRE/2018

Sexualmente Transmissiveis (IST) quanto sobre a abordagem da sexualidade no
ambito da saude. A oferta do Teste R4pido (TR) para a populacdo é realizada pelos
Centros de Saude em Palmas (CSCs), Unidades de Pronto Atendimento (UPAS),
Nucleo de Assisténcia HENFIL e pelo GC, quando solicitado por instituicdes privadas,
ndo necessariamente ligadas a servicos de saude (faculdades, empresas, etc), sendo
ofertado também pelos CSC’s em eventos na abrangéncia do seu territorio.

Em 2018 foram ofertados em média 8.090 (oito mil e noventa) TRs de
Hepatites B e C na rede municipal de saude (CSCs, UPAs e Henfil). Mesmo com uma
grande oferta de TRs, entre maio e agosto de 2018 foram notificados 20 casos
suspeitos para Hepatites Virais, uma reducdo de 47,6% em relacdo ao ano de 2017,
segundo a tabela acima.

Grafico 6 - Casos confirmados de hepatites virais em residentes em Palmas - 22 quadrimestre de 2017 e
2018
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Fonte: Sinan, agosto de 2018

Como podemos observar na Tabela a cima, no periodo analisado entre 2017
e 2018 houve uma diminuicdo acentuada de casos confirmados para Hepatites Virais,
isso é um dos reflexos da diminuigcdo da investigacdo/notificacdo de casos suspeitos.

Mesmo apos visita nos CSCs buscando a sensibilizagdo quanto a importancia
do diagnéstico e tratamento em tempo oportuno das Hepatites Virais, os profissionais
gquando se deparam com caso suspeito e/ou positivo encaminha para a referéncia,
sendo assim grande maioria das notificacbes sdo realizadas no Henfil. O Grupo

Condutor Infecto continuara com a sensibilizacdo para o rastreamento de casos de
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Hepatites B e C nos Centros de Saude da Comunidade tanto nas visitas técnicas
quanto nos Grupos Integrados.

Em marcgo de 2018 foi reestruturado o monitoramento da Toxoplasmose pelo
Grupo Condutor de Doengas Infectocontagiosas (GC Infecto). A primeira medida a ser
tomada foi a correcéo das notificacdes no SINAN do campo Agravo/Doenca de casos
notificados em gestantes suspeitas somente como Toxoplasmose para (CID 10 O
98.6) Doencas causadas por protozoarios complicando a gravidez, o parto e 0
puerpério, como 0 preconizado pelo Ministério da Saude. Solicitacdo, através de
memorandos, a compra imediata da medicacdo para tratamento preconizado pelo
Ministério da Saude. Em seguida foi criado o fluxo para interpretacdo de resultado
laboratorial, conduta clinica e tratamento da toxoplasmose, buscando orientar a
conduta de cada paciente dentro da rede municipal de salde de Palmas.

Apoés a corregdo do campo Agravo/Doenca de dados acarretou um melhor
monitoramento dos casos em gestantes com suspeita de Toxoplasmose e possiveis

casos congénitos.

Tabela 8 - Casos de Toxoplasmose Congénita Notificados em Residentes em Palmas
no Segundo Quadrimestre de 2017 e 2018

Ano/Més Maio Junho Julho Agosto Total
2017 3 2 3 2 10
2018 6 1 1 2 10

Fonte: Sinan, agosto de 2018
Durante o segundo quadrimestre de 2018 foram notificados 10 casos de

toxoplasmose congénita destes somente um foi confirmado, um descartado e outros
oito casos aguardando encerramento do protocolo. A notifica¢cdes para Toxoplasmose

Congénita tem 420 dias para encerramento.

Tabela 9 - Casos Notificados para Toxoplasmose Gestacional Notificados em
Residentes em Palmas no Segundo Quadrimestre de 2017 e 2018.

Ano/Més Maio Junho Julho Agosto Total
2017 3 2 4 4 13
2018 14 1 3 2 20

Fonte: Sinan, agosto de 2018
As fichas de notificacdo das Doencas causadas por protozoarios complicando

a gravidez, o parto e o puerpério (Toxoplasmose Gestacional) tem 300 dias para
serem encerradas, porém o GC Infecto, em parceria com as unidades notificadoras,

busca o encerramento em menor espaco de tempo.
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Assim como os demais vale ressaltar que as fichas de notificacdo para
Toxoplasmose tém 180 dias para seu encerramento, porém o GC Infecto busca
encerrar 0s casos 0 quando antes, monitorando cada paciente notificado.

Como fortaleza, temos a construgdo de um fluxo para interpretacédo de
resultado laboratorial, conduta clinica e tratamento da toxoplasmose, onde buscamos
disseminar e facilitar o entendimento em toda a rede, porém lamentamos que até o
momento a medicacdo ndo é ofertada pela rede municipal de saude, tendo em vista
que temos casos confirmados de toxoplasmose congénita.

Acdbes realizadas pelo Grupo Condutor no 2° quadrimestre:

o Realizacdo de cursos de capacitacdo em TR para os profissionais de toda a
rede: Em parceria com a FESP (PMEPS) e Grupo Condutor das Doencas
Infecto Contagiosas foram capacitados 150 profissionais da rede municipal de
saude que estdo aderidos ao PMEPS.

e Encontros do Grupo Integrado

e Reunides onde sdo apresentada o diagndstico situacional daquela regido, onde
na oportunidade reforca a importancia da oferta do TR para a populacéo.

e Visitas aos Centros de Saude da Comunidade: o GC Infecto realizam visita aos
CSC onde procura-se fortalecer e sensibilizar toda a equipe quanto a
importancia da oferta do TR para a comunidade.

e Visitas ao Nucleo, com o objetivo de acompanhar os encerramentos de

notificacdes;

¢ Envio de materiais (fluxo e protocolo) para as unidades de saude;

e Participacéo junto com SESAU em Capacitacdo aos profissionais dos Nucleos
e CCIH dos Hospitais privados do municipio;

e Reunido com Nucleo de Assisténcia Henfil e Secretaria de Estado de Saude
para discussdo do fluxo de monitoramento de Hepatites B e C e criangas
expostas ao HIV;

e Acdo de Testagem Rapida e educacao em saude com gestantes na regido do
Taquari;

e Sensibilizacao para realizacdo de Testagem Réapida com profissionais da RAS;

e Testagem Rapida na Casa de Prisdo Provisoria de Palmas;

e Educacgdo Sexual para Gestantes no CSC Valéria Martins;

e Participacio na Oficina de Implantacéo de Vigilancia do Obito com Menc&o da
Tuberculose, promovida pelo MS;

e Reunido sobre o Projeto Interfederativo de Resposta Rapida a Sifilis nas Redes
de Atencdo a Saude com apoiadora do Ministério da Saude;

e Reunido sobre implantacdo da PREP no Nucleo de Assisténcia Henfil;

e Acdo de Testagem Rapida e educacao em saude com gestantes do Centro de
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Saude Santa Fé; Acdo de promocao ao sexo seguro na Parada do Orgulho
LGBTI;

e Participagdo do | Férum Comunitario pelos Direitos da Infancia e da
Adolescéncia, onde houve a defesa de espacos para discussdo sobre
sexualidade e pratica sexual segura nas escolas e espagos publicos,
prevenindo a transmisséao de IST,;

o Acédo de promocao ao sexo seguro no 26° Arraid da Capital com distribuicdo de
preservativos; Pesquisa com populacdo e orientagcbes sobre as infeccdes
sexualmente transmissiveis;

¢ Reunido de alinhamento no manejo da Tuberculose, na Casa de Prisdo
Proviséria, com a equipe de salde da Embrasil e da direcdo do presidio;

e Acdo de Testagem Rapida no Projeto SESI Saude Total;

e Parceria com a Sesau em capacitacdo para os profissionais dos Nucleos de
Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar e CCIH dos hospitais privados sobre
Diagnostico, manejo, preenchimento de notificagfes, fluxos e protocolo das
Meningites;

e Acdo de Testagem Rapida com motoristas da Empresa de 6nibus em parceria
com o SEST/SENAC e no CSC Santa Fé no mutirdo de testes rapida para

populacéo feminina.

Grupo Condutor Hanseniase

A criagdo do Grupo Condutor de Hanseniase foi instituida como uma
estratégia de intervencao através da portaria conjunta SEMUS/FESP n° 26 de 10 de
julho de 2017, que reestrutura o projeto “Palmas Livre da Hanseniase”, no ambito da
gestdo municipal do SUS, tendo como objetivo qualificar a Rede de Atencédo a Saude
e Vigilancia em Salde as pessoas acometidas pela Hanseniase, direcionado a linha
de cuidado integral.

Este agravo representa um grave problema de salde publica no Brasil, visto
que Palmas - TO possui atualmente 797 pessoas em tratamento sendo 36 menores de
15 anos. (SINAN, 15 de agosto de 2018).

Assim, os trabalhos estédo voltados para o diagndstico precoce e eliminagédo
da hanseniase, tratamento e poés-tratamento, acompanhamento e autocuidado dos
pacientes. Ressalta-se que além dos agravantes inerentes a qualquer doenca, existem
as diversas probleméticas sociais e repercussdo psicolégica ocasionada pelas
sequelas fisicas, impacto do diagndstico, desconhecimento do agravo, exclusdo social

gue contribuem para baixa autoestima e auto-segregacao durante e apds o tratamento
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medicamentoso. Nesse sentido, foi instituido o Grupo Condutor da Hanseniase
composto por uma equipe com atuacdo na assisténcia com foco na vigilancia do
agravo, apoiando na reorganizagéo dos processos de trabalho, matriciamento in loco,
criacdo e implementagcéo dos fluxos e protocolos de atendimento, aproximagéo dos
profissionais de saude, direcionamento de casos, tratamento de incapacidades,
reabilitacdo, empoderamento profissional e académico voltados para o cuidado da
pessoa atingida pela hanseniase. O Grupo Condutor tem como objetivo identificar as
lacunas na producao do cuidado na RAVS por meio de diagnésticos tardios, sequelas
e incapacidades, propondo dessa forma, formacdo da rede de atencdo primaria
através de atendimentos compartilhados com especialistas.

O programa de formacdo em Hansenologia em servico foi concebido no ano
de 2016 pela SEMUS-Palmas em parceria com a Fundacdo Escola de Saude Publica
de Palmas e é coordenado pelo Grupo Condutor da Hanseniase (GCH). Foi firmada
parceria com a Secretaria de Saude do Estado do Tocantins para a disponibilizacdo de
vagas para os demais municipios e profissionais dos Distritos Sanitarios Especiais
Indigenas - DSEI na formagédo nos centros de salde. Essa acdo compde o Projeto
“Palmas Livre da Hanseniase”.

A formacao € desenvolvida pelo médico dermatologista/hansenélogo do
Instituto Lauro de Sousa Lima — ILSL de Bauru-SP, Doutor em Hansenologia, Jaison
Antonio Barreto juntamente com a equipe técnica do GCH. As formacdes ocorrem
diretamente nas unidades de saude da rede durante uma semana por més, onde &
trabalhada a teoria e a pratica dos diversos aspectos envolvidos no diagnéstico,
manejo clinico e acompanhamento dos pacientes em tratamento do agravo. No ano de
2018, até o dia 17 de agosto, foram formados 351 profissionais da saude, sendo 227
desses no segundo quadrimestre deste ano.

Atividades desenvolvidas durante o 2° quadrimestre de 2018:

¢ Vigilancia e monitoramento do agravo;

e Interagdo com os Grupos Integrados nos territorios;

e Construgcdo do Boletim epidemiolégico dos anos de 2008 a 2017;

e Implantacdo da linha de cuidado da Hanseniase nas diretrizes do Modelo de
Atencao as Condigbes Cronicas - MACC;

¢ Formacéo de Hansenologia em servico (351 profissionais formados);

e Formacles tedricas - Cursos de atualizacdo em Hanseniase e Curso de
avaliacdo de incapacidade em Hanseniase (132 profissionais formados);

e Visitas técnicas em todos os Centros de Saude mais de uma vez durante todo

0 quadrimestre, Implantacdo dos grupos de autocuidado.
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Grupo Condutor Causas Externas

Dentre as estratégias adotadas pelo GC Causas Externas, dispomos do
Nucleo de Vigilancia e Prevencao de Violéncias e Acidentes, Promocao da Saulde e
Cultura da Paz - NUPAYV, cujo estimulo é a formacdo de grupos intersetoriais de
discussédo sobre o impacto das violéncias no setor saude, o qual vem tencionando o
desenvolvimento de acdes por diferentes atores sociais.

Atualmente ha duas Comissbes NUPAV ativas, o da Rede de Protecdo a
Crianca e Adolescente e a Rede de Protecdo a Mulher em situacao de violéncia. Tem
se a participacdo importante de varias instituicbes da rede de protecdo, salde,
educacao, seguranca publica, sao eles: Conselhos Tutelares, Delegacia de Protecdo a
Crianca e o Adolescente - DPCA, Delegacias Especializadas de atendimento & Mulher
- DEAM, Defensoria Publica do Estado do TO, Ministério Publico do Estado do TO,
Secretaria de Estado da Saude, Secretaria Municipal de Desenvolvimento Social -
SEDES, Corpo de Bombeiros Militar, Policia Militar, Ordem dos Advogados do Brasil -
OAB, Tribunal de Justica do Tocantins, Hospital e Maternidade Dona Regina - Servi¢o
de Atencdo Especializado as pessoas em situacao de violéncia sexual (SAVIS),
Hospital Infantil Publico de Palmas - Servico de Referéncia no atendimento de
criancas em situacdo de violéncia (SAVI), Centro de Referéncia Especializado de
Assisténcia Social (CREAS), Hospital Geral de Palmas (HGP), Instituto Médico Legal
(IML), Geréncia de Saude Mental, Nucleo de Assisténcia a Saude da Familia-NASF,
Secretaria de Educacio Municipal e Estadual, Fundacdo Nacional do indio, dentre
outros. Entre as agbes desdobradas pelo NUPAV, vale destacar: discusséo de casos
gue requeiram uma articulagdo intra e intersetorial, incentivo a implementacdo de
projetos, tais como a “Patrulha Maria da Penha” e Projeto que envolva autores da
violéncia.

Com a finalidade de qualificar as a¢des desenvolvidas pela Rede de Atencao
e Vigilancia em Saude - RAVS, visando a organizagdo dos servi¢cos de saude e, por
consequéncia, a garantia da prestacdo de cuidados a saude da populagdo, o Grupo
Condutor de Causas Externas, em parceria com o Grupo Condutor de Saude Mental,
encontra-se em processo de redacdo da Nota Técnica da linha de cuidado relacionada
ao acompanhamento dos casos de violéncia autoprovocada (intento suicida), sendo
prevista a publicacdo da mesma no més de Setembro de 2018.

A equipe técnica do Grupo Condutor de Causas Externas tem intensificado a
rotina junto as unidades notificadoras, capacitando os profissionais no preenchimento
da ficha de notificacdo de violéncia interpessoal/autoprovocada, bem como na analise
dos dados e prestacdo de esclarecimentos e orientacdoes quanto ao seguimento dos

casos na rede. Além desta estratégia, tal atividade é permanentemente incorporada as
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discussodes do Grupo Integrado (Gl) proposto pela SUPAVS, que se propde a fomentar
a melhoria da qualidade dos processos de trabalho na Atengcdo Priméria a Saude —
APS.

A notificacdo da violéncia interpessoal/autoprovocada é realizada no sistema
NotificaSus, sistema informatizado que garante agilidade no processo de
comunicagao/informagdo entre as unidades notificadoras e a Superintendéncia de
Atencdo Primaria e Vigilancia em Saude - SUPAVS: Centros de Saude da
Comunidade (CSCs), Unidades de Pronto Atendimento (UPA Sul e UPA Norte) e
Hospital Geral de Palmas (HGP), Hospital e Maternidade Dona Regina (HMDR),
Hospital Infantil Pablico de Palmas (HIPP), Centro de Atencao Psicossocial || (CAPS
1), Centro de Atencéo Psicossocial Alcool e Drogas Il (CAPS AD Il1), Hospital Unimed
de Palmas, Hospital Oswaldo Cruz, Palmas Medical Center, Hospital Santa Tereza e
Instituto Médico Legal — IML.

A SUPAVS reitera que todas as unidades do municipio sao notificadoras e
gue possuem profissionais capacitados para a realizagdo das notificagcdes de violéncia
interpessoal/autoprovocada. Como estratégia para agilizar essa informagcédo temos o
Sistema de Notificacdo online, onde todas as informagdes séo transferidas para o
SINAN (Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo), resultando numa maior
agilidade e facilidade quanto a comunicagédo com toda a RAVS.

E realizada a andalise diaria dos casos notificados no sistema. No que se
refere aos casos de intento suicida, 0 GC Causas Externas realiza a comunicacdo dos
casos para os CSCs, CAPS Il, CAPS AD Il e NASF - por meio do compartilhamento
de planilhas - em tempo oportuno (semanalmente), requerendo também o
acompanhamento imediato dos referidos pacientes. Todas as condutas sao
monitoradas pelo GC Causas Externas por intermédio do PEC E-SUS AB (Prontuario
Eletrénico do Cidadado da Estratégia de Saude Atencédo Basica), visando a garantia do
acompanhamento pelo servico.

Além disso, todos os casos de menores de 18 anos de idade, notificados para
intento suicida, sdo enviados pelo GC Causas Externas para o Conselho Tutelar (CT).
Em contrapartida, o fluxo de encaminhamento dos casos de violéncia sexual ocorre de
maneira distinta. O GC Causas Externas faz um monitoramento dos casos advindos
dos servicos especializados (SAVIS/SAVI), verificando também se os mesmos foram
encaminhados ao Conselho Tutelar. Vale ressaltar que, se o usuario der entrada por
outro servico de saude, ele sera encaminhado aos servicos especializados. Esta
conduta foi adotada visto que a pessoa em situacdo de violéncia ndo pode receber
dois tratamentos psicoldgicos em servicos diferentes. Detal modo os casos notificados

de violéncia contra a pessoa idosa sdo encaminhados para o Conselho Municipal dos
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Direitos da Pessoa Idosa — COMDIPI, para devidas providéncias e monitorado pelo
GC.

No Ndcleo referente a Criangas ja iniciamos a discussao referente a essa
tematica de tentativas de suicidio. Os psicélogos do NASF dispdem de vagas
preferenciais para os pacientes que tentaram o suicidio, a fim de garantir o
acompanhamento. Também desenvolvem acdes junto as instituicbes escolares para
esse publico.

Acbes de educacdo em saude que abordam a tematica das violéncias
também vém sendo realizadas nas rotinas das atividades do GC. Os grupos
condutores atuam como parceiros na articulacdo e realizacdo destas atividades
educativas. No ano de 2018, foram realizadas ac6es em locais de grande circulacao
populacional como universidades, escolas, areas para pratica de esporte e lazer,
assim como agfes em locais de vulnerabilidade social como o setor Taquari.

O grupo de Causas externas € membro do Conselho Municipal das Pessoas
com Deficiéncia e do Conselho Municipal dos Direitos da Pessoa Idosa, e participa das
reunibes e discussdes. Com o objetivo de qualificar o atendimento a populacdo, a
FESP (Fundacdo Escola de Saude Publica de Palmas - TO), a partir do Plano
Municipal de Educacdo Permanente (PMEPS), emprega uma estratégia de ensino
contextualizada, participativa e direcionada para a transformacdo das praticas
profissionais, orientada pelas necessidades de salde da populagdo do municipio.

Tabela 10 - Comparativo das Notificagbes de violéncias 2° quadrimestre de
2017 e 2018 de residentes em Palmas -TO

Ano Total de Notificagcbes 2°
quadrimestre

2017 386

2018 312

Fonte: SINAN agosto de 2018

Comparando o 2° quadrimestre do ano anterior com 0 ano vigente tem-se
uma reducdo de 24% de casos notificados. Ressalta-se que este resultado podera
sofrer alteragBes no préximo relatério em virtude dos dados de 2018 serem parciais,
além da rotina de notificagfes, que € alimentada diariamente nos sistemas Notificasus
e SINAN, além da equipe técnica do Grupo Condutor analisarem diariamente as
fichas de notificagcBes, tanto de Violéncias quanto as de Intoxicagdo Exbgena (o
campo de intento suicida) de meses anteriores, e também as fichas dos Hospitais
para correcdo de inconsisténcias e codificacbes de acordo com a CID-10, e

posteriormente proceder com alteragdes no Sinan. Também se tem casos de
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duplicidade para conferir e atualizar no sistema de Notificacbes Sinan, bem como a
atualizacéo deste, podendo haver aumento do nimero absoluto em relagdo ao ano

anterior.

Tabela 11 - Numero de notificacbes de violéncias no 2° quadrimestre dos anos de
2017 e 2018, no municipio de Palmas — TO

Fisica | Negligéncia/abandono | Psicolégica | Sexual | Autoprovocada

2017 | 156 47 54 75 85

2018 83 22 27 89 97
Fonte: SINAN agosto de 2018

As tabelas a cima apresentam a frequéncia por tipos de violéncias notificadas
no Sistema Nacional de Notificacdes SINAN, de residentes no municipio de Palmas-
TO, comparativo do 2° quadrimestre de 2017 e 2018. Durante o 2° quadrimestre de
2017 foram notificados um total 386 casos de violéncias, jA& em 2018 no mesmo
periodo, 312 casos Violéncias Interpessoal/Autoprovocada, sendo que a violéncia
fisica, sexual e autoprovocada (tentativa de suicidio) se destacaram. Observa-se que 0
namero total de notificagdes por agresséo fisica e autoprovocada supera 0s outros
tipos de notificagbes, podendo ocorrer pelo desconhecimento de alguns profissionais
em identificar os sinais dos outros tipos de violéncias, ou por receio de notificar o caso,
uma vez que a maioria dos tipos de negligéncia/abandono e/ou outras, aumentando
assim as subnotificacdes. Quando comparadas as notificagfes do 2° quadrimestre do
ano anterior com o ano vigente temos uma reducéo de 24 % em relagdo ao mesmo
periodo do ano anterior.

Ressalta-se que o individuo podera ser notificado para mais de um tipo de
violéncia simultaneamente, como exemplo: fisica e psicolégica/moral ou fisica e sexual
ou outras, deste modo o numero de registro serd sempre maior que o numero de
vitimas notificadas. As vitimas de violéncia Sexual notificadas, em sua maioria, sao do
sexo feminino. Individuos do sexo feminino sdo mais suscetiveis a serem vitimas de
violéncias, por serem vulneraveis, podendo estar relacionado & varias questbes:

fendbmenos historicos, de género, social dentre outras.

Tabela 12 - Numero de notificacbes de Violéncia Autoprovocada de
residentes em Palmas - TO no 2° quadrimestres de 2017 e 2018, segundo

faixa etaria.

Ano <1 1-4 10-14 | 15-19 | 20-34 | 3549 | 50-64 | 65-79 | 80+ | Total
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2017 0 0 7 20 38 17 1 1 0 85

2018 0 0 11 24 47 12 2 0 1 97
Fonte: SINAN agosto de 2018

Na tabela a cima, é apresentado um comparativo do nimero de casos de
Violéncia Autoprovocada (tentativa de suicidio) do 2° quadrimestre de 2017 e 2018,
segundo faixa-etaria. O suicidio e a tentativa de Suicidio representam uma demanda
significativa para satde publica por totalizar populagfes jovens. Considera-se o]
suicidio um evento previsivel e passivel de prevencéo, isto ocorre quando identificado
individuos com fatores de risco e/ou sinais e comportamentos suicida, com isto buscar
desenvolver intervengcbes em tempo habil. No 2° quadrimestre de 2017 foram
notificados 85 casos de tentativa de suicidio, e no ano de 2018 no mesmo periodo
foram notificados 97 casos, representando um aumento de 15%. Os casos mais
notificados séo os adolescentes e os adultos jovens.

De acordo com o Sistema de Mortalidade - SIM, durante o ano de 2017 teve-
se um registro de 14 6bitos por suicidio, de janeiro a agosto de 2018, um total de 11
6bitos. No ano 2017 a taxa de mortalidade de suicidio por residéncia em Palmas foi de
4,88/100.000 habitantes, e no ano de 2018 de janeiro a agosto, 3,48/100.00
habitantes. Apesar das a¢fes de prevencdo e promogdo da saude fazerem parte da
rotina da rede de saude o nimero de Obitos por suicidio vem aumentando de forma
alarmante. Diante do exposto, o Grupo Condutor, através da Vigilancia de Violéncias e
Acidentes vem trabalhando com intensificacdo das ac¢des de prevencao, promogéo da
saude, fortalecimento da rede de atendimento com formagdo e capacitagdo de

profissionais para melhor assisténcia a vitima.

Projeto Vida no Transito — PVT
Palmas faz parte do Programa Vida no Transito (PVT) desde 2011, e continua
desenvolvendo a metodologia de trabalho. Temos uma Comissao de gestdo da
informacgé&o onde todos os acidentes graves (pelo menos 24h de internacéo e fatais até
30 dias apés o acidente) sdo analisados por meio dos Boletins de Ocorréncia (PM,
Bombeiros, Agentes de Transito, IML, Declaragdo de 6bito e informacdes da midia),
segundo os fatores de risco e grupos de vitimas que subsidiam o planejamento das
intervengbes das secretarias executoras de acdes (Secretaria de Acessibilidade,
Seguranca, Mobilidade e Transito, Infraestrutura) para que as intervencdes sejam
focadas e resolutivas. Essa comissao tem reunido semanal de forma intersetorial.
Durante o ano também realizamos atividades de comunicacédo e midia por meio

da Assessoria de Comunicacdo, no site da secretaria e nas midias sociais, foram
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trabalhados principalmente nos fatores de risco: alcool e direcdo e motociclistas, que
S&80 NOSSO0S grupos prioritarios de intervencgao.

Também levamos a discussao e proposta da Criagdo da Camara Tematica da
Comisséo de analise de dados e da Comisséo Intersetorial para a constru¢éo do Plano
Intersetorial dentro do Conselho Municipal de Mobilidade, Transito e Transporte, para
institucionalizacdo do Programa Vida no Transito (marco) e que foi aceito. Estd em

fase de construcéo do regimento interno.

Tabela 13 - Frequéncia de ébitos por Acidentes de transito, ocorridos em Palmas, por
més do 2° quadrimestre de 2017 e 2018, e taxa de mortalidade por 100.000 habitantes

em Palmas, Tocantins.

Més do Obito | 2017 | 2018 | Taxa de mortalidade em Taxa de mortalidade em
2017 2018

Maio 10 5 2° Quadrimestre 2° Quadrimestre
Junho 4 1,85/100.000 hab 5,57/100.000 hab
Julho 7 6

Agosto 1

Total 2° 34 16

Quadrimestre:

Fonte: Sistema de Informac&o sobre Mortalidade - SIM, Palmas. Dados atualizados em 15/08/2018

Apontamos como meta Reduzir em 6% ao ano o indice de mortalidade
relacionada a acidentes de transito, chegando a 25,6 /100.000 habitantes em 2018.
Meta alcancada para o periodo. Quando comparamos o 2° quadrimestre de 2017 com
0 mesmo periodo de 2018, ha uma reducéo de 52,54 % no niumero absoluto de ébitos
e da taxa de mortalidade por local de ocorréncia em Palmas, e também de 33,33,1%
no numero absoluto de 6bitos e da taxa de mortalidade por local de residéncia Palmas.
Tendo a reducdo da taxa de mortalidade em relagdo ao quadrimestre anterior, 0s
dados refletem a continuidade das ac¢bes de intervencdo, nomeadamente os radares
fixos em vias com maior ocorréncia de acidentes graves, a fiscalizacao através de blitz
e acdes em educacdo realizadas. Os dados do 2° quadrimestre de 2018 ainda séo
parciais, pois 0 més de agosto é fechado apenas em setembro. Ainda, conforme
normativa internacional da OMS, os 6ébitos ocorridos 30 dias apds o acidente de
transito ndo sao contabilizados. No 2° quadrimestre de 2018, houve 27 6bitos com
ocorréncia em Palmas, e 18 oObitos segundo relatorio por residéncia em Palmas,
resultantes de acidentes de transito. Para este periodo, a taxa de mortalidade por
ocorréncia em Palmas foi de 1,85/100.000 habitantes, enquanto que a taxa de

mortalidade por residéncia em Palmas foi de 9,41/100.000 habitantes.
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Tabela 14 - Frequéncia de 6bitos por Acidentes de Transito, por local de residéncia
Palmas, por més do 2° quadrimestre de 2017 e 2018, e taxa de mortalidade por
100.000 habitantes em Palmas, Tocantins.

Més do Obito 2017 2018 Taxa de mortalidade | Taxa de mortalidade
2017 2018

Maio 7 5 2° Quadrimestre 2° Quadrimestre

Junho 8 6 9,41/100.000 hab 6,27/100.000 hab

Julho 6 6

Agosto 6 1

Total 2° 27 18

Quadrimestre:

Fonte: Sistema de Informacao sobre Mortalidade - SIM, Palmas. Dados atualizados em 15/08/2018

Tabela 15 - Frequéncia de ébitos no perimetro urbano de Palmas — TO, por més do 1°
quadrimestre de 2017 e 2018, e taxa de mortalidade por 100.000 habitantes.

Més do Obito 2017 2017 Taxa de mortalidade Taxa de mortalidade
em 2017 em 2017
2° Quadrimestre 13 21 2° Quadrimestre 2° Quadrimestre
4,53 /100.000 hab 7,32/ 100.000 hab

Fonte: Comisséo de Gestdo de Dados e Informagdes do Programa Vida no Transito de Palmas — TO e Sistema de

Informagé&o sobre Mortalidade - SIM. Dados atualizados em 15/08/2018.

Analisando as tabelas a cima, pode-se observar que de acordo com a
Comissado de Gestdo de Dados do Programa Vida no Transito, que analisa os Obitos
ocorridos no perimetro urbano de Palmas, mostram que no 2° Quadrimestre de 2018
ocorreram 21 Obitos, ocasionando uma taxa de mortalidade de 7,32 /100.000
habitantes. Em 2017, no mesmo periodo, houve 13 o6bitos segundo relatério por
residéncia em Palmas, resultantes de acidentes de transito, para este periodo, a taxa
de mortalidade foi de 4,53/100.000 hab. Estes numeros podem variar conforme o
decorrer da analise da comisséo de dados do Programa Vida no Tréansito.

Quando comparado o 2° quadrimestre de 2017 com o do ano de 2018,
observa-se um aumento 61,6% dos 6bitos por acidentes de transito ocorridos dentro
do perimetro urbano de Palmas, e consequentemente da taxa de mortalidade no
periodo. Apesar disso, a meta pactuada de redugéo de 6% ao ano o indice da taxa de
mortalidade por acidentes de transito vem sendo superada a cada ano, isto ocorre
baseado na continuidade das acBes de intervencdes realizadas no fator de risco
velocidade, na engenharia de trafego, bem como do planejamento e continuidade das
acoes de educacao para o transito, promocéo da saude e fiscalizacao.

Acdes realizadas no periodo:

e Os parceiros do PVT no més de maio colaboraram com realizagbes de acdes
educativas, no periodo da programacéo alusiva ao Maio Amarelo com mote da

campanha “Uso compartilhado da Via” e “Balada Segura; com realizagdo de
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blitzen educativas e coercitivas, panfletagens, palestras e operagoes
preventivas no transito;

e Reunides semanais da Comissao de Andlise de Dados-PVT,;

e Participagdo da 12 edicdio do Programa SESI Saude Total com o
desenvolvimento de acdes de educacdo para o transito e de conscientizacao
para a reducdo de mortes no transito, com entrega de material informativo e
orientacdes do Projeto Vida no Transito;

e Participacao da 12 edicdo do Programa SESI Saude Total com desenvolvimento
de acles de educacdo para o transito e de conscientiza¢do para a reducéo de
mortes no transito, com a exposi¢cao da mini cidade do transito;

e Maio Amarelo - Divulgacdo nos CSC Videos do Transito, exposi¢cdo do Laco
Amarelo Inflavel no Prédio da SEMUS para sensibilizacdo e apoio nas acdes
com parceiros do PVT;

e Participamos como forma de capacitagdo e empoderamento dos técnicos no

e Seminario da Lei da Escuta;

e Participagéo ativa do Projeto do Centro de Valorizagéo da Vida (CVV);

e Treinamento GPWEB;

¢ Realizagéo de Capacitagcdo VIVA/SINAN CAPS AD 3 e CAPS II;

e Acdo Taquari com Gestantes em parceria com Ogc Materno Infantil — Tema
Violéncias;

e Capacitacdo Planejamento Estratégico - Sirio Libanés;

o Participacdo na Agrotins com divulgacao e orientacdo da prevencao das
violéncias;

e Reunido com Coordenacdo do NASF- Discusséo para alinhamento e
pactuacdo dos encaminhamentos das notificagcdes de violéncias.

