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Considerando a Lei Complementar N2.141, de 13 de janeiro de 2012, publicada no Diario Oficial da Unido

em 16 de janeiro de 2012, entrou em vigor:

“Art.36. O Gestor do SUS em cada ente da Federacdo elaborard relatorio detalhado referente ao
guadrimestre anterior
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VISAO

Ser referéncia em gestdo publica, inovadora, ética e participativa, retomando os caminhos

para a reconstrucao de um municipio desenvolvido, fortalecido e de oportunidades para

todos.

MISSAO

Governar com responsabilidade, ética, participacdao, sustentabilidade e visao inovadora,

garantindo servicos de qualidade a populagdo anchietense.
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Estabelecimentos de satude do Sistema Publico Municipal

UNIDADES CNES
UNIDADE ESF ESB DE ALTO PONGAL - ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA / SAUDE BUCAL MI 4044460
UNIDADE ESF ESB AREA 10 - ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA / SAUDE BUCAL MI 7058187
UNIDADE ESF ESB DE BAIXO PONGAL - ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA / SAUDE BUCAL MI 2445093
UNIDADE ESF ESB CENTRO | - ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA / SAUDE BUCAL MI 4044436
UNIDADE ESF ESB CENTRO Il - ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA / SAUDE BUCAL M 4044444
UNIDADE ESF ESB CENTRO Il - ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA / SAUDE BUCAL M 4044479
UNIDADE ESF ESB DE IRIRI - ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA / SAUDE BUCAL M 8009929
UNIDADE ESF ESB DE JABAQUARA - ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA / SAUDE BUCAL MI 8009880
UNIDADE ESF ESB DE RECANTO DO SOL - ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA / SAUDE BUCAL M 2522926
UNIDADE ESF DE MAE-BA - ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA / SAUDE BUCAL M 2465744
CAPS — CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 2813483
P.A.- PRONTO ATENDIMENTO MUNICIPAL 2499576
C.E.O. - CENTRO DE ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS 2678780
C.E.U. - CENTRO DE ESPECIALIDADES UNIFICADO 4044355
C.T.A. - CENTRO DE TESTAGEM E ACONSELHAMENTO 3814505
CENTRO DE VIGILANCIA EM SAUDE - Vigilancia Ambiental/zoonoses —Vigilancia Epidemioldgica
Vigilancia em Saude do Trabalhador 2678799
CENTRO DE ATENGCAO PSICOSSOCIAL CAPS - AD 7158246
LABORATORIO MUNICIPAL DE ANCHIETA 9340297
CENTRAL DE ABASTECIMENTO FARMACEUTICO / FARMACIA BASICA MUNICIPAL 9340548
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RESUMO

O Sistema Unico de Saude (SUS) é o conjunto de todas as a¢des e servigos de satide prestados por érgdos
e instituicOes publicas federais, estaduais e municipais, da administracao direta e indireta e das fundagdes
mantidas pelo Poder Publico, para responder as condicdes de saude da populacdo. As condi¢cdes de saude
podem ser definidas como as circunstancias na saude das pessoas que se apresentam de forma mais ou
menos persistentes e que exigem respostas sociais reativas ou proativas, episddicas ou continuas,
fragmentadas ou integradas, dos sistemas de atencdo a saude, dos profissionais de saude e dos usuarios do
sistema. A materializacdo da prestacdo de servicos a populacdo ocorre através dos programas e acoes de
salde, de maneira organizada e hierarquizada, considerando as necessidades da populagao, bem como o
nivel de complexidade dos servigos, para que possam responder de maneira oportuna, as demandas que

emergem dos servicos prestados.
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1. PROGRAMAS E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE NA ATENCAO
PRIMARIA

Atencdo Primaria a Saude (APS) define-se como uma estratégia de

organizagdo da aten¢do a saude voltada para responder de forma

regionalizada, continua e sistematizada a maior parte das
necessidades de saude de uma populacdo, integrando acdes

preventivas e curativas, bem como a atencgao a individuos e comunidades.

1.1 SAUDE DA FAMILIA

No municipio de Anchieta a Estratégia de Saude da Familia é uma politica prioritaria dentro da atencao
primaria a saude distribuida em seu territério, compreendendo-o como espaco organizativo dos seus
processos de trabalho e das suas praticas, considerando-se uma atuacdo em uma delimitacdo espacial
previamente determinada.

Em Anchieta, o territorio e a sua populacdo de aproximadamente 23.902 habitantes (IBGE, 2010) e
estimada em 28.736 em 2017 (IBGE; CIDADES, 2018) sao distribuidos em 10 territérios, com suas respectivas
unidades e equipes de satde, a saber: Centro I, Centro II, Centro llI, Area 10, Iriri, Baixo Pongal (unidades de
apoio: Sdo Mateus, ltapelna e ltaperoroma Baixa), Alto Pongal (unidade de apoio: Cérrego da Prata),
Jabaquara (unidades de apoio: Duas Barras, Simpatia e Limeira), Recanto do Sol (unidades de apoio: Belo
Horizonte, Goémbe e Chapada do A) e Mie- B4 (unidades de apoio: Ubu e Parati).

Abaixo tabela com os Indicadores de consultas, procedimentos e visitas domiciliares realizadas pelas

Equipes das ESF no primeiro e segundo quadrimestres de 2019.

Saude da Familia 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. | 2019
Numero de Consultas Médicos/Enfermeiros 15.458 16.754 32.212
Indicador PMAQ - Consultas 0,5 0,6 1,1
Procedimentos Realizados 51.251 56.520 107.771
Visitas Domiciliares Realizadas pela ACS 34.157 38.931 73.088

Fonte: Consulfarma

B
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Calculo Indicador PMAQ: Total de consultas/populacdo - Populagdo estimada 2018: 28.736 (IBGE Cidades)

- Paradmetro: 1,5 consultas habitantes/ano

A organizacdo do processo de trabalho na APS é fundamental para que a equipe possa avancar na garantia
tanto da universalidade do acesso quanto da integralidade da atencdo e da melhoria do bem-estar e do
proprio trabalho. Assim, a APS requer profissionais com uma ampliacdo do seu nucleo de saberes que, além
da competéncia técnica, desenvolvam as dimensdes politicas e de gestdo do trabalho em saude, assumindo

o papel de auto gestionarios.
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1.2 SAUDE BUCAL NA ATENCAO PRIMARIA

A Equipe de Saude Bucal na Estratégia Saude da Familia representa a possibilidade de criar um espaco de

praticas e relacdes, a serem construidas para a reorientacdo do processo de trabalho e para a prdpria

atuacdo da saude bucal no ambito dos servigos de saude. Dessa forma, o cuidado em saude bucal passa a

exigir a conformacdo de uma equipe de trabalho, que se relacione com usudrios e que participe da gestao

dos servicos, para dar resposta as demandas da populacdo e ampliar o acesso as acgdes e servicos de

promocao, prevengao e recuperac¢do da saude bucal, por meio de medidas de carater coletivo e mediante o

estabelecimento de vinculo territorial.

O Municipio de Anchieta conta com 15 equipes distribuidas nos territérios onde atuam as equipes de

salde da familia. Abaixo tabela com os atendimentos realizados nas ESFs no primeiro e segundo

quadrimestres de 2019.

Saude Bucal na Atencao Basica 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. 2019
Numero de 12 Consulta Odontolégica 1.704 1.815 3.519
Indicador PMAQ - 12 Consulta 6% 6% 12%
Tratamentos Concluidos 992 1.247 2.239

Indicador PMAQ, - Tratamentos Concluidos 0,58 0,69 0,64

% de servicos ofertados pela Equipe de Saude Bucal 100% 100% 100%

Fonte: CONSULFARMA

Indicador PMAQ: N2 12 Consulta Odontolégica/populagdo * 100

Parametro: 15% ano

Servicos ofertados = 25 - Meta: 70%

Indicador PMAQ: Tratamentos concluidos/12 Consulta odontoldgica

Parametro=0,5a1,0

O Municipio de Anchieta conta com 15 equipes distribuidas no territério onde atuam as equipes de saude

da familia. A tabela mostra os atendimentos realizados nas ESFs e 1 unidade de atendimento ao PSE e Saude

do Trabalhador.

Saude Do Trabalhador: 113 consultas (dois profissionais por semana)

Alunos Do Programa Saude Na Escola: 227 consultas e em torno 500 procedimentos clinicos

1.3 PROGRAMA BOLSA FAMILIA

O Bolsa Familia € um programa de transferéncia direta de renda que beneficia familias em situacdo de

pobreza e de extrema pobreza em todo o pais.
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Possui trés eixos principais: a transferéncia de renda que promove o alivio imediato da pobreza; as

condicionalidades reforgam o acesso a direitos sociais basicos nas areas de educagao, saude e assisténcia

social; e as acoes e programas complementares objetivam o desenvolvimento das familias, de modo que os

beneficidrios consigam superar a situagao de vulnerabilidade.

