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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

1. INTRODUGAO

O Plano Municipal de Saude de Bom Conselho-PE 2022-2025
estabelece as diretrizes, os objetivos e 0 conjunto de metas a serem
alcancadas na area da saude para o periodo de quatro anos. Tal documento &
elaborado a partir de diagndstico situacional, através de um processo de
planejamento ascendente, envolvendo varias etapas e niveis de gestéo,
destacando a participacdo da populacéo, representada pelos membros do
Conselho Municipal de Saude.

Através das metas pactuadas, traduzimos o anseio e as necessidades
da populacdo em diretrizes, objetivos e acBes a serem desenvolvidas, com a
perspectiva de melhoria na atencao integral a saude, em consonancia com as
diretrizes do Sistema Unico de Salde. Desta forma o Plano Municipal de
Saude 2022 a 2025 expressa 0 compromisso da gestdo com a implementacao
e o fortalecimento do SUS municipal em busca da universalidade, da equidade
e integralidade, objetivando a melhoria da atencédo a saude e da qualidade de

vida da populacao.

O PMS 2022-2025, para seu pleno desenvolvimento como ferramenta de
planejamento e gestéo, requer constante envolvimento de todos os agentes do
SUS, assim atingindo todos os objetivos, metas e acfes previstas de maneira

total, assegurando a total assisténcia em saude, como garante a Constitui¢ao.

O compromisso de governo de Bom Conselho com a salde de nossa
populacdo esta em consonancia com as politicas de saude Federal e Estadual,
conforme os principios e diretrizes dos instrumentos juridico-legais que regulam
o funcionamento do SUS. As diretrizes politicas (universalidade, equidade,
integralidade, descentralizagc&o, hierarquizacéo e participacdo popular) estao
contidas na Constituicdo Federal, nas Leis 8.080/90 e 8.142/90, Leis Organicas
do Estado e do Municipio e em outras leis e portarias que regem o Sistema de
Saude.
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

2. IDENTIFICAGAO DO MUNICIPIO

O Municipio de Bom Conselho localiza-se a uma latitude 09°10'11" sul e
a uma longitude 36°40'47" oeste, estando a uma altitude de 654 metros. O
Municipio de Bom Conselho apresenta uma é&rea geografica de 786,0 Km?2
(0,81% do territério estadual). Esta localizado na Microrregido de Garanhuns e
na Mesorregido do Agreste Pernambucano e segundo a classificacao
regionalizada da Secretaria Estadual de Saude pertence a V Geréncia Regional
de Saude. Administrativamente, é formado: Bom Conselho (sede), pelos
distritos de: Barra do Brejo, Cadeirbes, Lagoa de Sdo José e Rainha Isabel, e
pelos povoados de Logradouros dos Ledes, Cachoeira do Pinto e Igreja Nova.
Esta localizado a 43 km de Garanhuns (sede de microrregido), 143 km de
Caruaru (sede de macrorregido) e 280 km de Recife capital do Estado pela: BR
— 232; BR — 424 e 423; PE — 218, suas vias de acesso. O municipio esta
incluido na area geografica de abrangéncia do semiarido brasileiro, definida

pelo Ministério da Integracdo Nacional em 2005.

O microclima do municipio possui trés regifes distintas: o sertdo, o
agreste e a mata. O sertdo ocorre proximo aos municipios de Saloa, lati (PE),
Minadouro do Negrdo e Palmeira dos Indios (AL) e ai desenvolve-se a
agricultura de sequeiro. O clima caracteristico do agreste é observado proximo
aos municipios de Terezinha e Saloa. As principais atividades econémicas
neste microclima sdo a pecuaria, o extrativismo e a cultura de café, algodao,
milho, feijdo e leguminosas nativas. Na fronteira com Lagoa do Ouro (em
Pernambuco) e Palmeira dos indios e Quebrangulo (Alagoas), observa-se
clima préprio da zona da mata possui nascentes e remanescentes da mata
atlantica.
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