¢ Reunido aberta Direito das Pessoas com Deficiéncia alusiva a Semana dos
Defensores Publicos-Defensoria Publica/TO

e Visita Técnica Gl no CSC 403 Norte com abordagem do Tema Violéncias e
capacitacao para identificacdo e notificacéo das Violéncias;

¢ Dia Nacional de Combate ao Abuso e a Exploracdo Sexual de Criancas e
Adolescentes/Divulgacéo do Disque 180 em pontos estratégicos, entrega da
camiseta para os artistas nos semaforos;

¢ Reunido com Secretatrio de Seguranca Publica para pactuar agilidade na
reforma da delegacia DEAM Sul — NUPAYV e parceiros

e Fo6rum Municipal Intersetorial de Combate ao Trabalho Infantil/SEDES-Parque

do ldoso
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e | Conferéncia Livre dos Direitos da Crianca e Adolescente- Acdo com tema
Enfrentamento das Violéncias, realizada com alunos do colégio Militar

e Participacdo da Oficna Vigilancia das Violéncias e Acidentes - VIVA SINAN em
BSB;

e Dia Mundial do Enfrentamento a Violéncia contra a Pessoa ldosa/Acdo
realizada no parque do idoso/Stand com exposicao e divulgacdo de material,
bem como orientacdes acerca do Enfrentamento da Violéncia contra a pessoa
Idosa e também orientacdoe quanto a existéncia da rede de protec¢ao;

o Participacao da 1 Mostra de Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo em Saude.

e Participacdo do 1° Férum Comuitario Selo UNICEF- Escola Almirante
Tamandaré,

¢ Reunidao com Ministério Publico TO/Projeto Desconstruindo o mito de “Amélia”:
praticas de reabilitacdo de pessoas agressoras nos casos de violéncia
doméstica e familiar/Alinhamento com parceiros da rede de prote¢cdo para
implantacao do projeto.

¢ Reunido do Conselho Municipal dos Direitos da Pessoa ldosa

e Reunido Centro de Valorizagéo da Vida - CVV - Seminéario de Langamento —
IFTO

e Participacéo da Oficina: Formacao da Rede/Ludoteca/Sabin (rede de protegéo

as pessoas em situacao de violéncia)

Grupo Condutor Vetoriais e Zoonoses

Leishmaniose Visceral:

No primeiro quadrimestre de 2018, foram notificados 93 casos suspeitos de
pacientes residentes em Palmas. Desses, foram 10 casos confirmados e nenhuma
recidiva. Ja no segundo quadrimestre, foram notificados 72 casos, foram 9
confirmados e nenhuma recidiva. Os pacientes receberam atendimento médico, foram
tratados e estdo em fase de acompanhamento, que é realizado pela equipe dos
Centros de Saude da Comunidade e a evolucdo do caso é evidenciada por meio de
consulta médica, agendada para ser realizada em 30, 90 e 180 dias ap6s o término do
tratamento.

As acbes de monitoramento/tratamento dos pacientes sdo realizadas pelas
equipes de saude dos CSC'’s de referéncia do paciente. Ja as acdes de eliminagao
dos reservatorios e controle do vetor sédo realizadas pela Unidade de Vigilancia e
Controle de Zoonoses (UVCZ) que realiza atividades educativas e controle ambiental

(pesquisa entomoldgica e tratamento quimico residual) em todos o0s casos
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confirmados, mutirdo de combate a Leishmaniose, por meio de inspecdo dos
domicilios e destruigdo de focos. Realiza também, vigilancia Canina, em 50% dos caes
de localidades/bairros sem transmissdo de casos humanos autéctones de LV, por
meio de coletas de amostras sanguineas de cédes para andlise e diagnostico, assim
como, Inquérito Canino, em todas as localidades/bairros com transmisséo de casos
humanos autoctones de LV, no ultimo triénio. Os animais confirmados como
sororreagentes sdo recolhidos e eutanasiados conforme preconizado pelo Manual de
Vigilancia e Controle da Leishmaniose Visceral/Ministério da Saude.

Leishmaniose Tegumentar Americana:

Foram confirmados 10 casos de LTA no primeiro quadrimestre de 2018,
desses, em apenas 05 pacientes foi realizado o teste para HIV. No segundo
quadrimestre foram confirmados 05 casos e apenas 3 pacientes fizeram o teste para
HIV. Orientacdes sobre a importancia da realizacdo do teste para HIV s&o realizados
rotineiramente junto aos profissionais dos CSC, uma vez que o resultado do teste
implica na escolha do tratamento.

Os pacientes receberam atendimento médico, foram tratados e estao em fase
de acompanhamento, que é realizado pela equipe dos Centros de Saude da
Comunidade e a evolugcdo do caso € evidenciada por meio de consulta médica,
agendada para ser realizada nos trés primeiros meses e depois, de dois em dois
meses até completar doze meses apés o fim do tratamento.

Quanto a area de referéncia dos pacientes confirmados com Leishmaniose
Tegumentar, no segundo quadrimestre de 2018, foram registrados 02 casos no
Territério Karaja (40 %), 01 caso no Kanela (20%), 01 caso no Territério Xambioa (20
%) e 01 caso no Javaé (20%)

Assim como em Leishmaniose Visceral, as ac¢des de monitoramento/
tratamento dos pacientes sdo realizadas pelas equipes de saude dos CSC’s de
referéncia do paciente, como também, as a¢bes de eliminacdo dos reservatérios e
controle do vetor sdo realizadas pela Unidade de Vigilancia e Controle de Zoonoses
(UVCZ). Nesse quadrimeste o grupo condutor reealizaou visitas técnicas aos Centros
de Saude da Comunidade, Semana das Leishmanioses com a realizacdo de um
Férum para profissionais da Saude, comunidade académica, Conselhos e a
comunidade em geral. Também a capacitacdo em Diagndstico, manejo e tratamento
em Leishmaniose para profissionais da ESF, junto com a Secretaria Estadual de
Saude.

Arboviroses:
No segundo quadrimestre de 2018, assim como o primeiro quadrimestre, ndo

ocorreu nenhum 6ébito por dengue, zika ou chikungunya em Palmas-TO. Houve uma
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queda de 25% no numero total de notificagbes por arboviroses no municipio no
segundo quadrimestre de 2018, em relacdo ao primeiro quadrimestre.

Tabela 16 - Distribuicdo de casos notificados por quadrimestre, Palmas -To, 2018.

Agravo 1° Quadrimestre 2° Quadrimestre

Dengue 1075 836
Zika Virus 155 119
Febre de 194 114
Chikungunya

Total 1424 1069

Fonte:SINAN, agosto 2018.

Tabela 17 - Namero de visitas domiciliares para controle das Doencas transmitidas

pelo Aedes.
Més N° de visitas domicil?a}res para controle
das doencas transmitidas pelo Aedes
Maio 36.606
Junho 25.479
Julho 20.435
Agosto 20.990
Total 103.510

Fonte: SEMUS, agosto 2018.

Durante o 2° Quadrimestre, foi realizado o LIRAa( Levantamento Rapido para
Aedes Aegypti) entre os dias 04/06 & 08/06/2018, em 5.530 visitas, obtendo-se um IIP
de 0,2% considerado situacao de baixo risco, visto que:
e abaixo de 1%: baixo risco;
e entre 1% e 3,9%: médio risco;
e acima de 3,9%: alto risco.
Ademais, foram realizados 14 ingressos for¢ados, 160 visitas & imoveis de

imobilidrias e atendidas 17 solicitagbes da comunidade.

Malaria:

O Laboratério municipal é responsavel para examinar as amostras de sangue
(gota espessa e esfregaco) coletadas nas UPAS e CSCs, bem como para coletar as
LVC de cada paciente, nas datas programadas. Depois da analise laboratorial os
resultados dos exames sao inseridos no GAL, o qual é acessado pelo Centro de
Saude da Comunidade de referéncia do paciente, e a ficha de notificacdo é enviada a
SUPAVS, para ser inserida no sistema de informacao SIVEP-Malaria.

Tabela 18 - Frequéncia mensal dos casos de malaria notificados e residentes

em Palmas, no ano de 2017, 1° e 2° quadrimestre de 2018, segundo a classificacao.

| Ano | Origem | jan |fev | mar | abr | mai | jun | jul | ago | set | out | nov | dez | total |
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2017 | Autéctone | - - - - - = = = - - - - -
Importada | - - 02 - 01 01| - 01 - - - - 05

2018 | Autoctone | - - - - - - - - - - - - -
Importada | 03 | - 02 - - 01 02| 01 - - - - 09

Fonte: SIVEP-Malaria, 2018. Dados até 20/08/2018. Um caso fixa residéncia no municipio de Rio dos Bois, TO.

Dos casos de 2018, um paciente foi diagnosticado e tratado em Palmas, mas
fixa residéncia no municipio de Rio dos Bois, Tocantins.

No ano de 2017 foram notificados 94 casos suspeitos de malaria. Desses,
cinco casos foram positivos e mais trés casos de recidiva; todos os pacientes fixam
residéncia em Palmas, mas a infeccéo foi importada de outros estados brasileiros e
fora do pais. Quanto aos casos notificados em 2018, nove foram confirmados,
importados de outras regides, e mais dois casos de recidiva, constatada pela coleta
das LVC.

Comparando os anos de 2017/2018, observa-se que houve manutencdo da
auséncia de casos de malaria autoctone no municipio de Palmas. J4, com relacdo aos
casos importados tivemos um aumento de 44,44%, com relacdo ao mesmo periodo do
ano passado.

Quanto a area de referéncia dos pacientes com malaria em 2018, um caso
pertence ao Territério Apinajé (11,11%), um caso ao Territério Kanela (11,11%), um
caso ao Territério Karaja (11,11%), dois casos ao Territério Xambioa (22,22%), um
caso ao Territério Xerente (11,11%), um caso ao Territério Pankarar( (11,11%) e um

caso pertence a outro municipio.

Tabela 19 - Distribuicdo dos casos de malaria importada, notificados no municipio de

Palmas no no de 2017, 1° e 2° quadrimestre de 2018, segundo territério de referéncia.

Ano Apinajé | Javaé Kanela | Karajad | Krahd |Xambioa|Xerente |Pankarar(| Total
2017 01 - 03 - 01 - - - 05
2018 01 - 01 01 01 02 01 01 09

Fonte: SIVEP-Malaria, 2018. Dados até 30/04/2018. Nota: Um (01) caso de 2018 foi diagnosticado e tratado em
Palmas, mas fixa residéncia no municipio de Rio dos Bois, Tocantins.

As acbes de vigilancia epidemioldgica/entomoldgica e 0 acompanhamento
dos pacientes estdo sendo desenvolvidas de forma adequada pelas equipes de
profissionais de cada territério, e a pesquisa de hematozoarios é realizada no
laborat6rio municipal. Depois de realizada a coleta da amostra, o diagnéstico é
liberado rapidamente. Em trés pacientes o diagnostico e o tratamento foram realizados
em até 24 horas apds a coleta da amostra, quatro deles receberam o tratamento entre

25 a 48 horas da coleta da amostra e dois ap0s 48 horas da coleta. O conjunto de
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acodes contribuiu para que a liberacdo do diagnostico precoce, tratamento imediata dos
casos e aplicacdo adequada das medidas seletivas antivetoriais refletissem em
impacto positivo nos indicadores epidemiolédgicos, evitando a transmissao autéctone e
mantendo a Incidéncia Parasitaria Anual (IPA) da malaria igual a zero, desde 2006.

Para assegurar o controle da doenca e o monitoramento dos pacientes de
malaria no municipio de Palmas, o Grupo Condutor Vetoriais e Zoonoses desenvolveu
as seguintes acdes em 2018:

* Analise e acompanhamento de todos os casos de maléaria notificados pelos
Centros de Saude da Comunidade, Policlinicas, Unidades de Pronto Atendimento e
Hospitais;

» Analise da consisténcia e completitude de todos os campos das fichas de
notificagdo de malaria;

* Digitagcdo e encerramento de todas as fichas de notificagdo no sistema de
informagéo SIVEP-Malaria;

* Monitoramento do tratamento de todos os pacientes com malaria (casos
importados), notificados e acompanhados pela ESF/EACS até a cura;

* Envio de documento ao laboratério municipal de Palmas, informando os
dados de paciente positivo de malaria e a programagéo das Laminas de Verificagdo de
Cura (LVC), a fim de providenciadas a coleta do exame nas datas preconizadas pelo
Ministério da Saude, até a definitiva cura e, outro memorando ao Centro de Saude da
Comunidade de referéncia, para conhecimento e acompanhamento do paciente;

* Monitoramento em Planilha de Excel, as LVCs que sao realizadas em cada
paciente de malaria;

* Reuniao técnica e orientacdo, na UPA Norte, com coordenadores, técnicos de
laboratorio e Técnicos de notificacdo, sobre a coleta da amostra de sangue para
maléria (esfregaco e gota espessa), preenchimento correto das fichas das notificagbes
e fluxo de encaminhamento (com a participacdo de um técnico do laboratorio
municipal);

* Supervisao e orientagao, no Nucleo de Vigilancia do HGPP para alinhamento
dos fluxos de encaminhamento dos pacientes, dados do laboratério, teste rapido,
notificagdo, fechamentos dos casos;

» Fornecimento de protocolo de atendimento, Guia pratico de tratamento de
maléria no Brasil e informativo sobre o esquema de tratamento de cada espécie de
malaria para a mesa dos médicos, a fim de auxiliar os profissionais dos hospitais:
HGPP, HMDR, HIPP, UNIMED, Medical Center, Santa Tereza, Osvaldo Cruz;

* Orientacao técnica sobre digitacdo das notificacdes de malaria no Sistema de

Monitoramento e Controle de Agravos — Notifica Sus, com atualizacdo do endereco e
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telefone do paciente no momento da acolhida e, supervisdo nos laboratorios
terceirizados das UPAs;

* Visita Técnica nos CSCs para orientacdo e esclarecimento dos fluxos de
atendimento de todos os agravos relacionados ao Grupo Condutor Vetoriais e
Z0o0oNnoseEs;

* Participagcédo das discussdes dos Grupos Integrados, nos Centros de Saude
da Comunidade, provocando questionamentos e sugerindo meios possiveis para
resolucéo dos problemas;

» Monitoramento da meta e elaboracido de relatério do 1° e 2° quadrimestre
com informacdes de malaria, a fim de ser enviado ao setor de planejamento da gestao
municipal;

* Articulagao junto a Unidade de Vigilancia e Controle de Zoonoses (UVCZ)
informando os casos positivos, para que sejam providenciadas agbes de controle
vetorial. S&o realizadas pesquisas entomolégicas em todas as residéncias onde ha
caso confirmado de malaria, monitoramento das praias e parque com curso de agua, a
fim de determinar a distribuicdo e sazonalidade das espécies de anofelinos no
municipio;

e A avaliagdo ambiental realizada pela UVCZ, no domicilio e no raio de
abrangéncia, é de grande importancia na selecdo e indicacdo das medidas a
serem utilizadas. As medidas antivetoriais compreendem: pesquisa
entomoldgica, manejo ambiental e tratamento quimico no domicilio (borrifaces

intradomiciliares, com inseticidas de efeito residual), quando houver indicagéo.

Central Municipal de Vacinas

Na tabela abaixo temos as coberturas vacinais do municipio até o més
07/2018. Comparando dados do 1° e 2° quadrimestre/2018, verifica-se que ndo houve
grandes alteracdes nos dados de cobertura vacinal.

Tabela 20 — Cobertura vacinal do calendario bésico de vacina infantil — Palmas/TO —

1° e 2° quadrimestre de 2018

VACINA COBERTURA COBERTURA COBERTURA VACINAL 2°
PRECONIZADA VACINAL QUAD/18 (até més 07/18)
1° QUAD/18

BCG 90% 97,6% 78,9%
Pentavalente 95% 68% 73,3%
Poliomielite 95% 89,2% 84,5%
Rotavirus 90% 86,6% 83%
Pneumo 10 95% 88,8% 88,9%
Meningocéccica C 95% 88,5% 62%
Febre Amarela 95% 86,4% 80,2%
Triplice Viral (01 95% 90,2% 90,6
ano)
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Fonte: dados disponiveis em sipni,datasus.gov.br, acesso em 29/08/2018

O indicador de Proporcdo de Vacinas do Calendario Basico da Crianga com
Cobertura Adequada, preconizado pelo Ministério da Saude, continua com 0% até o
momento. N&o foi alcangcada a cobertura minima de 95% para as vacinas
Pentavalente, Polio, Pneumo 10 e Triplice Viral.

Alguns problemas tém ocorrido como, por exemplo, o baixo estoque de
alguns imunobioldgicos. A vacina meningocoéccica estd com estoque bastante reduzido
h& cerca de 04 meses, gerando uma demanda enorme de crian¢as que necessitam do
esquema desta vacina.

Além disto, o numero de profissionais de enfermagem (técnicos de
enfermagem) nos Centros de Saulde esta bastante reduzido gerando dificuldades na
organizacdo dos servicos e fechamento de algumas salas de vacina em alguns
momentos.

A coordenacdo de imunizagdo acredita que um conjunto de fatores esteja
contribuindo para o ndo alcance das coberturas vacinais adequadas:

1. Registros inadequados das doses aplicadas no sistema de informacdo do
Programa Nacional de Imunizagoes.

2. Sensacdo de seguranca por parte da populacdo tendo em vista que a
maioria das doengas imunopreveniveis estdo sob controle no nosso pais.

3. Dificuldade de acesso as salas de vacina municipais devido a falta de
vacinadores e horéario de funcionamento diferente do horéario de funcionamento do
centro de saude.

4. Mitos relacionados a administracao de vacinas.

5. Falta de envolvimento de toda a equipe da atencdo basica no planejamento
das agOes de imunizagao

6. Falta de conhecimento da populacéo infantil do territério e falta da busca
ativa das criancas com cartdo de vacina em atraso.

Para que ocorra uma melhoria dos nossos indicadores relacionados a
vacinacao, ha a necessidade de implementacdo de algumas acdes:

1. Contratacdo de técnicos de enfermagem para o trabalho em sala de vacina,
garantindo técnicos exclusivos para o trabalho em sala de vacina e de que o setor
funcionara durante todo o periodo de funcionamento do centro de saude.

2. Capacitacao de toda a equipe da atencao bésica sobre o tema imunizagéo.

3. Capacitar os vacinadores com o intuito de melhorar a qualidade do
atendimento na sala de vacina, como também os registros de doses aplicadas.

4. Instituir na rotina da equipe da atengéo bésica a busca ativa de criangcas

faltosas.
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5. Firmar parcerias com outras instituicdes, por exemplo secretaria de
educacdo e de assisténcia social, para garantir a imunizagéo das criancas.

6. Realizacdo de monitoramento rapido de cobertura vacinal para conhecer a
realidade das coberturas vacinais do municipio.

Fechamento da Campanha de Vacinag&o Contra Influenza
No dia 31/07, o Ministério da Saude encerrou o site para registro das doses

aplicadas da vacina influenza durante a campanha de vacinagao contra gripe/2018.
Em Palmas foram imunizadas mais de 58.000 pessoas pertencentes ao
publico-alvo definido pelo Ministério da Saude. Isto equivale a uma cobertura vacinal
de 107,3%. No entanto, quando avaliamos a cobertura vacinal por grupo, verifica-se
gue entre as gestantes, puérperas e criancas menores de 05 anos, a cobertura vacinal

minima de 90% nao foi atingida.

Tabela 21 — Cobertura vacinal de Influenza - 2018

Grupo Prioritario Populacio Doses Aplicadas Cobertura
Criancas 19825 15327 77,3%
Trabalhador da 6654 9264 139,2%
Saude
Gestantes 3641 2932 80,5%
Puérperas 599 499 83,3%
Idosos 10578 13302 125,8%
Portadores de 9830 13067 132,9%%
doencas crdnicas
Professores 3400 4113 121%
TOTAL 54527 58504 107,3%

Fonte: sipni.datasus.gov.br, acesso em 03/09/2018

Campanha de Vacinacdo Contra o Sarampo e Poliomielite
No dia 06/08 iniciamos mais uma campanha de vacinagdo contra poliomielite

e sarampo. Esta campanha é destinada a criancas na faixa etaria de 01 ano até 04
anos e 11 meses. Em Palmas a populacdo estimada nessa faixa etaria € de 17.397
criangas.

Até o dia 31/08, o municipio havia imunizado 14.037 criangas contra
poliomielite e 13.941 criangas contra 0 sarampo. ISso equivale a uma cobertura de
80,75 para pdlio e 80,1% para o sarampo. A meta minima preconizada pelo Ministério
da Saude é de 95%. A campanha segue até dia 14/09.

Encerramento do Médulo de Vacina¢cdo no Pmeps

A Central Municipal de Vacinas, em parceria com a FESP, participou do

Programa Municipal de Educacdo Permanente em Saude, em que a formacgédo de
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técnicos de enfermagem para o trabalho em sala de vacina.

Neste modulo foi discutida todo calendario de vacinagdo preconizado pelo
Ministério da Saude, como também rede de frio, fluxo de notificacdo de eventos
adversos pos-vacinagdo, imunobiolégicos especiais, campanhas de vacinagao,
organizacao da sala de vacina entre outros assuntos relacionados.

Nesta primeira fase participaram cerca de 60 técnicos de enfermagem que
atuam nos Centros de Saude da Comunidade. Novas turmas serdo iniciadas ainda
nesse semestre para gque possamos dar continuidade ao processo de formacéo de

vacinadores.

Registro de Doses de Vacina no Sistema ESUS

A partir do dia 1° de agosto o municipio iniciou o registro de doses aplicadas
de vacina no sistema Esus, seguindo uma recomenda¢do do Ministério da Saude
através da Nota Informativa N° 47/2018 que trata da integragéo entre o sistema eSUS
e o0 SIPNI; e também obedecendo ao acordo firmado entre a SEMUS e o Ministério da
Saude em que Palmas € um dos municipios piloto para utilizagdo desse sistema.

Sendo assim, a SEMUS divulgou a Nota Técnica N° 04/2018, de 25 de julho
de 2018, em que implanta o registro individual de doses aplicadas de vacina no
sistema eSUS. Esse processo permitird que os profissionais tenham acesso as
informagBes do usuério em um Unico sistema de informagéo, facilitando o atendimento
do cidadéo.

Alem disto, a area técnica percorreu todas as salas de vacina do municipio

orientando os vacinadores quanto a essa nhova forma de registro das doses aplicadas.

Nucleo de Saude do Trabalhador

Atividades desenvolvidas no quadrimestre:

o Articulacdes intersetoriais: Sindicato dos Trabalhadores em Educacéo (repasse
de demandas relacionada as condicdes de trabalho de servidores de
estabelecimento de ensino da rede privada de Palmas), Ministério Publico do
Trabalho — MPT (referenciando e contra-referenciando agfes/relatorios de
vigilancia), Marinha (acéo nos flutuantes da praia da Graciosa).

e Articulacdes intrasetoriais: A¢do de Vigilancia nos Ambientes e Processos de
Trabalho realizado em parceria com CEREST TO, VISA e UVCZ (visita in loco,
reunides de planejamento, elaboracdo de termos de notificagbes e relatorios
sobre as acdes). A¢gdo com o nucleo de Saude do Trabalhador do HGP a fim

de repassar as notificacdes de acidente de trabalho com exposicdo a material
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biol6gico dos servidores do hospital, referentes ao ano de 2017, que estavam
abertas, aguardando encerramento.

Realizacdo de 18 a¢bes de Vigilancia nos Ambientes e Processos de Trabalho.
Reunides de equipe, Reunido com representantes de empresa de navegacao,
reunido com CEREST Estadual.

Apoio Matricial em Saude do Trabalhador aos CSC: Morada do Sol (notificacao
e investigacdo de agravos a saude do trabalhador, 503 norte (orientacdo de
uma servidora que sofreu acidente com exposicdo a material biolégico, revisdo
do protocolo com a enfermeira e médico da equipe, orientagbes quanto ao
acompanhamento e preenchimento da investigacdo do caso) e Laurides
Milhomem (discusséo sobre a Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da
Trabalhadora).

Reunides para alinhamento e adaptacdo dos fluxos na rede relacionados aos
Acidentes de trabalho com exposicédo a material biolégico, assim como revisdo
do protocolo e discusséo de casos entre a equipe de epidemiologia com apoio
do Dr. Frederico.

Qualificacédo e investigacao das fichas de notificacdo compulséria em saude do

trabalhador.

Vigilancia Sanitaria

Tabela 22 - Panorama geral da VISA no 2° quadrimestre de 2018

N° Descri¢do do item Quantidade

1 Quantidade de Analistas em Saude/lnspetores 22
Sanitarios

2 Quantidade de Analistas em Salde/Assessor 02
Juridico

3 Quantidade de Técnicos em Saude/Agentes de 23
Vigilancia Sanitaria

4 Assessor Juridico 01

5 Assistentes Administrativos 06

6 Auxiliar de Servigos Gerais 02

7 Estagiarios 04

8 Turnos de trabalho 03

9 Plantdo para surtos e atividades noturnas Permanente

FONTE: Geréncia de Vigilancia Sanitaria

Tabela 23 - Licenciamento Sanitario para o 1° e 2° quadrimestres de 2018

N° Descricdo/quadrimestre Quantidade Quantidade
1° quadrimestre 2° quadrimestre
1 Quantidade de processos recebidos pela 153 269
VISA para Licenciamento Sanitario de
abertura.
2 Quantidade de processos recebidos pela 1.484 719
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VISA para Licenciamento Sanitario de
renovacao.

3 Quantidade de alvaras sanitarios emitidos 942 825
pela VISA.

FONTE: PGD - Portal de Gestéo Documental, acesso em 31 de agosto de 2018.

Tabela 24 - Atendimento de denuncia para o 1° e 2° quadrimestres de 2018.

N° Descricdo/quadrimestre Quantidade Quantidade 2°
1° quadrimestre guadrimestre
1 Quantidade de denudncias recebidos pela VISA. 42 10
*
2 Quantidade de dendncia em andamento na 27 32
VISA. **
3 Quantidade de denuncias concluidas pela VISA. 15 05
*%

FONTE:(*) PGD - Portal de Gestdo Documental, acesso em 31 de agosto de 2018. (**) Dados produzidos nos setores
internos da VISA.

Tabela 25 - Autos de infracdo emitidos, processos Autuados e processos julgados pela
VISA no primeiro quadrimestre de 2018.

N° | Descricdo do item Quantidade Quantidade
1° quadrimestre 2° quadrimestre
1 Quantidade de autos de infracdo emitidos pela 02 04
VISA.*
2 Quantidade de processos autuados pela VISA. 35 05
*%
3 Quantidade de processos julgados pela VISA. 15 80
*

FONTE: (*) Dados produzidos nos setores internos da VISA. (**)FONTE: Sistema Integrado de Gestao — Versdo 5.2.3
— Arrecadacéo, acesso em 31 de agosto de 2018.

Tabela 26 - Atividades de gerenciamento do risco realizadas pela VISA no primeiro
quadrimestre de 2018.

N° | Descricdo do item Quantidade Quantidade
1° quadrimestre 2° quadrimestre

1 Quantidade de notificac6es emitidas 183 497
pela VISA.

2 Quantidade de notificagdes concluidas 106 388
pela VISA.

3 Quantidade de analise de projetos 36 34
realizados pela VISA.

4 Quantidade de interdicdes realizadas 01 3
pela VISA.

5 Quantidade de MEIs capacitados pela 269 341
VISA.

FONTE: Dados produzidos nos setores internos da VISA.

Tabela 27 - Arrecadacado da VISA no primeiro quadrimestre de 2018.

N° | Descricao do item Quantidade Quantidade
1° quadrimestre 2° quadrimestre
1 Quantidade de taxas emitidas pela 3.104 687

VISA (Cod.54)

2 Receita gerada com pagamento de | R$ 1.624.111,77 R$ 304.895,80




RDQA - 22 QUADRIMESTRE/2018

| DUAM

FONTE: Sistema Integrado de Gestéo — Verséo 5.2.3 — Arrecadacgéo, acesso em 31 de agosto de 2018

Ac0es relevantes da vigilancia sanitaria no segundo quadrimestre:

Coordenacao de produtos e servicos de saude, responsavel por acdes de
vigilancia sanitaria na intervencdo do risco sanitario da circulacdo de produtos, bens
de consumo e servigos assistenciais de saude.No periodo em questdo, essas acdes

se pautaram:

e Acompanhamento da incineracdo de entorpecentes pela DEIC e DENARC,
obedecendo a lei 12.961/14.

e Na protegcdo das pessoas presentes e do meio ambiente, é realizada
avaliacdo do risco sanitario da incineragdo de entorpecentes e presenciado o
correto procedimento.

e Grupo de estudos em mamografia.

e Devido a pactuacdo de competéncias entre as vigilancias sanitarias municipal
de Palmas e estadual do Tocantins, as inspec¢6es nos servicos de mamografia
a partir de 2018 passaram a ser de responsabilidade da vigilancia sanitaria
municipal de Palmas. Assim, foi necessério capacitar os servidores nessa
atividade. Tal capacitagéo foi realizada em grupo de estudo e finalizada com
apresentacdo de palestra por técnicos convidados da vigilancia sanitaria
estadual do Tocantins.

e Producdo cientifica.

e Foi produzido 1 artigo cientifico, nas modalidades: relato de experiéncia e
relato de pesquisa, para apresentacdo na | Mostra de Ciéncia, Tecnologia e
Inovacéo em Saude da FESP.

e Palestra de Boas Praticas em servigos de embelezamento e congéneres para
MELI.

e Em parceria com SEBRAE, a divisdo realiza mensalmente palestra para
profissionais MEI que atuam em servicos de embelezamento e congéneres

sobre boas préticas.

A coordenacao de produtos e servicos de interesse a saude, somando as
atividades de rotina, abaixo discriminadas, desenvolve a¢cGes capazes de gerenciar 0s
problemas e/ou riscos sanitarios decorrentes do meio ambiente, da producdo e da

circulacdo de produtos e da prestagéo de servigos de interesse da saude.

No periodo em questéo, essas acdes se pautaram:




RDQA - 22 QUADRIMESTRE/2018

o Acles integradas com outros segmentos da SUPAVS: Foram realizadas 03
acoes conjuntas com a equipe de Saude do Trabalhador, visando intervir sobre
alguns fatores de risco, ambientes e processos de trabalho.

e AcOes intersetoriais: suscitados por demanda do Ministério Publico, a equipe
técnica desta Coordenacao desenvolveu amplo projeto de intervencao sanitaria
em duas Instituicbes deste municipio: uma Unidade Escolar e uma Entidade de
Acolhimento de crian¢as e adolescentes em situagao de risco.

e Através dos trabalhos da equipe técnica, a coordenacdo auxiliou a Delegacia
Estadual de Crimes com o Meio Ambiente na elucidacdo de uma incidéncia
penal (crime contra 0 meio ambiente) praticado por uma empresa de interesse
sanitario do municipio.

¢ Uma semana fora dedicada a operacdo conjunta com o Conselho Regional de
Educacao Fisica, com o objetivo de fiscalizar os estabelecimentos prestadores
de servigco de condicionamento fisico, tanto no que se refere a estrutura fisica,
equipamentos e praticas, como a regularidade da habilitacdo dos profissionais
especializados, como forma de minimizar riscos e danos aos usuarios.

e Fora desenvolvido também, numa Entidade de assisténcia psicossocial e a
salude a portadores de distlrbios psiquicos, deficiéncia mental e dependéncia
guimica, um projeto de intervencgédo sanitéria na producéo e comercializagéo de
alguns alimentos, uma vez que estes fazem parte da composicao da renda da

Instituigao.