1° Semestre

2° Semestre

Bolsa Familia 2019 2019 2019

Numero de Familias A Serem Acompanhadas 3.265 3.265
Numero de Familias Acompanhadas 2.638 2.638

% de Familias Acompanhadas 81% 81%

Fonte: Consulfarma

O quadro acima expressa o numero de familias cadastradas e acompanhadas pelo Programa Bolsa

Familia, no municipio de Anchieta.

Esse é um indicador de acompanhamento semestral, o nimero de familias acompanhadas apresentado

acima é parcial.

1.4 NUCLEO DE APOIO A SAUDE DE FAMILIA (NASF)

Os Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF) foram criados pelo Ministério da Saude em 2008 com o

objetivo de apoiar a consolidacdo da Atenc¢do Basica no Brasil, ampliando as ofertas de saude na rede de

servicos, assim como a resolutividade, a abrangéncia é o alvo das acdes.

No Municipio de Anchieta ha uma equipe multiprofissional, Ntcleo de Apoio de Saude da Familia (NASF1)

desde o ano de 2012, hoje vinculada a Unidade de Salde da Familia Centro |.

O quadro demonstrativo abaixo relata as ac¢Oes realizadas por este setor no primeiro e segundo

quadrimestres de 2019.

NASF - NUCLEO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA |1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr.| 2019
Acdes de Educacdo e Saude 66 139 205
Treinamento/Capacitacdo/Cursos 1 4 5
Reunides 22 35 57
Planejamento e Elabora¢ao de Documentos: Projetos,
capacitagdes, cursos, palestras, grupos, eventos e 162 128 290
treinamentos
Ac¢des Conjuntas com o PSE (Programa Saude na Escola) 13 15 28
Matriciamento 17 15 32
Estudo de Caso 90 78 168
Consultas Compartilhadas 1 2 3
Visitas Domiciliares 45 41 86
Atendimentos Individuais 5 5 10

Fonte: Sisvan
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1.5 - SAUDE DA MULHER
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O documento das Diretrizes do Pacto pela Saude em 2006 — Consolidac3o do Sistema Unico de Saude,

publicado na Portaria/GM n2 399, de 22 de fevereiro de 2006, contempla o Pacto firmado entre os gestores

do SUS. A tematica saude da mulher se faz presente no Pacto pela Vida, encontrando-se, segundo Brasil

(2006), claramente listada no campo das seis prioridades pactuadas pelo referido Pacto. Estas prioridades

pactuadas a principio focavam o controle do cancer de colo de Utero e mama.

SAUDE DA MULHER 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. 2019
COLO DE UTERO
Nimero de Exames Preventivos de Cancer de Colo de Utero 513 537 1.050
Preventivos Alterados 7 8 15
Mulheres Incluidas no Seguimento 7 8 15
Total de Mulheres em Seguimento 271 279 279
Biopsias de Colo de Utero 7 2 9
MAMA

Exames de Mamografia 369 284 653
TOTAL DE GESTANTES 249 214 463
TOTAL DE MULHERES EM SEGUIMENTO 271 279 279
TOTAL DE PARTOS NO QUADRIMESTRE 117 921 208
MEDIA DE CONSULTAS DE PRE-NATAL 7 E MAIS 89 73 81
MEDIA DE CONSULTAS DE PRE-NATAL 4 A 6 24 13 19

Fonte: Consulfarma

1.6 PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA

O Programa Saude na Escola (PSE) contribui para o fortalecimento de a¢Ges na perspectiva do

desenvolvimento integral e proporciona a comunidade escolar a participacdo em programas e projetos que

articulem saude e educacgdo, para o enfrentamento das vulnerabilidades que comprometem o pleno

desenvolvimento de criangas, adolescentes e jovens brasileiros. Atividades do primeiro e segundo

quadrimestres de 2019.

PSE - Atividades Realizadas 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. 2019
Educacdo em Salde 66 139 205
Acoes de Avaliacdo e Procedimento Coletivo 66 26 92
Numero de Consultas Odontoldgicas 100 227 327
Procedimentos Clinicos de Odontologia 267 876 1.143
Consultas Oftalmoldgicas Realizadas 93 69 162

Fonte: Relatério Programa de Saude na Escola
Educagdo e Saude: Alimentacdo Saudavel, Prevencdo de DST, Teatros, saude auditiva, saude bucal;

Ac¢oes de Avaliagdo e Procedimento Coletivo: Antropometria, Epidemiologia Bucal, Alteragdo da Linguagem Oral.
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1.7 ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Conjunto de agbes voltadas a promogdo, protecao e recupera¢do da saude, tanto individual como

coletiva, tendo o medicamento como insumo essencial, visando o acesso e seu uso racional. A dispensacao

de medicamentos na atengdo basica estd concentrada na farmacia basica municipal, além da dispensacao

efetuada em algumas Unidades de Saude da Familia fora do centro da cidade.

A relagdo municipal de medicamentos essenciais (REMUME) foi atualizada através da Portaria nimero 05

de setembro de 2017.

Central de Abastecimento Farmacéutico 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr.
Estoque 2018 | 3.028.700
Entrada de Medicamentos 2019 | 2.218.208 | 1.826.541
Saida para CAPS 162.078 178.509
Saida para o PA 21.919 32.726
Saida para as ESFs 611.709 519.210
Saida Farmacia | 1.101.355 | 1.266.396
Total de Saida de Medicamentos CAF 2019 | 1.897.061 | 1.996.841
Estoque Atual | 3.349.847 | 3.179.547
Numero de Processos de Judicializagao Atendidos 1 3

Fonte: CONSULFARMA

1.8 — PRONTO ATENDIMENTO MUNICIPAL

No municipio de Anchieta, a atencdo as urgéncias e emergéncias ocorre no Pronto Atendimento

Municipal e no Pronto Socorro do Hospital e Maternidade/MEPES, ambos servicos funcionam como “Porta

Aberta”. Dados relativos ao primeiro e segundo quadrimestres de 2019.

Pronto Atendimento Municipal 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr.| 2019
Numero de Consultas de Clinico Geral| 14.619 15.358 29.977
Numero de Procedimentos| 5.410 5.711 11.121
Numero de RX 4.590 5.204 9.794
Exames Laboratoriais| 6.015 4.869 10.884
Fonte: CONSULFARMA
i SUS
||

PREFEITURA DE

ANC

HIETA




17

1.8.1 ATENDIMENTOS REALIZADOS NO PRONTO ATENDIMENTO POR MUNICIPIO DE PROCEDENCIA

Pronto Atendimento Municipal 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. | 2019
Anchieta| 11.769 12.844 24.613
Guarapari 1.029 1.298 2.327
Pidma 519 685 1.204
Alfredo Chaves 103 58 161
Iconha 142 133 275
Belo Horizonte/MG 94 17 111
Outros 963 323 1.286
Total| 14.619 15.358 29.977

Fonte: CONSULFARMA

A tabela acima relata o nimero de atendimentos realizados no Pronto Atendimento Municipal (PA)

no primeiro e segundo quadrimestres de 2019. Foram realizados 15.358 atendimentos, sendo uma média

de 3.840 usudrios atendidos mensalmente e 128 atendimentos por dia. Observa-se também um numero

consideravel de atendimentos realizados no PA, por usudrios de municipios circunvizinhos (2.514).

Ao analisar a série histérica compreendida entre os anos de 2014 a 2018 do numero de atendimentos

realizados, pode-se observar um fluxo considerdvel de usudrios acessando o servico. Vale ressaltar que nao

houve pactuagdo entre os municipios circunvizinhos com o intuito de regionalizar o atendimento.

O Pronto Atendimento é custeado pela Prefeitura Municipal de Anchieta, através do Fundo Municipal

de Saude com a utilizacdo de fonte de “Recurso Préprio”.

Segue abaixo tabela informativa da série histérica de atendimentos realizados:

Pronto Atendimento Municipal 2014 2015 2016 2017 2018
Anchieta 33.490 29.103 38.775 37.005 34.327
Guarapari 5.096 5.620 5.002 4.420 2.825
Piuma 3.914 4.437 3.048 1.882 1.601
Alfredo Chaves 483 776 422 399 223
Iconha 390 910 534 469 336
Itapemirim 668 922 404 241 179
Outros 1.165 1.005 1.455 1.936 1.737
Total 45.206 42.773 49.640 46.352 41.228

Fonte: CONSULFARMA

aos municipes de Anchieta e 52.499 atendimentos aos pacientes de municipios circunvizinhos.
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1.8.2 AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO DO PRONTO ATENDIMENTO MUNICIPAL

A avaliagdo da qualidade dos servigos de saude tem sido relevante em ambito municipal dada a sua
indiscutivel importancia para a implementag¢do de medidas que visam a melhoria da assisténcia a saude da
populacdo. A satisfacdo dos usudrios merece destaque, no que se refere a determinacdo da qualidade dos
servicos recebidos.

A avaliagdo considerou as seguintes estruturas de servigos: Recepg¢do, Enfermagem, Infraestrutura,

Raio X, Laboratério, Atendimento Médico, Higiene e Limpeza, Servico Social e Seguranca.