Municipio

Prefeito

Vice-Prefeito
Enderego da Prefeitura
Telefone da Prefeitura
Site

E-mail

CNPJ

Secretaria de Saude
Gestora do FMS
Endereco da Secretaria
Telefone da Secretaria

E-mail

Presidente
Enderego
Telefone
E-mail

Fonte: SMS Bom Conselho

DADOS DA GESTAO MUNICIPAL
Bom Conselho - PE
Jodo Lucas da Silva Cavalcante
Marcos Ferreira de Araujo Junior
Rua Vidal de Negreiros, 43 Centro, CEP 55.330-000
(87) 3771.4706 / 3771.4707 / 3771.1457
https://www.bomconselho.pe.gov.br/
prefeitura@bomconselho.pe.gov.br
CNPJ n2. 11.285.954/0001-04
DADOS DA SECRETARIA DE SAUDE
Maria Tania Alexandre Botelho de Oliveira
Maria Tania Alexandre Botelho de Oliveira
Rua Vidal de Negreiros, s/n, Centro, CEP 55.330-000
(87) 37714718
saude@bomconselho.pe.gov.br
DADOS DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE
Sebastido Correia Carneiro
Rua Frei Caneca, 221 — Centro — Bom Conselho
(87) 37712931

consaudebc@bol.com.br
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

3. PERFIL SOCIO DEMOGRAFICO

3.1. POPULACAO

De acordo com o censo 2010 do IBGE, a populacao residente total € de
45.503 habitantes sendo 29.779 na zona urbana e 15.724 na zona rural,
resultando numa densidade demografica de 57,4 hab./km?.

As estimativas de 2017 nos mostram que a popula¢do do municipio de
Bom Conselho era de 48.214 pessoas, sendo composta, em sua maioria, por
mulheres e negros. Entre 2013 e 2017, a populacdo do municipio registrou
um aumento de 1,99%. No mesmo periodo, a UF - Pernambuco - registrou
um aumento de 2,87%. A tabela mostra a populacao total do municipio e a

sua composicao por sexo e cor nesses dois anos.

Tabela 1 - Populacgéo total por sexo e cor no municipio - Bom Conselho/PE -
2013 e 2017

Populacédo|% do Total [Populagéo|% do Total
DEMOGRAFIA 2013? 2013 20179 2017
Populacéao total 47.273 100,00 48.214 100,00
Mulher 24.413 51,64 24.899 51,64
Homem 22.860 48,36 23.315 48,36
Negro 32.159 68,03 32.799 68,03
Branco 14.777 31,26 15.072 31,26

Fonte: PNUD, Ipea e FJP. Estimativa populacional FIP (2013 e 2017). Obs.: Ndo foram
consideradas as categorias de cor/raca amarela e indigena.

http://www.atlasbrasil.org.br/perfil/municipio/260210#sec-demografia

Os dados obtidos através de Censo séo dos periodos de 2000 e 2010,
0s outros periodos até 2020 a populacédo € calculada pela estimativa. Na tabela
abaixo temos o registro desses dados, e o comparativo entre a piramide etaria
do ano de 2000 e 2020, que mostra um discreto alargamento na faixa da
populacao jovem (20 a 39 anos).


http://www.atlasbrasil.org.br/perfil/municipio/260210#sec-demografia

PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

Tabela 2 - Populagcao Residente por ano, Bom Conselho-PE

Ano Populacéo Método
2020 48.770 Estimativa
2019 48.554 Estimativa
2018 48.340 Estimativa
2017 48.214 Estimativa
2016 47.992 Estimativa
2015 47.762 Estimativa
2014 47.521 Estimativa
2013 47.273 Estimativa
2012 45.983 Estimativa
2011 45.747 Estimativa
2010 45.503 Censo
2000 42.085 Censo

Fonte: IBGE, Censos e Estimativa

Menor 1 ano

-10,00 -800 -600 -400 -200 000 200 400 600 800 1000

Fonte: IBGE, Censos e Estimativa
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

Grafico 2 - Piramide Etaria, Bom Conselho, 2020

Piramide Etdria de Bom Conselho - 2020
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Fonte: IBGE, Censos e Estimativa

32 POPULACOES ESPECIFICAS

De acordo com a Fundacdo Palmares, o municipio possui 11
comunidades quilombolas que sdo Angicos, Isabel, Macacos (certificadas em
2005), Sitio Flores (certificada em 2010), Angico de Cima (certificada em 2011),
Lagoa Cumprida, Sitio Queimada Grande (certificadas em 2014), Mocés, Sitio
Lagoa Primeira, Sitio Amargoso (certificadas em 2016), e Barrocdo (certificada
em 2018).