Implementacao de projetos de monitoramento:

e Visto a 4gua sanitaria se constituir num saneante de alta eficiéncia e, por ter
um baixo custo, é utilizado por todas as classes sociais. Diante da
possibilidade de adulteragdo do produto comercial, falsificagdo, mal formulacéo
e mesmo a perda de cloro ativo dos produtos expostos em prateleiras,
comprometendo-se suas caracteristicas ideais, implicando negativamente a
saude da populacdo, empenhou-se em realizar durante o ano de 2018, um
estudo sobre o teor de cloro ativo e determinacdo do pH em &guas sanitérias
comercializadas no municipio.

¢ De forma semelhante, iniciou-se o monitoramento microbiolégico (Coliformes a
45°C e Salmonella spp), das refeicbes produzidas nos Centros Municipais de
Educacado Infantii (CMEIs) de Palmas, a fim de se monitorar a condi¢ao
higiénico sanitaria dos alimentos produzidos e incrementar as atividades

relacionadas as Boas Praticas de Fabricacéo.
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Monitoramento do cumprimento da Norma Brasileira de Comercializacdo de
Alimentos para Lactentes e Criancas de Primeira Infancia, Bicos, Chupetas e
Mamadeiras (NBCAL)

Realizou-se o monitoramento das préticas de marketing utilizadas pelas
industrias, importadores, distribuidores e comerciantes de alimentos infantis,
bicos, chupetas e mamadeiras e comercializacdo desses produtos que
competem com a amamentacdo, a fim de se garantir os direitos e a protecéo
legal a amamentacdo e ao consumidor infantil. As acdes contempladas
consistiram desde a fiscalizacdo de 15 estabelecimentos comerciais de
Palmas, com orientacdo e notificacdo destes, até a realizacdo de palestra num
Centro de Saude, enfatizando a relevancia do papel do profissional de saude
na protecdo da amamentagao e a importancia da NBCAL.

Producéo cientifica: Foram produzidos 5 artigos cientificos, nas modalidades:
relato de experiéncia e relato de pesquisa, para apresentacdo na | Mostra de
Ciéncia, Tecnologia e Inova¢do em Saude da FESP.

Supervisao técnica de 04 estagiarias, estudantes do curso de Nutricdo da
Universidade Federal do Tocantins.

Participacdo em eventos: Oficina sobre o novo guia alimentar para criancas
menores de dois anos; Seminario: Caminhos para a participacdo de

agricultores no PNAE (Programa Nacional de Alimentacdo Escolar).

A coordenacdo de produtos e servigos em alimentos, além das atividades de

\

rotina — quanto a circulacdo de produtos e prestacdo de servicos, atendimento a

dendncias, monitoramento de produtos e acdes educativas na formacdo de novos

profissionais que irdo trabalhar com produtos alimenticios (MEI's), que desenvolve

acboes capazes de gerenciar 0s riscos sanitarios em ambientes destinados a

producao/comercializagdo, bem como de determinados produtos alimenticios usados

na culinaria com o intuito de agregar caracteristicas pessoais — produtos gourmets, na

formulacdo de pratos a serem comercializados.

No periodo em questdo, essas acles se pautaram:

Acdes integradas com outros 6rgdos do municipio no intuito de regulamentar
alguns produtos de origem animais comercializados em centros comerciais
(feiras). O licenciamento de tais produtos é de competéncia dos 6érgdos da
agricultura, através dos Servicos de Inspecdo Municipais, Estaduais e Federal.
Houve intervencéo do Ministério Publico Estadual ainda no ano de 2017 com o

intuito de que cada um cumpra conforme a sua competéncia, porém, € um
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processo de construgdo, onde ocorreram neste quadrimestre 3 audiéncias sob
coordenagdo do MP, com os parceiros envolvidos, capacitacdo em Boas
Praticas na Manipulacdo de Alimentos de XX feirantes, 3 visitas técnicas nas
feiras da 304 sul e 307 norte — a pedido da Secretaria de Desenvolvimento
Rural para orientagBes quanto a estrutura das feiras no que diz respeito aos
espacos fisicos relacionados a pescados.

Implementacéo de monitoramento:

e Em razado do “modismo” — produtos gourmet, em que alguns estabelecimentos
passaram a oferecer hamburguer gourmet, e pelo fato de termos detectado
ainda no ano de 2017 alguns resultados insatisfatorios, mantivemos o
monitoramento com ampliacdo nos pontos de coletas, com coleta de amostras
e encaminhamento ao LACEN para analise bromatolégica - monitoramento
microbioldgico (Coliformes a 45°C e Salmonella spp)

e Producdo cientifica: Foram produzidos 03 artigos cientificos, nas modalidades
relatos de experiéncia para apresentacéo na | Mostra de Ciéncia, Tecnologia e
Inovagdo em Saude da FESP.

e Supervisdo técnica de 02 estagiarios, estudantes do curso de Engenharia de
Alimentos da Universidade Federal do Tocantins.

e Participagcdo em eventos: Brasil Mais Simples — Seminario de alinhamento
entre os parceiros (parceria com o SEBRAE) para a elaboracdo da Carta Brasil
Mais Simples 2018. Férum tocantinense de combate aos impactos dos
Agrotoxicos — Il Encontro Estadual. Palestra sobre Solidariedade Institucional
para a Garantia da Seguranca dos Alimentos.

e Eventos de massa: atuagdo intensiva para licenciamento e monitoramento
durante os eventos: AGROTINS, ARRAIA DA CAPITAL e festejos nas Igrejas.

Vigilancia em Saude Ambiental (VSA)

Regulamentada pela Lei Municipal n° 1.416 de 29 de dezembro de 2005, a
Vigilancia em Saude Ambiental é responsavel pelo desenvolvimento dos seguintes
programas:

Programa de Vigilancia da Qualidade de Agua (VIGIAGUA)

Dentre as a¢les deste programa, a principal € o monitoramento da qualidade
da agua fornecida pelo Sistema de Abastecimento Publico e SolugBes Alternativas
Coletivas, realizando coletas e andlises mensais de amostras de &gua, dos
parametros Cloro residual livre, turbidez, fluoreto, coliformes totais e Escherichia coli,

em seu laboratdrio denominado VSALAB.
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Programa de Vigilancia em Saude Ambiental de Populagbes Expostas a
Contaminantes Quimicos (VIGIPEQ):
Principais atividades realizadas no quadrimestre, a saber:
e Acompanhamento complementar de casos de intoxicagcdo exdgena em
especial por agrotoxicos.

e Capacitacdo em Araguaina e acesso de técnico responsavel pelo VSPEA ao
Sistema de Informac&o de Vigilancia da Qualidade da Agua Para Consumo
Humano (SISAGUA).

e Capacitagdo EAD em Curso de notificacdo, identificacdo e investigacdo de
Intoxicacao por Agrotéxicos. SESAU/Secretaria Estadual de Saude.

e Revisdo do Plano Municipal de Vigilancia a Populacdes Expostas a
Agrotoxicos.

e Atualizacdo banco de dados de empresas que trabalham com desinsetizagéo,
limpeza e capina quimica.

¢ Monitoramento de residuos de Agrotdxicos em agua para consumo humano
em 10 pontos no entorno de Palmas.

Unidade de Vigilancia e Controle de Zoonoses

A Observancia da PORTARIA N° 1.138, DE 23 DE MAIO DE 2014 do
Ministério da Saude que define acdes e servigcos de saude voltados para vigilancia,
prevencédo e controle de zoonoses e de acidentes causados por animais pe¢conhentos
e venenosos, de relevancia para a saude publica, explicitando de forma objetiva as
definicbes essenciais, além de outras diretrizes e leis e decretos pertinentes, sdo o
que norteiam as atividades executadas pela Unidade de Vigilancia e Controle de

Zoonoses do Municipio de Palmas.

Indicadores por agravo trabalhado pela Unidade de Vigilancia e Controle
de Zoonoses (UVCZ)

Arboviroses:

As arboviroses sdo doencas causadas por virus transmitidas por vetores
artropodes. Segundo a Organizagcdo Mundial de Salde estes virus se mantém na
natureza através da transmissdo entre hospedeiros vertebrados suscetiveis por
artropodes hemato6fagos ou por transmissao transovariana.

As atividades de Vigilancia s8o essenciais para prevencdo de doencas e
promocao da salude desta endemia. Com quase todos os indices a 100% percebe-se 0
avanco na execucgdo no planejamento das ac¢fes da unidade. A visitacdo e vistoria

domiciliar compreende as acgfes de vigilancia as arboviroses, através do manejo
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ambiental e da informacéo em saude sobre o vetor, Aedes aegypti. Possuir o segundo
ciclo completo, alcancando acima da meta estipulada em conjunto com o LIRAa € um

grande aliado no controle do vetor e por conseguinte destas doencas.

Tabela 28 — Atividades realizadas para o combate a Leishmaniose Visceral Americana

Indicadores Meta Meta Alcancada Percentual Status
Quadrimestre

Realizar 80 % dos 87,8 % dos 109,7% Em andamento
anualmente, imdveis visitados | imdveis visitados (os dados até
pelo menos, 4 (2° Ciclo) (2° Ciclo) 18/08/2018)
ciclos de
visitas
domiciliares
para controle
da dengue em
80% dos
imoveis
“LIRAA 1 1 100% Concluida
Visitas a 2.226 1.936 86,97% Em andamento
pontos (os dados até
estratégicos 18/08/2018)
(PE)
Atendimento a Demapda 191 100% Ativid,ade
solicitacges: Espontanea Continua
Ingresso
Forcado;
Imobiliarias
Identificacdo de Demanda 1.182 100% Atividade
Larvas espontanea continua
Epizootia Demapda 08 100% Atividgde

Espontanea Continua
Palestras, Demanda 11 100% Atividade
campanhas, Espontanea Continua
treinamentos e
capacitacdes.
indi Meta Meta Alcancada Percentual Status
ndicadores :

Quadrimestre

Realizar 80 % dos 87,8 % dos 109,7% Em andamento
anualmente, imoveis visitados | imoveis visitados (os dados até
pelo menos, 4 (2° Ciclo) (2° Ciclo) 18/08/2018)
ciclos de
visitas
domiciliares
para controle
da dengue em
80% dos
imoveis

Fonte: Semus, agosto de 2018.

A Leishmaniose Visceral Americana € uma antropozoonoses causada por
protozoario do género Leishmania e transmitida pela picadas da fémea de

flebotomineos.
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Os avancos neste quadrimestre foram a ampliacdo do horério de atendimento
no posto fixo de coleta para exame de Leishmaniose Visceral Canina-LVC, na Unidade
de Vigilancia e controle de Zoonose, que passou atender em horario corrido das 07:00
h as 17:00 horas para melhor atender a comunidade.

e Atividade de inquérito canino, para realizacdo de exames de Leishmaniose
Visceral Canina.

o Acbes voltadas para realizacdo de exames de Leishmaniose Visceral Canina
(LVC) nos bairros de Palmas nas localidades onde ha casos confirmados de
Leishmaniose Visceral Humana.

e Aumento do numero de castracbes de cdes e gatos agendados no
guadrimestre na UVCZ.

e Melhoria no atendimento ao usuério no canil da UVCZ com a implantacdo de

médicos veterinarios residentes em Saude Coletiva.

Doenca de Chagas:

Tabela 29 — Atividades realizadas para o combate a Doenca de Chagas

Indicadores Meta Meta Alcancada Percentual Status
Quadrimestre
Realizar 363 341 93,93% Em andamento
pesquisa de (os dados até
Chagas 18/08/2018

pactuado com
o Estado (meta
80% do numero
de residéncias)

Identificacdo de Demanda 14 100% Atividade
insetos Espontanea Continua
suspeitos de
barbeiro
Busca ativa / Demanda 01 100% Atividade
Levar Espontanea Continua
informacdao a
populacéo

Fonte: Semus, agosto de 2018.

A UVCZ possui uma equipe que realiza na area rural a busca ativa de
triatomineos (barbeiro) e uma equipe de técnicos que realizam exames parasitologicos
nos vetores encontrados. Estas atividades impactam diretamente na transmissao
desta doenca que pode ser aguda e evoluir para crénica sem possibilidade de cura. A
informac&o em saude aos moradores, atendimentos de notificacdes em toda a cidade

sdo medidas eficazes no controle deste agravo.

Raiva:
A raiva é um doenca viral infecciosa que atinge o sistema nervoso central,




RDQA - 22 QUADRIMESTRE/2018

causando encefalopatia e morte, transmitida através da mordida de mamifero
infectado.

Segundo o Ministério da Saude, a vacinacdo anual de cdes e gatos é eficaz
na prevencao desta doenca nesses animais, e consequentemente a raiva humana.

O avanco foi a elaboracdo de um projeto consistente com ampliagdo dos
postos de atendimento na area urbana e uma intensiva busca ativa nas localidades
rurais, além de recuperacdo em diversas localidades (rurais e urbanas) para atender
0s animais que ndo foram vacinados no dia D. Atividade esta que prosseguira até o
fim deste ano; retorno as coletas de encéfalos caninos e materiais biol6gicos de
mamiferos para monitoramento e diagndstico da Raiva; realizacdo de atividade
educativa para estudantes de graduacao - Faculdade Catdlica sobre Raiva Animal /

Humana.

Tabela 30 — Atividades realizadas para o combate a Raiva Animal

Indicadores Meta Meta Alcancada Percentual Status
Quadrimestre

e 16 8 50% Em Andamento
circulacao

virus daraiva
(coleta de
encéfalo)
Vacinagéo 29.792 27.018 93,28% Em andamento
antirrdbica

animal anual

Atividade de Demanda 2 100% Atividade
Educacéo Espontanea Continua

Fonte: Semus, agosto de 2018.

Acidentes com Animais Peconhentos

Tabela 31 — Atividades realizadas para o combate aos animais pegconhentos

Indicadores Meta Meta Alcancada Percentual Status
Quadrimestre
Atender Demanda 48 100% Atividade
demanda de Espontanea Continua
escorpides
Realizar Demanda 56 100% Atividade
pesquisa nos Espontanea Continua
casos

notificados de
acidentes por

escorpides
Palestras em Demanda 4 100% Atividade
escolas e Espontanea Continua

Universidades.
Visitas no
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Laboratério. | |

Fonte: Semus, agosto de 2018.

Nosso trabalho de Busca ativa mediante a notificacbes de demandas

espontanea recebida da populagdo resultou no encontro da espécie maior de

importancia para a Saude Publica do Brasil, o Tityus serrulatus. O trabalho da Equipe

Técnica em saude em alertar a populagéo através das informagdes em notas técnicas

a todas as unidades de saude primérias e secundarias, atividades de educacdo em

saude e divulgacdo a midia contribui ha mitigacdo de casos de acidentes com animais

peconhentos em NOSSO Municipio.

Centro de Informac@es Estratégicas e Vigilancia em Saude(CIEVS)/Sistemas de

Informacgéo - SIS

Tabela 32 - Agravos de notificacdo imediata com registro no 2° quadrimestre de 2018

Doenca ou agravo

Mai

Jun

Jul

Ago

Total

Botulismo

Colera

b. Dengue - Obitos

Doencas com suspeita de disseminagéo
intencional: a. Antraz pneuménico b. Tularemia
c. Variola

o|o| o| o

o|o| O] o

o|o| o| o

o|o| o| o

o|o| Oo| o

Doencas febris hemorragicas
emergentes/reemergentes: a. Arenavirus b.
Ebola c. Marburg d. Lassa e. Febre purpurica
brasileira

c. Obito com suspeita de doenca pelo virus Zika

Evento de Saude Publica (ESP) que se constitua
ameaca a saude publica (ver definicdo no Art. 2°
desta portaria)

Eventos adversos graves ou Obitos pos-
vacinacao

Febre Amarela

b. Febre de Chikungunya em areas sem
transmisséo

c. Obito com suspeita de Febre de Chikungunya

o

o

o

Febre do Nilo Ocidental e outras arboviroses de
importancia em salde publica

Febre Maculosa e outras Riquetisioses

o

[

N

N

(&)

Hantavirose

o

o

o

o

o

Influenza humana produzida por novo subtipo
viral

o

o

o

o

o

b. Maléria na regido extra Amazénica

Poliomielite por poliovirus selvagem

Peste

Raiva humana

Sindrome da Rubéola Congénita

Doencas Exantematicas: a. Sarampo b. Rubéola

o|o| Oo|o| o|o

o|o| O|o| o|o

ROl OO0l OO

»IO| O|O| O|O

o1|o| O|o| ©o|o
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Sindrome da Paralisia Flacida Aguda 0 0 0 0 0

Sindrome Respiratéria Aguda Grave associada a
Coronavirus a. SARS-CoV b. MERS- CoV

Doencade Lyme 1 1 2 3 7

TOTAL 2 2 6 10 20

Fonte: SINAN, agosto de 2018.

Grafico 7 - Nimero de ébitos em Palmas - janeiro a agosto 2018
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Fonte: SIM, agosto de 2018.

Tabela 33 - Nimero de nascidos vivos por municipio de residéncia Palmas

Ano do Jan | Fev | Mar | Abr | Mai | Jun | Jul Ago | Total
Nascimento
2018 445 | 398 | 509 | 479 | 531|428 395 | 178 | 3363

Fonte: SINASC, agosto de 2018.

Principais avangos da area:
e Construcéo do protocolo de investigagdo de 6bito;
e Reunides intersetoriais para discusséo dos fluxos de 06bitos;
e Levantamento de todo o banco dos ultimos dois anos para definicdo de causa
béasica de 6bito;

e Insercdo de novas investigacdes de agravos no sistema NotificaSUS.

Laboratorio Municipal de Palmas

Oferece exames para o diagnéstico de doencas de interesse
sanitario/epidemiolégico como sorologia para Dengue, Zika (teste rapido),
Leishmaniose Canina, Leishmaniose Visceral Humana (LVH), Leishmaniose
Tegumentar Americana (LTH), Teste Rapido para LVH, teste para LTH (Raspado na
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Lesdo), Pesquisa de Baar Linfa (Hanseniase), Pesquisa de Baar Escarro
(Tuberculose), Cultura de Escarro, Chagas, Malaria, Rubéola, Febre Amarela, Febre
Maculosa, Brucelose e Sarampo. O mesmo conta com profissionais experientes de
nivel superior em biomedicina, farmacia Bioquimica, além de profissionais técnicos em

laborat6rio, motoristas e Administrador de Empresas.

Para atender ao principio da acessibilidade do usuério, a coleta da grande
maioria das amostras € descentralizada, sendo feitas nos CSC’'s e UPAS’s Sul e
Norte, na UVCZ (amostras caninas) e oriundas de laboratérios terceirizados.
Entretanto, véarias coletas, como raspado de lesé@o e linfa sdo coletadas no préprio
laboratério municipal. O laboratério, ao coletar ou receber as amostras, realiza uma
triagem, e as viaveis sdo processadas para a realizacdo dos exames, liberacdo dos
resultados e emissao de laudos, quando necessario. A Secretaria Municipal de Saude
esta em fase de estruturacdo do Complexo Laboratorial no Municipal para realizacao
de analises clinicas buscando atender a demanda dos CSC’'s e Centros de
Especialidades. O mesmo ird atender, a principio, 50% da demanda total de analises
clinicas do municipio, sendo 18 centros de saude da familia. Até o presente momento,
0 servico de coleta esta sendo realizado no CSC 210 Sul, 108 Sul, 406 Norte e Henfill
que representam 35,36 % do total dos centros que serdo atendidos. Nestas unidades
neste quadrimestre realizamos a capacitacao de profissionais técnicos para a coleta,
administrativos para utilizagdo do PCLab, assim como o acolhimento e orientagdo de
pacientes. Foram realizados 55.755 exames neste periodo, além dos exames de
saude publica que continuam sendo realizados com regularidade, assumimos também
a coleta de exames de CD4, CD8, Carga Viral e Genotipagem que eram feitos pelo
Lacen- TO. O Laboratério ja esta automatizado nas secBes de Bioquimica,
Hematologia e na secdo de Hormonios. O laboratério de Anatomia Patolégica foi
implantado na 306 sul em Fevereiro de 2018 e sua proposta de atendimento sera de
realizar 50% da demanda de citologias e Biopsias do Municipio de Palmas. Hoje o
mesmo ja realiza todas as Biopsias encaminhadas pelo Municipio ( Amas, Taquaralto,
409 N, Hermes Damasio, Angio X, Oswaldo Cruz, assim como 0s convénios
estabelecidos com as cidades de Tocantinia, Paraiso e Miracema) e as Citologias nao

estdo sendo feitas para adequacgéo de servicos.
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ATENCAO SECUNDARIA

Os procedimentos em atencdo secundaria sao ofertados nos servigos
ambulatoriais, vinculados ao Ambulatério Municipal de Atencdo a Saude (AMAS),
Centro de Referéncia em Fisioterapia da Regido Sul (CREFISUL), Nuacleo de
Assisténcia Henfil e na Policlinica em Taquaralto, além dos servigos credenciados. O
acesso aos servicos da atencdo secundaria é regulado por meio do Sistema de
Regulacdo (SISREG). A regulacdo desses procedimentos € realizada através da
REGULACAO FORMATIVA (em que o médico assume papel de regulador, avalia os
encaminhamentos realizados conforme as especificidades de sua especialidade e
define as necessidades de retorno, bem como o plano de cuidado do usuéario, em
conjunto com as ESF’s e NASF’s) ou através da Central de Regulagdo, como no caso

dos profissionais credenciados.

Tabela 34 — Procedimentos realizados nos servigos de Atencdo Secundaria

Procedimentos Total 1° Maio Junho | Total 2°
quad quad

Procedimentos com finalidade diagndstica 481.838 | 125.892 | 110.849 | 236.741
Coleta de material 200 74 56 130
Diagnéstico em laboratério clinico 409.479 | 110.377 | 93.301 | 203.678
Exames citopatologicos 3.763 845 1.195 2.040
Exames anatomopatolégicos 1.264 220 248 468
Diagnéstico por radiologia 27.167 6.459 7.319 13.778
Diagnostico por ultrassonografia 3.942 825 762 1587
Diagnéstico por tomografia computadorizada 627 20 25 45
Diagnostico por ressonancia magnética 918 45 45 90
Diagnéstico por endoscopia - Aparelho digestivo 642 0 0 0
(colonoscopia, endoscopia, retossigmoidoscopia)
Diagnostico por endoscopia - Aparelho urinario 8 0 0 0
(cistoscopia)
Diagnostico por endoscopia - Aparelho respiratério 659 0 0 0
(videolaringoscopia)
Diagnéstico em cardiologia 6.101 1.409 1.445 2.854
Diagnéstico em ginecologia-obstetricia 50 0 10 10
Diagnostico em neurologia 134 28 43 71
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Diagnostico em oftalmologia 25.935 5.305 6.264 11.569
Diagnéstico em otorrinolaringologia/fonoaudiologia 753 279 136 415
Diagnéstico em urologia 21 0 0 0
Diagndstico em vigilancia epidemioldgica e 175 6 0 6
ambiental (Exames relacionados a doencas e
agravos de notificagdo compulsoria)
Diagndstico por teste rapido (teste realizado fora 9.373 2.989 2.516 5.505
da estrutura de laboratorio)
Procedimentos clinicos 398.931 | 100.917 | 101.018 | 201.935
Consultas médicas em atencédo secundaria 18.324 5.101 5.636 10.737
Consultas e outros atendimentos realizados por 152.769 | 44.755 | 38.759 83.514
profissionais de nivel superior em atencéo
secundaria
Atendimentos de enfermagem (em geral) 215.984 | 47.962 | 54.000 | 101.962
Fisioterapia ambulatorial 7.614 2.046 2.135 4.181
Tratamento de doencas do aparelho da viséo 53 3 45 48
Tratamento de doencas da pele e do tecido 39 15 24 39
subcutaneo
Tratamentos odontoldgicos 4.148 1.035 419 1.454
Procedimentos cirdrgicos ambulatoriais 7.476 1.880 1.695 3.575
Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido 5.447 1.555 1.382 2.937
subcutaneo e mucosa
Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da 110 38 35 73
cabeca e do pescocgo
Cirurgia do aparelho da visdo 647 120 153 273
Cirurgia do aparelho digestivo, orgdos anexos e 4 0 0 0
parede abdominal
Cirurgia do sistema osteomuscular 1 0 0 0
Bucomaxilofacial 1.267 167 125 292
Orteses, préteses e materiais especiais 160 20 0 20
Protese total mandibular 61 8 0 8
Protese total maxilar 99 12 0 12
Total de procedimentos realizados no periodo 888.405 | 228.709 | 213.562 | 442.271

Fonte: SIA/SUS

O valor total do 1° quadrimestre de 2018 foi atualizado, visto que no RDQA

referente a tal periodo a producgédo de Abril ainda ndo estava disponivel para tabulacéo.
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Desta forma, considera-se como “total 1° quad”, a soma entre a produgao dos meses
de janeiro a abril. Informacdes divergentes aos dados apresentados no RDQA do 1°
quadrimestre podem ser referentes a atualizactes realizadas nos sistemas. Quanto ao
2° Quadrimestre, até a data de fechamento deste relatério somente estavam
disponiveis no DATASUS as producdes dos meses de maio e junho.

Ressaltamos que o registro da produgéo acima é somente das unidades de
salude da Atencdo Secundaria, ndo constando a producao das unidades de salde da
Atencdo Primaria, devido a mudanca na forma de registro/faturamento dessas

unidades a partir da competéncia Junho/2017.

Grafico 8 - Numero de consultas médicas em atengéo secundaria - maio e junho de 2018
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Tratamento Fora de Domicilio

Durante o periodo do 2° quadrimestre, foram ofertadas 122 passagens para
pacientes que realizaram procedimento via Tratamento Fora de Domicilio - TFD. Os
pacientes foram encaminhados ao Hospital Regional de Araguaina e ao Hospital Dom

Orione, também na cidade de Araguaina/TO.
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Ouvidoria

Ao longo do 2° quadrimestre, foram recebidas 773 demandas de ouvidoria,
entre Ouvidoria Geral do Municipio e Ouvidoria SUS. Ao total, foram finalizadas 756
demandas no periodo, sendo que destas, 572 foram recebidas e concluidas ainda

nesse periodo e 184 sao referentes a demandas recebidas nos periodos anteriores.

Tabela 35 — Quantitativo de demandas de ouvidoria — 2° quadrimestre de 2018

Sistema Recebidas Concluidas Pendentes
Ouvidoria Geral 305 264 142
Ouvidoria SUS 468 492 93

Total 773 756 235

Fonte: OuvidorSUS e Ouvidoria Geral

Urgéncia e Emergéncia

A Rede dos servigos de Urgéncia e Emergéncia, tém sido implementada com
acbes que permitam o atendimento eficaz, eficiente e com menor tempo de espera
possivel. Dos servigos de Urgéncia e Emergéncia do municipio de Palmas fazem parte
o Servico de Atendimento Moével as Urgéncias (SAMU 192) e as Unidades de Pronto
Atendimentos(UPA) Norte e Sul. Todos possuem funcionamento 24hs, profissionais
capacitados e qualificados para atendimento aos usuarios. (0] acesso aos
servicos pelos usuérios nas Unidades de Pronto Atendimentos ocorre de forma
espontanea ou quando atendido e resgatado pelo SAMU-192, Corpo de Bombeiros e
Policia Militar. Nos casos de demanda espontanea, a recepcao acolhe o usuéario e o
encaminha para a classificagao de risco.

Apos a implantagdo dos consultérios de baixa complexidade realizada no 1°
quadrimestre e a obrigatoriedade da contrarreferéncia médica para o servigo social,
buscando direcionar os casos de atencao primaria para os CSC’s, observa-se reducao
no numero de atendimentos médicos realizados nas UPA’s. Para continuidade do
fortalecimento da rede, estd previsto para o 3° quadrimestre o alinhamento e
discussédo das informacdes coletadas nas contrarreferéncias realizadas. Por esses
motivos, justifica-se também a alternancia do nimero de atendimentos realizados pelo

servigo social.

Tabela 36 — Quantitativo de atendimentos realizados nas Unidades de Pronto

Atendimento — 2° quadrimestre de 2018

UPA Sul
Maio Junho Julho Agosto Total
Médico clinico 17164 13880 12207 13598 56849
Odontologia 813 751 821 943 3328
Servico social 1029 843 872 1112 3856
UPA Norte
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Maio Junho Julho Agosto Total
Médico clinico 17234 14099 13584 14268 59185
Odontologia 805 868 843 843 3359
Servico social 1027 692 628 613 2960
Fonte: e-SUS

Grafico 9 - Quantitativo de atendimentos realizados na UPA Sul - 12 e 22 quadrimestre de 2018
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Fonte: e-SUS

Grafico 10 - Quantitativo de atendimentos realizados na UPA Norte - 12 e 22 quadrimestre de 2018

70000 -

60000 -

62950

12 Quadrimestre

59185

22 Quadrimestre

50000 -
40000 -
30000 -
20000 -
10000 -
3099 1648 3359 2960
O I T

B Médico clinico
H Odontoldgico

Servico Social

Fonte: e-SUS

Durante os meses de maio a julho, o SAMU 192 recebeu 7.496 ligacOes,
sendo que destas 476 eram trotes. As ligacBes registradas incluem chamadas

administrativas, engano, desisténcia, solicitacdo de orientacdo sem necessidade de
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deslocamento da equipe e outras. Do total de ligacbes, somente 3.326 geraram
deslocamentos de ambulancia (338 de Unidade de Suporte Avancado - USA e 2.988
de Unidade de Suporte Bésico - USB).

Foram recebidas no periodo 03 novas ambulancias, adquiridas com recursos
oriundos de emenda parlamentar. Também nesse periodo, a base do SAMU foi
montada no Arraia da Capital, realizado em julho, e no treinamento de tiro do Exército
Brasileiro de Infantaria. Ressaltamos que para os demais eventos realizados foi

disponibilizado canal prioritario.

Tabela 37 — Quantitativo de atendimentos realizados pelo SAMU classificado por tipo

Maio Junho Julho Total
Nao informado 951 959 975 2885
Causas externas 286 314 296 896
Médico clinico 1058 961 970 2989
Psiquiatrico 117 83 82 282
Gineco-obstétrico 50 40 35 125

Fonte: e-SUS SAMU

Saude Mental

Em relacdo a producdo dos servicos de atencdo psicossocial, nos meses de
maio a julho, o CAPS AD lll realizou 3717 a¢bes e atendeu 1232 usuarios. O CAPS II
atendeu 1283 usuarios no periodo, aos quais foram ofertadas 4057 acfes. Até a data
de fechamento deste relatério ndo foi possivel contabilizar a produgdo de agosto.

Ressaltamos que os dados do 1° Quadrimestre foram atualizados com a incluséo da

producéo de abril.

Tabela 38 — Quantitativo de acdes
1° e 2° quadrimestres de 2018

realizadas e usuarios atendidos no CAPS AD Il -

CAPS AD 1l
JAN | FEV | MAR | ABR TOTAL 1° MAI | JUN | JUL | AGO | TOTAL 2°
QUAD QUAD
Acbes 2353 | 1992 | 1604 | 1136 7085 | 639 | 1402 | 1676 - 3717
Usuarios | 256 | 215 193 | 320 984 | 317 | 420 | 495 - 1232
Fonte: RAAS

Tabela 39 — Quantitativo de acfes realizadas e usuarios atendidos no CAPS Il - 1° e 2°
quadrimestres de 2018

CAPS 1|
JAN | FEV | MAR | ABR | TOTAL 1° | MAI | JUN | JUL | AGO | TOTAL 2°
QUAD QUAD
Acbes 425 | 697 | 1257 | 1411 3790 | 1498 | 1400 | 1159 | - 4057
Usuarios | 211 | 288 | 385 | 403 1287 | 445 | 433 | 405 | - 1283

Fonte: RAAS
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A tabela acima esclarece quanto ao niUmero de usuarios que acessaram 0S
servicos de saude mental e 0 nimero de acles realizadas (entre atendimentos
individuais, coletivos, visitas domiciliares, medicacdo supervisionada domiciliar, etc).
Ressalta-se que a diferenca de usuarios que acessaram aos servigos se deve ao fato
de ser um servico de modalidade "Portas-Abertas”, ou seja, ndo € necessario nenhum
tipo de encaminhamento prévio de outro servigo da rede de saude para o acolhimento
inicial.

Em alguns periodos como o de festas, férias e feriados € corriqueiro um certo
esvaziamento e menos comparecimento de usuarios, porém este é um fendmeno
natural e esperado do publico que frequenta o servico. A Rede de Atencdo
Psicossocial tem como objetivo a oferta de acdes de acordo com as necessidades dos
usuarios e sendo assim, estas apresentam variagbes esperadas de acordo com o
andamento do tratamento.