AVALIACAO P.A. (PRONTO ATENDIMENTO) OTIMO 145
BOM 51
REGULAR| 20
RUIM 16

A partir do resultado da avaliacdo foram adotadas as seguintes medidas:

Realizacdo de reunides periddicas com as ASBs (Agente de Servicos Basicos);

Solicitacdo recorrente de providéncias junto aos responsaveis pela GCM,;

Projeto em andamento para melhoria da seguranca da entrada de veiculos — garagem;

Adocdo de protocolos de cuidados junto ao corpo técnico. (Em revisdo para iniciar os treinamentos);
Substituicdo do prestador de servigos laboratoriais, com resultados no sistema online;

ok wnNRE

Manutencdo preventiva e corretiva no aparelho de RAIO X para melhor atender as demandas da
populacdo;
Manutencdo preventiva e corretiva nos equipamentos do suporte basico;

0 N

Adotadas novas medidas na seguranga no Pronto Atendimento Municipal, bem como Guarda 24 (vinte

e quatro horas) e sistema de video-monitoramento. (Processo em andamento);

9. Aquisicdo do novo sistema de atendimento, implantacdo da chamada eletronica através de televisor
LCD;

10. Aquisicdo de aparelhos televisores nos repousos do paciente, para humanizacdo da assisténcia.
(Processo de instalacdo);

11. Aquisi¢ao de novos equipamentos assistenciais visando a qualidade e seguranga do atendimento;

12. Manutencdo preventiva e corretiva no Gerador de energia do Pronto Atendimento Municipal;

13. Reativacdo do nucleo de capacitacdo do servidor, bem como médicos, e equipe técnica assistencial do

Pronto Atendimento Municipal. (Em andamento a programacao de divulgacdo).

+SUS
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O municipio de Anchieta conta com o Servigo Mével Municipal (Resgate) que atende as urgéncias

guando acionado pelo usuario, bem como as transferéncias de pacientes para outros pontos de ateng¢ao no

municipio, e transferéncias para outros municipios, conforme pactuacdo da Rede de Atenc¢do as urgéncias

(RUE). O servigo conta com trés equipes diariamente, composta por 01 Enfermeiro/Condutor e 02 Técnicos

de Enfermagem/Condutor.

No quadro abaixo, demonstrativo dos atendimentos

realizados no primeiro e segundo

quadrimestres de 2019:

Servico Movel / Ambulancias 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. 2019
Atendimento de Rua 100 256 356

PA x MEPES (PA Encaminhamento p/ MEPES) 54 72 126

Cobertura de Eventos 8 12 20

Alta Hospitalar 34 66 100

Transferéncias Intermunicipais 153 194 347

Atendimentos Eletivos 41 44 85

Internacdo compulsoria 23 28 51

Fonte: Coordenacdo do P.A.

Atualmente existe uma unidade mével do SAMU (192), regulado pelo Estado, que complementa o

servico municipal as urgéncias.
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2. ATENGAO A MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE

A Atencdo Especializada compreende acbes e servicos de
salde ambulatorial e hospitalar em todos os niveis de complexidade

de

encaminhamento, onde os usudrios se deslocam aos centros

de maneira regionalizada e hierarquizada. Atua através

especializados para a realizagao do processo terapéutico, com formas
de cuidados diversificados, contando com acesso a procedimentos de acordo com a sua necessidade. E um

meio de assisténcia que oferece servicos qualificados e precisa estar articulado com o sistema de saude.

2.1 CENTRO DE ESPECIALIDADES UNIFICADAS (CEU)

Atencdo Especializada Ambulatorial caracteriza-se pelo papel complementar a Aten¢do Primaria a
Saude (APS), proporcionando ao usuario a continuidade de diagndstico e/ou assisténcia.

Quanto a Assisténcia Especializada Ambulatorial, o municipio de Anchieta conta com: cardiologia,
fonoaudiologia, nutricdo e ginecologia por profissionais efetivos no Centro de Especialidades Unificado.

As

dermatologia, pediatria, neuropediatria, fonoaudiologia, psicologia, endocrinologia e coloproctologia, além

especialidades de ortopedia, oftalmologia, otorrinolaringologia, cardiologia, urologia,

de exames laboratoriais que ndo sao realizados pelo laboratdério municipal, sdo viabilizados através do
Consorcio Intermunicipal de Saude (CIM — Expandida Sul). H4 também nesta unidade o servigo de fisioterapia

realizado por profissionais efetivos. Os dados apresentados referem-se ao primeiro e segundo

quadrimestres de 2019.

2.1.1 CONSULTAS / PROCEDIMENTOS REALIZADOS POR PROFISSIONAIS EFETIVOS DO MUNICIPIO:

Centro de Especialidades Unificadas 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr.| 2019
Consultas Médicas (ginecologicas, nutricdo,
) ) . . 2.316 2.920 5.236
fonoaudiologia e cardiologia)
Nimero de pacientes Atendidos (Fisioterapia) 343 277 620
Procedimentos Realizados (Fisioterapia) 5.145 4.986 10.131
Média de secBes por paciente (Fisioterapia) 15 18 17
Fonte: Consulfarma
2.1.2 SERVICOS CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE (CIM-EXPANDIDA SUL)
Consércio Intermunicipal de Saiude
. ° 2 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. | 2019
Microrregiao Expandida Sul
Consultas Especializadas 4.920 7.347 12.267
Exames Laboratoriais 5.312 5.630 10.942
Exames Ndo Laboratoriais 2.018 3.291 5.309
Fonte: Consulfarma
BRNSUS
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Procedirg:::;asl ::e?t:dgglsagz::) Estado 1° Quadr. [ 2° Quadr. | 3° Quadr. 2019
Consultas Especializadas 303 337 640

Exames Especializados 639 521 1.160

Consultas Para Cirurgias 276 281 557

Consultas E Pequenas Cirurgias 123 152 275

Fonte: Consulfarma

Além dos servicos ofertados no municipio, os usudrios sdo referenciados para outros servicos disponibilizados pelo

Estado sendo regulados e agendados via SISREG.

2.2 - LABORATORIO MUNICIPAL

O municipio de Anchieta conta em sua estrutura de servicos de saude de um laboratdrio municipal

de andlise clinicas, que é um servico de apoio diagndstico, cujo objetivo é apoiar a realizagdo de um

diagndstico assertivo dos casos de usuarios inseridos no sistema de saude. Dados do primeiro e segundo

quadrimestres de 2019.

Laboratorio Municipal 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr.| 2019
Exames| 37.411 40.704 78.115
Total de Pacientes 4.533 4.798 9.331

Média de Exames Por Paciente 8 8 8

Fonte: Consulfarma

2.3 - SAUDE MENTAL

A saude mental é definida como sendo um estado de equilibrio entre a pessoa e o meio sociocultural.

Este estado garante ao individuo a sua participacdo laboral, intelectual e social para uma alcancar bem-estar

e qualidade de vida.

O municipio de Anchieta possui duas equipes voltadas para o atendimento a populagdo em

sofrimento mental (neuroses e psicoses), dlcool e outras drogas no Centro de Atengdo Psicossocial.

E um servico que objetiva o fortalecimento dos lacos familiares, comunitdarios reinserindo os usudrios

socialmente, realizando acompanhamento clinico e terapéutico, fomentando o exercicio da cidadania, bem

como dos direitos civis.

Caracterizam-se como substitutivos e ndo complementares ao hospital psiquiatrico que articula seus

profissionais, usudrios e familiares, promovendo a autonomia e protagonismo nos tratamentos.
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2.3.1 CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL (CAPS) — Equipe De Atengdo A Neuroses E Psicoses.

Centro de Atengao Psicossocial -CAPS 1 | 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. 2019
Consultas - Psiquiatria/Clinica 846 864
C .
.onsult.as de FTFOfISSI(.)nEIIS 203 1.079
(Psicologia/Servico Social/TO)
Pr(?ced. A’mbulatorlals 395 201
(Enfermeiro e Téc de Enfermagem)
Atendimentos Domiciliares 42 22
Grupo.s .Terapeu’Fu?os Oflur.*na.s 162 460
Grupos de Atividades Fisicas (participantes)
Reunido/Discussido de Caso 44 36

Fonte: Consulfarma

O quadro acima traz o demonstrativo dos servigos executados no centro de atengdo psicossocial, no

primeiro e segundo quadrimestres de 2019.

2.3.2 CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL (CAPS) — Equipe De Atengido Alcool E Outras Drogas.

A equipe realiza consultas individuais, grupos e oficinas terapéuticas, visitas domiciliares, articulado
com outros servicos da rede de saude e com a comunidade.

Os pacientes que necessitam de Internagdo principalmente para dependéncia quimica, em sua
grande maioria, ocorrem através de demanda judicial por meio da Central de Regulacdo de Vagas do Estado.

Em relagdo a pacientes que demandam por internagao voluntdria, esta ocorre através da parceria
com o Programa Integrado de Valorizagdo a Vida (PROVIV). Tal programa é de responsabilidade da
Coordenacao Estadual sobre Drogas, criada por meio da Lei Complementar N2 605 de 05 de dezembro de
2011, e tem por finalidade proporcionar o acesso das pessoas com Dependéncia Quimica e suas familias as
possibilidades de cuidados/tratamento realizados pelo Nucleo Integrador da Rede (NIR).