3.3. TAXA DE ENVELHECIMENTO

A Taxa de Envelhecimento é a razdo entre a populacdo de 65 anos ou
mais de idade em relagdo a populagéo total. No municipio de Bom Conselho
em 2010 houve o aumento de 0,97 p.p. em relacdo a 2000, com o percentual
de 8,65%. No Estado de Pernambuco esse aumento foi de 1,23 em relacdo a
2000, registrando 7,37%.
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

Segundo as informacdes do Censo Demografico, a razdo de
dependéncia total no municipio passou de 73,67%, em 2000, para 63,06% em
2010, e a proporcéo de idosos, de 7,68% para 8,65%. (E a populacdo com
menos de 15 anos ou com mais de 65 anos de idade (populacdo
economicamente dependente) em relacdo a populacdo de 15 a 64 anos de
idade (populacdo potencialmente ativa)). Ja na UF, a razdo de dependéncia
passou de 59,36% para 49,34%, e a proporcdo de idosos, de 6,14% para
7,37% no mesmo periodo.

Tabela 3 - Estrutura etaria da populacdo no municipio - Bom Conselho/PE -
2000 e 2010.
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. Populacdo | % do Total | Populacdo | % do Total
Estrutura Etaria

2000 2000 2010 2010
Menor de 15 anos 14.805 34,74 13.663 30,03
15 a 64 anos 24.546 57,59 27.867 61,24
65 anos ou mais 3.276 7,69 3.973 8,73
Razao de dependéncia 73,67 - 63,06 -
Taxa de envelhecimento 7,68 - 8,65 -

Fonte: PNUD, Ipea e FJP. Fonte: Censos Demograficos (2000 e 2010).

3.4. VULNERABILIDADE

A Vulnerabilidade Social diz respeito a suscetibilidade a pobreza, e é
expressa por variaveis relacionadas a renda, a educagéo, ao trabalho e a
moradia das pessoas e familias em situacdo vulneravel. A situacdo da
vulnerabilidade social no municipio pode ser analisada pela dindmica de
alguns indicadores: houve reducéo no percentual de criangas extremamente
pobres, que passou de 56,46% para 38,69%, entre 2000 e 2010; o
percentual de mées chefes de familia sem fundamental completo e com
filhos menores de 15 anos, no mesmo periodo, passou de 16,31% para

33,74%. Neste mesmo periodo, é possivel perceber que houve reducdo no

10



PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

percentual de pessoas de 15 a 24 anos que ndo estudam nem trabalham e
sdo vulneraveis a pobreza, que passou de 22,88% para 18,82%. Por ultimo,
houve crescimento no percentual da populacdo em domicilios com banheiro
e agua encanada no municipio. Em 2000, o percentual era de 40,62% e, em
2010, o indicador registrou 60,31%.

O Municipio apresenta 54.4% de domicilios com esgotamento sanitario
adequado, 74.5% de domicilios urbanos em vias publicas com arborizacdo e
19.6% de domicilios urbanos em vias publicas com urbanizacdo adequada

(presenca de bueiro, calgada, pavimentacédo e meio-fio).