Quanto as atividades desenvolvidas no Ambulatério de Salide Mental Infanto
Juvenil (ASMIJ), foram realizadas 343 ac¢des durante o periodo, entre atendimentos
individuais, atendimentos em grupo, reunifes e realizacdo de oficinas. Além disso, a
equipe formada por duas psicélogas e uma fonoaudiéloga oferta apoio as ESF’s e
NASF’s através da discussao de casos e busca fortalecer parcerias intersetoriais.

Em maio foi realizada oficina com os professores e profissionais da educacao
da rede municipal com objetivo de trabalhar e discutir sobre inteligéncia emocional.
Foram abordados assuntos como empatia e reconhecimento das emocdes. Na
oportunidade, foi realizada dinamica a respeito da voz e habitos vocais saudaveis, em
gue os professores esclareceram duvidas e compartilharam experiéncias em relagéo
ao uso da voz.

Neste quadrimestre foram organizados eventos, rodas e momentos de
discussao em alusdo ao dia da Luta Antimanicomial, celebrado no dia 18 de maio. De
forma itinerante, ocorreram atividades em articulacdo com Consultorio na Rua, Palmas
Que Te Acolhe. Além da roda de atividades no dia 18 de maio, ocorreram cinema na
praca, dia da familia e outros envolvendo os equipamentos citados e a sociedade
comum. Tivemos a presenca de Domiciano Siqueira, presidente de honra da
Associacao Brasileira Redugéo de Danos, que realizou no CAPS AD Il uma formagéo
sobre o uso de drogas e a reducédo de danos, com a participacdo dos trabalhadores
dos diversos pontos de atencdo da Rede.

Houve a ampliacdo de estagiarios de Psicologia na Atencdo Primaria em
Saude articulados pela Geréncia para o acompanhamento e qualificacdo junto aos
agentes comunitarios de saude, de 10 estagiarios para 30, considerando a efetivacao

do mesmo.
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Devido a crescente demanda de atendimento de adolescentes em privacao
de liberdade no Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e outras Drogas, nesse
quadrimestre ocorreram reunides buscando aproximacdo com a coordenacdo do
Socioeducativo no Estado, de modo a compreender as demandas do publico,
aproximar os servigcos e promover em conjunto um fluxo de atendimento.

As reunibes do Grupo Condutor de Saude Mental, composto de forma
multidisciplinar, ocorreram mensalmente, com discussdo de temas inerentes aos
participantes e construcéo conjunta do fluxo de atendimento em saude mental.

Em continuidade aos didlogos iniciados com visita do Ministério da Saude e o
IV Férum dos servicos em Salde Mental — Populacdo T em Evidéncia, ocorreram
reunides de planejamento e aproximacdo com a populacdo T para compreensdo das
demandas e elaboracdo de projetos que ampliem e instituam o acolhimento e

atendimento especifico as necessidades da populacéo T.

Assisténcia Farmacéutica

A Geréncia de Assisténcia Farmacéutica é responsavel por garantir a
manutencdo dos servigos ofertados por meio da aquisicdo, distribuicdo, dispensacéo,
acompanhamento e avaliagdo do uso correto de medicamentos nos diferentes niveis
de atencdo, qualificacdo dos servicos existentes e desenvolvimento de pactuacdes
intersetoriais. Além disso, faz parte das ac6es de assisténcia farmacéutica a formacgéao
continua dos profissionais e elaboracdo de projetos que visem a qualificacdo dos
servigos ofertados.

Destacamos que a gestdo tem garantido a distribuicAo de medicamentos
essenciais, constantes na REMUME do Municipio sendo distribuidos neste 2°
quadrimestre o quantitativo de 5.879.699 unidades de medicamentos o0 que impactou
em um investimento em salde no valor de R$ 1.866.407,01. Comparando com o
quantitativo e valor de medicamentos distribuidos no quadrimestre anterior - 4.686.743
unidades de medicamentos, impacto de R$1.818.156,40 - podemos observar que
ocorreu um aumento no quantitativo de medicamentos distribuidos.

O Projeto de Implantacdo da Farmacia Clinica em 100% dos Territérios de
Salde, dado inicio no primeiro quadrimestre de 2018, com a inclusdo de 6
Farmacéuticos nos NASF, passou por reestruturagbes neste quadrimestre com o
intuito ampliar a oferta dos servicos farmacéuticos. Com o objetivo de adequar os
projetos conforme a necessidade da populacdo e capacidade dos servicos, foi criada a
Comissao para Elaboracédo do Projeto Piloto de Implantacdo da Farmacia Clinica em
todos os territorios de saude de Palmas. Foi iniciado o curso “CUIDADO
FARMACEUTICO NO SUS’, ofertado a todos os farmacéuticos da rede municipal de
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saude, em parceria entre a FESP e o Conselho Federal de Farmacia, sendo realizado
neste quadrimestre 3 modulos, o que vai proporcionar a capacitacdo dos
farmacéuticos para desenvolver a Farmécia Clinica.

Dentre as pactuagdes intersetoriais desenvolvidas, no 2° quadrimestre foram
realizadas 4 reunifes visando uma melhor atencdo ao usuario recolhido na Casa de
Prisdo Proviséria de Palmas (CPP), assim como um melhor gerenciamento dos
medicamentos e pactuacao das responsabilidades entre os entes (Municipio, Estado e
EMBRASIL - empresa contratada responsavel pela CPP), onde ficaram definidos os
critérios e fluxos para acesso desse usuario aos centros de salde e a aquisi¢cdo de

medicamentos na rede municipal de saude, conforme abaixo:

Tabela 40 — Farmécias de referéncia para unidades prisionais de Palmas

Unidade prisional solicitante Farmécia de referéncia
Casa de priséo provisoria de Palmas CSC Valéria Martins - 1206 Sul
Unidade prisional feminina Policlinica Taquaralto
Unidade de regime semiaberto CSC Laurides Milhomem - Aureny IlI

Fonte: Geréncia de Assisténcia Farmacéutica

O Projeto de Implantagédo da Farmacia Viva visa promover o uso racional das
plantas medicinais resgatando o conhecimento popular e embasado em
conhecimentos cientificos e a dispensacdo de medicamentos fitoterapicos produzidos
na Unidade de Farmacia Viva de Palmas. O projeto teve inicio neste quadrimestre com
a formacgé&o do grupo condutor responsavel e definicdo dos itens de capital e custeio a
serem adquiridos para a estruturacdo do Horto para cultivo das plantas medicinais. Foi
também firmado parcerias com a Fundacdo do Meio Ambiente e a Secretaria de

Desenvolvimento Rural.
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PROFISSIONAIS DO SUS

Em 31 de agosto de 2018, a Secretaria Municipal de Saude e a Fundacao
Escola de Palmas contavam com um total de 2.741 servidores, destes: 2.616
servidores municipais, sendo: (efetivos — 2.506, efetivo-comissionados — 09, contratos
temporarios — 75 e comissionados — 26), 85 estaduais, 25 federais cedidos a esta
municipalidade através de Convénios, 15 oriundos do Programa Mais Médicos para o
Brasil distribuidos nas Unidades de Saude, FESP e Sede.

Ressaltamos que na data supracitada esta Pasta contava também com um
gquantitativo de 41 estagiarios, 55 jovens empreendedores (RENAPSI), 455 bolsistas
integrantes do Plano Municipal de Educacdo Permanente em Saude da Fundagéo
Escola de Saude Publica, bem como 420 servidores/bolsistas, este quantitativo ja esta
contido no nimero de servidores descritos no paragrafo acima. O total geral de
trabalhadores do SUS é de 3.292

Tabela 41 - Quantitativo de Servidores por Vinculos e Entes (Nivel Superior)

Cargo Municipal Estadual Federal Total
Efetivo | Efetivo/ | Contrato | Efetivo | Contrato | Efetiv | Selecd
Comissi 0 o]
onado
Analista de 02 01 - - - - - 3
Recursos
Humanos
Analista de 01 - - - - - - 1
Sistemas
Analista em Saude 21 - 03 - - - - 24
— Assistente Social
Analista em Saude 08 01 - - - - - 9
- Bidlogo
Analista em Saude 12 - - - - - - 12
- Biomédico
Analista em Saude 01 - - - - - - 1
- Educador Fisico
Analista em Saude 148 - - - - - - 148
- Enfermeiro
Analista em Saude 40 - 06 - - - - 46
Farmacéutico/Bioq
uimico
Analista em Saude 21 - - - - - - 21
- Fisioterapeuta
Analista em Saude 08 - - - - - - 8
- Fonoaudi6logo
Analista em Saude 21 01 - - - - - 22
— Inspetor Sanitario
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Analista em Saude 161 - 27 - - - - 188
- Médico
Analista em Saude 01 - - - - - - 1
— Médico
Veterinario
Analista em Saude 07 - - - - - - 7
- Nutricionista
Analista em Saude 76 02 01 - - - - 79
- odontélogo
Analista em Saude 17 01 02 - - - - 20
- Psicdlogo
Analista em Saude 03 - - - - - - 3
— Terapeuta
Ocupacional
Analista Técnico - 04 - - - - - - 4
Administrativo
Arquiteto 02 - - - - - - 2
Assistente Social 03 - - 02 - - - 5
Biologo 01 - - - - - - 1
Contador 02 - - - - - - 2
Cirurgido Dentista | - - - 26 26
Economista 01 - - - - - - 1
Enfermeiro - - - 24 - - - 24
Engenheiro 04 - - - - - - 4
Executivo em - - - 01 - - - 1
Saude
Fisioterapeuta - - - 01 - - -
Fonoaudi6logo 03 - - - - - -
Médico - - - 10 - 03 13
Nutricionista 01 - - 02 - - - 3
Pedagogo 01 - - - - - - 1
Psicdlogo 04 - - - - - - 4
Pesquisador - - - 02 - - - 2
Docente em Salde
Publica
Professor de 01 - - - - - 1
Danca
Total 575 06 39 68 03 00 691
Tabela 42 - Quantitativo de Servidores por Vinculos e Entes (Nivel Médio)
Cargo Municipal Estadual Federal Total
Efetivo | Efetivo/C | Contrat | Efetiv | Contra | Efetivo | Contra
omissiona o] o] to to
do
Agente do Tesouro 00 01 - - - - - 01
Municipal
Assistente 50 - - - - - - 50
Administrativo
Professor — | 40 01 - - - - - - 01
Horas
Programador de 01 - - - - - - 01
computador
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Técnico 02 - - - - - - 02
administrativo
Educacional
Técnico em Saude — 24 - - - - - - 24
Agente de Vigilancia
Sanitaria
Técnico em Saude — 68 - - - - - - 68
Assistente
Administrativo
Técnico em Saude — 148 01 11 - - - - 160
Assistente de
Servicos em Saude
Técnico em Saude — 42 - 01 - - - - 43
Auxiliar de
Consultério Dentario
Técnico em Saude — 03 - - - - - - 03
Protético Dentario
Técnico em Saude — 454 - 09 - - - - 463
Técnico em
Enfermagem
Técnico em Saude — 07 - - - - - - 07
Técnico em
Laboratério de
Andlises Clinicas
Técnico em - - - - - - - 00
Contabilidade
Técnico em - - - 08 - - - 08
Enfermagem
Técnico em - - - 01 - - - 01
Laboratério de
Andlises Clinicas
Total 800 01 21 09 00 00 00 832
Tabela 42 - Quantitativo de Servidores por Vinculos e Entes (Nivel Fundamental)
Cargo Municipal Estadual Federal Total
Efetivo | Efetivo/C | Contra | Efetivo | Contra | Efetivo | Contra
omissiona to to to
do
Agente de Combate 490 01 - - - - - 491
a Endemias
Agente Comunitario 185 | - 01 - - - - 186
de Saude
Agente de 10 - 08 - - - - 18
Manutencéo
Agente de obras e 04 - - - - - - 04
Servicos
Agente de Saude - - - - - 09 - 09
Publica
Atendente - - - - - 03 - 03
Auxiliar 20 - - - - - - 20
Administrativo
Auxiliar de - - - 07 - 01 - 08
Enfermagem
Auxiliar de - - - - - 01 - 01
Laboratério
Auxiliar de Servigos 15 - - - - - - 15
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Gerais

Auxiliar de Servicos | - - - 01 - - - 01
em Saude

Auxiliar Saneamento | - - - - - 01 - 01
Auxiliar em Saulde - 68 - - - - - - 68
Auxiliar

Administrativo

Auxiliar em Saulde - 31 - - - - - - 31
Auxiliar de

Enfermagem

Auxiliar em Saude - 27 - - - - - - 27
Auxiliar de Servigos

em Saulde

Auxiliar em Saulde - 112 - 03 - - - - 115
Auxiliar de Servigos

Gerais

Condutor de Lancha | - - - - - 01 - 01
Guarda de Endemias | - - - - - 05 - 05
Mecanico 03 - - - - - - 03
Motorista 71 - - - - - - 71
Operador De 02 - - - - - - 02
Maguinas Pesadas

Vigia 09 - - - - - - 09
Visitador Sanitario - - - - - 01 - 01
Total 1047 01 12 08 00 22 00 1090

Dentre o quantitativo de servidores municipais temos também os servidores a
disposicdo via convénio ou a disposicdo com 6nus para o 6rgdo de origem, a
disposicdo com 6nus ao 6rgao requisitante, os de Licenca para Tratar de Interesse
Particular (LIP) e os afastados os quais estdo em Processo Administrativo Disciplinar -
PAD, conforme tabela abaixo:

Tabela 43 — Quantitativo de servidores a disposi¢éo e afastados por LIP ou PAD por

cargo
Cargo Municipal Total
A A LIP | Servidores
disposicdo | disposicéo afastados -
com 6nus PAD
Analista em Saude — Assistente 01 - - - 01
Social
Agente Comunitario de Saude - - 02 - 02
Agente de Combate as Endemias - - 01 - 01
Agente de Manutencgéo - - 01 - 01
Analista em Saude - Biélogo 01 - - - 01
Analista em Saude - Biomédico 01 - 01 - 02
Analista em Saude - Enfermeiro 05 - 01 - 06
Analista em Saude — 02 - 01 01 04
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Farmacéutico/Bioquimico

Analista em Saude - Fonoaudiélogo - - 01 01

Analista em Saude - Fisioterapeuta 02 02 - 04

Analista em Saude - Médico 04 - 10 02 16

Analista em Salde - Médico - - 01 - 01

Veterinario

Analista em Salde - Nutricionista - - - 00

Analista em Saude - Odontélogo - 01 02 - 03

Analista em Saude - Psicologo 01 - 02 - 03

Analista em Saude — Terapeuta - - 01 - 01

Ocupacional

Analista de Técnico-Administrativo 01 - - - 01

Analista Técnico-Administrativo - - - - 00

Assistente Administrativo - 01 - - 01

Auxiliar em Salde — Auxiliar de - 03 - - 03

Servicos em Saude

Auxiliar em Salde — Auxiliar de - 01 02 01 04

Servicos Gerais

Engenheiro - - 01 - 01

Fonoaudi6logo - - 01 01

Motorista - 03 01 - 04

Psicdlogo 01 01 - - 02

Técnico em Saude — Agente de - - - - 00

Vigilancia Sanitaria

Técnico em Saude — Assistente - 03 01 01 05

Administrativo

Técnico em Saude — Assistente de - 02 01 - 03

Servicos em Saude

Técnico em Saude — Auxiliar de - 01 - 01

Consultério

Técnico em Saude — Técnico em 01 02 03 - 06

Enfermagem

Técnico em Saude — Técnico em 01 - - - 01

Laboratério de Analises Clinicas

Vigia 04 - - - 04
Total 25 18 34 07 84

Tabela 44 — Quantitativo de servidores comissionados por cargo

Cargo Quantidade
Assessor em Procedimento Sanitario 01
Assessor Executivo 01
Assessor Executivo | 02
Assessor Técnico | 01
Assessor Técnico Il 02
Assistente de Gabinete | 06
Assistente de Gabinete Il 01
Chefe da Assessoria Técnica e de 01
Planejamento

Coordenador de Acdes Estratégicas e 01

Promocéo a Saude

Diretor

02
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Gerente

08

Total

26

Tabela 45 — Quantitativo de bolsistas por programa, projeto, nicleo ou acao

Programa/Projeto/Nucleos/Ac¢des

Quantidade Bolsista

Manejo DST/AIDS 02
NEJS 03
NUCOM 08
NUPEC 32
NUPOPS 02
NUT 16
Palmas Livre Hanseniase 03
Palmas para Todos 110
Palmas que te acolhe 07
PEP APS - Formacgéo 11
PEP-GRAS Difuséo 02
PEP-MAC Difusao 03
PEP-MAC NEU 01
PEP-VS 02
PET Palmas 01
PIRS 236
PMEPS 01
Projeto de Entomologia 01
Qualifica RAVS 14
Total | 455

Tabela 46 — Quantitativo de servidores bolsistas por programa ou projeto

Programa/Projeto

Quantidade Servidor/Bolsista

Capacitacdo de Conselheiros

01

Consultério na Rua 03
Manejo DST/AIDS 01
NEJS 08
NUCOM 03
NUPEC 48
NUPOPS 01
NUT 01
Palmas Livre Hanseniase 01
Palmas para Todos 02
PEP APS 01
PEP APS - Coordenadores 01
PEP APS - Difuséo 08
PEP APS - Formacao 145
PEP-GRAS Difusao 06
PEP-GRAS Formacéo 61
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PEP-MAC Difuséo 08
PEP-MAC NEU 04
PEP-VS 03
PEP-VS Difuséo 08
PEP-VS Formacéo 39
PET Palmas 01
PIRS - Coordenadores 02
PIRS - Difusao 47
PIRS - Formagéo 01
PMEPS 01
Projeto de Entomologia 01
Qualifica RAVS 14
Total 420

Obs.: Esse quantitativo esta contido na tabela de servidores de nivel superior, médio ou fundamental.

Tabela 47 — Quantitativo de estagiarios

Funcéo

Quantidade

Estagiéario

41

Tabela 48 — Quantitativo de médicos vinculados ao Programa Mais Médicos Para o

Brasil

Funcéo

Quantidade

Médico

15

Tabela 49 — Quantitativo de jovens empreendedores vinculados ao RENAPSI

Funcéo

Quantidade

Jovem Empreendedor

56

Tabela 50 — Quantitativo geral trabalhadores do SUS

Total Geral Efetivo | Efetivo/Comissionado | Comissionado | Contrato | Estagiéario
/Selecédo

Bolsista - - - - -
Servidores 2506 09 26 75 41
Municipais
Servidores 85 - - - -
Estaduais
Servidores 25 - - 15 -
Federais
Jovem - - - 55 -
Empreendedor
- RENAPSI

Total | 3292
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FUNDACAO ESCOLA DE SAUDE PUBLICA DE PALMAS

A Fundacdo Escola de Saude Publica FESP - Palmas surgiu a partir da
necessidade de instituir uma autarquia com responsabilidade juridica, financeira e
administrativa para assumir a certificacdo de cursos de formacao de trabalhadores de
saude, cumprindo seu papel constitucional de ordenacdo da formacdo de recursos
humanos para o Sistema Unico de Saide-SUS.

A FESP, cumprindo seus objetivos legais definidos pela Lei n°® 2.014/2013,
vem construindo diferentes estratégias estruturantes e de qualificacdo do Sistema
Unico de Saude, por meio da realizacdo de um conjunto de acbes e projetos de
Formacdo, Extenséo e Pesquisas Aplicadas ao SUS.

Tendo em vista 0os avancos para consolidagdo da Politica Municipal de
Educacdo Permanente em Saude e o fortalecimento da Rede de Atengdo em Saude
do Municipio de Palmas e as responsabilidades assumidas ao longo de sua
implementacdo, a FESP se orienta pelo tripé Ciéncia, Tecnologia e inovacao em
saude para qualificar a formacao dos profissionais e da propria cultura da salde na
populacdo, na perspectiva do empoderamento comunitario e da integragdo ensino,
servico e comunidade.

Por meio da evolucéo dos indicadores especificados abaixo, demonstra-se as
atividades desenvolvidas no quadrimestre referente aos meses de maio, junho, julho e
agosto de 2018.

A partir da formulagdo do Plano Municipal de Educacdo Permanente em
Saude (Portaria Conjunta SEMUS/FESP n° 001, de 04 de fevereiro de 2016), foi
desenhado um grupo de acgbes e projetos de Formacdo, Extensdo e Pesquisa
Aplicada com foco na inovagdo dos ambientes produtivos no SUS, financiados através

do PET-Palmas dentre eles os Projetos em questéo:

Projeto de Pesquisa e Extensao “Palmas Para Todos”:

Descricdo do objeto: O Projeto de Pesquisa e Extenséo "Palmas para Todos" (PPT) foi
instituido através da Portaria Conjunta SEMUS/FESP N° 12, DE 24 DE JUNHO DE
2016 sendo destinado ao desenvolvimento de atividades docente-assistenciais
aplicadas a pesquisa operacional de campo nos territérios de vulnerabilidade social no

municipio de Palmas, Tocantins.
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Tabela 52 — Atividades desenvolvidas no Projeto de pesquisa e extensao “Palmas

para Todos”
Acéo Finalidade Alinhamento Resultados Percent | Consideracde
Estratégico Esperados ual S
Executa
do
Ampliacdo do | Ampliar o acesso | Fortalecer as a¢Bes | Ampliar a A ampliacdo do
namero de | a populacbes das | de Promocao e | resolutividade e namero de
pesquisadores areas com baixa | Prevencdo a Saude | impacto na pesquisadores,
para atuar nas | cobertura das populacbes em | situacdo de salde propiciou  maior
equipes da | assistencial da | situacao de | das pessoas em acesso aos
Estratégia de | Atencdo Primaria, | vulnerabilidade os | situacao de 100% servicos de
Salude da Familia | nas é&reas de | diferentes niveis da | vulnerabilidade; salde nos
e do Nucleo de | extrema pobreza, | rede de atencdo e | Ampliagdo do territorios de
Apoio a Estratégia | ocupacgao rural e | vigilancia em salde | acesso aos salde alta
de Saude da | quilombolas, de Palmas servicos de vulnerabilidade
Familia no saude; social.
Municipio de
Palmas
Desenvolvimento Assegurar a | Todos os | Realizar acbes de Através das
de atividades | universalizacao pesquisadores em | promogao, 100% atividades
docente- do acesso e | saude do projeto de | prevengdo e docente-
assistenciais reducgéo de | pesquisa  aplicado | recuperacdo das assistenciais
aplicadas a | iniquidades em | ao SUS, que co populacdes de aplicadas a
pesquisa saude das vulnerabilidade; pesquisa
operacional de | populagcdes em Desenvolver o] operacional  de
campo nos | situacdo de plano operacional campo nos
territérios de | vulnerabilidade de pesquisa territérios de
vulnerabilidade aplicado a SUS, a vulnerabilidade
social no partir das social, é possivel
municipio de necessidades
Palmas. identificada  nos
territorios de
salde.
Monitoramento e | Acompanhar e | Atividades de | Acompanhar a Por meio da
Avaliagcéo da | avaliar a | formacédo a partir da | efetividade, educacéao
participacdo dos | participagdo e | educacédo participacéo e permanente em
pesquisadores nas | envolvimento dos | permanente em | integracao dos saude é sido
atividades de | pesquisadores saude pesquisadores possivel mudar a
formacao do | nos espacgos de nas atividades de 100% realidade dos
Programa de | aprendizagem no formagéo, servigos de
Educacao programa de avaliando se saude,
Permanente em | educacéo através do qualificando o
Saude/ Educacado | permanente aprendizado e da atendimento e as
Permanente NASF qualificagcéo acOes de
profissional  tem pesquisa
fortalecido as aplicada a SUS
acbes devolvidas desenvolvidas
para as nas regiées de
populacdes em alta
situacao de vulnerabilidade
vulnerabilidade do municipio.
social.
Monitoramento e | Acompanhar Canais virtuais para | Acompanhar e A plataforma
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avaliacéo dos | através dos | monitoramento e | monitorar a moodle constitui-
produtos no canal | recursos avaliacéo dos | construcdo e se de uma
virtual (Plataforma | tecnolégicos produtos postagens dos ferramenta que
Moodle) virtuais a produtos, através contribui e facilita
construcéo e dos canais 100% a avaliacdo e
postagem dos virtuais, monitoramento
produtos  (Plano estabelecendo dos produtos que
Operacional  de como principal integram o}
Pesquisa Aplicada instrumento de projeto
ao SUS - POPAS; comunicacao,
Plano de Trabalho organizacdo e
Individual - PTI; sistematizacéo
Relatério Mensal dos produtos do
do Pesquisador projeto
Bolsista).
Avaliagcédo e | Avaliar e | Qualificacdo dos | Acompanhar a Desenvolvimento
Monitoramento monitorar se 0s | servicos através da | construcéo e cientifico e
dos Projetos | Projetos pesquisa aplicado as | execucao dos tecnolégico em
Operacionais de | Operacionais de | necessidades do | projetos de saude através da
Pesquisa Aplicada | Pesquisa Aplicada | SUS pesquisa aplicado 100% pesquisa
ao SUS najao SUS sdéo ao sus, avaliando aplicada ao SUS
Plataforma Moodle | construidos a qualidade e os no municipio de
partir das impactados  das Palmas,
necessidades de propostas na direcionando as
saude qualificagdo  dos acbes de acordo
identificados nos servicos de salde com as
territérios necessidades de
salde das
pessoas em
situacao de
vulnerabilidade.
Avaliagcéo de | Avaliar a atuagédo | Monitoramento e | Avaliar se os
desempenho dos | dos Avaliacéo do projeto | pesquisadores
pesquisadores pesquisadores em desempenharam
bolsistas do | todos os eixos de suas atividades de 100%
projeto apds 12 | atuacao do acordo com o0s
meses de | projeto objetivos e eixos
permanéncia do projeto

Avaliagdo dos resultados:

quadrimestre de 2018,

127 pesquisadores,

Integraram ao Projeto Palmas Para Todos no segundo

As acbes desenvolvidas pelos

pesquisadores durante esse periodo propiciou a ampliagdo das acdes de extensao e

promocao, prevencao e recuperacdo das populagdes de vulnerabilidade no municipio

de Palmas, possibilitando através da atuag@o nos cenarios de vulnerabilidade e da

pesquisa aplicada ao SUS, universalizar o acesso dessas populacdes aos servigos de

saude, através das a agbes que garantiram a cidadania plena, reduzindo iniquidades

em saude, articulando e desenhando ainda uma rede de protecdo, promovendo o

desenvolvimento social, e reduzindo danos, fazendo ainda busca ativa de pessoas em

situacao de vulnerabilidade.

Nicleo de Praticas Baseadas em Evidéncias Cientificas - NUPEC:
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Descricdo do objeto: “Nucleo de Praticas Baseadas em Evidéncias Cientificas
(NUPEC) é um instrumento de desenvolvimento cientifico pedagdgico do PMEPS, com
objetivo de ampliar a resolutividade da Rede de Atencdo e Vigilancia em Saude de
Palmas (RAVS/Palmas) e estruturar uma nova proposta de Atencdo Secundaria em
Salde, através da inovacdo e incorporacdo tecnoldgica no desenvolvimento de
atividades docente assistenciais, regulacao formativa, pesquisas cientificas, acfes
integradas e intersetoriais para estruturacdo de linhas de cuidados pautadas em
evidéncias cientificas, nos principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude e perfil
epidemioldgico local.

Avaliacdo do resultado: O Nucleo de Praticas Baseadas em Evidéncias Cientificas
(NUPEC) configura-se uma estratégia de desenvolvimento cientifico pedagdgico que
proporciona a formacdo dos servidores a partir das demandas educacionais
identificadas através do sistema de regulacdo em salde utilizado no municipio de
Palmas-TO. As atividades de formacgdo desenvolvidas pelo nicleo nas areas de
Atencdo Priméria e Gestdo a Saude; visam primordialmente fortalecer o papel da
Atencdo Basica como ordenadora da Rede de Atencdo a Saude através de uma
pratica inovadora que visa quebrar o modelo fragmentado de gestdo possibilitando
uma visdo mais ampla e integrada acerca das politicas de saude, apontando para a
necessidade de que, tanto a formagdo quanto o desenvolvimento da pratica
profissional devem ser construidos tomando-se 0s processos de ensino-aprendizagem
de forma mais dindmica e proxima da realidade local. Ressalta-se ainda, que
implementar estratégias educativas que auxiliem os profissionais especialistas do
nucleo na qualificagdo dos profissionais médicos que atuam na Atencdo Primaria,
terdo impacto nas acdes de atencdo priméria a saude, ampliando a resolutividade e
qualificando os encaminhamentos, proporcionando um melhor atendimento clinico ao
usuario, possibilitando o acesso mais organizado e oportuno aos pontos da rede de

atencao, favorecendo assim a utilizacao eficiente dos recursos disponiveis.