Abaixo as principais atividades realizadas pela equipe no primeiro e segundo quadrimestres de 2019.

Centro de Atencéao Psicossocial - CAPSad | 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. 2019
Consultas - Psiquiatria 531 791
Consultas de Prof|55|9na|s (Psicologia/Servico 557 392
Social/TO)
Procedlmerlxto?. Ambulatoriais (Enfermeiro e 597 414
Técnicos de Enfermagem)
Atendimentos Domiciliares 93 85
Grupos. 'I.'erapeuttlc.os - Oflcu.']a.s Grupos de 705 894
Atividades Fisicas (participantes)
Ndmero de usuarios internados 41 65
Fonte: Consulfarma
] mSSsUS
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2.4 TRANSPORTE SANITARIO

A Central de Transporte Sanitario realiza atendimento a pacientes em tratamento de saude pelo
Sistema Unico de Salude (SUS). E destinado ao deslocamento programado de pessoas para realizar
procedimentos de carater ndo urgente e emergencial, no préprio municipio de residéncia ou em outros nas
regioes de saude de referéncia.

O servico de transporte sanitario no municipio de Anchieta esta descrito na Instru¢ao Normativa SSP
N2 03/2017, que “Dispde sobre os critérios para controle no transporte de pacientes do Municipio de
Anchieta - ES.”

Na tabela a seguir estdo estratificados o nimero de pacientes que utilizaram o transporte sanitario

no primeiro e segundo quadrimestres de 2019.

TRANSPORTE SANITARIO 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. 2019
Viagens para Vitéria consulta 460 443 903
Viagens para Guarapari/ Hemodialese 102 94 196
Viagens para Cachoeiro 285 235 520
Viagens para Jerénimo Monteiro 7 4 1
Viagens para Guacui 0 0 0
Viagens para Sdo José dos Calgados 22 17 39
TOTAL 876 793 1.669
Pacientes Vitdria 2.684 3.872 6.556
Pacientes Cachoeiro 1.263 1.781 3.044
Pacientes Jer6nimo Monteiro 36 91 87
Pacientes Guagui 0 2 2
Pacientes Sdo José dos Calgados 79 103 182
Pacientes Guarapari 861 929 1.790
TOTAL 4923 6.738 11.661

Fonte: Relatdrio Transporte Municipal

2.5 HOSPITAL E MATERNIDADE DE ANCHIETA — MEPES

No municipio de Anchieta, a Atencdo Hospitalar é realizada por um ente de direito privado,
filantrépico, de média complexidade, cuja mantenedora é o MEPES (Movimento de Educag¢do Promocional
do Espirito Santo), contratualizado para garantir de forma complementar a assisténcia hospitalar.

O municipio de Anchieta ainda ndo possui regulacdo de leitos hospitalares e na rede estadual, a

regulacdo se da por meio da central de Regulacdo de vagas do Estado.
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Hospital e Mat_ernidade de 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. 2019
Anchieta
SIA (ambulatorio/PS) apresentado 16.798 11.624 28.422
SIA faturado 10.142 11.365 21.507
AlH apresentada 441 396 837
AlH faturada 219 179 398

Fonte: Relatério De Prestacdo de Contas

Observa-se nos dados acima que no ano de 2019 foram rejeitados 24,3% dos BAUs e 52,4% dos

Prontuarios.
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3. VIGILANCIA EM SAUDE

B ENTR:

2 A vigilancia em saude estd relacionada as praticas de atengdo

\J\G\\Jﬁ\l\gp Iz
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e promocdo da saude dos cidad3dos e aos mecanismos adotados para

R

prevencgao de doengas. A vigilancia se distribui entre: epidemioldgica,

ambiental/controle de zoonoses, sanitaria e salde do trabalhador.

As acgbes coletivas de Vigilancia em Saude sdo os processos de trabalho, baseados em agdes

envolvendo outros entes, e por isso se desenvolvem de forma Intersetorial e com carater coletivo.

3.1 VIGILANCIA SANITARIA

As acOes de vigilancia sanitaria dirigem-se, em regra, ao controle de bens, produtos e servigos que
possam vir oferecer riscos a saude da populacdo, como alimentos, produtos de limpeza, cosméticos,
medicamentos, dentre outros. Realizam também a fiscalizacdo de estabelecimentos de servicos de saude e
de interesse a saude, como escolas, unidades de salde, clinicas, academias, centros comerciais, e ainda

inspecionam os processos produtivos que podem por em risco a saude da populacao.

VIGILANCIA SANITARIA 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. 2019
Licencas Sanitarias Emitidas 104 79 183
Inspecdo de Estabelecimentos Sujeitos a Visa 327 268 595
Atendimento de dendncia/Reclamacio 82 47 129
Aplicacdo de Adverténcia/Notificacdo 141 157 298
Acdes Conjuntas, Vigilancia e Outros Setores 12 8 20
Atividade Educativa Para a Populagado 1 0 1
Atividade Educativa Para o Setor Regulado 9 3 12
Fortalecer o comité intermunicipal de Vigilancia Sanitaria 2 4 6

Fonte: Consulfarma/Relatério Gerencial

3.2 VIGILANCIA AMBIENTAL / CONTROLE DE ZOONOSES

PREFEITURA DE

ANCHIETA

A Vigilancia Ambiental consiste em um conjunto de a¢des que proporcionam o conhecimento e a
deteccdo de mudancas nos fatores determinantes e condicionantes do meio ambiente que interferem na
salde humana, com a finalidade de identificar as medidas de prevencdo e controle dos fatores de risco
ambientais relacionados as doencas ou a outros agravos a saude.

Atualmente temos como carro chefe da vigilancia ambiental o trabalho de combate ao mosquito
transmissor do dengue, zika, chikungunya e febre amarela, através das acdes de educacao em saude e visitas

domiciliares realizadas pelos agentes de combate a endemias.
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CONTROLE DE 70CNOSES 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. | 2019
Animais Vacinados 138 570 708
Animais Adotados 0 0
* Eutanasias Realizadas 5 7
Numero de Observacdes de Animais Agressores 28 25 53
Atividade de Controle de Roedores 52 15 67
Atividade Educ. p/Trabalhadores, Setor Regulado 3 10
e Cidadaos - PAS
Acdes de Vigilancia de Zoonoses Articuladas 1 3
com a Esf - PAS
Fonte: CCZ — Centro de Controle de Zoonoses
* OBS.: Eutanasias - Gatos com esporotricose
COBE;‘:ﬁ:ﬁ?ﬂ%@&ﬂ?fg;%LENGUE 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. 2019
Imdveis Inspecionados - PNCD 23.884 18.900 42.784
Imdveis Tratados (Tmto Focal) - PNCD 759 786 1.545
(ndices de Pendéncia - PNCD 36.61% 37.30% 37.30%
Larvas de Aedes Coletadas - PNCD 797 909 1.706
(ndices de Infestacdo Predial - PNCD 0,58 0,67 0,67
depdsitos Inspecionados - PNCD 8.436 7.593 16.029
NUmero de depdsitos Eliminados - PNCD 357 346 703
Supervises Realizadas - PNCD 35 11 46
losquitos adultos de Aedes encontrados nas armadilhas do Ml Dengue 22 40 62
Controle Quimico Nos Pontos Estratégicos - PNCD 33 35 68
Numero de Triatomineos Enviado Para Para Analise 6 0 6
Visitas aos Postos de Ident. de Triatomineos - PIT 2 0 2
Visitas aos Postos de Identificacdo de Malaria - PIM 2 0 2
Actes de Educacdo em Satde/PESMS 9 39 48
AcBes de Blogueio de casos suspeitos notificados de dengue 4 0 4

Fonte: SISFAD/Relatdrio Gerencial

Indice de pendéncia: n2 casas fechadas/n2 casas visitadas x 100 - (Valor satisfatério é até 20%)

indice de infestacdo predial: n2 imdveis positivos/ n2 casas visitadas x 100 - (valor satisfatério é < 1)

3.3 VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

A Vigilancia Epidemioldgica tem como objetivo alimentar os sistemas de informacao e realizar analise

gue permitam monitorar o quadro epidemioldgico do municipio e que subsidiem a formulacao,
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implementacdo e avaliacdo das acGes de prevencdo e controle de doencas e agravos, a definicdo de

prioridades e a organizagdo das agdes e servigos de saude.