Para estas quatro dimensdes de indicadores mencionadas, destacam-se 0s

resultados apresentados na tabela a seguir:

Tabela 4 - Vulnerabilidade no municipio - Bom Conselho/PE - 2000 E 2010

Total | Total

Indicadores 2000 2010

Criancas e Jovens

% de criancas de 0 a 5 anos de idade que nado frequentama | 85.42 | 72.00
escola

% de 15 a 24 anos de idade que ndo estudam nem trabalham | 22.88 | 18.82
em domicilios vulneraveis a pobreza
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% de criancas com até 14 anos de idade extremamente 56.46 | 38.69
pobres

Adultos

% de pessoas de 18 anos ou mais sem ensino fundamental 79.38 | 68.45
completo e em ocupacgéo informal

% de méaes chefes de familia, sem fundamental completo e 16.31 | 33.74
com pelo menos um filho menor de 15 anos de idade

% de pessoas em domicilios vulneraveis a pobreza e 8.03 8.61
dependentes de idosos

% de pessoas em domicilios vulneraveis a pobreza e que - 4.69

gastam mais de uma hora até o trabalho
% da populacdo que vive em domicilios com banheiro e 4gua | 40.62 | 60.31
encanada
Fonte: PNUD, Ipea e FJP. Fonte: Censos Demograficos (2000 e 2010).
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

35  EDUCACAO

O IDHM Educacéao é composto por cinco indicadores. Quatro deles se
referem ao fluxo escolar de criancas e jovens, buscando medir até que ponto
estdo frequentando a escola na série adequada a sua idade. O quinto
indicador refere-se a escolaridade da populacdo adulta. A dimensao
Educacéao, além de ser uma das trés dimensfes do IDHM, faz referéncia ao

Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 4 — Educacédo de Qualidade.

Figura 1 - Fluxo escolar por faixa etaria no municipio - 2000 e 2010

. 2000 . 2010

100
i . l | .
0 .} —--
¥ de5a6anos Hde11a13 Hde15a17 Wde18a20
de idade na anos de idade anos de idade anos de idade
ezcola nos anos finais Com ensing Ccom ensing
do ensine fundamental médic completo
fundamental ou completo
Com ensino
fundamental
completo

Fonte: PNUD, Ipea e FJP. Censos Demogréaficos (2000 e 2010).

Outro indicador que compde o IDHM Educacdo e mede a escolaridade
da populacdo adulta é o percentual da populagdo de 18 anos ou mais com o
ensino fundamental completo. Esse indicador reflete defasagens das
geracdes mais antigas, de menor escolaridade. Entre 2000 e 2010, esse
percentual passou de 17,57% para 28,05, no municipio, e de 32,58% para
47,01%, na UF.

12



Jpd"6£55€220505202-TS/Peojumop/fedidiunerouaredsue/ig jul'saoon|os-Ji-pnojo//dny

o
o
P!
_|
>
—
o
>
_|
T
>
z
n
Y
>
Pyl
m
Z
Q
>

c:\x/m.g
St

o &
b, o
B

PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

Em 2010, considerando-se a populacédo de 25 anos ou mais de idade
no municipio - Bom Conselho, 42,17% eram analfabetos, 23,17% tinham o
ensino fundamental completo, 16,51% possuiam o ensino médio completo e
3,88%, o0 superior completo. Na UF, esses percentuais eram,
respectivamente, 22,23%, 43,05%, 30,59% e 8,01%.

4. ANALISE SITUACIONAL

A analise situacional em salde traz um panorama da situacdo da saude
publica no municipio de Bom Conselho, abordando aspectos relacionados as
necessidades de saude da populacdo, capacidade institucional disponivel,
redes de atengdo a saude e programas prioritarios desenvolvidos para atender
as demandas especificas do municipio. De forma geral, tem como finalidade
apresentar um diagndstico claro, objetivo e integrado, que embasou a tomada
de decisdo, estabelecimento de metas e prioridades para 0s prOximos anos da
gestdo do SUS a nivel municipal, bem como informar a populagéo a respeito da

situacdo atual da saude publica no municipio.