Tabela 53 — Atividades desenvolvidas no Nucleo de Praticas Baseadas em Evidéncias
Cientificas - NUPEC

Acéo Finalidade Alinhament | Resultados | Percentual | Consideracde
0 Esperados | executado S
Estratégico
Levantar a demanda | Definir o | Identificar a | Determinar | 100% A periodicidade
reprimida de acordo | quantitativo de | oferta X | 0 numero de em que ocorre
com a necessidade de | profissionais por | demanda no | ofertas de 0
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saude da populagéo. especialidade e | Sistema de | vagas redimensionam
reavalia-lo Regulacéo mensais de ento da oferta x
periodicamente, Nacional cada demanda deve
para ajustar o | (SISREG) especialidad ser
namero de | em Saude | e, de acordo quadrimestral.
vagas, conforme | implantado com a
0 modelo de | no municipio | demanda
atencdo a saude | de Palmas. identificada.
gue se pretende
implantar no
municipio de
Palmas.
Identificar, estratificar | Definir, a partir | Realizar Estratificar o | 30% Solicitar ao
o risco e definir o nivel | da estratificagdo | oficinas  in | risco de toda Grupo
de atencdo a saude, da | de  risco  do | loco (nos | populacéo Condutor das
populacdo cadastrada | Modelo de | Centros de | cadastrada Condicbes
em Palmas no e-SUS | Atencao as | Saude da | no e-SuUS Crobnicas, a
Atencao Bésica. Condigdes Comunidade | AB realizacdo de
Crbnicas do|) para dar oficinas in loco
Eugénio Vilaca, a | mais para
populacdo  que | subsidio capacitacdo da
sera para 0S Atencao
acompanhada na | profissionais, Primaria na
Atencgéo realizarem a estratificacéo
Secundaria, estratificacéo do risco e
garantindo o | de risco da definicdo do
acesso oportuno | populagéo nivel de
aos servicos de | com atencao a
saude. condicdes saude.
cronicas.
Promover através da | Alcancar, através | Construir Menor 65% Apoiar oS
Regulacdo Formativa, | da Regulacéo | Protocolos e | nimero de pesquisadores
o0 empoderamento das | Formativa, uma | Diretrizes encaminham bolsistas do
equipes de Atencdo | Rede de Atencdo | que norteiem | entos NuPEC na
Primaria a Saude, no |a Saude mais |e apoiem os | inadequado utilizacao
manejo dos pacientes | integrada e | profissionais | s para dessa
com baixa e média | resolutiva. da Atencédo | Atengéo ferramenta e
complexidade. Primaria  a | Secundéria na construcao
Saude no | a Saude, de Protocolos e
manejo  de | assegurand Diretrizes.
condi¢bes de | o acesso
baixa e | mais
médica oportuno a
complexidad | esse
e Servico.
Orientar, baseado em | Atingir maior | Incluir no | Ampliar a | 85% Definir junto a
evidéncias cientificas, as | resolutividade na | planejamento | resolutividade coordenacdo da
acoes de educacdo | Atencdo Primaria a | estratégico da Atencao educacéao
permanente em salde | Saude dos encontros | Primaria a permanente  no
dos profissionais tutoriais, Saude. municipio o}
inseridos no Plano tematicas curriculo
Municipal de Educacédo identificadas baseado em
Permanente (PMEPS). pelos competéncias

pesquisadores
bolsistas que
caracterizam

dos profissionais
da Atencéo
Priméria.
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as fragilidades

da  Atencéo
Primaria a
Saude.
Apoiar 0s
tutores do
PMEPS na
realizacdo dos
encontros
tutoriais
Realizar atividade | Contribuir para | Apoiar 0s | Ampliar a | 70% Apresentar
docente-assistencial nos | formacéo dos | pesquisadores | resolutividade instrumentos aos
diversos pontos de | residentes em | bolsistas do | da Atencgéo pesquisadores
atencdo a saude nos | Medicina de | Nupec nas | Primaria a bolsistas, que
termos do PMEPS Saude da Familia | atividades Saude fortalecam as
e servidores | docentes. atividades
bolsitas e efetivos docente-
da Rede de assistenciais por
Vigilancia e eles
Atencao a Saude. desenvolvidas.
Monitorar e avaliar o | Identificar Definir Qualificar a | 65% A periodicidade
impacto das acbes | problemas e | instrumentos | Rede de em que ocorre
desenvolvidas pelos | construir de Atencdo e a avaliagdo e
pesquisadores estratégias para | monitoramen | Vigilancia monitoramento
bolsistas do NUPEC alcancar uma | to e |em Saude deve ser
rede de saude | avaliacdo de Palmas. mensal.
mais resolutiva e | das a¢des do
integrada NuPEC
Plano Integrado de Residéncias em Saude — PIRS:
Descrigdo do objeto: O Plano Integrado de Residéncias em Saude - PIRS, vinculado a
Politica Municipal de Educacdo Permanente em Saude - PMEPS, é uma opcao
politico-pedagdgica, que se propde a integracdo dos processos educacionais a pratica
cotidiana do trabalho em saude.
Tabela 54 — atividades desenvolvidas no Plano Integrado de Residéncias em Saude —
PIRS
Acdo Finalidade | Alinhament Resultados | Percentua Consideracbes
0 Esperados |
Estratégico Executad
0
Formacdo de 70 | Alinhar o | Inovar e | Realizar (4) | 100% (8) participantes  no
tutores € | processo produzir Atividades Curso de Qualificacdo
preceptores dos | metodologic | tecnologia, a | gqucativas em Processos
programas de o . e | partir das com foco na Educacionais em Saude;
residéncia  em | formativo necessidade ~ ~
satde dos s sociais e formacdo de a7 Formagao em
programas | do Sistema | Preceptores e Método  Clinico;  (13)
de Unico de | tutores. Educacdo Permanente
residéncia Saude
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em saude em Processos
por meio da Educacionais; (39)
qualificacdo Oficina de Planejamento
do corpo Estratégico Situacional.
docente.
Processo Estimular o | Integrar 249 atividades | 100% Atividades
formativo de 140 | protagonis ensino- educacionais educacionais:
residentes mo dos | servigo- realizadas e 237 encontros de tutoria
multiprofissionais | trabalhador | comunidade, | 198 projetos e preceptoria de nucleo;
em saude no |es a partr | formando elou 12 Oficinas realizadas,
SUS da tomada | Redes . pesquisas em contemplando as
da . Colaborativa realizagcdo no seguintes tematicas: (3)
consciencia - s € SuUS. Metodologia  Cientifica;
e atitude | fortalecendo - .
frente  as |o  Sistema (5) Oficinas de sadde
transformag | Integrado mental; (3) Atualizacéo
des Satde- em Hanseniase; e (1)
necesséarias | Escola  do Oficina de
em seu | SUS. Gerenciamento de
processo de Sistemas de Informagé&o
trabalho e em Saude.
nas
relacdes Projetos e pesquisas
nele no SUS:
!nstltu!das € 14 projetos aplicativos
incentivar a =
producio em e~labora<;ao e/c?u
de pesquisa execugao, voltados as
para o SUS. necessidades dos
territérios de atuacdo,
com proposta de
mudanca da realidade
local;
20 trabalhos de pesquisa
/ou relatos de
experiéncia  produzidos
por residentes e
apresentados na | Mostra
de Ciéncia, Tecnologia e
Inovacdo em Saude da
FESP;
24 projetos de
intervencao em
comunidades e
populacdes vulneraveis;
140 Projetos de
Pesquisa elaborados
e/ou em execucdo, por
residentes, preceptores e
tutores visando a
elaboracdo do Trabalho
de Concluséao de
Residéncia.
Gestéo dos | Fortalecer 15 reunibes de | 100% 12 encontros de
programas  de | 0s qualificagé@o consultoria técnico-
residéncia instrumento da gestdo de cientifica para tratar da
multiprofissionais | s de gestdo programa  de revisdio dos Projetos
em saulde dos

programas

residéncia em

Politicos Pedagdégicos
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de salide e 3 dos Programas de
residéncia trabalhos Residéncia em salde,
multiprofissi apresentados bem como, qualificar os
onal e em  eventos instrumentos e processos
uniprofissio técnico- de avaliago e revisar as
nal, em cientificos. metodologias de ensino;
(S:g:;doé’ tais Partipjpagéo n{;ls~ 3
mudancas reunllers Fia Comisséo de
metodoldgic Residéncias
as, Projeto Multiprofissionais do
Pedagogico
, 3 trabalhos cientificos
Instrumento publicados para
S de divulgacédo das
avaliacao. experiéncias de gestdo
de programa de
residéncia.

Avaliagdo do resultado: Foram desenvolvidas cerca de 270 acdes voltadas para
gualificacdo do processo formativo das residéncias multiprofissionais em saude,
resultando na producéo e execucdo de aproximadamente 200 projetos e pesquisas de

interesse do SUS.

Plano Municipal de Educacdo Permanente em Saude — PMEPS

Tem o objetivo de reorganizar a Rede de Atengdo a Saude a partir da
gualificacdo da gestdo e dos servigos, integrando as logicas das Politicas Nacionais
gue norteiam o desenvolvimento do SUS, fortalecendo as interfaces entre Atencéo,

Vigilancia, Gestao e Educag¢do em Saude. Tem vinculado os seguintes Programas:

| - Programa de Educacéo Permanente da Atencdo Priméria em Saude;
Il - Programa de Educacdo Permanente em Vigilancia em Saude;
[l - Programa de Educacdo Permanente em Gestdo das Redes de Atencéo a Saude;

IV - Programa de Educacdo Permanente para Alta e Média Complexidade.
Nucleo de Comunicacdo em Saude

Descricao do objeto: Divulgar iniciativas, agdes e servigos que estdo a disposi¢cdo do
cidadao de forma leve e com linguagem acessivel e didatica.

Tabela 55 — atividades desenvolvidas no NUCOM

Alinhamento
Estratégico

Acéo Finalidade Resultados Produtos | Consideracdes
Esperados Executado

S
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Audiovisual - | Contribuir para o | Inovar e produzir | Deixar 0S 26 videos Daremos
Criacéo, fortalecimento da | conteddos a partir | ysuarios e continuidade ao
producdo e | imagem das acbes, | trabalhadores trabalho.
egllgao de | institucional programas e | da Rede
videos, N perante a | projetos informados
documentérios | usuérios e | desenvolvidos na
e webvideos. trabalhadores do | Rede de Saude sot,)re oquea
Sistema Unico de | de Palmas. saude de
Saude (SUS). Palmas
oferece na
area da saude.
Jornalismo - | Suporte aos | Integrar  ensino- | Utilizar varias 85 Daremos
Elaboragao, veiculos de | servico- estratégias de | reportagen | continuidade ao
produgdo e | comunicagdo e | comunidade, comunicacdo | s trabalho.
criacéo de | divulgacdo  dos | formando Redes | ,scando produzidas
reportagens acontecimentos Colaborativas e | . formar a
informativas e | aos usuéarios da | fortalecendo 0 n ~ .
materiais Rede. Sistema Integrado populagao 14 Boletl_ns
especiais Satide de Palmas | Sobre Semanais
Media Social - | Aproveitar o | Com tanta gente | Estreitar o 130 Daremos
criacao, espaco  virtual, | online diariamente | relacionament | publicagcde | continuidade ao
producéo e |que possibilita | e por longos | g e interagir s Twitter, trabalho.
acompanhame | interacdes e perl'odog, oS | com a 284
nto das contas | conexdes com con~sum|dores populagao. publicacoe
e espacos das | todo o mundo, é | estdo cada vez
redes sociais | (til também para | mais antenados e S
da Saude ampliar as | atentos as Facebook,
informacdes e | novidades e 43
posicionar  com | também aos Instagram
publico. deslizes,
principalmente
nos orgaos
publicos.
Relacdes Trabalho de | As redes sociais | Aperfeigoar o 3 Ampliar as
Puablicas — | comunicagdo sao excelentes | processo de exposicde intervencdes
criacéo e | direta com o | meios de se avaliacéo e s para melhorar o
produgdo ~ de | pdblico, com 0 | comunicar e criar | gicancar os fotografica | retorno com o
IntervengGes | minimo de ruido | um indicadores s; 6 publico interno.
com o quadro | possivel e | relacionamento da
de servidores | compartilhando gestdo com a _eventos~de
da Salde e |informacdes da | usuario da Rede. Integracao
também com | Saude e da
0os 0Orgdos e | gestdo.
entidades
parceiras.
Radio — | Tratar de temas | Consideramos Com a 16 — Daremos
producéo, relacionados  a | todo o alcance | estratégia Programas | continuidade ao
gravagéo e | saude e qualidade | que esse meio | certa para o de Radio trabalho.
edicéo do | de vida. proporciona, veiculo, bons
Programa notamos que 0S | ¢ itados
Cuide-se Bem programas tém
- sido mais uma | V€M sendo
oportunidade para | S0mados ao
alcancar mais CU'fjadO em
pessoas. saude.
Rede de | Criar uma rede de | Ampliar a Daremos
Comunicadores | colaboradores na | participacdo dos continuidade ao

— realizagdo de

area de

servidores com 0s

trabalho.
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capacitacbes e

encontros com
os trabalhadores
da salde.

comunicacao

acontecimentos
do seu territorio,
visando estreitar o
acesso do Nucleo
de Comunicagéo
em Saude com as
acdes que séo
feitas no dia a dia
nas unidades de
saude.

Avaliacdo do resultado: O Nucleo de Comunicacdo em Saude foi criado com a

proposta de contribuir para o fortalecimento da imagem institucional da salde perante

0s usudrios e trabalhadores do Sistema Unico de Saude. O trabalho realizado até

aqui, vem mostrando a importancia da comunicacdo publica neste processo. A

comunicagdo mais eficiente ndo € aquela que consegue atingir o maximo possivel de

gente,

e sim a que atrai

a atencdo das pessoas certas.

Isso aumenta

consideravelmente o nosso potencial de sucesso e € a prova que vai pesquisar e

desenvolver bons produtos de comunicagéo.

Nucleo de Ensino de Linguas Estrangeiras em Saude — NELES

Descricao do objeto: Desenvolver o ensino de Inglés-técnico para os profissionais de

saude, estimulando a pesquisa aplicada a saude, prioritariamente no SUS;

Tabela 56 — atividades desenvolvidas no Nucleo de Ensino de Linguas Estrangeiras
em Saude — NELES

Acéo Finalidade Alinhamento Resultados Percentual Consideracde
Estratégico Esperados Executado S
Aplicar o estudo | Capacitar os | Espera-se que o | O processo | O processo
da Lingua Inglesa | servidores tornando- | aluno tenha | encontra-se total leva dois
em diferentes | os aptos a pratica | autonomia para | em trés | anos para ser
niveis e | oral e escrita. realizar niveis de | concluido por
contextos; producbes orais | desenvolvim | aqueles que
Estudo  da e escritas. ento: Basico | iniciam no
Lingua | —  20% | nivel bésico I.
executado; Os que ja
Bésico 2 - | possuiam
35% conhecimento
executado s significativos
Intermediario | na Lingua
I — 60% | Inglesa antes
executado. de

ingressarem
no nucleo,
encontram-se
adiantados no
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processo de
aprendizagem.

Orientar e
adequar a escrita
de trabalhos
cientificos

realizados pelos

Realizar a orientacao
ao que tange as
regras gramaticais de
producdo académica
na lingua inglesa de

Espera-se que
nessa etapa do

processo, 0s
trabalhos de
pesquisa

Sendo essa
uma das
metas finais
do processo,
e necessita

Orientacdo e | pesquisadores da | acordo  com os | realizados pela | de
adequacao FESP/ SEMUS | periddicos. FESP/ SEMUS | conheciment
de acordo com a estejam aptos a | os  prévios,
linguagem serem ainda nédo ha
normativa da publicados em | resultados,
Lingua Inglesa, periodicos a | ou evolugdes
bem como a nivel a serem
adequacdo dos internacional. relatadas.
mesmos  dentro
das normas de
publicacdes
exigidas a nivel
internacional.
Realizar 0 | Levantamento  dos | Disponibilizar as | Sendo essa
monitoramento periédicos de maior | pesquisas uma das
sistematico de | visibilidade em salde | realizadas em | metas finais
pesquisas publica e saude | um acervo de | do processo,
nacionais e | coletiva para a | dados e necessita
internacionais, adequacao das | pertinentes a | de
Busca e | desenvolvendo publicacdes junto ao | &rea da Saulde | conheciment
apropriacdo |junto a FESP | repositorio para todos os | 0s prévios,
indicadores para | institucional da | pesquisadores e | ainda ndo ha
o fomento de | Fundagdo Escola de | colaboradores resultados,
pesquisas e | Saude Publica. das instituicbes | ou evolucdes
difuséo de citadas. a serem
conhecimento relatadas.
para 0

fortalecimento do
SUS.

Avaliacédo do resultado: Desde o inicio da execucao do projeto percebe-se um

avanco significativo pela maior parte dos que se propuseram a aprender a Lingua

Inglesa. Muitos daqueles que iniciaram no nivel basico, mesmo com algumas

dificuldades conseguem expressar-se de modo bastante satisfatério, e a parte de

compreensdo e escrita tiveram avancos significativos. Aqueles que ja possuiam

conhecimentos no idioma, expressam-se de maneira clara e dindmica, enquanto a

compreenséo e escrita comegam a apresentar resultados que atingem as expectativas

do processo de aprendizagem. Também ressalta-se que os colaboradores vinculados

ao NELES que participaram de processos seletivos STRICTO SENSU, obtiveram

resultados positivos nos testes de proficiéncia de Lingua Inglesa.

Nucleo de Pesquisa — NUPES

Descricdo do Objeto: “Nucleo de Pesquisa”, a seguir denominado NUPES, com o
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objetivo de apoiar o desenvolvimento de pesquisas cientificas no municipio de

Palmas-TO.

Tabela 57 — atividades desenvolvidas no Nucleo de Pesquisa — NUPES

Acéo Finalidade Resultados Percentual Consideracbes
Esperados Executado
Coordenacéo Organizar a | Expor a 100% Como participante na
da  Comissao | comissao comunidade condicdo de ouvinte
Cientifica da 12 | responsavel pela | todos os estudos foram 490 pessoas. Em
Mostra de | avaliacao de | cientificos relagcao a
Ciéncia, todos os | realizados no submisséo/avaliagao
Tecnologia e | resumos ambito da rede dos trabalhos a
Inovacéo da | submetidos ao | municipal de amostra,
Fundacéo evento, assim | Saude foram submetidos 249
Escola de | como a resumos, todos foram
Saude Publica avaliagéo de avaliados, dos quais
todas as foram selecionados 122
apresentacdes para exposicdo oral ou
orais e posters. poster.
Orientacdo de | Dar suporte aos | Melhorar em 100% Foram realizadas
projetos pesquisadores/tr | quantidade e orientacdes de
cientificos abalhadores dos | qualidade o] pesquisadores
desenvolvidos SuUs na | desenvolvimento vinculados ao NUPEC,
no ambito da | realizacdo de | de pesquisas Palmas para Todos,
rede municipal | pesquisas cientificas no Residéncias.
de saude municipio.
Estruturacéo do | Avaliar quanto | Consolidar 0 80% Foram realizadas
Comité de Etica | aos aspectos | registro do CEP reunides com 0S
em Pesquisa | éticos em | da FESP ainda no membros do
(CEP) da FESP | pesquisa os | segundo CEP/FESP, assim como
e registro junto | projetos de | semestre de capacitacoes. As
ao Conselho | pesquisa 2018. documentacdes foram
Nacional de | desenvolvidos enviadas ao CONEP,
Etica em | no municipio mas retornaram com
Pesquisa algumas pendéncias.
(CONEP) Essas estdo sendo
corrigidas para envio.
| Workshop de | Criar uma | Levantar linhas 90% Foram realizadas as
Pesquisa em | agenda de | de pesquisa em oficinas de construcédo
Gerontologia da | pesquisa em | gerontologia das linhas de pesquisa.
cidade de | gerontologia Falta a edicdo do
Palmas Relatério final da
agenda.
Comissédo  de | Avaliar projetos | Resguardar/prote 90% Foram avaliados 17

Avaliacéo de
Projetos e
pesquisas

de pesquisas a
serem
implementados
na

RAVS/Palmas

ger o0 servico, 0s
USUArios,

viabilidade

técnica e
relevancia das
propostas de

pesquisa para o
servigo.

projetos em maio, 20
em junho, 0,0 em julho e
14 em agosto.

Nucleo de Arteterapia e Educacéo Popular em Saude — NUPOPS
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Descrigéo do objeto: Nucleo de Praticas de Arteterapia e Educag¢éo Popular em Saude
(NUPOPS), se constitui como um instrumento de fortalecimento da educacdo popular
em saude, a partir da congregacdo dos saberes popular e cientifico, das
manifestacdes artisticas, culturais, tradicionais e das praticas integrativas e
complementares. O NUPOPS atende aos objetivos e competéncias municipais
expressos na Politica Nacional de Educacdo Popular em Salde (PNEP-SUS) em
interface com a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC-
SUS) e a Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos (PNPMF-SUS), na
medida em que abracam a autonomia e a valorizacdo do cuidado tradicional no SUS.
Atualmente o Nucleo trabalha com o desenvolvimento de préaticas pedagogicas
emergentes e libertadoras, que resgatem a interface da saitde com emancipacao dos
individuos, por meio da educagédo permanente, aprendizagem significativa e educagéo
popular em saude, a exemplo das vivéncias no SUS para estudantes da graduagéo e
pés-graduacgéo, cursos ofertados para os ACS, profissionais do NASF e ESF. Outro
segmento estratégico de atuacdo do NUPOPS ¢ a participacdo na elaboragéo e apoio
pedagdgico a projetos que receberam financiamento do Ministério da Saude, como o
projeto “Farmacia Viva” e o de “Formacdo em Politicas de Promocdo da Equidade,
Educacao Popular e Fitoterapia”, além de atuar na captagao e acompanhamento de

parcerias intra e interinstitucionais com para a execucao das atividades destes.

Tabela 58 — atividades desenvolvidas no Nucleo de Arteterapia e Educagédo Popular
em Saude — NUPOPS

Acéo Finalidade Resultados Percentual Consideragdes
Esperados Executado
Projeto Estimular o wuso | Em marco foi | 20% Conseguimos avancar com o
Farmacia racional das | realizada uma remanejamento de orgcamento
Viva plantas medicinais | visita técnica a do Bloco Bésico
(recurso e fitoterapicos, | Farmacia Viva de Assisténcia Farmacéutica
captado resgatar e valorizar | Brasilia-DF. Em para a aquisicdo dos insumos
via edital | a cultura popular, | abril, foi construida do horto de plantas
do MS) melhorar o vinculo | e publicada a medicinais, no entanto
e autonomia do | Portaria precisamos avancar
usuério, promover | SEMUS/FESP n° com a contratacdo de um
a integracdo dos | 8/2018, que institui biélogo/agrénomo
saberes populares | a Farmacia Viva elaboracdo o projeto para
com as praticas de | no SuUS de planejamento e instalacdo do
salde; Palmas. horto de plantas medicinais
Atualmente no Viveiro Municipal
encontra-se em Mudas.
fase de tramitacao,
a celebracdo de
cooperacao
técnica para
instalacdo do horto
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de plantas

medicinais no

Viveiro  Municipal

de Mudas.
Projeto de | Capacitacdo em | Formacao, 20% O Ndcleo participou desde a
formacao Politicas de | engajamento e elaboracdo do projeto, do
de Equidade e | multiplicacdo por envio ao ministério, até o
liderancas | Educacédo Popular, | parte de planejamento logistico,
sociais em | voltado para | profissionais, didatico e pedagogico dos
politicas profissionais que | liderancas moédulos do curso. Devido os
de trabalham com | comunitarias, recursos serem administrados
promocdo | comunidades do | movimentos pela UFT, no momento o
de campo, gestores | sociais e projeto aguarda tramitacéo
equidade, de saude, | estudantes da area nos conselhos superiores
educacao liderancas da salde em para iniciar as turmas.
popular e | comunitarias, politicas de
fitoterapia. | ativistas de | promocao da
(recurso movimentos equidade,
captado sociais e | educacdo popular
via MS) estudantes da area | e fitoterapia no

da saude. SUS.

Curso de | Formagdo de uma | Uma turma de 15 | 100% A turma se configurou como
Formacao rede de ACS-| ACS participaram uma experiéncia  exitosa
semanal Educadores da formacéo piloto devido as metodologias
em Populares, com | que teve duracdo utiizadas para abordar os
Educacédo | vistas a fortalecer | de oito mddulos, temas, baseando-se na
Popular as Politicas de | abordando temas educacdo permanente para
em Saude | Promocao da | como educacéo permitir que os participantes
para 15 | Equidade na | popular, reforma refletissem sobre sua
Agentes RAVS-Palmas. sanitéria, direito a realidade e pensassem em
Comunitari saude, equidade solucdes/acdes para
0s de no SUS, territorios modifica-la. Diante disso, no
Saude de cuidado, segundo semestre a

estado, experiéncia serd ampliada

democracia e para toda a RAVS-Palmas por

participagéo meio do PEP-ACS.

popular, autonomia

e cuidado, saude e

meio ambiente e

teatro do oprimido.

A Formacdo sera

ampliada para toda

a RAVS-Palmas,

integrando o]

Programa de

Educacéo

Permanente  dos

ACS.
Curso de | Capacitar e | O curso de teve | 100% A educacdo permanente
Aperfeicoa | ampliar 0s | duracdo de oito produzida entre 0s
mento conhecimentos modulos trabalhadores do SUS se
semanal tedrico-praticos em | presenciais e configura como uma potente
em auriculoterapia dos | configurou-se estratégia para a implantacao
Auriculoter | profissionais com | como uma e expansdo das PICS em
apia para | formacao inicial | oportunidade para contextos locais. O curso
15 EAD oferecida | ampliacdo e ampliou os conhecimentos
profissiona | pela UFSC/MS, a | qualificagao da em Auriculoterapia sob o
is do NASF | fim de que atuem | pratica em olhar da MTC e proporcionou
e ESF com maior | auriculoterapia o fortalecimento de vinculos e

seguranca e

como recurso

relagbes solidarias entre os
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eficacia na
assisténcia a
situagdes clinicas
e linhas de

cuidado prioritarias
da

Atencdo Primaria a
Saude.

terapéutico na
APS. Os
participantes
receberam ainda
insumos

essenciais para a
pratica clinica no
SUS, como mapa
auricular,

apalpador, pinca,
moxa e sementes
de mostarda.
Ademais, 0s
concluintes

apresentaram um
projeto de

intervencao pratica
no SUS.

trabalhadores do SuUS,
baseadas na troca de
conhecimentos e
experiéncias produzidas no
cotidiano dos cenarios de
pratica.

Tenda A tenda de | Atendimento do | 100% A tenda “Paulo Freire” da
“Paulo Educacdo Popular | piblico do evento Educacao Popular é
Freire” na | em Salde | com Praticas organizada pelo NUPOPS
12  Mostra | intitulada  “Paulo | Integrativas, nos eventos de divulgacéo
Cientifica Freire” é um | oficina de teatro do cientifica do SUS municipal.
da  FESP | espaco de | oprimido, rodas de Se configura como um
na ULBRA. | construcéo conversa sobre espaco de afirmacdo dos

compartiihada do | participagéo principios do SUS, de

conhecimento e | popular, vivéncias valorizagdo dos diferentes

dos saberes | artisticas, etc. saberes, da participacdo

permeados pela popular e das préticas

ideia dos circulos integrativas.

de cultura,

desenvolvidos na

pedagogia

freiriana.
PEP-ACS Inserir os ACS no | O Curso | 20% No dia 23 de agosto de 2018
“Curso de | Plano Municipal de | promovido pelo ocorreu a aula inaugural do
Educacéo Educacédo NUPOPS  possui PEP-ACS, realizada  no
Popular Permanente em | duracdo de 7 Teatro do Espaco Cultural de
em Saude” | Saude (PMEPS), | modulos Palmas. As oito primeiras

iniciando com o
curso de Educacéo
Popular em Saude
a fim de consolidar

uma Rede de
atores sociais
engajados nas
politicas de
promocéao da

equidade no SUS

semanais,
divididos em oito
turmas
simultaneas  que
projetam abarcar
0os ACS de todos
os CSC até o
junho de 2019.

turmas iniciardo na primeira
semana de setembro e até
dezembro de 2018, todos os
ACS dos CSC da regido norte
serdo abrangidos, e até junho
de 2019 o restante da RAVS-
Palmas.

Avaliagédo do resultado: O Nucleo tem conseguido atingir os objetivos estabelecidos

em sua portaria de criacdo, colaborando com o fortalecimento da educacéo popular,

da educacao permanente e das praticas integrativas e complementares no SUS.

Divisao de Educacdo Permanente em Saude
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Descricao do objeto: Normatizar os critérios e fluxos para participagdo de servidores

lotados na Secretaria da Salude de Palmas em atividades educativas e cientificas,

promovidas por instituicbes de ensino e pesquisa, entidades e 6érgaos publicos e

privados, nacionais, estrangeiros e internacionais.

Tabela 59 — Atividades desenvolvidas na Divisdo de Educacao Permanente em Saude

Acdo Finalidade Alinhamento Resultados Percentual Consideracoe
Estratégico Esperados Executado s
Organizacéo e | Realizar Atender as Organizar 100% das Foram
execucéao de atividades demandas de 100% demandas de realizados 11
eventos e educativas de eventos e demandas de eventos e grandes
atividades acordo com a atividades eventos e atividades eventos
educativas e necessidade do | cientificas na atividades cientificas na demandados
cientificas Servigo RAVS cientificas na RAVS pela RAVS com
RAVS a participacéo
total de 1.706
participantes,
conforme
guadro |
Participagéo Viabilizar a Atender as Atender 100% 100% das 77 Total de
em atividades | participa¢cdo em | demandas de das demandas | demandas de servidores
educativas e atividades participacdo em | de participacdo | participacdo em | liberados para
cientificas educativas e atividades em atividades atividades participacdo em
externa cientifica externas de externas de externas de eventos
externas de acordo com a acordo com a acordo com a externos, nas
acordo com a necessidade da | necessidade da | necessidade da | seguintes
demanda e RAVS RAVS RAVS categorias e
solicitacao da modalidades,
RAVS conforme
quadro
I
Alunos Concessdo de | Conceder Atender 100% 100% das Total de
especiais Horério Horério de solicitacéo solicitacdes de | servidores
Especial para Especial para de horéario horério especial | estudando
servidor servidor especial para para servidor graduacgao
estudante. estudante servidor estudante de Medicina-1
estudante de acordo com a Enfermagem -
acordo com a necessidade 5
demanda da Nutrigdo - 1
RAVS Odontologia - 1
Psicologia 1

Tabela 60 - Atividades educativas realizadas pela FESP de Janeiro a Agosto de 2018

Atividade

Consideracdes

18Mostra de Ciéncia,
Tecnologia e Inovacdo em
Saude da Fundacdo Escola de
Saude Publica

A mostra foi realizada pela FESP nos dias 19 e 20 de junho na ULBRA,
com o objetivo de compartilhar resultados de pesquisas cientificas no
ambito da rede municipal de salude de Palmas - TO, reuniu 518
profissionais da salde municipal, gestores, residentes e instituicées de
ensino e pesquisa parceiras, para a promoc¢do e discussdo de

pesquisas cientificas,

na oportunidade foram apresentados 144
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trabalhos entre oral e paneis.

I Coléquio de  Ciéncia,
tecnologia, inovacdo e Saude
da Fundacédo Escola de Saude
Publica de Palmas,

O Coloquio foi realizado no dia 17 de maio de 2018 no Auditério do
Instituto Vinte de Maio de 08 as 12 h. Na ocasido serédo apresentados
projetos implementados pela Fundacdo com foco na pesquisa em
saude de Palmas/TO. Participaram 95 profissionais da satde municipal,
gestores, residentes.

Educacéo popular
agentes comunitarios

para

A formacéo foi realizada entre os dias 04/04 a 07/06 com formacao de
13 agentes como projeto-piloto para formacdo de todos servidores
agentes

Curso de aperfeicoamento
com énfase na aplicacdo
clinica da auriculoterapia na
atencao primaria a saude

Curso de aperfeicoar e sua pratica clinica foi realizado entre 05/02/18 a
26/06/18, de modo a associar os conhecimentos tedricos obtidos
durante o curso para sua pratica de cuidado cotidiana, garantindo
seguranca e eficacia para os usuarios. Participaram 20 servidores da
rede municipal.

Aconselhamento e Teste
rapido para os residentes da
REO e do NASF

Educacdo Permanente para 42 servidores da rede de Atencdo em
Vigilancia e Saude e residentes, que ocorreu entre os dias 10 a 18 de
maio com o objetivo de preparar a rede para o enfrentamento dos
riscos, prevencao e promocao da saude.

CUIDADO FARMACEUTICO

NO SUS

Formacdo iniciada em 05 de maio e previsdo de término para novembro
de 2018 em parceria com o conselho de farmécia, com o objetivo de
Fazer com que os profissionais que participarem conhegam,
compreendam e apliquem o raciocinio clinico, no sentido de aprimorar
0 cuidado farmacéutico no ambito do SUS. Estdo participando 40
servidores farmacéuticos da rede municipal de saide de Palmas

FESP 27 de Agosto de 2018

Divisdo de Ensino, Trabalho e Pesquisa

Descricao do objeto: Estagio curricular — liberagdo dos académicos das Instituicbes de

Ensino conveniadas com a FESP, para campo de estagio curricular.

Tabela 61 - Atividades educativas realizadas pela Divisdo de Ensino Trabalho e

Pesquisa
Acao Finalidade Alinhamento Resultados Esperados Percentual
Estratégico Executado
Atender as demandas de

Liberar os | Possibilitar a | formacdo das Instituicdes
Estagio académicos para | realizacdo de | de Ensino conveniadas e
Curricular campo de estagio | atividades der | apoiar as Unidades do SUS
das curricular nas | estagio sob gestdo do municipio de 100%
InstituicGes Unidades do SUS | curricular nas | Palmas — TO quanto os
de Ensino | sob gestdo do | Unidades do | processos de
conveniadas | municipio de | SUS sob gestdo | desenvolvimento de
com a FESP. | Palmas —TO. do municipio de | estagios.

Palmas — TO.

Coordenagdo | Acompanhar Integrar ensino- | Abranger as Unidades do
geral, interna | monitorar servigo SUS sob gestdo do 5%
e externa dos | periodo de | comunidade, municipio de Palmas — TO
processos estagios nas | promovendo gue disponibilizam campo
relativos a | Unidades do SUS | espacos de | de estagios.
estagios nas | sob gestdo do | discussédo e
Unidades do | municipio de | pactuagdo com
SUS sob | Palmas — TO. as IES
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gestao do
municipio de
Palmas — TO.

conveniadas.

Secretaria Académica

Descricdo do objeto: Gerir todo o processo de certificacdo das atividades educativas

da Fundacéo Escola de Saude Publica de Palmas-FESP.

Tabela 62 - Atividades educativas realizadas pela Secretaria Académica

Acéo Finalidade Alinhamento Resultados Percentual Consideracée
Estratégico Esperados Executado s
Curso de | Capacitar  0s 13 profissionais
Aperfeicoame | servidores da certificados
nto em | atencdo
Auriculoterapi | primaria em
a no Contexto | praticas
da Atencdo | integrativas de
Priméaria a | saude
Saude
O  processo
Curso: Capacitar  0s 31 profissionais | de
Promovendo e | servidores da certificados certificacéo
Incentivando a | atencéo obedece ao
amamentacdo | primaria. calendéario de
na  Atengéo Inovar e eventos,
Bésicq _ _ produzir_ ) _ | cursos e
Capacitacao Capacitar ~ os | tecnologia, a | Nao se aplica 26 profissionais | t5rmacs d
; . - ¢Oes da
em Teste | servidores da | partir das certificados Fundacio
Rapido para o | atencdo necessidades ¢ao,
Diagnéstico primaria. sociais e do bem como o
do HIV, Sistema Unico atendimento a
Triagem da de Salde atividades
Sifilis espontaneas.
Curso Capacitar  0s 24 profissionais | Sendo que
Capacitacao servidores da certificados além da
em Lian Gong | atencao certificacéo se

especializada.