VI?D:I(:;‘-ART\:II:SE::Z?TTI?‘:?;I? : SI’CA 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. 2019
Atendimento Antirabico 38 55 93
dengue 148 238 386
Acicente de Trab. Exposicdo a Mat. Biologico 2 5
Acidentes Causados por Animais Pegonhentos 3 1
Hepatites Virais 3 5 8
Sifilis ndo Especificadas 16 25 11
Sifilis em Gestantes 6 2 8
Tuberculose 2 1 3
Obitos Mulheres 22 23 45
Obitos Homens 36 42 78
Natimortos 3 2 5
Obito em Mulheres em Idade fertil 3 3 6
Fonte: SINAN
Vigilancia Epidemiolégica 1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre 2019
Agravos Confirmados N c D N c D N c D N c D
Dengue | 148 15 21 | 238 | 23 16 386 | 38 37
Notificados
Confirmados
Descartados
Fonte: SINAN
Obs.: O Laboratdrio Central (Lacen-Sesa) estd sem Kit para sorologia, retardando a emissdo dos laudos.
Vigilancia Epidemiolégica 1° Quadr.|2° Quadr.|3° Quadr.| META 2019
Taxa de Mortalidade Infantil (SISPACTO) 0 0 2
Casos de Sifilis Congénita em Menores de 1 Ano de Idade (SISPACTO) 0 0 1
Propor¢do de Cura dos Casos Novos de Hansenfase (SISPACTO) 0 0 90%
Obitos Maternos em determinado Periodo e Local de Residéncia investigados 100% 100% 100%
Acdes Conjuntas, Vigilancia e Outros Setores 18 0 -
Educagdo em saude 7 0 -
Fonte: SINAN
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3.4 VIGILANCIA EM SAUDE DO TRABALHADOR

A Vigilancia em Saude do Trabalhador é compreendida como uma atuagdo continua e sistematica, ao
longo do tempo, no sentido de detectar, conhecer, pesquisar e analisar os fatores determinantes e
condicionantes dos agravos a saude, relacionados aos processos e ambientes de trabalho, em seus aspectos
tecnolégico, social, organizacional e epidemiolégico, com a finalidade de planejar, executar e avaliar
intervengdes sobre esses aspectos, de forma a elimina-los ou controla-los. Abaixo, o quadro demonstra as

acoes realizadas por este setor no primeiro e segundo quadrimestres de 2019.

VIGILANCIA EM SAUDE DO TRABALHADOR 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. 2019

NUmero de Notifica¢cdes de Salde do Trabalhador 8 11 19

Numero de Acidentes de Trabalho Graves 6 5 11

Acoes de Educacdo em Saude 8 10 18

Acdes de Vigildncia de Saude do Trabalhador, articulada com a APS 5 17 22
Notificacdo de Agravos e doencas Relacionadas Ao Trabalho

devidamente preenchidas (Meta Pgavs: 100% Das NotificacBes de 8 11 19
Agravos Relacionados Ao Trabalho Com Campo "Ocupagdo"
Preenchido) SISPACTO

Avaliacdo de NotificagBes e Agravos de Acidentes Relacionados Ao g o o
Trabalho SINAN

Avaliacdo de "Relat. De Atend. Ao Acidentado No Trabalho" - RAAT 11 11 22

Ac¢des Conjuntas, Vigildncia e Outros Setores 5 41 46

Fonte: SINAN/RAAT

3.5 IMUNIZAGCAO

O Programa Nacional de Imunizacdes (PNI) do Brasil € uma referéncia internacional de Politica Publica
de Saude. O pais ja erradicou, por meio da vacinagdo, doengas de alcance mundial como a variola e a
poliomielite (paralisia infantil). A populacdo brasileira tem acesso gratuito a todas as vacinas recomendadas
pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS).

Desde que foi criado, em 1973, o programa busca a inclusdo social, assistindo todas as pessoas, em
todos o pais, sem distincdo de qualquer natureza. O municipio de Anchieta conta com uma enfermeira
responsavel pelo controle, monitoramento e avaliacdo da cobertura vacinal de acordo com o calendario

disponibilizado pelo Ministério da Saude.

Nl
o

] sus

PREFEITURA DE

ANCHIETA



29

3.5.1 Quantitativo de Doses Aplicadas

a%‘:iz:g::':z ﬁ:ﬁi 1° Quadr. | 2°Quadr. | 3°Quadr. | 2019
BCG 124 112 236

VIP/VOP 441 413 854

Pentavalente (DTP+HIB+HB) 240 121 361
Rotavirus 302 277 579

Meningocécica C 591 539 1.130
Pneumocdcica 10 valente 439 139 578
Triplice Viral 510 788 1.298

DTP 128 193 321

dT 873 1.381 2.254

Hepatite B 687 1.329 2.016

Hepatite A 234 122 356

Febre Amarela 234 259 493

Varicela 364 318 682

Pneumo 23 (CRIE) 44 71 115

Raiva 47 74 121

HPV 283 277 560

dTpa 134 261 395

Influenza (campanha e CRIE) 0 4.092 4.092

Fonte: Imunizagao

3.5.2 Cobertura Vacinal em Criangas menores de 1 ano

CObEﬁr:;Z?:;n:;rg:gangas e e ATII\:/EBIDO smﬂﬁm 2019
VIP/VOP (SISPACTO) 123 413 139,2% 95% 536

Pentavalente (DTP+HIB+HB) (SISPACTO) 124 121 63,6% 95% 245
Pneumocaocica 10 Valente (SISPACTO) 147 139 74,3% 95% 286
Triplice Viral (criangas 1 ano) (SISPACTO) 126 136 68,1% 95% 262

Fonte: Imunizagao

O quadro acima demostra a cobertura vacinal de criangas menores de um ano de idade do municipio
de Anchieta no segundo quadrimestre de 2019. Este acompanhamento se faz necessario para ofertar
protecdo a populacdo infantil contra doencas selecionadas, evitdveis por imunizacdo, mediante o

cumprimento do esquema basico de vacinacgao.
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3.6 CENTRO DE TESTAGEM E ACONSELHAMENTO.

O Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA) realiza aconselhamento e testagem para o virus HIV,

além de acgbes coletivas em parceria com as Unidades de Saude da Familia e os demais segmentos da

vigilancia em saude e com o Programa de Educa¢cdo em Saude e Mobilizacdo Social (PESMS), nos diversos

espacos coletivos. O quadro abaixo demonstra o numero de consultas e insumos de prevengao

disponibilizados no segundo quadrimestre de 2019.

Nl
o
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CENTRO DE TESTAGEME ACONSELHAMENTO 1° Quadr. | 2° Quadr. | 3° Quadr. 2019
Insumos de Prevencao Disponibilizados 43.829 30.266 74.095
Numero de aconselhamentos realizados 1.256 1.810 3.066
Numero de casos de HIV identificados 3 2 5
Casos positivos identificados no periodo para Sifilis (Nao gestantes e 1 26 47
Gestantes).
Casos positivos identificados no periodo para Sifilis Gestacional 5 2 7
Gestantes em Tratamento para Sifilis Gestacional 5 2 7
Casos positivos identificados no periodo para Sifilis Congénita 0 0 0
Casos positivos identificados no periodo para Hepatite Viral B. 2 3 5
Casos positivos identificados no periodo para Hepatite Viral C. 1 2 3
Atividades de educagao em saude. 5 6 11
Testes rapidos de HIV utilizados/distribuidos 925 1.165 2.090
Testes rapidos de Sifilis utilizados/distribuidos 547 1.105 1.652
Testes rapidos de Hepatite B utilizados/distribuidos 900 1.350 2.250
Testes rapidos de Hepatite C realizados 800 1.350 2.150
Fonte: Relatério CTA
SUS
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4. GESTAO EM SAUDE

A gestdo da salde implica administrar empreendimentos
de saude, tanto na esfera publica como privada. Avaliar as

necessidades da instituicdo, gerenciar processos e programas,

criar e aplicar politicas, garantir o conforto e a seguranca dos
pacientes e gerenciar equipes sdao algumas das atribui¢ées da area
de gestdao em saude.

A Portaria n2 2.135, de setembro de 2013, que estabelece diretrizes para o planejamento do SUS,
define como instrumentos do planejamento em saude o Plano Municipal de Saude (PMS), a Programacgao
Anual da Saude (PAS) e o Relatdério Anual de Gestao (RAG) e orienta os pressupostos para o planejamento.

Em relacdo ao monitoramento das acbes de saude, foram realizadas (07) sete reunides no
guadrimestre com as equipes das unidades de saude da familia, para monitorar e avaliar os indicadores de
saude do trimestre e tracar estratégias para as mudancas necessarias, frente as demandas identificadas.

A Programacado Anual de Saude foi avaliada e monitorada pelas equipes de trabalho no segundo
quadrimestre de 2019.

As auditorias no Pronto Atendimento Municipal e no servico contratualizado também sofreu
implementacdo, bem como a Central de Regulacdo passou a contar com um médico regulador.

A Secretaria Municipal de Saude conta com comissdes de trabalho a saber:

- Comissao de Patrimonio Movel e Imével da SEMUS;

- Comissao de Almoxarifado da Saude;

- Comiss3o de Investigacdo de Obito Materno Infantil e Fetal;

- Comissao de Educacdo Permanente;

- Comissao de Farmacia e Terapéutica;

- Comissao de Acompanhamento e Avaliacdo do Programa da Melhoria do Acesso e
Qualidade da Atencdo Basica;

- Comissao de Acompanhamento do DODE (Documento Descritivo).