5. PERFIL EPIDEMIOLOGICO

O perfil epidemiolégico tem como objetivo prestar informacdes aos
profissionais a respeito de doencas e agravos de notificagdo compulsoéria no
municipio. Oferecendo subsidios aos gestores e profissionais vinculados na
Rede Publica para as acdes de planejamento, promoc¢&do e prevencado no
enfrentamento aos agravos de interesse em Saude Publica, assim colaborando
com as acdes de fortalecimento da Rede de Atencdo Béasica proporcionando a
melhoria na qualidade de atendimento visando a maior satisfacdo da
comunidade.

5.1.  NATALIDADE

No periodo de 2010 a 2019 ocorreram 6.106 nascimentos de maes
residentes em Bom Conselho, com média de 678 nascidos vivos (NV) por ano.
A taxa de natalidade foi de 16,4 em 2010 e 8,5 NV/1.000 habitantes em 2019,

13
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

apresentando uma reducdo dos nascimentos ao longo dos anos analisados
(Grafico 3). Percebe-se uma queda gradual no numero de nascimentos, com
redugéo mais acentuada no ano de 2019, com 8,5 nascidos vivos para cada
1.000 habitantes.

Gréafico 3 - Taxa Bruta de Natalidade

s N
Taxa Bruta de Natalidade

20,0 -

15,0 A

10,0 A

5,0 8,5

\ 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 y

Fonte: SINASC/MS

No grafico 4, é possivel observar a distribuicdo e proporcdo dos
nascidos vivos com baixo peso, que caracteriza-se como todo nascido vivo
com peso menor de 2,500 gramas no momento do nascimento. Durante o
periodo analisado, o municipio apresentou percentuais irregulares, e em 2017,

apresentou o maior percentual (9,8%) de nascidos vivos com baixo peso.
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Gréfico 4 - Percentual de NV com baixo peso ao nascer

e M
% com baixo peso ao nascer
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10,0 A
8,0 -

6,0 -

4,0 -

2,0 A

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 p

Fonte: SINASC/MS

Em relacdo ao tipo de parto, no grafico 5, observa-se o comportamento do
percentual de partos cesareos no periodo avaliado. O maior percentual foi no

ano de 2019 com 46,6% de partos realizados através de cesariana.

Gréafico 5 - Percentual de Partos Cesareos

e N
% de partos cesareos
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y

Fonte: SINASC/MS

O percentual de gestantes que realizaram 07 ou mais consultas de pré-
natal (grafico 6) aumentou de 40,43% no ano 2010, para 80,58% em 2019,

mostrando o fortalecimento do atendimento do Pré-natal.
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

Gréfico 6 - Percentual de gestantes com 7 e mais consultas pré-natal

4 _ I
% 7 consultas e mais
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76,63 8058
80,00 73,94 ! -

72,55 71,63
70,00 60.96 65.45 62,52
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40,43
40,00 /
30,00
20,00
10,00
0,00

N 2010 I 2011 I 2012 I 2013 I 2014 I 2015 I 2016 I 2017 I 2018 I 2019 I)
O periodo de vida que compreende entre os 10 e 19 anos de idade, é

considerado pela OMS como adolescéncia. No periodo de 2010 a 2017 o valor
se manteve ente 23,2 e 22,9%, com uma queda em 2018 para 17,8% voltando

a crescer em 2019.

Gréfico 7 - Proporgéo de Gravidez na Adolescéncia

| % de maes de 10-19 anos
30,0 -

25,0 A

20,0 -

15,0 - 17,8
10,0 -

50 -

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 P

Fonte: SINASC/MS

Quanto a proporcdo de nascidos vivos segundo a ocorréncia do parto,
em nossa pesquisa encontramos o registro de 41 estabelecimentos com

16
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

Nascidos Vivos de Maes residentes em Bom Conselho, inclusive em outros
Estados. Fizemos o recorte dos cinco locais com maiores frequéncias. Pode-se
verificar na Tabela 5, que a maioria dos partos de méaes residentes em Bom
Conselho ocorreu no Hospital Monsenhor Alfredo Damaso, situado no proéprio
municipio. Seguido pelo Hospital Regional Dom Moura - Garanhuns (12,03%),
Hospital Jesus Nazareno — Caruaru (10,54%), Estabelecimentos de outros
estados (5,72%), Hospital Infantil Palmira Sales — Garanhuns (4,71%), Hospital
Monte Sinai — Garanhuns (4,56%) e IMIP — Recife (2,29%). Hospital Jesus

Nazareno e IMIP é referéncia regional para parto de alto risco.