Capacitacéo Capacitar  os
em Beribéri servidores da
atencao
primaria.
Preceptoria Capacitar  os
dos residentes | servidores da
de medicina | atencéo
de familia e | priméaria:
comunidade Médicos
Préticas Capacitar  0s
Teatrais e | servidores da
Fitoterapicas atencéo
na Educagéo | primaria:
Popular em | Agentes
Saude Comunitérios

16 profissionais
certificados

19 profissionais
certificados

16 profissionais
certificados

emite
declaracdes

para
atividades
académicas e
para a
comprovacao
de vinculo
com a
instituico.
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| de Saude

Avaliacdo do resultado: Além do exposto em relacdo a certificagcdo a Secretaria

Académica ainda emitiu 232 certificados solicitados via plataforma Formsus.

Acdes/Grupos Condutores:

Projeto de Descentralizacdo do Manejo do HIV/IST e Hepatites Virais

Descricdo do objeto: “Descentralizagdo do Manejo do HIV/IST e Hepatites Virais no

Municipio De Palmas - TO / Plano Operacional De Pesquisa Aplicada Ao Sus - Projeto

de Descentralizacdo - RAVS”, com o objetivo de qualificar a Rede de Atencdo a Saude

para ampliacdo da oferta de diagnostico (por meio dos Testes Rapidos) e manejo dos

pacientes Vivendo com HIV/IST e Hepatites Virais

Tabela 63 - Atividades educativas realizadas no Projeto de Descentralizagdo do
Manejo do HIV/IST e Hepatites Virais

Acéo Finalidade Alinhamento Resultados Percentual Consideragdes
Estratégico Esperados Executado
Capacitacao Ampliacdo da | Inovar e produzir | Aumento da | 95% de todas | As unidades
para Testagem | oferta de | tecnologia, a | testagem da | as unidades | devem se
Rapida para | Testes partir das | populacdo em | da APS tem | organizar para
Sifilis, HIV, | R4pidos para | necessidades IST, algum manter a oferta
HBV e HCV de | IST, com foco | sociais e do | principalmente | profissional da testagem
profissionais na Sifilis e na | Sistema  Unico | na deteccéo de | capacitado rapida com
de nivel | Meta 90-90-90 | de Saude pessoas com escalas
superior e | da OMS para o HIV e sifilis. organizadas dos
nivel médio da | HIV profissionais
APS, ASS capacitados,
(AMAS) e com especial
HMDR atencéo a
capacitacdo de
novos
profissionais em
tempo para
substituir
profissionais
remanejados
Acompanhame | Capacitacédo in | Implementagédo Atender todos | Em execucdo | No més de
nto da unidade | loco dos | da 0S casos Novos agosto a
piloto de | profissionais descentralizacdo | de HIV e unidade piloto
implantacéo da unidade | do cuidado das | Hepatites Virais (406 Norte) ficou
da piloto para | PVHIV e | da unidade sem profissional
descentralizag | prestar Hepatites Virais | piloto. médico efetivo,
8o do cuidado | atendimento Ampliacdo da contando
do HIV - 406 | de qualidade a testagem da apenas com
Norte, com | pessoas populacdo-alvo meédicos
atendimento vivendo com da unidade residentes. Este
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compartilhado | HIV (PVHIV) piloto. projeto
feito por necessita de
profissionais profissionais
da Referéncia efetivos para ter
(NA Henfil resultados
adequados a
estratégia
Elaboracdo da | Instrumento Implementacéo Nota elaborada, | 99% Apos a
Nota Técnica | Normativo da aguardando publicacao,
para para descentralizacdo | revisédo da havera a
implantacéo implantacdo da | do cuidado das | Coordenacgéo capacitacdo dos
do Manejo das | Descentralizag | PVHIV e | MACC para profissionais da
Condicbes ao do | Hepatites Virais publicacéo. APS e escolha
Crbnicas de | atendimento de novas
HIV e | das PVHIV e unidades piloto.
Hepatites Hepatites
Virais Virais na APS
Realizacdo Adequacdo do | Implantar o | Melhorar e | 30% Devido
das tutorias de | SAE/Henfil ao | MACC no | padronizar a mudancas da
implantacéo Qualiaids e a | SAE/Henfil qualidade da geréncia do
do MACC no | Portaria assisténcia a SAE/Henfil (3
SAE/Henfil 001/2013 MS, PVHA/HV/ISTSs, vezes) em
utilizando a e garantir apoio menos de 9
metodologia matricial na meses, e
do MACC RAVS rotatividade de

(Descentralizag
ao)

profissionais, o
cronograma de
implantagdo do

MACC no
SAE/Henfil,

encontra-se em
atraso, em
relacéo ao

tempo previsto.




%.I.

e
|
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A Gestdo da Saude Publica no Municipio de Palmas - Tocantins

no Contexto da Judicializacéo

A judicializacdo da saude refere-se a busca do Judiciario como a alternativa
para realizacdo de procedimento de saude ao qual o individuo n&o obteve alcance, por
ndo ser ofertado ou por dificuldade de acesso ao sistema. O movimento da
judicializacdo acontece quando questdes que apresentam larga repercussao politica e
social acabam por serem decididas por 6rgdos do Judiciario e ndo pelas instancias
politicas tradicionais, tais como o poder Executivo e o Congresso Nacional. Transfere-
se, nesse sentido, o poder para juizes e tribunais, o que desencadeia mudancas
relevantes na linguagem, argumentacdo e modo de participacdo social. A abordagem
da temética sobre judicializacdo a partir da gestdo municipal é bastante interessante
no momento em que tal processo tornou-se palco de inUmeras discussées com o
objetivo de se elaborar solu¢des de fato efetivas para que os usudrios sejam assistidos
em sua integralidade, sendo atendidos em suas demandas judiciais, mas que também
tenham assegurados a concretizagdo dos principios e diretrizes das politicas publicas
que regem o Sistema Unico de Saude.

A analise a seguir apresenta um panorama das demandas judiciais em saulde
no municipio de Palmas, no segundo quadrimestre de 2018 com base nos dados
fornecidos pela Assessoria juridica da secretaria Municipal de Saude de Palmas-TO
basendo-se em levantamento realizado pelos integrantes do Nucleo de Estudos

Juridicos em Saude.

Perfil das Demandas Judiciais segundo quadrimestre de 2018

Dados da Assessoria Juridica da Secretaria Municipal de Saude de Palmas-
TO, consolidados através de Nucleo de Estudos Juridicos em Saude (NEJS) entre os
meses de maio a agosto de 2018 revelam um total de 52 demandas, sendo que dentre

0s meses acompanhados, 0 més de julho revelou a maior quantidade de demandas.
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Grafico 11 - Quantidade de demandas por més
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Fonte ASSEJUR-NEJS dados consolidados 29 de agosto de 2018

BN

Outro dados acompanhados no periodo referem a estratificagdo das
demandas, em demandas novas (grafico 2) e demandas em acompanhamento
(gréfico 3). O comparativo entre os dois graficos revela que a grande maioria das
demandas se enquadra como novas, apontando um grande fluxo de trabalho para
ASSEJUR no segundo quadrimestre de 2018.

Grafico 12 - Numero de demandas novas recebidas pela ASSEJUR - maio a agosto de 2018

18 ~

16 -
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12 -

Maio Junho Julho Agosto

Fonte ASSEJUR-NEJS dados consolidados 29 de agosto de 2018
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Grafico 13 - Namero de demandas em andamento na ASSEJUR - maio a agosto de 2018
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Fonte ASSEJUR-NEJS dados consolidados 29 de agosto de 2018

Dentre as demandas acompanhadas pelo setor no quadrimestre (quadro 1) ,
40,3% delas tém relacdo com medicamentos, quer na forma de demanda Unica ou em
associagcdo com outros itens como insumos, procedimentos e exames.

Os procedimentos tais como, mandados de seguranca para manutencdo de
posse, adicional de insalubridade, promoc&o funcional, verbas salariais, dentre outros,
representam 28,8% do total, e estdo discriminados como demandas administrativas.

Acdes referentes a internacdo compulsoria corresponderam no periodo em
analise, a 5,8% do total, 0 que tem exigido da Geréncia de Saude Mental em trabalho
integrado com o NEJS para propostas de solugbes centradas na juridicizacdo com
foco especial na Defensoria Publica, assistindo familias que passam a acessar a rede
de atencgdo psicossocial evitando-se nesse sentido a propositura de agfes judiciais,
uma vez que, a resolutividade das internacdes compulsoérias é questionavel na grande

maioria dos casos.
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Grafico 14 - Tipos solicitagbes em demandas judiciais
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Fonte ASSEJUR-NEJS dados consolidados 27 de agosto de 2018

Dos medicamentos demandados é importante ainda ressaltar que a exemplo
do primeiro quadrimestre as insulinas permanecem na primeira posicdo (35,3%),
seguidas pelo medicamento ranibizumabe (lucetins) que corresponde a 14,7% do total.

Em relagdo ao medicamento ranibizumabe a ASSEJUR por meio do NEJS
operacionalizou interlocugcdo com Assessoria Juridica da Secretaria Estadual de
Saude no més de agosto de 2018 viabilizando o atendimento de todas as demandas
compartilhadas com referido ente em relacdo a esse medicamento o que tera

relevantes reflexos financeiros por se tratar de medicamento de alto custo.
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Grafico 15 - Tipos de medicamentos solicitados nas demandas judiciais
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Fonte ASSEJUR-NEJS dados consolidados 29 de agosto de 2018

Quanto ao Juizo demandante/vara (Gréafico 6) cabe ressaltar que no més de
agosto de 2018 houve a criagdo da Vara de Execucdo Fiscais e Saude de
Palmas. Com a aludida criacdo todas as decisdes relacionadas a saude seréo por ela
proferidas.

Importante frisar que um pesquisador do NEJS/NAT esteve em interlocugéo
com a Magistrada titular da Vara bem como sua equipe de assessores, oportunidade
em que foi ofertada informacdes de natureza técnicas aptas a subsidiar as Decisdes.

Observou-se que as duas ultimas decisdes judiciais datadas dos dias 26 e 28
de agosto de 2018 com determinacdo quanto ao fornecimento de insulina, trouxeram a
discriminacao de compartilhamento no proprio bojo da sentenca, no sentido de imputar
o fornecimento da insulina ao ente Estadual e os insumos ao Municipio de Palmas.

O NEJS entende de grande valia essa especializacdo da Vara no sentido de
otimizarmos as propostas de mediacao sanitaria e juridicizacao junto as areas técnicas
mais demandadas, assim como facilitar a interlocucdo com a magistrada a fim de
fornecer solu¢des mais racionais e viaveis para judicializacdo da saude, fortalecendo a
sistematizacdo de compartilhamento e respeito aos instrumentos planejamento e de
pactuacdo como a CIB, no sentido de viabilizar a tutela do direito individual & saude
sem contudo prejudicar o direito coletivo, uma vez que as necessidades de saude séo

ilimitadas e seus recursos , porém, limitados.
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Grafico 16 - Quantitativo de demandas por drgao de origem - 22 quadrimestre de 2018
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Fonte ASSEJUR-NEJS dados consolidados 29 de agosto de 2018

Em relagdo ao compartiihamento de demandas (grafico 7), apenas 32,7%
sdo compartilhadas com o Estado, sendo que em sua maioria , 67,3% apenas o
municipio configura no polo passivo.Destaca-se que seguindo a tendéncia do judiciario

ndo houve no periodo nenhum compartilhamento com a Uniéo.

Demandas de Ministério Publico

O Ministério Publico, como importante defensor dos direito difusos tem
trabalhado conjuntamente com a ASSEJUR através do NEJS e as diversas areas
técnicas da SEMUS no sentido de verificar a veracidade das denuncias apresentadas
ao 6rgao assim como propor solugdes para as demandas, no sentido de promover o
arquivamento dos autos, evitando-se , nesse sentido, a propositura de Ac¢bes Civis
Publicas. A andlise dos procedimentos realizados junto ao 6rgdo ministerial revela o
seguinte perfil:

Entre os meses de maio a agosto de 2018 foram realizadas 13 audiéncias
sendo que os principais demandantes sdo a Superintendéncia de Atengdo Priméaria e
Promocédo da Saude (SUPAVS) correspondendo a 46,15% das demandas e em igual
numero encontra-se a Diretoria de Atencao Secundéria & Salde (DASS).

Dentre as principais teméticas abordadas nas audiéncias observa-se que

46,15% delas relacionam-se com dendncias sobre possiveis irregularidades na
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prestacdo de servi¢os, seguida de denudncias relacionadas com a falta de médicos e
outros profissionais de saude .

Em termos das promotorias demandantes 84,6% das demandas procedem da
27° promotoria de justica da capital, promotoria essa que atua na tutela de direitos
coletivos relacionados a saude, sendo que apenas 15,4% delas sdo procedentes da

23° promotoria que se relaciona com demandas do consumidor.

Em termos de éxito quanto ao arquivamento dos autos até o presente
momento 61,53% das denlncias foram arquivadas apds solu¢des administrativas
para as demandas, revelando uma alta resolutividade de atuacdo do NEJS e areas
técnicas junto ao 6rgdo ministerial na prevencdo da propositura de Acdes Civis
Pulblicas.Destaca-se que outros autos encontram-se em fase de apresentacdo de
respostas pelas araes técnicas, apOs prestados esclarecimentos em audiéncias, o
gue aponta para aumento da capacidade de resolugdo aqui mencionada e que tera

reflexos no préximo relatério quadrimestral.

Blogueios Judiciais

No referido quadrimestre ndo houve notificacdo quanto aos bloqueios
judiciais até a presente data.

Dados relacionados com as agdes coletivas

Em relacdo as demandas coletivas relacionadas a saude, o municipio de
Palmas configura, tal como ocorreu no primeiro quadrimestre de 2018, no polo passivo
de 8 (oito) Acdes Civis Publicas propostas pela 27° Promotoria de Justica da Capital

com predominio de demandas envolvendo a atenc¢éo basica e vigilancia em saude.
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Para realizacdo de auditoria no SUS ha necessidade de uma grande
guantidade de informagfes que precisam ser cuidadosamente extraidas, trabalhadas
e interpretadas, e advém de diversas fontes, pois muitos interesses e
responsabilidades estdo em foco quando se audita a saude.

O Sistema Nacional de Auditoria — SNA é responsavel por coordenar a
avaliacdo técnica e financeira do SUS em todo o territério nacional, em cooperacao
técnica com estados, municipios e Distrito Federal. Esse Sistema foi criado em 1990,
pela Lei n° 8.080 e regulamentado pelo Decreto n° 1.651, de 29 de setembro de 1995.

O Sistema de Informacdo de Auditoria do SUS — SISAUD/SUS é uma
ferramenta criada para fortalecer a gestdo de servicos da auditoria e facilitar a
integracdo entre as equipes de auditoria das trés esferas de governo. O Sistema
permite: O planejamento de ag¢des de auditoria, visitas técnicas e cooperagdes
técnicas; administracdo de pessoal pela gestdo do SNA; elaboragéo de relatérios de
auditoria e assinatura online; fluxo, disponibilizacdo e andlise técnica dos relatorios;
monitoramento e avaliacdo das acbes desenvolvidas. E funcdo da Auditoria do SUS
contribuir com um processo de trabalho que venha ser transparente e acessivel a
todos em sua funcionalidade.

Auditorias cadastradas no SISTEMA NACIONAL DE AUDITORIA DO SUS -
SISAUD/SUS. Auditorias realizadas ou em fase de execug¢do no periodo e suas
recomendacdes e determinacdes expressa informacobes sobre:
UF/municipio/demandante/6rgao responsavel pela auditoria/ n°
auditoria/finalidade/unidade auditada/encaminhamentos (recomendacgbes e
determinagdes).

No 2° Quadrimestre de 2018 foram realizadas auditorias com o objetivo de
atender a Portaria DET N°366/SEMUS/GAB/ASSEJUR, de 04 de Abril de 2018. E
considerando a Portaria REV N° 598/SEMUS/GAB/ASSEJUR, de 13 de junho de 2018

que revoga a mesma.

AUDITORIA EXTRAORDINARIA

Auditoria n® 179 /2018

Demandante: Assessoria Juridica - ASSEJUR da Secretaria Municipal de Saude
referente solicitagdo do Ministério Publico Estadual

Setor Responsavel: Nucleo de Auditoria da Secretaria Municipal de Salde de Palmas
Finalidade: Auditagem na Rede de Atenc&o Psicossocial, em atendimento a demanda
oriunda da Assessoria Juridica - ASSEJUR, da Secretaria Municipal de Saude

referente solicitacdo do Ministério Publico Estadual para auditar a implantacéo e
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implementacao da Rede de Atencéo Psicossocial.

Abrangéncia: 14/08/2018 a 17/08/2018.

Unidade: Secretaria Municipal de Saude de Palmas

Conclusédo: O Relatério Preliminar foi concluido em 17/08/2018, aguardando
documentacdo para analise e posterior conclusdo do Relatério Final, em virtude do
prazo estabelecido pela auditoria, 0 mesmo constara no relatério do terceiro

quadrimestre.

AUDITORIA ORDINARIA

Auditorian® 171/2018

Demandante: Secretaria Municipal de Saude de Palmas

Setor Responsavel: Nucleo de Auditoria da Secretaria Municipal de Saude de Palmas
Finalidade: Realizar auditoria ordinaria na empresa Biolab Laboratério Clinico Eireli
EPP — BIOLAB /Analises Clinicas, para verificacdo sobre Controle de Qualidade dos
exames realizados.

Abrangéncia: 09/03/2017 a 07/05/2018.

Empresa: Biolab Laboratério Clinico Eireli EPP — BIOLAB /Analises Clinicas.
Conclusao: A empresa apresenta controles de Qualidade: Programas de Controle
Interno de Qualidade (CIQ) e Controle Externo de Qualidade (CEQ), porém néo ficou
evidente a contemplacdo de todos os setores do laboratério. Possui Certificado de
Responsabilidade Técnica, possui Alvar4 Sanitario, Alvara de Localizacdao e
Funcionamento sendo estes instrumentos de suma importancia para o funcionamento
da empresa e exigidos pelas legislacfes vigentes.

Ressaltamos que a direcdo e o responsavel técnico do laboratério clinico e do posto
de coleta tem a responsabilidade de planejar, implementar e garantir a qualidade dos
processos, monitorar a qualidade da empresa. Os prestadores credenciados junto a
esta Secretaria ao assinar o0 contrato de credenciamento assume total
responsabilidade quanto aos controles de qualidade de suas analises.

E de suma importancia que todas as empresas credenciadas observe a Portaria
GM/MS n° 3.242, de 30 de dezembro de 2011, que dispbe sobre o Fluxograma
Laboratorial da Sifilis e a utilizacdo de testes rapidos para triagem da sifilis em
situagOes especiais e apresenta outras recomendacdes.

Recomendacgédo esta, art. 1° Ficam determinados que as instituicdes de saude
publicas e privadas utilizem o “Fluxograma Laboratorial da Sifilis”.

Recomendacdes:
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e Recomenda-se que a empresa observe a Portaria/MS/GM n° 3.242, de 30 de
dezembro de 2011. Atenda as normas da RESOLUCAO DA DIRETORIA
COLEGIADA — RDC N°. 302, DE 13 DE OUTUBRO DE 2005, que dispde sobre
Regulamento Técnico para funcionamento de Laboratoérios Clinicos. Controle
Interno de Qualidade (CIQ) e Controle Externo de Qualidade(CEQ).

e Recomenda-se que a COMEC — Comisséo Especial de Credenciamento para

conhecimento e providéncias que fizer necessérias.

e Ao Gestor da Secretaria Municipal de Saude de Palmas, para conhecimento e

providéncias que fizer necessarias.

Auditoria n°® 172/2018

Demandante: Secretaria Municipal de Saude de Palmas

Setor Responsavel: Nucleo de Auditoria da Secretaria Municipal de Saude de Palmas
Finalidade: Realizar auditoria ordinaria na empresa Labexato Laborat6rio de Analises
Clinicas LTDA. LABEXATO, para verificagdo sobre Controle de Qualidade dos exames
realizados.

Abrangéncia: 09/03/2017 a 03/05/2018.

Empresa: Labexato Laboratério de Analises Clinicas LTDA. LABEXATO.

Concluséao: A empresa apresenta controles de Qualidade: Programas de Controle
Interno de Qualidade (CIQ) e Controle Externo de Qualidade (CEQ) porém CIQ nédo
esta contemplado todos os setores do laboratério. Possui Certificado de
Responsabilidade Técnica, Alvara Sanitario, Alvara de Localizagdo e Funcionamento
sendo estes instrumentos de suma importancia para o funcionamento da empresa e
exigidos pelas legislacdes vigentes.

Ressaltamos que a direcdo e o responsavel técnico do laboratério clinico e do
posto de coleta tem a responsabilidade de planejar, implementar e garantir a qualidade
dos processos, monitorar a qualidade da empresa. Os prestadores credenciados junto
a esta Secretaria ao assinar o0 contrato de credenciamento assume total
responsabilidade quanto aos controles de qualidade de suas analises.

E de suma importancia que todas as empresas credenciadas observe a
Portaria GM/MS n° 3.242, de 30 de dezembro de 2011, que dispbe sobre o
Fluxograma Laboratorial da Sifilis e a utilizacdo de testes rapidos para triagem da
sifilis em situacdes especiais e apresenta outras recomendacgdes.

Recomendacdes:
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e Recomenda-se que a empresa observe a Portaria/MS/GM n° 3.242, de 30 de
dezembro de 2011. Atenda as normas da RESOLUCAO DA DIRETORIA
COLEGIADA — RDC N°. 302, DE 13 DE OUTUBRO DE 2005, que dispde sobre
Regulamento Técnico para funcionamento de Laboratoérios Clinicos. Controle
Interno de Qualidade (CIQ) e Controle Externo de Qualidade (CEQ).

e Recomenda-se a COMEC - Comissédo Especial de Credenciamento para

conhecimento e providéncias que fizer necessarias.

e Ao Gestor da Secretaria Municipal de Saude de Palmas, para conhecimento

e providéncias que fizer necessarias.

Auditoria n°® 174/2018
Demandante: Secretaria Municipal de Saude de Palmas
Setor Responsavel: Nucleo de Auditoria da Secretaria Municipal de Saude de Palmas
Finalidade: Realizar auditoria ordinaria na empresa Braun e Silva Ltda -ME -
Laboratério Mais Saude, para verificacdo sobre Controle de Qualidade dos exames
realizados.
Abrangéncia: 09/03/2017 a 19/05/2018.
Empresa: Braun e Silva Ltda -ME - Laborat6rio Mais Saude.
Concluséao: A empresa apresenta controles de Qualidade: Programas de Controle
Interno de Qualidade (CIQ), no qual deve ser realizado implementacdes e Controle
Externo de Qualidade (CEQ). H& terceirizagBes de alguns exames, recomendamos
gue a empresa adote mecanismo para 0 acompanhamento da qualidade dos servigos
terceirizados, visto que é de responsabilidade da empresa credenciada garantir a
qualidade dos exames. Possui Certificado de Responsabilidade Técnica, Alvara
Sanitario, Alvara de Localizacdo e Funcionamento sendo estes instrumentos de suma
importancia para o funcionamento da empresa e exigidos pelas legislagfes vigentes.
Ressaltamos que a direcdo e o responsavel técnico do laboratorio clinico e do
posto de coleta tem a responsabilidade de planejar, implementar e garantir a qualidade
dos processos, monitorar a qualidade da empresa. Os prestadores credenciados junto
a esta Secretaria ao assinar o contrato de credenciamento assume total
responsabilidade quanto aos controles de qualidade de suas analises.
E de suma importancia que todas as empresas credenciadas observe a
Portaria GM/MS n° 3.242, de 30 de dezembro de 2011, que dispde sobre o
Fluxograma Laboratorial da Sifilis e a utilizacdo de testes rapidos para triagem da

sifilis em situacdes especiais e apresenta outras recomendacdes. Recomendacédo
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esta, art. 1° Ficam determinado que as instituicdbes de saude publicas e privadas
utilizem o “Fluxograma Laboratorial da Sifilis”.

Recomendacdes:

e Recomenda-se que a empresa observe a Portaria/MS/GM n° 3.242, de 30 de
dezembro de 2011. Atenda as normas da RESOLUCAO DA DIRETORIA
COLEGIADA — RDC N¢. 302, DE 13 DE OUTUBRO DE 2005, que dispde sobre
Regulamento Técnico para funcionamento de Laboratérios Clinicos. Controle
Interno de Qualidade (CIQ) e Controle Externo de Qualidade(CEQ).

e Recomenda-se que a COMEC — Comisséo Especial de Credenciamento para

conhecimento e providéncias que fizer necessarias.

e Ao Gestor da Secretaria Municipal de Saude de Palmas, para conhecimento e

providéncias que fizer necessarias.

Auditoria n® 176/2018

Demandante: Secretaria Municipal de Saude de Palmas

Setor Responsavel: Nucleo de Auditoria da Secretaria Municipal de Saude de Palmas
Finalidade: Realizar auditoria por amostragem na veracidade das informacdes
constantes no Relatério Anual de Gestao (RAG).

Abrangéncia: 09/03/2017 a 04/07/2018.

Concluséao: Esta auditoria foi realizada com o objetivo de verificar a veracidade das
informacgdes contidas no Relatorio Anual de Gestdo/2015 da Saude do Municipio de
Palmas/TO, com énfase nos resultados alcancados a partir das metas e indicadores
definidos no Plano de Saude e na Programacao Anual do referido exercicio, bem como
guanto a regularidade na elaboracdo e aprovagdo dos instrumentos de gestdo e
prestacbes de contas, atendendo ao que determina o artigo 42, da Lei Complementar
n° 141, de 13/01/2012.

A Secretaria Municipal de Saude (SMS) de Palmas/TO esta utilizando o Sistema de
Apoio ao Relatério de Gestdo como meio para dar publicidade ao Relatério Anual de
Gestéo e os demais instrumentos de planejamento em saulde existentes.

O Plano de Saude 2014/2017 no Sistema de Apoio ao Relatério de Gestao (SargSUS),
foi construido com a participagéo popular e realizacdo de audiéncia publica, possuindo
as Diretrizes (da amostra de indicadores analisada) preconizadas pelo Ministério da

Saude.
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O Conselho Municipal de Saude participou de forma proativa na aprovac¢do do Plano
Municipal de Saude 2014/2017, da Programacgéo Anual de Saude 2015 e do Relatorio
de Gestéo 2015.

O RAG 2015 apresenta compatibilidade entre os demais instrumentos de Gestao
(PMS 2014/2017 e PAS 2015).

Dos indicadores de Saude analisados: Cobertura Populacional estimada pelas equipes
de Atencdo Basica de Saude, Razdo de exames de mamografia de rastreamentos
realizados em mulheres de 50 a 69 anos, Proporcéo de vacinas do calendério basico
de vacinacdo da crianca com coberturas vacinais alcancado, apenas o primeiro nao
atingiu a meta pactuada, conforme célculos na constatacéo n° 519534.

O municipio de Palmas cumpriu com o percentual minimo estabelecido para aplicacédo
de recursos préprios aplicados em saude, registrados no Tribunal de Contas do Estado
do Tocantins (TCE) o Municipio aplicou um percentual equivalente a 16,01% do
produto da arrecadacdo dos impostos a que se refere o artigo 156 e dos recursos de
gue trata o artigo 158, alinea "'b™" do inciso | e 8 3° do artigo 159, todos da Constituicdo
Federal, aos termos do inciso Il do artigo 77 do Ato das Disposi¢cdes Constitucionais
Transitérias, que estabelece o percentual minimo de 15%.

Recomendacfes: Recomenda-se a Superintendéncia de Atencdo Priméria e
Vigilancia em Saude — SUPAVS que verifique a qualidade e a consisténcia dos dados
alimentados nos sistemas nacionais de informagdes, visto que houve divergéncia nos
dados extraidos do sistema com os utilizados para realizacdo dos célculos de alguns
indicadores.

Que se encontrem alternativas para monitorar a inser¢cao das informagdes no Sistema
de Informacdo do Programa Nacional de Imunizacbes, pois a qualidade e a
fidedignidade de um indicador estdo diretamente relacionadas com a qualidade dos
dados coletados.

Recomenda-se ao Gestor da Secretaria Municipal de Saude de Palmas, para

conhecimento e providéncias que fizer necessarias.
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LISTA DE CODIGOS DAS FONTES DOS RECURSOS

De acordo com a Portaria n° 383, de 06 de julho de 2016, os cédigos das

fontes de recursos do Anexo | da Instrucdo Normativa n°® 002, de 11 de julho de 2007,

utilizados na jurisdicionados municipais para a elaboracdo do orgamento de 2017 e

exercicios subsequentes para a area da saude conforme tabela abaixo:

Tabela 64 — Lista de Cédigos das Fontes de Recursos

Cddigo da Especificacéo

Fonte

0010 Recursos Proprios

0040 ASPS — Acdes de Servicos Publicos em Saude — 15%

0401 Transferéncias de Recursos do SUS — Aten¢do Basica

0405 Transferéncias de Recursos do SUS — Média e Alta Complexidade Ambulatorial
e Hospitalar

0406 Transferéncias de Recursos do SUS - Vigilancia em Saude

0407 Transferéncias de Recursos do SUS — Assisténcia Farmacéutica

0408 Transferéncias de Recursos do SUS - Gestao do SUS

0410 Outras Transferéncias de Recursos do Sistema Unico de Saude — SUS Unido

0440 Transferéncia de Recursos do Sistema Unico de Saude — SUS Estado /
Farmacia Basica

0441 Transferéncia de Recursos do Sistema Unico de Saude — SUS Estado
UPAs/SAMU

0442 Transferéncia de Recursos do Sistema Unico de Saude — SUS Estado -
MAC/CAPs/Vigilancia em Saude

0450 Outras Receitas destinadas a Saude — Taxas da Vigilancia Sanitaria

0451 Outras Receitas destinadas a Saude - Recursos do petréleo FEP;

0498 Transferéncia de Convénios destinados a Programa de Saude

Fonte: Tribunal de Contas do Estado do Tocantins / Sistema Prodata/Orgamento

DEMONSTRATIVOS ORCAMENTARIOS

Ressaltamos que as receitas sdo centralizadas no Fundo Municipal de

Saude— FMS, conforme determina a Lei Complementar n® 141, 13 de janeiro de 2012

(Unidade Orcamentéria e Gestora - 3200), e as despesas executadas por meio da

Secretaria Municipal de Saude (Gestora Responsavel e Executora - 8600) e Fundacédo

Escola de Saude Publica de Palmas (Unidade Gestora Executora - 9500).

Orcamento Inicial — 2018:

Abaixo apresentamos os dados do orcamento inicial da Satude/FESP (Valor

do orcamento inicial fixado pela Lei N° 2.375 de 19 de fevereiro de 2018, que estima a

receita e fixa a despesa para o exercicio financeiro de 2018, no valor total de R$

214.385.730,00.




RDQA - 12 QUADRIMESTRE/2018

Gréfico 17 - Orgamento inicial do ano de 2018

99.026.355,00 97.958.700,00
46,19% 45,69%
3,94% 3,85%
8.451.600,00 8.244.700,00 0,33%
- - 704.375,00
Municipal Federal Convénios Estadual FEP

Fonte: Sistema de Contabilidade/Orcamento/Prodata

Nos dados acima constatamos que no orgamento inicial o ente municipal era

a maior receita prevista — 46,19%, seguido do federal- 45,69%, em terceiro lugar —

3,94% convénios, posterior o estado com 3,85% e por fim 0s orcamentos provenientes

de recursos de FEP Petroleo com o percentual 0,33%.