4.1 PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE

A Programacdo Anual de Saude (PAS) tem por objetivo operacionalizar as intencbes quadrienais
expressas no Plano Municipal de Saude (PMS). Abaixo a avaliagcdo do primeiro quadrimestre das acfes
expressas no referido plano para o ano de 2019:
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ACOES/ METAS N3o Iniciadas | Em Andamento| Concluidas
CONSELHO 5 9 1
GESTAO 9 11 19
ADMINISTRAGCAO 10 6 0
NASF 1 15 0
FISIOTERAPIA 0 6 1
VIGILANCIA EM SAUDE 12 38 7
SAUDE DA MULHER 1 13 0
AUDITORIA 2 11 0
SAUDE MENTAL (CAPS) 0 24 2
ATENCAO PRIMARIA A SAUDE 7 32 6
TOTAL 12 QUADRIMESTRE 47 165 36

ACOES - PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE 2019 - 22 QUADRIMESTRE

e

Em Andamento;
165; 67%

4.2 RECURSOS HUMANOS

INDICADORES - Recursos Humanos 1° Quadr. 2019 | 2° Quadr. 2019 | 3° Quadr. 2019
Efetivos (ESTATUTARIO) 489 485
Efetivos /Comissionados 18 17
Comissionados 34 41
Contratados DT 22 21
Estagiario 18 20
Cedidos 2 2
Terceirizados 59 59
Numero de Servidores: 642 645

Fonte: Relatério Gerencial

O quadro acima estratifica o quantitativo de servidores da Secretaria de Saude, sendo este composto

no segundo quadrimestre de 2019 por: 75,19% de efetivos; 2,64% de efetivos comissionados; 6,36% de

comissionados; 3,26% de contratados DT, 3,10% de estagiarios; 0,31% de cedidos e 9,15% de terceirizados.

musus
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4.3 EDUCAGAO PERMANENTE

A Educacao Permanente em Saude (EPS) é compreendida como um conceito pedagdgico que
relaciona ensino, servico, docéncia e saude, contribuindo para o desenvolvimento profissional, a gestdo
setorial e o controle social. A EPS tem por base os pressupostos da aprendizagem significativa que devem
ser orientadores das acdes de desenvolvimento profissional e das estratégias de mudanca das praticas de
saude. Assim, apresenta-se como uma estratégia de educacdo na salde que tem um olhar sobre as
necessidades da populagao, configurando-se como um processo de gestdo participativa e transformadora,
qgue inclui instituicdes de ensino, trabalhadores, gestores e usuarios, conformando o “quadrilatero da
formacao”

A Portaria 15 de Margo de 2018 instituiu a Comissdao de Educagao Permanente. Essa Comissao esta
trabalhando na elaboracdo do Plano Municipal de Educacdo Permanente.

No més de novembro de 2018 foi iniciado o Curso de Geréncia de Unidade de Saude (parceria do
Ministério da Saude e Universidade Federal Fluminense). Participam deste curso nove profissionais lotados

na Coordenacao Municipal das Estratégias de Saude da Familia (ESFs) e nas Unidades de Saude do Municipio.

A tabela a seguir relaciona os cursos de capacitagao realizados até o segundo quadrimestre de 2019

Geréncia Més Capacitacdo N¢ Participantes
Atengdo Primdria mai/19 Geréncia de unidade de saude 9
Atengdo Primdria jul/19 Imunizagdo 15
Atencdo Primaria mai/19 Pés-graduagdo em acumpuntura 1
Atencdo Primaria jun/19 Pds-Graduagdo em gestdo do trabalho e educagdo em saude 1
Atencdo Primaria jun/19 Curso de modulagdo intestinal 2
Média e Alta mai/19 Método de Kato-Katz (Esquitossomose) 1
Média e Alta mai/19 Curso de extensdo, atualizagdo no tratamento e prevengdo do tabagismo pela UFRJ 1
Recursos Humanos fev/19 Workshop - Encerraento do exercicio 2018 e boas praticas para 2019 1
Vigilancia Epidemioldgica mai/19 Capacitagdo SIM 1
Vigilancia Epidemioldgica ago/19 Capacitagdo Toxoplasmose 2
Vigilancia Epidemioldgica jun/19 Capacitacdo LACEN 1
Vigilancia Epidemioldgica mar/19 Capacitacdo em Tuberculose ACS Jabaquara 8
Vigilancia Epidemioldgica mar/19 Capacitagdo em Tuberculose ACS ESF 1, ESF 2 e ESF 3 28
Vigilancia Epidemioldgica mar/19 Capacitagdo em Tuberculose ACS Ubu e Mae-B3 9
Vigilancia Epidemioldgica mar/19 Capacitagdo em Tuberculose ACS Baixo Pongal 5
Vigilancia em Saude do Trabalhador fev/19 Treinamento ASB - Higienizagdo e Satude do Trabalhador - 14 (VISA- VISAT) 14

Médicos e enfermeiros - Novo Fluxograma de atendimento ao exposto a

Vigilancia em Saude do Trabalhador fev/19 L K 17
material bioldgico de risco - 17 (VISAT-CTA)
Vigilancia em Saude do Trabalhador abr/19 Médicos e enfermeiros - Dermatose ocupacional e intoxicagdes exogenas - 17 (CEREST - VISAT) 17
Vigilancia em Saude do Trabalhador jul/19 Dentistas e ASBs - Manejo dos casos de exposi¢do a material bioldgico de risco -14 (VISAT-CTA) 14
Compras jul/19 Curso de Termo de Referéncia 1
GOAGS jul/19 Curso de Termo de Referéncia 3
CTA jun/19 Capacitagdo de transmissdo vertical na vertical - Esesp 1
Vigilancia Sanitdria mar/19 Capacitagdo em CME 3
Vigilancia Sanitéria jun/19 Capacitacdo em Saude do trabalhador 3
Vigilancia Sanitdria jul/19 Capacitagdo sobre cddigos sanitarios 3
Vigilancia Sanitéria ago/19 Capacitagdo sobre suplementagdo alimentar 3
Centro de Controle de Zoonoses jul/19 Estratégias de combate a clandestinidade de produtos de origem animal - IDAF 1
Vigilancia Sanitdria ago/19 Capacitacdo SIM/SUSAF/IDAF 1
Vigilancia Sanitéria ago/19 Reunido técnica anual de legislagdo fiscalizagdo e qualidade do leite do estado MAPA 1
Vigilancia Sanitdria ago/19 Capacitagdo em EAPV 1
Vigilancia Ambiental jun/19 Curso do vigidgua 2
Vigilancia Ambiental ago/19 Atualizagdo do MI AEDES 2
St u
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5. AUDITORIA
Relatérios de Auditoria 1° Quadr. 2° Quadr. 3° Quadr. 2019
Realizado | Pendente | Realizado | Pendente |Realizado | Pendente | Realizado | Pendente
Pronto Atendimento 4 0 4 0 8 0
MEPES (AlH) 3 1 4 1 7 2
MEPES (SIA) 3 1 4 1 7 2
Analisados e com Pareceres 6 2 16 2 22 4

Fonte: Relatdrio Gerencial

A auditoria em saude é executada através de normas técnicas e administrativas, regras de utilizacdo
e prestacao dos servigos, tabelas de procedimentos e honorarios, além de protocolos técnico-cientificos que
orientam as boas praticas médicas e profissionais.

As auditorias hospitalares visam, principalmente: Evitar o excesso de oferta e uso inadequado dos
servicos; prevenir ou monitorar a ma prdtica; monitorar a qualidade; equilibrar os padrdes e os resultados
da prestacdo da assisténcia; estabelecer regras para o funcionamento e desempenho de servicos
terceirizados ou proprios da atencdo a saude.

A auditoria em servicos de saude fiscaliza também os contratos afim de tomar conhecimento de tudo
gue foi estabelecido entre as partes. Ela deve respeitar o acordo em contrato entre as partes envolvidas,
mantendo assim o equilibrio dos procedimentos.

A auditoria assegura a qualidade dos servigos oferecidos e prestados pelas institui¢cdes; aprimora os
procedimentos técnicos, administrativos, e éticos dos profissionais da saude e avalia o desempenho do
servico, promove o processo educativo dos profissionais, visando a qualidade do atendimento a um custo
compativel com os recursos financeiros da instituicdo. Sendo assim, a auditoria € um importantissimo
instrumento de gestdo, pois contribui diretamente com o destino, e aplicacdo adequadas de recursos para
a qualidade de todos os servico e procedimentos.

No que refere ao segundo quadrimestre de 2019 Estdo em andamento 2 auditorias no MEPES (fase
conclusiva) — Convénios 001/2016 e 002/2015. Também em andamento 1 auditoria da Farmadcia Basica (fase

operativa).
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6. OUVIDORIA

A ouvidoria é um instrumento da gestdo para o aperfeicoamento da qualidade e da eficacia das acdes
e servicos prestados pelo SUS. Na Ouvidoria recebemos denuncias, reclamagdes, criticas, sugestoes,
solicitagdes de informagdes e elogios.

No municipio de Anchieta ndao hd a ouvidoria especifica do SUS. O usuario do sistema utiliza a
ouvidoria municipal, por meio da qual as demandas chegam a Secretaria de Saude e sdo encaminhadas aos
setores competentes, para que possam responde-las e posteriormente serem devolvidas a ouvidoria, que
dard retorno ao usudrio.

A tabela abaixo traz os dados do segundo quadrimestre de 2019.

Ocorréncias 1° Quadr. 2° Quadr. 3° Quadr.
Secretaria | Recebidas [Devolutivas|% Atendidas| Recebidas |Devolutivas|% Atendidas| Recebidas |Devolutivas (% Atendidas
de Saude 93 73 79% 70 62 88%

Fonte: Ouvidoria PMA
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7. DEMONSTRATIVO FINANCEIRO

A sociedade precisa de governantes para administrar a

Unido, os Estados e os Municipios. Cada esfera de governo dispde

de um or¢camento que, de uma forma geral, trata da estimativa dos

valores que devem entrar e sair do patrimonio de uma

determinada entidade publica, os valores que “entram” sao

chamados de receitas e os valores que “saem” sdo as despesas

A gestdo do orcamento publico ndo é privilégio apenas dos municipios, esse controle se inicia com a

Unido, que promove o repasse de verbas aos Estados e Municipios, encontra continuidade nos Estados que

complementam as verbas municipais e finalizam nos municipios, que de posse de recursos advindos da

Unido, do Estado e de recursos préprios organizam suas diretrizes orcamentarias e as colocam em pratica.

Existem sistemas de prestagao de contas que sao mecanismos de controle para evitar irregularidades

e avaliar o cumprimento das metas previstas. Nesse contexto, cabe a essas entidades organizar-se de

maneira eficiente para que consigam gerir seus recursos e cumprir com as obriga¢des e responsabilidades

perante a sociedade, além de manter-se em funcionamento para dar continuidade a administracao.

A entidade deve planejar e dispor de acGes e meios que assegurem ao cidaddo o suprimento de suas

necessidades bdasicas, como seguranca, educacao, saneamento, salde, cultura e o seu bem-estar em geral,

observando a grande necessidade de ser flexivel e acompanhar as novas demandas sociais.

7.1 COMPOSICAO TOTAL DO ORCAMENTO DA SAUDE

COMPOSICAO TOTAL DO ORCAMENTO DA SAUDE DE 2019
TESOURO RS 29.853.841,71 72%
UNIAO RS 6.237.647,39 15%
ESTADO RS 84.273,00 0%
CONVENIO RS 4.600,00 0%
OUTROS RS 5.464.822,02 13%
TOTAL RS 41.645.184,12 100%

Fonte: Sistema Contabil E&L
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7.2 INDICADORES DE DESPESAS

INDICADORES - DEMONSTRATIVO DA EXECUGCAO DA DESPESA
Natureza Descrigao Empenhado Até Liquidado Até Pago Até
Despesa

DESPESA DE PESSOAL
31717099000 |Outros rateios pela participagdo em consércios publicos RS 49.729,43 RS 33.152,88 RS 33.152,88
31900400000 |Contratac3o por tempo determinado RS 916.705,45 RS 916.705,45 RS 916.705,45
31901100000 |Vencimentos e vantagens fixas - pessoal civil RS 15.663.544,83| RS 15.630.339,65| RS 15.607.747,14
31901300000 |Obrigacdes patronais RS 375.804,34 RS 375.804,34 RS 330.229,08
31909200000 |Despesas de exercicios anteriores RS 17.122,74 RS 17.122,74 RS 17.122,74
31909400000 (IndenizagBes e restituicbes trabalhistas RS 1.060,22 RS 1.060,22 RS 1.060,22
31909600000 (Pessoal requisitado outros entes RS 26.286,95 RS 26.286,95 RS 26.286,95
31911300000 |Obrigagbes patronais - op. intra-orgamentarias RS 1.568.049,91| RS 1.568.049,91| RS 1.326.346,04
SUB-TOTAL RS 18.618.303,87| RS 18.568.522,14| RS 18.258.650,50

DESPESAS CORRENTE
33504300000 [Subvengdes sociais RS 4.624.418,16| RS 2.762.468,12| RS 2.762.468,12
33503900000 |Serv medicos hospitalares RS 1.767.661,56| RS 1.117.389,64| RS 1.117.389,64
33717000000 |Rateio pela participagdo em consoércios publicos RS 2.426.455,71| R$1.617.637,04| R$1.617.637,04
33900801000 |Auxilio funeral RS 11.275,14 RS 11.275,14 RS 11.275,14
33901400000 |Diarias - pessoal civil RS 319.270,00 RS 151.900,00 RS 151.270,00
33903000000 |Material de consumo RS 1.146.838,22 RS 861.199,75 RS 815.934,13
33903200000 |Material, bem ou servico para distribuicdo gratuita RS 387.620,06 RS 314.000,28 RS 303.176,29
33903300000 |Passagens e despesas com locomogcdo RS 89.794,00 RS 89.794,00 RS 89.794,00
33903600000 |Outros servicos de terceiros - pessoa fisica RS 73.795,57 RS 73.795,57 RS 73.795,57
33903900000 |Outros servicos de terceiros-pessoa juridica RS 4.721.553,71| RS 2.288.025,31| RS 2.270.752,66
33904600000 [Auxilio-alimentagdo RS 2.804.489,98| RS 1.456.457,42| RS 1.455.907,42
33904900000 |Auxilio-transporte RS 6.901,38 RS 6.901,38 RS 6.901,38
33909200000 |Despesas de exercicios anteriores RS 7.674,86 RS 7.674,86 RS 5.174,86
33909300000 |Indenizagdes e restituicbes RS 21.000,00 RS 13.500,00 RS 12.000,00
33919700000 |Aporte para cobertura de deficit atuarial do rpps RS 525.221,76 RS 525.221,76 RS 458.255,91
SUB-TOTAL RS 18.933.970,11| RS 11.297.240,27| R$ 11.151.732,16

DESPESA DE CAPITAL
44717000000 |Rateio pela participagdo em consdrcio publico RS 3.814,86 RS 2.543,20 RS 2.543,20
44905199000 |Outras obras e instalacdes RS 12.278,47 RS 12.278,47 RS 12.278,47
44905200000 |Equipamento e material permanente RS 438.179,39 RS 370.790,25 RS 298.245,25
44909302000 (Restituicdes RS 7.231,32 RS 7.231,32 RS 7.231,32
SUB-TOTAL RS 461.504,04 RS 392.843,24 RS 320.298,24

AMORTIZACAO DIVIDA

46907100000 |Principa| da divida contratual resgatado RS 980.105,70 RS 980.105,70 RS 980.105,70
TOTAL GERAL RS 38.993.883,72| R$ 31.238.711,35| R$ 30.710.786,60

Fonte: Sistema Contabil E&L

7.3 INDICADORES DE DESPESAS EM PERCENTUAL

DEMOSNTRATIVO DA DESPESA ORCAMENTARIA EM PERCENTUAL
DESPESA PESSOAL E ENCARGOS RS 18.618.303,87 47,75%
OUTRAS DESPESAS CORRENTES RS 18.933.970,11 48,56%
INVESTIMENTOS RS 461.504,04 1,18%
AMORTIZAGCAO DE DIVIDA RS 980.105,70 2,51%
TOTAL RS 38.993.883,72 100,00%

Fonte: Sistema Contabil E&L
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7.4 INDICADORES DE DESPESAS PAGAS

DESPESA PAGA POR NATUREZA
DE DESPESA E FONTE

2018

19 Quadr. 2019

20 Quadr. 2019

3° Quadr. 2019

SUS- Recursos Proprios da Saude

R$ 34.009.486,51

R$ 11.551.893,14

RS 11.163.488,42

SUS - UNIAO

RS 7.502.807,71

RS 826.500,15

RS 2.975.177,59

SUS- ESTADO RS 75.802,20 RS 35.456,50 RS 53.523,10
ROYALTIES e demais fontes RS 2.651.883,97 | R$1.325.718,93 | RS 2.765.789,52
Recursos Convénio Destinado Satlde RS 394.344,91 RS 0,00 RS 13.239,25

TOTAIS

R$ 44.634.325,30

R$ 13.739.568,72

R$ 16.971.217,88

Fonte: Sistema Contabil E&L

7.5 APURAGAO DO LIMITE APLICADO EM ACOES DE SERVICOS PUBLICOS EM SAUDE CONFORME EC
29/2000, E REGULAMENTADO PELA LEI 141/2012.

CONSOLIDADO TOTAL DA
RECEITA

2018

1° Quadr.
2019

2° Quadr.
2019

3° Quadr.
2019

Receita Resultante de Impostos

R$ 173.258.101,93

RS 40.056.396,27

RS 127.824.447,33

Limite Minimo a Ser Aplicado de 15%

RS 25.988.715,29

RS 6.008.459,44

RS 19.173.667,10

Aplicado na Saude

RS 33.003.040,14

RS 11.736.721,89

RS 22.062.790,51

Percentual Aplicado 19%

29%

17,26%

Fonte: Sistema Contabil E&L

Este demonstrativo integra o Relatdrio Resumido da Execucdo Orcamentaria (RREO) e visa aferir a aplicagdo do
limite minimo estabelecido no § 32 do art. 198 da Constituicdo Federal, incluido pela EC 29/2000, e regulamentado

pela LC 141/2012.