Orgamento Autorizado

Ressaltamos que o orgcamento inicial sofreu alteracbes com abertura de

superdvit do exercicio anterior (saldos bancarios em contas de 31/12/2017), apos

honrar todos os compromissos com as despesas empenhadas no periodo, inclusive os

restos a pagar, bem como o0 aporte orgcamentario por meio do excesso de

arrecadacéo, desta forma em 30 de agosto de 2018 o orgamento autorizado era de R$

228.514.884,55 distribuidos conforme abaixo:

Grafico 18 - Orcamento autorizado

106.618.032,84

46,66% 100.520.304,48
43,99%

12.125.664,79

8.485.269,26

5,31% 3,71% 765.613,18
0,34%
] I
Federal Municipal Estadual Convénios FEP
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Fonte: Sistema de Contabilidade/Or¢gamento/Prodata

Analisando os dados acima constatamos que apds altera¢éo no orcamento, 0
ente federal passou a ser o maior financiador das acdes e servicos de saude, no
percentual de 46,66%, em seguida o municipal correspondente a 43,99%, o ente

estadual passou ao terceiro lugar com 5,31%, convénio 3,71% e FEP 0,34%.

DEMONSTRATIVOS DE RECEITAS

Gréfico 19 - Receitas - 22 quadrimestre de 2018

53,91% Receitas - 22 Quadrimestre/2018
32.846.812,49
45,11%
27.484.084,90
0,58% 0,37% 0,04%
354.148,69 224.217,08 21.614,34
Municipal Federal FEP Convénios Estadual

Anélises e consideracfes

As previsdes das receitas do Fundo Municipal de Saude para o exercicio de
2018, contendo as fontes, as descricbes das fontes, a base legal, o valor previsto,
metodologia e a memoéria de célculo (série historica das receitas, implantacdo de
novas equipes e novos servigos, atualizagdo populacional entre outros), constam as
fls. 148/153, da elaboracdo do Plano Municipal de Saude 2018/2021, aprovada pelo
Conselho Municipal de Saude, através da Resolugédo n° 06, de 17 de janeiro de 2018,
bem como na Programacdo Anual de Saude - 2018, a qual consta também a previsdo
das receitas, fls 08/15, Resolucdo n° 07, de 17 de janeiro de 2017.

No periodo de maio a agosto de 2018, foi repassado ao Fundo Municipal de
Saude de Palmas/TO, o montante de R$ 60.930.877,50. Os repasses oriundos do
Municipio foram equivalentes a 53,91%, por sua vez o Federal foi de 45,41%, FEP

Petréleo 0,58%, Convénios 0,37% e Estadual 0,04%. Ressaltamos que a receita
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deste quadrimestre foi menor do que a do anterior e do 2° quadrimestre de 2017.

Receita Municipal: Fonte 0040 (ASPS - Acgéo e Servicos Publicos de Saude —
15%) foi previsto para o quadrimestre a receita de R$ 32.282.185,00 e o total
arrecadado foi de R$ 32.050.185,27, havendo uma frustracdo de aproxidamente
0,70%.

Fonte 0010 (Recursos Proprios) o orcamento anual previsto foi de R$
200.000,00, a receita no quadrimestre foi de R$ 397.775,43, estes repasses referem-
se ao Projeto de Pesquisa e Extensdo, conforme Portaria Conjunta Inst
FESP/SEDURF n° 001, de 26/06/2017.

Fonte 0450 — A previsao para o periodo era de R$ 659.933,00, a arrecadacao
foi de R$ 398.851,79, uma retracdo de aproximadamente 65%.

Receita Federal: Fonte 0401 (Atencdo Basica) a previsdo de receita para o
quadrimestre era de R$ 11.756.234,00 e a arrecadada foi de R$ 9.780.443,08
havendo uma frustragéo de 20,20%. Esta retracdo financeira foi em razdo dentre
outros, que o municipio de Palmas/TO implantou equipes de Saude da Familia, Satude
Bucal, Nacleos de Apoio a Saude da Familia — NASF , cuja habilitacdes ocorreram
ainda em 2016, com excecdo de algumas equipes dos NASF que foram implantadas
em 2014, contudo, somente a partir de agosto de 2017 o Fundo Nacional de Saude
iniciou os repasses de recursos financeiros oriundos das implantagdes de equipes do
NASF, Saude da Familia — ESF e equipes de Saude Bucal — ESB e a previséo era de
que os repasses financeiros seriam retroativos a data das implanta¢gdes das equipes, o
gue ndo ocorreu. Esta municipalidade tem reiterado o Ministério da Saude para o
ressarcimento ao Fundo Municipal de Saude, contudo até a presente data nao
obtivemos éxito.

Fonte 0405 — a receita prevista para o periodo era de R$ 15.057.000,00, a
receita arrecadada foi de R$ 15.392.347,25 o que corresponde a um excesso de
2,23%. Ressaltamos que este excesso oriundo de recursos extraordinarios de apoio
financeiro pela Unido aos municipios e pela ampliacédo de parte do Teto MAC.

Fonte 0406 — a receita prevista para o 2° quadrimestre/2018 era de R$
1.856.334,00 e a recebida foi de R$ 1.696.901,76, uma retragdo correspondente a
9,40%. Esta frustracdo é em razdo que quando da elaboragdo da proposta
orcamentaria foi previsto para o Piso da Vigilancia em Saude o valor anual de R$
2.510.584,11, mensal de R$ 209.215,35, nos termos da Portaria GM n° 2.510, de 28
de setembro de 2017, ocorre que o repasse mensal efetivado estd sendo somente de
50% deste valor.

Fonte 0407 — O valor previsto para o periodo era de R$ 520.667,00 o

arrecado no periodo foi de R$ 532.036,96, 0 que corresponde a um excesso de
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2,18%.

Fonte 0408 — a receita esperada para este quadrimestre era de R$ 66.000,00
e houve repasse de R$ 34.031,28, uma frustracéo de 93,94%.

Fonte 0410 — A receita prevista para o periodo foi de R$ 3.396.000,00 e a
arrecadada foi de R$ 48.324,57 referentes a rendimentos. Ressaltamos o0s recursos
previstos para esta fonte trata-se de despesas de capital provenientes de propostas
oriundas de emendas parlamentares.

Receita Estadual: Fontes 0440, 0441 e 0442 — N&ao houve repasses
financeiros referentes as pactuacdes dentre elas da: Farméacia Basica, Unidades de
Prontos Atendimentos Norte e Sul, SAMU — 192, Centros de Atencao Psicossocial —
CAPS para o exercicio de 2018. Contudo, o0 municipio de Palmas entrou na justica
para fins de recebimento da divida, com a finalidade de evitar interrup¢ces das agfes
e servigos de saude ofertados a populacao.

Recurso do petroleo FEP - Fonte 0451 — Previsdo para o periodo R$
234.000,00 e o arrecadado R$ 354.148,69, portanto um excesso de aproximadamente
51%.

Transferéncia de Convénios destinados a Programa de Saude - Fonte 0498 —
A previsdo para o quadrimestre era de R$ 2.817.200,00, a receita do periodo foi no
valor de R$ 224.217,08. Repasses oriundos de convénios com: Instituto Tocantinense
Presidente Antonio Carlos - ITPAC e com municipios do Tocantins, todavia, ndo houve
repasses de convénios de obras.




RDQA - 12 QUADRIMESTRE/2018

Tabela 65 - O repasse financeiro do 2° quadrimestre/2018, correspondentes aos meses de maio a agosto/2018

Receitas - 2° Quadrimestre/2018

Bloco de Federal — R$ Estadual — R$ Municipal — R$ FEP/Petréleo— R$ Convénios — R$

. . ; Total
Financiamento Repasses Rendimentos | Repasses | Rendimentos Repasses Rendimentos Repasses | Rendimentos | Repasses Renccj)lsment
Atencdo Basica 9.769.813,00 10.630,08 9.780.443,08
Atencdo MAC
Ambu_latorlal e | 15.363.169,11 29.178,14 0,00 16.272,38 15.408.619,63
Hospitalar
Vigilancia em | 4 591 g78 56 6.023,20 1.696.901,76
Saude
Assisténcia
Farmacéutica 521.037,94 10.999,02 0,00 5.341,96 537.378,92
Gestéo do SUS 30.000,00 4.031,28 34.031,28
Convénios 222.428,61 1.788,47 224.217,08
Investimento 0,00 48.324,57 48.324,57
Recursos
Préprios (0010) 397.250,00 525,43 397.775,43
ASPS (0040) 32.024.528,04 25.657,23 32.050.185,27
Outras Receitas
destinadas a
Salude — Taxas
da  Vigilancia 397.341,03 1.510,76 398.851,79
Sanitaria
Fundo Especial
do Petréleo - 352.517,77 1.630,92 354.148,69
FEP
Total 27.374.898,61 109.186,29 0,00 21.614,34 | 32.819.119,07 27.693,42 352.517,77 1.630,92 | 222.428,61 1.788,47 | 60.930.877,50

Fonte: Sistema de Orgamento/Prodata
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DEMONSTRATIVO DE DESPESAS

Apresentamos abaixo as despesas liquidadas no periodo compreendido entre
maio a agosto/2018, por detalhamento das ac¢des, por grupo de despesas e por fonte
de financiamentos, quando constam também: acfes orcamentarias, fontes de
recursos, metas fisicas previstas, metas fisicas executadas e andlises e consideracfes

das execucoes.

Tabela 66 — Demonstrativo de Despesas

N° da Agéo Descrigdo da . \/alor Meta Meta fisica
PAS/LOA/2018 Acdo Fontes L|qq|dado no F|S|_ca execut,ada no
periodo - R$ | prevista periodo
Manutencdo de |0040 ASPS — Acdes de
Recursos Servigos Publicos em Saude — 2.393.847,42
4500 humanos 15% 206 210
Total 2.393.847,42

Finalidade: Manter os recursos humanos necessarios ao funcionamento da administracéo publica

Analise e Consideracdes:

A meta fisica foi superada e manteve-se estavel em relacdo ao 1° de quadrimestre de 2018. Nesta acdo ha 18
servidores a disposicdo com 6nus para o 6rgdo requisitante, 11 a disposi¢édo via convénio 001/2015, 12 a disposi¢ao
com 6nus para o 6rgdo de origem, 31 de licenca para tratar de interesses particulares, e 07 afastados os quais
estdo em Processo Administrativo Disciplinar — PAD. Dos 210 servidores: 174 séo efetivos, 3 efetivo/comissionado,

12 comissionado, 14 estagiérios, 3 cedidos, 1 contratos temporérios e 3 jovens empreendedores.

N° da Agéo Descricéo da _ Valor Meta Meta fisica
PAS/LOA/2018 Acdo Fontes L|qq|dado no F|S|.ca execut,ada no
periodo - R$ | prevista periodo
Manutencdo dos |0040 ASPS - Acles de
Servigos Servicos Publicos em Saude — 865.904,67
Administrativos |15%
0451 Outras  Receitas
4501 destinadas a Salide - Recursos 4.853,70 | 100% 100%
do petréleo FEP
Total 870.758,37

Finalidade: Contribuir para a manutencgéo e aperfeicoamento das atividades e servigos relacionados a administracao
geral, desenvolvidas pela administracdo publica municipal, agregando as despesas que ndo sdo passiveis de
apropriagcdo dos programas teméticos.

Analise e Consideracdes:

Acéo de apoio administrativo, as despesas correspondem ao custeio de energia, telefonia fixa e mével,

tarifas

bancarias sobre servicos de folha de pagamento e outros, combustivel, link de dados, passagens aéreas, locagao

predial e outros.

N° da Acéo Descricédo da Valor Meta Meta fisica
PAS/LOA/2018 Acio Fontes qugldado no FlSlqa exe'cutada no
periodo - R$ |prevista |periodo
Manutencdo de |0407 Transferéncias de
2741 Recursos Recursos do SUS - 0,00

Humanos da

Assisténcia Farmacéutica
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Atencgédo 0040 ASPS - Acglbes de
Primaria Servigos Publicos em Saude —| 10.549.754,32 | 1.362 1.387
15%

0401 Transferéncias de
Recursos do SUS — Atencdo| 6.122.045,46
Basica
Total 16.671.799,78

Finalidade: Garantir a remuneracéo dos profissionais da satde que atuam na Atencao Primaria

Andlise e Consideracdes:

A meta fisica foi superada, porém houve uma reducdo de 21 trabalhadores do SUS em relacdo ao 1° quadrimestre
de 2018. Nesta acdo ha 03 servidores de licenca para tratar de interesses particulares, 02 a disposicao com 6nus
para o 6rgao de origem. Dos 1.387 servidores: 1.220 sao efetivos, 2 efetivo/comissionado, 3 comissionado, 15
estagiarios, 70 cedidos, 36 contratos temporarios e 41 jovens empreendedores.

N° da Acéo Descrigéo da Valor Meta Meta fisica
PAS/LOA/2018 Acio Fontes L|qg|dado no F|S|c_a exe}cutada no
periodo - R$ |prevista |periodo
PPA P -|0040 ASPS - Acgles de

Manutencdo da |Servigos Publicos em Saude —| 1.132.742,05
rede da Atencgéo |15%

Secundaria em 0451 Outras  Receitas
Saude destinadas a Saude - Recursos 338.746,60
do petrdleo FEP

0405 Transferéncias de

2742 Recursos do SUS — Média e
Alta Complexidade 452.651.90| 1009 100%
Ambulatorial e Hospitalar
0441 - Transferéncia de
Recursos do Sistema Unico de
Saude - SUS Estado 1.565.246,52
UPAs/SAMU
Total 3.489.387,07

Finalidade: Manter os servi¢os de Atencdo Secundéria ofertados no &mbito da gestdo municipal do SUS.

Andlise e Consideracdes:

Os servigos ofertados nas Unidades de Pronto Atendimento — UPAs Norte e Sul, SAMU, Centros de Atencdo
Psicossocial, Ambulatério Municipal de Atencdo a Saude - AMAS, Nucleo de Assisténcia Henfil, CREFISUL e
Policlinica de Taquaralto, foram devidamente mantidos. Para tanto, foram custeados materiais de
consumo/expediente/limpeza, servigos de reprografia, telefonia, internet, manutencdo de equipamentos e veiculos,
locacdo de imoveis, manutencdo preventiva e corretiva dos equipamentos odontoldgicos e médico-hospitalares,
recarga de cilindro de oxigénio, servico de internet, energia elétrica, telefonia, reprografia, fornecimento de refei¢cdes
e lanches, combustiveis, manutencdo e conservagdo de veiculos, entre outras despesas indispenséveis para a
manutencdo dos servicos.

N° da Acio Descricio da Valor Meta Meta fisica
PAS/LOA/2018 Acdo Fontes L|q9|dado no F|S|qa exe'cutada no
periodo - R$ |prevista |periodo
Manutencdo de |0040 ASPS - Acles de
Recursos Servigos Publicos em Saude —| 6.701.841,64
Humanos da [15%
Atencgéo 0405 Transferéncias de
Secundaria Recursos do SUS — Média e
2718 Alta Complexidade 10.288.192,12 931 863
Ambulatorial e Hospitalar
0407 Transferéncias de
Recursos do SUS - 138.407,35
Assisténcia Farmacéutica
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0442-Transferéncia de

Recursos do Sistema Unico de

Salde - SUS Estado - 228.380,87
MAC/CAPs

0441-Transferéncia de

Recursos do Sistema Unico de

Saude - SUS Estado 675.538,14
UPA’s/SAMU

0451-Outras Receitas

destinadas a Saude - Recursos 0,00

do petréleo FEP

Total

18.032.360,12

Finalidade: Garantir a remuneracéo dos profissionais que atuam na Atencédo Secundaria.

Andlise e Consideracdes:

A meta fisica nao foi atingida, todavia, manteve-se estavel em comparagao com 1° quadrimestre de 2018. Dos 863
servidores: 788 sdo efetivos, 1 efetivo/comissionado, 7 comissionado, 4 estagiarios, 19 cedidos, 33 contratos

temporarios e 11 jovens empreendedores.

N° da AcAo Descricio da Valor Meta Meta fisica
PAS/LOA/2018 Acdo Fontes L|q9|dado no F|S|qa exe'cutada no
periodo - R$ |prevista |periodo
Manutengéo de 0040 ASPS — Agles de
Recursos Servicos Publicos em Salde — | 4.789.378,85
Humanos da 15%
Vigilancia em |0406 Transferéncias de
Saulde Recursos do SUS - Vigilancia 125.026,66
0450 Outras Receitas
destinadas a Saude — Taxas da 144.804,02
Vigilancia Sanitaria
Total 5.059.209,53

Finalidade: Garantir a remuneracgédo dos profissionais da satde que atuam na Vigilancia em saude.

Analise e Consideracoes:

A meta fisica ndo foi atingida, todavia, manteve-se estavel em comparagdo com 1° quadrimestre de 2018. Dos 323

servidores: 301 séo efetivos, 2 efetivo/comissionado, 2 comissionado, 5 estagiarios e 13 cedidos.

N° da Acio Descricio da Valor Meta Meta fisica
PAS/LO?A/2018 AGEO & Fontes Liquidado no |Fisica executada no
& periodo - R$ |prevista |periodo
0406 Transferéncias de
PPA = _|Recursos do SUS - Vigilancia 106.906,45
Gerenciamento 80m4§au:eSPS i 5
das Agdes e — Agoes de
2739 Servigosg de |Servicos Publicos em Sadde —|  471.836,34 | 100% 100%
Vigilancia ~ em [15%
Satde Total 578.742,79

Finalidade: Garantir os insumos e materiais de consumo para a adequada realiza¢éo das acdes de Vigilancia em

Saude.

Analise e Consideracdes:
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As agles voltadas ao Gerenciamento da Vigilancia em Saude foram executadas de forma satisfatéria durante o 2°
quadrimestre de 2018. Destacamos que as acgdes e servicos ocorreram através do provimento de materiais de
consumo e insumos como a aquisicdo de medicamentos veterinarios, ragdo, combustivel, materiais de expediente,
limpeza, copa e pecas para manutencao de ar-condicionado. As acdes também ocorreram por meio do pagamento
de despesas com a contratacdo de servicos de terceiros (pessoa juridica) para pagamento de energia elétrica,
chaveiro, manutencao de equipamentos, servicos de limpa-fossa, carimbos, fornecimento de 4gua mineral e gelo,
manutenc¢do, conservacao, locacdo e lavagem de veiculos, manutencéo de ar-condicionado, pagamento de telefonia
fixa e movel, vigilancia eletrdnica, link de internet, reprografia, recarga de extintor, dentre outros servicos que se
fizeram necesséarios a realizacdo das acdes de Vigilancia Epidemiolégica, Sanitaria, Nucleo de Saude do
Trabalhador, Vigilancia Ambiental, Unidade de Vigilancia e Controle de Zoonoses (UVCZ), Imunizagdo e
Informacbes Estratégicas em Salde executadas no periodo avaliado. Ressaltamos que parte dos processos para
utilizacdo do recurso foram elaborados e outros estdo em fase de tramitacao.

N° da Acio Descricio da Valor Meta Meta fisica
PAS/LO?A/2018 ACEO & Fontes Liquidado no |Fisica executada no
& periodo - R$ |prevista |periodo
PPA-P- 0040 ASPS — Agées de
Fortalecimento | S€rvicos Publicos em Saude — 0,00
2717 do Controle e |15% 100% 100%

Participacéo
Social do SUS Total 0,00

Finalidade: Fortalecimento do controle social e auto responsabilizagdo comunitéria frente as politicas publicas de
saude.

Analise e Consideracdes:

O fortalecimento do controle do SUS no municipio se deu da seguinte forma: reunides do Conselho Municipal de
Saude - CMS, acompanhamento da audiéncia publica na Camara Municipal de Palmas do Relatério Detalhado do 1°
Quadrimestre/2018 realizada no dia 29 de maio de 2018, e o trabalho continuo de acompanhamento das agbes e
servicos de salde, bem como dos repasses financeiros e sua execu¢do. Nao execugdo or¢camentéria-financeira
nesta acdo em virtude das parcerias realizadas entre 0 CMS e as Secretarias Municipais e de Estado da Saude.

N° da Agéo Descricéo da Valor Meta Meta fisica
PAS/LOA/2018 Acdo Fontes L|qg|dado no F|S|c_a exe,cutada no
periodo - R$ |prevista |periodo
PPA-P- 0040 ASPS - Acglbes de

Manutencdo dos |Servicos Publicos em Saude —| 1.770.964,43
Servigos da [15%

Atencgéo 0401 Transferéncias de
2710 Priméria Recursos do SUS — Atencéo 321.532,54 | 100% 100%
Basica
Total 2.092.496,97

Finalidade: Oferecer Centros de Saude da Comunidade com ambiéncia, equipamentos, inSumos € Servigos
adequados visando a melhoria do acesso e da qualidade da Atencao Primaria.

Analise e Consideracdes:

As ac¢les voltadas & manutengéo dos servigos da Atencdo Priméria foram executadas de forma satisfatoria durante o
2° quadrimestre de 2018. Ressaltamos que as ac¢des previstas na Programacédo Anual de Saude foram realizadas e
0s servigos mantidos, dentre eles destacamos: manutencdo preventiva e corretiva dos equipamentos odontolégicos
e médico-hospitalares para os CSC's; aquisicdo de insumos e materiais de consumo como combustivel, materiais de
enfermagem e de odontologia, de limpeza e expediente, de fraldas descartaveis, gas de cozinha, 4gua mineral e
material de informatica; além da contratacdo de servigos de terceiros (pessoa juridica) para locacao de concentrador
de oxigénio e imdveis, recarga de cilindro de oxigénio, limpeza de fossa, locagdo de veiculos, servigo de internet,
energia elétrica e telefonia, dentre outras agdes e servicos realizados para manutengéo da Atencao Primaria.

N° da Acéo Descricédo da Valor Meta Meta fisica
PAS/LOA/2018 Acio Fontes qugldado no FlSlqa exe'cutada no
periodo - R$ |prevista |periodo
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Manutencdo dos |0040 ASPS - Acbes de
Servicos Servigos Plblicos em Salde —| 2.104.013,93
Credenciados 15%

de Média e Alta |0405 Transferéncias de
4473 Complexidade Recursos do SUS - Média €| 531323272| 100% 100%
Alta Complexidade '
Ambulatorial e Hospitalar

Total 4.417.246,65

Finalidade: Garantir o acesso da populagdo prépria e referenciada as acdes e servicos complementares de Média e
Alta Complexidade ofertados pela gestdo municipal do SUS.

Andlise e Consideracdes:

Foram ofertados servi¢os especializados por 22 empresas credenciadas e cadastradas na base de dados do CNES.
Encontram-se em fase de tramitacéo 12 empresas especializadas na prestacao de servigos na area da saude, como
exames de andlises clinicas, exames pneumoldgicos, consulta médica em Oftalmologia e otorrinolaringologia,
exames de imagem e procedimentos oftalmolégicos, cardiolégicos, otorrinolaringolégicos e urolégicos como
Videolaringoscopia; Audiometria Instalacdo Endoscopica de Cateter Duplo J, Cistoscopia e/ou Uretroscopia e/ou
Uretroscopia; Avaliacdo Urodindmica Completa, Raio-x, Mamografia e outros.

N° da Acio Descricio da Valor Meta Meta fisica
PAS/LO?A/ZOlB AGHO & Fontes Liquidado no  |Fisica executada no
& periodo - R$ |prevista |periodo
0442 Transferéncia de
Recursos do Sistema Unico de 0.00
Aprimoramento Saude - SUS Estado - '
das AcBes e Vigilancia em Saude
4490 Servicos de |0040 ASPS - Agles de 100% 100%
Vigilancia  em Servigos Publicos em Saude — 1.322,96
Saude 15%
Total 1.322,96

Finalidade: Qualificar os profissionais de saude, &reas afins, atores sociais e popula¢des especificas para promogéo,
prevencdao, vigilancia, atencédo e reabilitacdo da saude; melhorar ou manter os indicadores de saude, reduzindo
riscos e aumentando os fatores de prote¢éo; divulgar informagdes relevantes a gestéo, aos servicos e a
comunidade, estimulando a mudanca nos hébitos comportamentais e reduzindo 0s riscos e agravos a saude.

Andlise e Consideracdes:

O Fortalecimento se deu através das seguintes atividades: Realizacdo de encontros por cada categoria profissional
do NASF-AB para o levantamento das necessidades pedagégicas e demandas pertinentes aos processos de
trabalho; Acompanhamento das condicionalidades da salde do Programa Bolsa Familia (PBF);Articulacbes
Intersetoriais e visitas institucionais com o intuito de integrar os servigos de saude da Rede com o trabalho do NASF-
AB; Participagcado Forum Comunitario do Selo Unicef; Participagdo no Programa Salde na Escola; Centro de Atencao
Inclusiva (CAl), com apoio institucional a equipe multiprofissional que atende ao CAI; Planejamento Familiar ou
Reprodutivo: Reunido intrasetorial com Atengdo Secundaria para atualizacdo do protocolo de planejamento familiar;
Reunido com o objetivo de promover a construgao coletiva de estratégias de integragcao entre 0 ensino e o servico e
a educacdo permanente em saude mental; Diagnostico territorial das equipes: Elaboracdo de questionario para
conhecimento do perfil dos profissionais que atuam no NASF-AB de Palmas; Participacao das reunides dos Grupos
integrados de cada territério; Realizado uma acdo de promocado a salde com o SEST/SENAT, onde foram ofertados,
afericdo de PA, glicemia, avaliacdo odontolégica, avaliagdo nutricional, imunizacdo e ofertamos teste rapido para
sifilis, HIV e Hepatites; Durante o0 més de agosto, comemoramos a Semana Mundial da Amamentacdo e Agosto
Dourado; As tecnicas do Grupo Condutor Materno Infantil realizaram visitas aos CSC para discutir sobre o
tratamento e manejo clinico da sifilis;Através do PMEPS, foi realizado capacitacdo para os técnicos de enfermagem
em testagem rapida; Fortalecimento dos Colegiados gestores com a participacdo de apoiadores in loco nos Centros
de Saude da Comunidade (CSC'’s), junto as equipes Saude da Familia;Reunido da 12 Tutoria no Ambulatério de
Atencao a Saude (AMAS) para implantacdo do Modelo de Atencdo as Condigdes Cronicas; Elaboracdo do Projeto
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Municipal de Controle do Tabagismo (em construcdo);lmplantacdo do Programa Municipal de Controle do
Tabagismo no CSC 1206 Sul;Sensibilizagdo da Equipe de Saude da Familia e NASF que atuam no CSC Laurides
Milhomem para implantacdo do grupo de tabagismo na Regido Sul de Palmas; Participacdo de curso para atuarem
como facilitadoras na Rede de Atencao e Vigilancia em Saude (RAVS); Construcdo do Plano de Ac¢do para controle
da Obesidade em escolares, no municipio de Palmas-TO; Realizacdo do curso de Capacitacdo em Beribéri para
técnicos da Secretaria Estadual de SauldeRealizacdo de Educacdo Permanente com o tema Beriberi para
profissionais nutricionistas do NASF; Participagcdo na | Mostra de Ciéncias, Tecnologia, Inovacdo em Saude,
promovida pela Fundacao Escola de Saude Publica de Palmas (FESP), com a premiacdo em 1° lugar do trabalho
intitulado “Implantagdo do Modelo de Atengédo as Condigdes Cronicas no municipio de Palmas-TO”, além de outros
dois trabalhos; Apresentacdo de 3 (trés) trabalhos no 12° Congresso Brasileiro de Salde Coletiva; Consultoria da
equipe do Eugénio Vilaca para a implementacéo do Modelo de Atengéo as Condi¢des Cronicas (MACC) na Rede de
Atencao e Vigilancia em Saude (RAVS); Realizacdo de Curso de Capacitagcdo em Lian Gong em 18 terapias para
profissionais do NASF; CAPS AD; SAMU.Participagédo de técnicos no | workshop de pesquisas em Gerontologia,
promovido pela FESP e UFT; Organizacdo da Semana Nacional de Combate ao Fumo em aluséo ao Dia “D” (29 de
Agosto); Sensibilizacdo toda a equipe quanto a importancia da oferta do TR para a comunidade; Envio de materiais
(fluxo e protocolo) para as unidades de saude; Participacéo junto com SESAU em Capacitacéo aos profissionais dos
Nucleos e CCIH dos Hospitais privados do municipio;Reunido com Nucleo de Assisténcia Henfil e Secretaria de
Estado de Salde para discussdo do fluxo de monitoramento de Hepatites B e C e criancas expostas ao HIV;
Educacdo Sexual para Gestantes; Participagdo na Oficina de Implantagéo de Vigilancia do Obito com Mencédo da
Tuberculose, promovida pelo MS; Reunido sobre o Projeto Interfederativo de Resposta Rapida a Sifilis nas Redes de
Atencdo a Saude com apoiadora do Ministério da Saulde; Reunido sobre implantacdo da PREP no Ndcleo de
Assisténcia Henfil; Acdo de Testagem Répida e educacdo em salude com gestantes do Centro de Salde Santa Fé;
Acéo de promogéo ao sexo seguro na Parada do Orgulho LGBTI; Participagéo do | Férum Comunitario pelos Direitos
da Infancia e da Adolescéncia; A¢do de promocdo ao sexo seguro no 26° Arraia da Capital com distribuicdo de
preservativos;Reunido de alinhamento no manejo da Tuberculose, na Casa de Prisdo Proviséria, com a equipe de
salde da Embrasil e da direcdo do Vigilancia e monitoramento do agravo; Acdo de testagem rapida em varios
publicos; Construgdo do Boletim epidemioldgico dos anos de 2008 a 2017; Implantagdo da linha de cuidado da
Hanseniase nas diretrizes do Modelo de Atencao as Condi¢des Cronicas - MACC; Formacdo de Hansenologia em
servi¢o; Programagéo alusiva ao Maio Amarelo com “Uso compartilhado da Via” e “Balada Segura;Participacao ativa
do Projeto do Centro de Valorizagdo da Vida (CVV); Dia Nacional de Combate ao Abuso e a Exploragdo Sexual de
Criancas e Adolescentes/Divulgagdo do Disque 180 em pontos estratégicos, entrega da camiseta para os artistas
nos semaféros; Analise e acompanhamento de todos os casos de malaria notificados pelos Centros de Saude da
Comunidade, Policlinicas, Unidades de Pronto Atendimento e Hospitais;Acompanhamento da incineracdo de
entorpecentes pela DEIC e DENARC, obedecendo a lei 12.961/14; Eventos de massa: atuagdo intensiva para
licenciamento e monitoramento durante os eventos: AGROTINS, ARRAIA DA CAPITAL e festejos nas Igrejas, dentre
outras atividades relacionadas no decorrer do relatorio.

N° da Acdo Descricdo da Valor Meta Meta fisica
PAS/LO?A/2018 Acio ¢ Fontes Liquidado no |Fisica executada no
¢ periodo - R$ |prevista |periodo
. 0040 ASPS - Acdes de
Estruturacao € |gseryvicos Publicos em Satde — 0,00
Implementagao | 1504
1674 glsma dzt Rede (0410 Outras Transferéncias de 100% 0,2%
e AeNGA0 |Recursos do Sistema Unico de 32.647,58
23‘53”"3”3 eM | satde — SUS Unidio
aude Total 32.647,58

Finalidade: Estruturar e implementar as unidades da rede de atencdo secundéria a fim de ofertar servicos de salde
de qualidade.

Andlise e Consideracdes:

Os projetos para construcdo do CAPSi e CAPS Il estdo em andamento para as adaptacdes, apos alteracdo do
terreno. O projeto para reforma do CAS estd concluido e aguarda disponibilidade or¢camentaria/financeira para
execucdo. A construcdo da sede propria do SAMU ainda ndo foi iniciada devido a indisponibilidade
orcamentdria/financeira, o Ministério da Sadde ndo tem recurso previsto para construcdo de SAMU. Quanto a
construgdo do Centro de Parto Normal (CPN), a portaria n°® 805/2018, publicada no Diario Oficial da Unido, garante
R$ 760.000,00 para custeio da obra, porém o repasse financeiro ainda néo foi realizado. O valor liquidado na agéo é
referente a aquisicdo de materiais hospitalares para os servicos de urgéncia e fogdo/forno industrial para
estruturacdo da Unidade de Alimentagcdo e Nutricdo (UAN) na UPA Norte, ambos com recurso oriundo de emenda
parlamentar.
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Valor Meta Meta fisica
Fontes Liquidado no |Fisica executada no
periodo - R$ |prevista |periodo

N° da Acéo Descricao da
PAS/LOA/2018 Acao

Estruturacdo e [0405 Transferéncias de
Implementacdo |Recursos do SUS — Média e

Fisica da |Alta Complexidade 0,00
Vigilancia  em |Ambulatorial e Hospitalar
3120 Salde 0410 Outras Transferépcias de 1,00 0,00
Recursos do Sistema Unico de 0,00
Saude — SUS Unido
Total 0,00

Finalidade: em Saude. Melhoria do servigo prestado a populagdo com a reestruturacao fisica da Vigilancia em
Saude.

Analise e Consideracdes:

N&o houve execucao nesta acéo, estamos aguardando repasse financeiro para a constru¢do da Rede de Frios
Municipal.

N° da Acio Descricio da Valor Meta Meta fisica
PAS/LOA/2018 Acdo Fontes L|qg|dado no F|S|c_a exe,cutada no
periodo —R$ |prevista |periodo
Implementagdo |0040 ASPS - Acdes de
das AcOes do |Servicos Publicos em Salde —
Complexo 15%
Laboratorial da |0405 Transferéncias de
Saude Recursos do SUS — Média e
Alta Complexidade 162.994,51
3098 Ambulatorial e Hospitalar 100% 50%
0410 Outras Transferéncias de
Recursos do Sistema Unico de 148.200,00
Saude — SUS Unido
Total 311.194,51

Finalidade: Oferecer suporte ao diagndstico e manejo dos agravos monitorados pela rede de salde.

Analise e Consideracdes:

O laboratério, ao coletar ou receber as amostras, realiza uma triagem, e as vidveis sdo processadas para a
realizacdo dos exames, liberacao dos resultados e emisséo de laudos, quando necessério. A Secretaria Municipal de
Salde estd em fase de estruturagdo do Complexo Laboratorial no Municipal para realizacdo de analises clinicas
buscando atender a demanda dos CSC’s e Centros de Especialidades. O mesmo ira atender, a principio, 50% da
demanda total de andlises clinicas do municipio, sendo 18 centros de salde da familia. Até o presente momento, o
servico de coleta estd sendo realizado no CSC 210 Sul, 108 Sul, 406 Norte e Henfill que representam 35,36 % do
total dos centros que serdo atendidos. Nestas unidades neste quadrimestre realizamos a capacitacdo de
profissionais técnicos para a coleta, administrativos para utilizacdo do PCLab, assim como o acolhimento e
orientacao de pacientes. Foram realizados 55.755 exames neste periodo, além dos exames de salde publica que
continuam sendo realizados com regularidade, assumimos também a coleta de exames de CD4, CD8, Carga Viral e
Genotipagem que eram feitos pelo Lacen- TO. O Laboratério ja esta automatizado nas se¢bes de Bioquimica,
Hematologia e na se¢do de Hormdnios. O laboratério de Anatomia Patologica foi implantado na 306 sul em
Fevereiro de 2018 e sua proposta de atendimento sera de realizar 50% da demanda de citologias e Biopsias do
Municipio de Palmas. Hoje o0 mesmo j& realiza todas as Biopsias encaminhadas pelo Municipio ( Amas, Taquaralto,
409 N, Hermes Damasio, Angio X, Oswaldo Cruz, assim como 0s convénios estabelecidos com as cidades de
Tocantinia, Paraiso e Miracema) e as Citologias nao estdo sendo feitas para adequacao de servicos.
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Meta
~ . Valor Meta fisica
¢}
'F\,l Aging(f/;OlB zeggrlgao da Fontes Liquidado no  |Fisica executada
& periodo - R$  |prevista |no
periodo
PPA _ p |0040 ASPS — Acdes de
Fortalecimento Seorvigos Pablicos em Saude — 14.875,00
4511 da Atengao | 19% 100% | 100%
Primaria em
Satde Total 14.875,00

Finalidade: Facilitar o acesso e oferecer assisténcia humanizada e de qualidade a populagéo nas unidades de salde
visando reducéo de taxas de agravos por meio da coordenacdo do cuidado dos ciclos de vida, de forma a promover
saude integral do usuario.

Andlise e Consideracdes:

O Fortalecimento se deu através das seguintes atividades: Realizacdo de encontros por cada categoria profissional
do NASF-AB para o levantamento das necessidades pedagdgicas e demandas pertinentes aos processos de
trabalho; Acompanhamento das condicionalidades da salde do Programa Bolsa Familia (PBF);Articulacbes
Intersetoriais e visitas institucionais com o intuito de integrar os servigos de saude da Rede com o trabalho do NASF-
AB; Participagdo Forum Comunitario do Selo Unicef; Participa¢@o no Programa Saulde na Escola; Centro de Atengéo
Inclusiva (CAI), com apoio institucional a equipe multiprofissional que atende ao CAI; Planejamento Familiar ou
Reprodutivo: Reunido intrasetorial com Atencdo Secundaria para atualizacdo do protocolo de planejamento familiar;
Reunido com o objetivo de promover a construcéo coletiva de estratégias de integragdo entre o ensino e o servico e
a educacdo permanente em saude mental; Diagnostico territorial das equipes: Elaboracdo de questionario para
conhecimento do perfil dos profissionais que atuam no NASF-AB de Palmas; Participacdo das reunibes dos Grupos
integrados de cada territdrio; Realizado uma acgéo de promocéo a saide com o SEST/SENAT, onde foram ofertados,
afericdo de PA, glicemia, avaliacdo odontoldgica, avaliagdo nutricional, imunizacdo e ofertamos teste rapido para
sifilis, HIV e Hepatites; Durante o0 més de agosto, comemoramos a Semana Mundial da Amamentagédo e Agosto
Dourado; As técnicas do Grupo Condutor Materno Infantil realizaram visitas aos CSC para discutir sobre o
tratamento e manejo clinico da sifilis;Através do PMEPS, foi realizado capacita¢do para os técnicos de enfermagem
em testagem rapida; Fortalecimento dos Colegiados gestores com a participagdo de apoiadores in loco nos Centros
de Saude da Comunidade (CSC'’s), junto as equipes Saude da Familia;Reunido da 12 Tutoria no Ambulatério de
Atencdo a Saude (AMAS) para implantacdo do Modelo de Atencdo as Condi¢cdes Cronicas; Elaboracdo do Projeto
Municipal de Controle do Tabagismo (em construcdo);Implantacdo do Programa Municipal de Controle do
Tabagismo no CSC 1206 Sul;Sensibilizacdo da Equipe de Saude da Familia e NASF que atuam no CSC Laurides
Milhomem para implantagdo do grupo de tabagismo na Regido Sul de Palmas; Participa¢do de curso para atuarem
como facilitadoras na Rede de Atencao e Vigilancia em Saude (RAVS); Construcdo do Plano de Agdo para controle
da Obesidade em escolares, no municipio de Palmas-TO; Realizagdo do curso de Capacitacdo em Beribéri para
técnicos da Secretaria Estadual de SauldeRealizacdo de Educagdo Permanente com o tema Beriberi para
profissionais nutricionistas do NASF; Participacdo na | Mostra de Ciéncias, Tecnologia, Inovagdo em Saude,
promovida pela Fundagéo Escola de Saude Publica de Palmas (FESP), com a premiagdo em 1° lugar do trabalho
intitulado “Implantagdo do Modelo de Atencéo as Condi¢gdes Crbnicas no municipio de Palmas-TO”, além de outros
dois trabalhos; Apresentacdo de 3 (trés) trabalhos no 12° Congresso Brasileiro de Salde Coletiva; Consultoria da
equipe do Eugénio Vilaga para a implementacdo do Modelo de Aten¢do as Condi¢des Crbnicas (MACC) na Rede de
Atencéo e Vigilancia em Saude (RAVS); Realizacdo de Curso de Capacitagdo em Lian Gong em 18 terapias para
profissionais do NASF; CAPS AD; SAMU.Participacdo de técnicos no | workshop de pesquisas em Gerontologia,
promovido pela FESP e UFT; Organizacdo da Semana Nacional de Combate ao Fumo em alusao ao Dia “D” (29 de
Agosto); Sensibilizacdo toda a equipe quanto a importancia da oferta do TR para a comunidade; Envio de materiais
(fluxo e protocolo) para as unidades de salde; Participagdo junto com SESAU em Capacitagdo aos profissionais dos
Nucleos e CCIH dos Hospitais privados do municipio;Reunido com Nucleo de Assisténcia Henfil e Secretaria de
Estado de Saude para discussao do fluxo de monitoramento de Hepatites B e C e criangas expostas ao HIV;
Educacdo Sexual para Gestantes; Participagdo na Oficina de Implantacdo de Vigilancia do Obito com Mencéo da
Tuberculose, promovida pelo MS; Reunido sobre o Projeto Interfederativo de Resposta Rapida a Sifilis nas Redes de
Atencdo a Saude com apoiadora do Ministério da Saude; Reunido sobre implantacdo da PREP no Ndcleo de
Assisténcia Henfil; Acdo de Testagem Répida e educacdo em saude com gestantes do Centro de Salde Santa Fé;
Acéo de promogao ao sexo seguro na Parada do Orgulho LGBTI; Participagéo do | Férum Comunitario pelos Direitos
da Infancia e da Adolescéncia; A¢do de promocdo ao sexo seguro no 26° Arraia da Capital com distribuicdo de
preservativos;Reunido de alinhamento no manejo da Tuberculose, na Casa de Prisédo Provis6ria, com a equipe de
salde da Embrasil e da direcdo do Vigilancia e monitoramento do agravo; Acdo de testagem rapida em varios
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publicos; Construgdo do Boletim epidemiologico dos anos de 2008 a 2017; Implantagdo da linha de cuidado da
Hanseniase nas diretrizes do Modelo de Atencao as Condi¢des Cronicas - MACC; Formacédo de Hansenologia em
servigo; Programacéo alusiva ao Maio Amarelo com “Uso compartilhado da Via” e “Balada Segura;Participacdo ativa
do Projeto do Centro de Valorizacdo da Vida (CVV); Dia Nacional de Combate ao Abuso e a Exploracdo Sexual de
Criancas e Adolescentes/Divulgacdo do Disque 180 em pontos estratégicos, entrega da camiseta para os artistas
nos semaféros; Analise e acompanhamento de todos os casos de malaria notificados pelos Centros de Saude da
Comunidade, Policlinicas, Unidades de Pronto Atendimento e Hospitais;Acompanhamento da incineracdo de
entorpecentes pela DEIC e DENARC, obedecendo a lei 12.961/14; Eventos de massa: atuacao intensiva para
licenciamento e monitoramento durante os eventos: AGROTINS, ARRAIA DA CAPITAL e festejos nas Igrejas, dentre
outras atividades relacionadas no decorrer do relatdrio.

Valor Meta Meta fisica
Fontes Liquidado no |Fisica executada no
periodo - R$ |prevista |periodo

N° da Acéo Descricao da
PAS/LOA/2018 Agéo

PPA P " 10010 Recursos Préprios
Manutencdo da

Assisténcia 0040 ASPS - A(;c”)es de
Farmaceéutica Servigos Publicos em Saude — 206.947,23
15%

0407 Transferéncias de
Recursos do SuUS - 938.909,80
Assisténcia Farmacéutica

0440 Transferénci@ de
Recursos do Sistema Unico de 70%
Salide - SUS Estado / 512.640,021 100%
Farmacia Basica

0442 Transferéncia de
Recursos do Sistema Unico de
Salde - SUS Estado - 29.517,65
MAC/CAPs/Vigilancia em
Saude

Total 1.688.014,70

2724

Finalidade: Garantir a assisténcia farmacéutica aos usuarios do SUS, suprir a rede com insumos e medicamentos da
REMUME na perspectiva da promocgdo, prevencdo e recuperacdo da saude possibilitando diminuicdo da
morbimortalidade e a reducdo da taxa de prevaléncia das doencas.

Analise e Consideracdes:

As atividades relacionadas a prescricdo, distribuicdo e dispensacdo dos medicamentos da CAF - Central de
Abastecimento Farmacéutico para as Farméacias Municipais e CSC- Centros de Saude da Comunidade, assim como
a dispensacdo do medicamento ao paciente foram executadas de maneira eficiente via Sistema HORUS. O Projeto
de Implantagdo da Farmacia Clinica em 100% dos Territérios de Saude foi iniciado com a inclusdo de 6
Farmacéuticos nos NASF, porém é necesséria a inclusdo de novos profissionais e integragdo com os profissionais
atuantes nas farmacias responsaveis pelos territérios para que seja efetivo o projeto da farmacia clinica. Ademais,
foram realizados atendimentos domiciliares a pacientes polimedicamentados; consultas individuais e compartilhadas,
reunides e educacédo em saude, entre outros.

Valor Meta Meta fisica
Fontes Liquidado no |Fisica executada no
periodo - R$ |prevista |periodo

N° da Agéo Descrigdo da
PAS/LOA/2018 Acéo

0040 ASPS — Acbes de

Fortalecimento : - ,
da Atencao fgor/\glgos Publicos em Saude — |0,00 100% 100%

4413 Secundaria
Total 0,00

Finalidade: Fortalecer a Atengdo Secundaria em Saude a fim de aprimorar a qualidade dos servigos ofertados no
ambito da gestdo municipal do SUS.

Andlise e Consideracdes:
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Houve a ampliacdo de estagiarios de Psicologia na Atencdo Primaria em Saude (de 10 para 30), articulados pela
Geréncia para o acompanhamento e qualificagdo junto aos agentes comunitarios de salde, fato que qualificara as
demandas que chegam na Atencdo Secundaria referentes a salde mental. Foram organizados eventos, rodas e
momentos de discuss@o em aluséo ao dia da Luta Antimanicomial, celebrado no dia 18 de maio. De forma itinerante,
ocorreram atividades em articulacdo com Consultério na Rua, Palmas Que Te Acolhe. Além da roda de atividades no
dia 18 de maio, ocorreram cinema na praca, dia da familia e outros eventos envolvendo os equipamentos citados e a
sociedade comum. Tivemos a presenca de Domiciano Siqueira, presidente de honra da Associacdo Brasileira
Reducédo de Danos, que realizou no CAPS AD Il uma formacao sobre o uso de drogas e a reducéo de danos, com a
participacdo dos trabalhadores dos CAPS, NASF, CNR, PQTA. O Nucleo de Educacdo em Urgéncia (NEU),
promoveu em parceria com a Geréncia de Urgéncia e Emergéncia, 03 capacitagbes (Atendimento Pré hospitalar -
APH Emergéncia Pediatrica, Acesso Intradsseo e #euimobilizo), ofertados a 97 servidores, além da realizacdo dos
encontros de Educacdo Permanente realizados com a participagdo de 108 profissionais. Apesar da ndo execucao
orgamentéria/financeira no periodo, a agdo alcancou 100% de meta fisica, uma vez que as atividades previstas
ocorreram e os servicos foram fortalecidos.

N da Acio Descricio da Valor Meta Meta fisica
PAS/LOA/2018 Aco Fontes L|qg|dado no F|S|c_a exe}cutada no
periodo - R$ |prevista |periodo
PPA-P- 0410 Outras Transferéncias de
1667 Estruturacdo Recursos do Sistema Unico de 211.076,33

FISIcaN da |Saude — SUS Uni&o 100% 30%
Atencéo Total
Primaria

Finalidade: Oferecer assisténcia humanizada e de qualidade a populacdo nas referidas comunidades, por meio de
um Centro de Salde da Comunidade com estrutura fisica adequada e ambiéncia acolhedora.

Analise e Consideracdes:

Mantivemos 30% da execuc¢do porque no dia 08 de janeiro de 2018 foi inaugurado o Centro de Saude da
Comunidade José Hermes Damaso, no Setor Sul, com espag¢o para comportar quatro equipes de salde da familia,
além de outras especialidades médicas profissionais para atender cerca de 16 mil usuérios do Sistema Unico de
Saude (SUS) que moram no Setor Sul e nas localidades vizinhas, sendo um grande avanco para a melhoria dos
servicos ofertados. A estrutura conta com 12 consultérios equipados, sala de vacina, sala de procedimentos,
auditério, sala de esterilizacdo, escovaria e salas administrativas. No segundo quadrimestre nao ocorreu
inauguracdes de novas estruturas na Atencéo Basica.

N° da Acéo Descrigcédo da Valor Meta Meta fisica
PAS/LOA/2018 Aco Fontes qugldado no FlSlqa exe'cutada no
periodo - R$ |prevista |periodo
- 0408 Transferéncias de
Apnmoramentcl Recursos do SUS - Gestédo do 0,00
2737 da Gestéo SUS 100% 100%
Estratégica do 0 0
SuUs Total 0,00

Finalidade: Aprimorar a capacidade de governo sobre o sistema de saude contribuindo assim para a qualificagédo e
humanizacdo da gestao do SUS

Andlise e Consideracdes:

O fortalecimento da politica de gestdo do SUS no municipio se deu da seguinte forma: as atividades de elaboracéo,
acompanhamento, monitoramento e avaliacdo dos Instrumentos de Gestao do SUS e Orgcamentarios; apresentagdo
em audiéncia publica na Camara Municipal de Palmas e no Conselho Municipal de Palmas, do Relatério Detalhado
do 1° Quadrimestre/2018 realizada no dia 29 de maio de 2018; participacdo nas reunides da CIR; No periodo foi
realizado acompanhamento continuo da execu¢éo orcamentaria/financeira. A meta fisica alcancada deve-se ao fato
de que muitas das atividades previstas sdo ndo orcamentarias.

NC da Acso Descricio da Valor Meta Meta fisica
PAS/LO?A/2018 ACEO & Fontes Liquidado no |Fisica executada no
& periodo - R$ |prevista |periodo
3162 Repasse :
Financeiro 0010 — Recursos Proprios 0,00| 100% 0,00
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Fundacdo Pio

Xl Total 0,00

Projeto Emenda Parlamentar

Andlise e Consideracdes:

Acao sem execuc¢do orcamentario-financeiro.

N da Acio Descricio da Valor Meta Meta fisica
PAS/LOA/2018 Aco Fontes L|q9|dado no F|S|c_a exe}cutada no
periodo - R$ |prevista |periodo
. ~ | 0040 ASPS - Acbes de
Incentivo a - L .
3126 Aposentadoria e fgor/\ngos Publicos em Saude — 182.971,38 100%
ao Desligamento =22 100%
Voluntario Total 182.971,38

Projeto de Aposentadoria Incentivada

Analise e Consideracdes:

Esta agédo é especifica para os servidores que fizeram a adeséo ao Programa de Aposentadoria Incentivada (PAl),
nos termos da Lei Municipal n° 2.335, de 19 de julho de 2017.

N da Acao Descricio da Valor Meta Meta fisica
PAS/LOA/2018 ACEO ¢ Fontes Liquidado no  |Fisica executada no
& periodo - R$ |prevista |periodo
0040 ASPS - Acgbes de
Servicos Publicos em Saude — 129.550,90
PPA - P 1506
Fortalecimento  [9408"  Transferéncias  de
das Acbes do|pecyrsos do SUS - Gestdo do 0,00
2727 Plano  Municipal |g g 100% 100%
de Educacgéo
Permanente  em 0010 — Recursos Proprios 31.500,00
Saude
Total 161.050,90

Finalidade: Fortalecer as politicas de educacdo permanente, educacdo popular, promoc¢édo da saude e de ciéncia,
tecnologia e inovagdo em saude, através do estimulo a formacao de profissionais de elevada qualificagcdo técnica,
bem como a atuacgéo profissional pautada pelo espirito critico e pela cidadania, visando a transformacéo da rede de
servi¢os de salde do municipio em espacos de educac¢do contextualizada e de desenvolvimento profissional.

Andlise e Consideracdes

As ac0Oes voltadas para os processos educacionais em saude e para o incentivo a ciéncia, tecnologia e inovagcdo em
saude foram desenvolvidas em sua totalidade, alcangada a meta pactuada, considerando as articulacdes realizadas
com demais instituicdes de ensino e pesquisa com vistas a qualificar a formacdo em saude e fortalecer a rede de
atencdo e vigilancia em salde do municipio de Palmas. Dentre as atividades desenvolvidas podemos citar:
estratégias educacionais permanentes dos Planos de Educa¢do Permanente e do Plano Integrado de Residéncias
em Saude, Oficinas, Seminarios, Palestras, Cursos de curta e média duracéo, Especializacdo em Saude Publica,
Treinamentos e demais acdes voltadas para a qualificacio do trabalhador do Sistema Unico de Palmas.

N da Acéo Descricio da Valor Meta Meta fisica
PAS/ILOA/2018 A0 & Fontes Liquidado no  |Fisica executada no
& periodo - R$ |prevista |periodo
Fomento as
acoes de 10010 Recursos Proprios 397.250,00| 100% 100%
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Inovacéo, Ciéncia |0401 Transferéncias de
e Tecnologia em |Recursos do SUS — Atencdo| 5.452.837,35

Saude Basica
0405 Transferéncias de
3131 Recursos do SUS — Média e
Alta Complexidade 3.250.624,17

Ambulatorial e Hospitalar

0406 Transferéncias de
Recursos do SUS - Vigilancia| 3.250.624,17
em Saulde

Total 9.919.547,97

Finalidade: Estimular a formacédo de profissionais e docentes de elevada qualificacdo técnica, cientifica, tecnoldgica
e académica, bem como a atuacao profissional pautada pelo espirito critico, pela cidadania e pela funcao social da
educacéo superior, orientados pelo principio da indissociabilidade entre ensino, pesquisa e extenséo.

Analise e Consideracdes:

Nos meses de maio, junho, julho e agosto foram desenvolvidas estratégias com robustez técnica e metodoldgica
com objetivo de fortalecer as a¢Bes de Inovacdo, Ciéncia e Tecnologia em saude. Dentre elas, podemos citar:
implementacéo do Nucleo de Pesquisa, responsavel pelo monitoramento e avaliagdo de todos os projetos vinculados
a FESP; implementacdo da Comissdo e do Comité de Etica e Pesquisa da FESP; articulagdo com instituicbes de
ensino para o desenvolvimento de pesquisas em areas especificas com vistas a fortalecer politicas publicas de
saude; desenvolvimento de instrumentos para o monitoramento do Programa Municipal de Bolsas de Estudo e
Pesquisa da Educacao pelo Trabalho e realizacéo de Coloquio e da | Mostra de Ciéncia, Tecnologia e Inovacéo, a
qual reuniu um conjunto de projetos e pesquisas desenvolvidos pelos trabalhadores e pesquisadores vinculados a
FESP e a SEMUS.

N° da Acéo - Valor Meta Meta fisica
PAS/ILOA/2018 gegcc)ngao da Fontes Liquidado no |Fisica executada no
& periodo - R$ |prevista |periodo

Manutengdo dos 0040 ASPS — Agles de

Servicos Servigos Publicos em Saude — 74.772,83

4501 Adminis~trativos da 15% 100% 100%
Fundagédo Escola
de Saude Publica. |Total 74.772,83

Finalidade: Manutencdo da Fundacdo Escola de Saude Publica.

Andlise e Consideracdes:

A FESP funciona no Instituto Vinte de Maio em um espac¢o compartilhado, e as despesas foram devidamente
mantidas.

N da Acéo Descricio da Valor Meta Meta fisica
PAS/ILOA/2018 ACEO ¢ Fontes Liquidado no  |Fisica executada no
& periodo - R$ |prevista |periodo

PPA - P -|0040 ASPS - Agbes de
Manutengdo  de |Servigos Publicos em Salde — 604.937,91
Recursos 15%
2721 Humanos da 37 36

Fundacdo Escola
Saude Pdublica de
Palmas

Total 604.937,91

Finalidade: Garantir a remuneracéo dos profissionais da sadde que atuam na Fundacéo Escola de Palmas.

Analise e Consideracdes:

A meta fisica manteve-se estavel em relagédo ao 1° quadrimestre de 2018, uma vez que houve a reducao de apenas
um servidor. Os 36 servidores estdo assim distribuidos: 23 efetivos, 1 efetivo/comissionado, 2 comissionados, 5
cedidos e 2 contratos temporarios.




RDQA - 12 QUADRIMESTRE/2018

Tabela 67 - Detalhamento por Natureza das Despesas — 22 Quadrimestre/2018

(Liguidadas) — SEMUS e FESP:

ltem \ Descricdo das Despesas Valor R$

| | Despesas com pessoal 40.780.741,72
Contratacdo por tempo determinado 645.634,52
Vencimentos e vantagens fixas — pessoal civil 35.923.108,84
Indenizagbes trabalhistas 328.400,44
Outros beneficios previdenciarios do servidor 136.406,37
Obrigacdes patronais 3.747.191,55
1 Outras despesas de custeio 25.622.823,76
Auxilio a estudantes 2.580.060,64
Auxilio a pesquisadores 7.339.487,33
Diarias 30.387,00
Passagens e despesas com locomoc¢ao 118.227,34
*Material de Consumo 1.923.223,82
Combustiveis e lubrificantes automotivos 441.901,16
Gas e outros materiais engarrafados 49.702,28
Material elétrico e eletrdnico 21.694,93
Ferramentas 730,66
Material hospitalar 391.640,66
Material laboratorial 111.094,51
Material odontolégico 103.165,21
Material de cama, mesa e banho 11.820,00
Material de copa e cozinha 39.476,47
Material de expediente 44.683,55
Géneros alimenticios 338.299,75
Materiais e medicamentos para uso veterinario 7.994,80
Material de limpeza e produtos de higienizacéo 30.563,80
Material de protecéo e seguranca 2.360,60
Material de sinalizaco visual 689,34
Material farmacoldgico 1.870,00
Material para manutencdo de bens iméveis/instalacdes 133.813,60
Material para manutencdo de bens méveis 178.647,50
Uniformes, tecidos e aviamentos 13.075,00
**Material de Distribuicdo Gratuita 1.648.604,66
Medicamentos 1.481.067,47
Material, bem ou servigco para distribuicdo a assisténcia social (tiras

de glicemia) 160.000,00
Mercadorias para doacdo (bolsa de colostomia e equipo para

alimentacéo enteral e sonda para aspiracdo tranqueal) 7.537,19
***Qutros servicos de terceiros — pessoa fisica 271.338,50
Locagédo de iméveis 173.778,00
Estagiérios 97.560,50
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***+*+Qutros servicos de terceiros — pessoa juridica 7.988.068,33
Fornecimento de alimentacao 173.179,46
Fretes e transportes de encomendas 7.989,99
Limpeza e conservacéo 722.881,88
Locacgdo de bens méveis 43.101,30
Locacao de imoveis 239.474,50
Locacao de maquinas e equipamentos 356.648,88
Manutencgdo e conservagao de maquinas e equipamentos 276.568,45
Manutencgédo e conservacao de bens moveis 28.994,40
Manutencgdo e conservacao de bens iméveis 346.395,20
Manutengédo e conservacao de veiculos 322.251,29
Servigos de consultas e exames especializados 3.184.302,56
Hospedagens 11.740,92
Taxas e outros 31.857,44
Servigos de comunicagdo em geral 654,16
Seguros em geral 14.373,95
Servicos de energia elétrica 1.160.738,32
Servicos de locagdo de veiculos 132.000,00
Servigos de processamento de dados (link de internet) 304.899,60
Servigos de telecomunicagfes 149.242,07
Servicos gréaficos e editoriais 132.965,63
Confeccao de uniformes, bandeiras e flamulas 20.085,00
Servi¢os de apoio administrativo, técnico operacional -7.990,00
Vigilancia Ostensiva e Monitorada (UPAs, SAMU e CAPS) 314.894,40
Servigo de selecdo e treinamento 500,00
Servicos Bancarios 18.530,72
Servigos de estagiérios 1.788,21
Auxilio Alimentacao 1.062.623,95
Auxilio Transporte 835.537,97
*****Indenizagdo e Restituicdes 277.850,09
Indenizagdes (internagdes compulsdéria, hospedagens e limpeza) 114.142,09
Indenizacdo de transporte pessoal 53.728,00
Indenizacdo de Moradia 109.980,00
Obrigacdes Tributarias e Contributiva 4.853,70
Sentencas Judiciais 296.952,83
»*x*Despesas de Exercicios Anteriores - Custeio 1.245.607,60
Material de Consumo 2.064,90
Servicos de Terceiros Pessoa Juridica (Credenciamento) 1.243.542,70
11 Despesas por Capital 404.695,29
Obras e Instalacbes 211.076,33
Equipamentos e material permanente 193.618,96

Fonte: Sistema de Or¢camento/Prodata

Legenda:* refere-se a soma das despesas dos grupos de consumo; ** refere-se a soma das despesas de material de
distribuicéo gratuita; *** refere-se a soma das despesas de outros servicos de terceiros — pessoa fisica; **** refere-se a
soma das despesas de outros servigcos de terceiros — pessoa juridica; ***** refere-se a soma das despesas de
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Indenizagdo e Restituigdes; ****** refere-se a soma das despesas de Despesas de Exercicios Anteriores — Custeio.

Tabela 68 - Resumo Geral - Consolidado por Natureza das Despesas (Liquidadas)
SEMUS e FESP

Descricdo Valor RS
Despesas com Pessoal 40.780.741,72
Auxilio Financeiro a Estudantes e Pesquisadores 9.919.547,97
Diarias 30.387,00
Passagens e despesas com locomocao 118.227,34
Material de Consumo 1.923.223,82
Material de Distribuicdo Gratuita 1.648.604,66
Outros Servicos de Terceiros — Pessoa Fisica 271.338,50
Outros Servicos de Terceiros — Pessoa Juridica 7.988.068,33
Auxilio Alimentacao 1.062.623,95
Auxilio Transporte 835.537,97
Indenizacao e Restituicdes 277.850,09
Obrigagdes Tributarias e Contributivas 4.853,70
Sentengas Judiciais 296.952,83
Despesas de exercicios anteriores 1.245.607,60
Equipamentos e Material Permanente 193.618,96
Obras e Instalacdes 211.076,33
Total Geral 66.808.260,77

Fonte: Sistema de Or¢camento/Prodata

Tabela 69 - Resumo Geral das Despesas por Fontes -

Despesas Liguidadas - SEMUS e FESP

2° Quadrimestre/2018 -

Fonte Descricao Valor R$

0010 Recursos Proprios 428.750,00

0040 f?LEOSA)_ Acdes de Servicos Publicos em Saude 31.995.661,86

0401 Tr,ar)sferen0|as de recursos do SUS — Atencgéo 11.896.415,35
Basica
Transferéncias de recursos do SUS — Média e

0405 Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar 16.467.695,42

0406 Transfgrenuas de recursos do SUS - Vigilancia 1.050.769,56
em Saude

0407 Transfgre_nuas de recursos do SUS - 1.077.317.15
Assisténcia Farmacéutica

0408 [Gestdo do SUS 0,00

0410 Outr.os recursos do SUS proveniente da Unido - 391.923.01
Capital

0440 Transferéncia de Recursos do Sistema Unico de 512.640,02

Salde — SUS Estado / Farmacia Basica




RDQA - 12 QUADRIMESTRE/2018

Recursos do SUS provenientes do Estado
0441 UPAS/SAMU 2.240.784,66
Recursos do SUS provenientes do estado
0442 outras transferéncias - 257.898,52
MAC/CAPS/PPI/Vigilancia em Saude
Outras Receitas destinadas a Salde — Taxas da
0450 Vigilancia Sanitéria 144.804,02
0451 Recursos do petroleo FEP destinado a saude 343.600,30
0498 Convénios 0,00
Total 66.808.260,77

Fonte: Sistema de Or¢camento/Prodata

Grafico 20 - Consolidado das despesas por fonte (Federal, Estadual, Municipal ou FEP)

48,75% .
32.569.215,88 46,23%
30.884.121,39
4,51%
3.011.323,20 0,51%
- 343.600,30
Municipal Federal Estadual FEP

Fonte: Sistema de Orcamento/Prodata

or¢camentaria, conforme artigo 63, da Lei n° 4.320/64 a

Andlise e Consideragfes

Analisando os dados das despesas liquidadas (segundo estagio da despesa

liquidacdo da despesa

consiste na verificacdo do direito adquirido pelo credor tendo por base os titulos e

documentos comprobatérios do

respectivo crédito) no 2°

guadrimestre/2018

constamos que o ente municipal foi responsavel pela execucdo de 48,75% das

despesas, seguido do federal com o 46,23%, depois a fonte estadual em 4,51% e o

recurso do petroleo com 0,51%.