7.6 RECURSOS DA UNIAO

~ 1° Quadr. 2° Quadr. 3° Quadr. Acumulado
RECURSOS DA UNIAO 2018 2019 2019 2019 2019
Atencgdo Basica RS 4.067.157,08 | RS 1.008.996,68 | RS 3.415.925,22 RS 4.424.921,90
Média e Alta Complexidade RS 3.068.555,80( RS 901.760,00 |RS 1.102.277,44 RS 2.004.037,44
Vigildncia em Saulde RS 334.142,63 RS 76.981,60 RS 97.852,80 RS 174.834,40
Assisténcia Farmacéutica RS 156.747,81 RS 52.249,28 RS 52.249,28 RS 104.498,56
Investimento na rede servicos em
Sadde (Emendas Pardamentares) RS 1.700.610,00| RS 36.000,00 RS 0,00 RS 36.000,00
FBNCITEATE SD0TE AP ThEE RS 102.414,38 | R$37.709,81 | R$44.161,41 RS 81.871,22
Financeiras
TOTAL R$ 9.429.627,70| RS 2.113.697,37 RS 4.712.466,15 RS 6.826.163,52
Fonte: Sistema Contabil E&L
7.7 RECURSOS ESTADUAIS
1° Quadr. 2° Quadr. 3° Quadr. Acumulado
RECURSOS DO ESTADO 2018 2019 2019 2019 2019
Assisténcia Farmacéutica RS 84.273,00 | RS 28.091,00 | RS 28.091,00 RS 56.182,00
FAEC I e II (Cirurgias Eletivas) RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00
Transf. Convénioldo
Estado/Sistema Unico de Saude RS 118.000,00 RS 0,00 RS 0,00
(Aquisicdo Ambulancia UTI)
REMEIMETIDS B0 ARl Fees RS 6.704,89 | R$1.896,12 | RS 640,58 RS 2.536,70
Financeiras
TOTAL RS 208.977,89 | RS 29.987,12 | RS 28.731,58 RS 58.718,70

Fonte: Sistema Contabil E&L
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RECURSOS DO MUNICiPIO

2018

19 Quadr. 2019

20 Quadr. 2019

3° Quadr.
2019

Acumulado
2019

SEMUS - Repasse PM

A

Repasse Financeiro recebido PMA

RS 39.444.873,11

RS 10.872.884,74

RS 13.244.332,86

RS 24.117.217,60

Financeiras

Devolugdo repasse PMA RS 0,00 RS 0,00
Outras RestituicBes RS 1.387,91 RS 881,00 RS 112,97 RS 993,97
Alienacio de Bens Méveis RS 15.713,80 RS 633,85 RS 17,65 RS 651,50
Sl rnentos S02rs g ezl ee R$88.570,49 | RS 22.313,35 RS 7.826,60 RS 30.139,95

TOTAL

R$ 39.534.831,51

R$ 10.896.079,09

R$ 13.252.272,43

R$ 24.148.351,52

Fonte: Sistema Contabil E&L

7.9 DEMONSTRATIVO FINANCEIRO

DEMONSTRATIVO
FINANCEIRO
DE BANCO

Atencdo Basica

2018

RS 674.738,86

1° Quadr. 2019

RS 574.980,32

29 Quadr. 2019

30 Quadr. 2019

iexerc. atual e Anterioresi

RS 296.667,83

A PAGAR FONTE DE
RECURSOS

Média e Alta Complexidade

RS 279.687,91

RS 291.486,71

RS 293.586,74

Vigildncia em Satde

R$ 0,23

RS 0,23

R$ 0,24

Assisténcia Farmacéutica

RS 2.413,39

RS 2.430,53

RS 2.447,75

Bolco de Invest na rede
servigos em Saude

RS 1.535.775,18

RS 760.403,83

RS 484.055,68

RS 119.945,80

Bloco de Custeio

RS 2.285.553,60

RS 3.410.631,83

RS 5.675.260,99

RS 1.023.009,32

Emendas Parlamentares

RS 142.058,24

RS 38.121,74

RS 25.125,46

RS 12.900,00

RECURSOS PROPRIOS

RS 4.693.597,74

SUS- RECURSOS PROPRIOS
RS 1.413.318,99

RS 793.859,86

Individuais
SUB-TOTAL R$4.920.227,41 R$ 5.078.055,19 R$6.777.144,69 R$ 1.155.855,12
SUS- ESTADO
Atencdo Basica (PECAPS) R$ 56.390,86 RS 56.809,89 RS 39.458,16
Assisténcia Farmacéutica RS 14.502,85 RS 7.086,65 RS 6.739,25 RS 19.890,00
FAEC I e II (Cirurgias Eletivas) RS 14.020,32 RS 14.124,49 RS 14.229,10
Convénio SESA RS 196.025,38 RS 7.197,00 RS 0,00
SUB-TOTAL RS 280.939,41 RS 85.218,03 RS 60.426,51 R$ 19.890,00

RS 4.763.964,75

RECURSOS PROPRIOS - LEILAO

RS 153.750,04

RS 2.383,89

RS 2.401,54

SUB-TOTAL RS 4.847.347,78 RS 1.415.702,88 RS 796.261,40 RS 4.763.964,75
ROYALTIES
SUB-TOTAL RS 1.037.022,58 RS 602.995,45 RS 351.710,14 RS 4.047.410,60
TOTAIS R$ 11.085.537,18 | R$ 7.181.971,55 | R$ 7.985.542,74 R$ 9.987.120,47

Fonte: Sistema Contabil E&L

7.10 RESTOS A PAGAR

R A CAARPACS | 2077 S Exercis | Romae SDSOo | 19 quaar 2019 [ 20 Quoar. 2010 2
SUS - RECURSOS PROPRIOS RS 1.189.574,63 RS 1.683.637,24 | RS 1.458.777,97 | RS 1.566.609,16
SUS -UNIAO RS 8.334,52 R$ 1.220.027,30 | RS 1.003.714,63 |R$1.103.874,82
SUS - ESTADO RS 0,00 RS 190.252,00 RS 190.252,00 RS 190.252,00
CONVENIO RS 77.422,34 RS 104.583,03 RS 104.583,03 RS 104.583,03
ROYALTIES RS 0,00 RS 1.006.327,07 RS 423.498,88 RS 533.042,75
TOTAIS RS 1.275.331,49 RS 4.204.826,64 | RS 3.180.826,51 |RS 3.498.361,76
Fonte: Sistema Contdbil E&L
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RESUMO GERAL SALDO DE RESTOS A PAGAR

Saldo Anterior de 2018 e anteriores

RS 5.480.158,13

(-)Valores Pagos

RS 3.498.361,76

(-)Cancelamentos de restos a pagar

RS 197.414,77

(-)Descontos

RS 80.358,25

*Saldo a Pagar

RS 1.704.023,35

Fonte: Sistema Contabil E&L

*Composicao do Saldo a Pagar

Saldo Liquidado a pagar de 2012

RS 77.422,34

Saldo Liquidado a pagar de 2013 a 2016

RS 950.847,96

Saldo Liquidado a pagar de 2017 a 2018

RS 37.469,63

SUB TOTAL

RS 1.065.739,93

Saldo a Liquidar de 2014

RS 10.500,00

Saldo a Liquidar de 2017 e 2018

RS 627.783,42

SUB TOTAL

RS 638.283,42

TOTAL

RS 1.704.023,35

Fonte: Sistema Contabil E&L

7.11 PARCELAMENTO DA DiVIDA PREVIDENCIARIA

PARCELAMENTO DA DIVIDA PREVIDENCIARIA - INSTITUTO PREVIDENCIA MUNICIPAL
DE ANCHIETA- IPASA Aprovada pelalei 419 de 05/04/2017

SALDO DA DiVIDA 31/12/2018 | PAGAMENTO EFETUADO EM 2019

SALDO DA DiVIDA

RS 2.683.928,89

R$ 980.105,70

RS 1.703.823,19

Fonte: Sistema Contabil E&L
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CONSIDERAGOES FINAIS

Além da anteriormente instaurada crise a nivel mundial, o contexto socioecondmico do municipio
ainda sofre com o impacto gerado pela paralizagdao da Samarco Mineragao SA, isso acarretou em um grande
aumento de usudrios regulares do Sistema Unico de Satde (SUS) no municipio.

Apesar dos grandes desafios que surgiram ao longo desse caminho, o Setor de Saude do Municipio
tem trabalhado drdua e incansavelmente para “sobreviver” a atual condicdo e manter de maneira oportuna
o atendimento satisfatdrio e de qualidade a populagao suprindo assim as suas necessidades de saude.

Enfrentamos e continuaremos a enfrentar esses desafios por seguir fortalecendo o planejamento de
nossas agdes, seguir monitorando os recursos disponiveis a fim de utilizad-los de maneira responsavel, por
tomar acdes necessarias com base em uma forte gestao de informacao, o que inclui basicamente indicadores
de saude cujos resultados nos fazem direcionar os esforcos de maneira eficaz, e nos ajudam na tomada de

decisdes resolutivas visando sempre a melhoria continua do sistema.
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