Tabela 5 - Nascidos Vivos segundo Estabelecimento de Saude, 2014 a 2019
0,00 5,00 10,00 15,00 20,00 25,00 30,00 35,00 40,00 45,00 50,00

HOSPITAL MONSENHOR ALFREDO DAMASO

HOSPITAL REGIONAL DOM MOURA 12,03

FUSAM HOSPITAL DE CARUARU JESUS 1054
NAZARENO '

ESTAB OUTROS ESTADOS 5,72
HOSPITAL INFANTIL PALMIRA SALES 4,71

HOSPITAL MONTE SINAI 4,56

IMIP 2,29

Fonte: SINASC/MS

5.2. MORTALIDADE

A taxa bruta de mortalidade fornece o numero anual médio de mortes
durante um ano por 1.000 habitantes. Em Bom Conselho, ocorreram 3.666
Obitos entre 2010 e 2020, apresentando uma oscilagdo da taxa no periodo
analisado (Grafico 8). O ano com a maior taxa foi em 2018 (7,53) e a menor em
2015, com 6,72 Gbitos por mil habitantes.

17
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

Gréfico 8 - Taxa Bruta de Mortalidade por 1.000 habitantes. Bom Conselho.
2010 a 2020*

7,60 7,53
7,40

7,40 7,24

7,20 /\ / \ .
N = /T N \
wim /S NN/ X

‘_‘ v
6,60 6173 6’75 6,72
6,40
6’20 T T T T T T T T T T 1

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Fonte: SIM/SMS — Bom Conselho/PE; IBGE - Censos e estimativas Intercensitarias.
*Dados sujeitos a alteracao.

As doencas do aparelho circulatorio foram a primeira causa de 6bito no
municipio de Bom Conselho em todos os anos observados (Tabela 6).
Destacam-se também, os O&bitos por doencas do aparelho respiratorio,
neoplasias, Sintomas. Sinais e Achados Anormais, Doengas Enddcrinas,
Causas Externas, que apresentaram altas propor¢cdes. Na série histérica de
2015-2019, registram-se 1.714 o6bitos, destacando-se com maior frequéncia
Doencas do aparelho circulatério 29,36%, que incidem em pessoas acima de
50 anos, tendo como fatores desencadeantes o sedentarismo, obesidade,
estresse, auséncia de exames periodicos de prevencdo, alimentacdo e
tratamento inadequado.

Tabela 6 - Numero e propor¢éo de ébitos segundo causas e ano do ébito. Bom
Conselho/PE, 2016 a 2020*

CAUSA 2016 | % 2017 | % 2018 | % 2019 | % 2020* | %

DOENCAS DO APARELHO 112 | 31,55 | 100 | 29,59 | 97 26,65 | 102 | 30,45 | 83 23,65
CIRCULATORIO

DOENCAS DO APARELHO 56 15,77 | 43 12,72 | 48 13,19 | 37 11,04 | 34 9,69
RESPIRATORIO

NEOPLASIAS 35 9,86 40 11,83 42 11,54 41 12,24 32 9,12

SINT, SIN E ACH ANORM 31 8,73 42 12,43 45 12,36 39 11,64 51 14,53
CLIN E LAB, NCOP

18



PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

D ENDOCRINAS, 31 8,73 | 32 9,47 32 8,79 31 9,25 26 7,41
NUTRICIONAIS E

METABOLICAS

CAUSAS EXTERNAS DE 34 9,58 | 23 6,80 39 10,71 | 24 7,16 37 10,54
MORBIDADE E

MORTALIDADE

DOENCAS DO APARELHO 20 5,63 20 5,92 24 6,59 19 5,67 21 5,98
DIGESTIVO
ALGUMAS DOENCAS 17 4,79 4 1,18 5 1,37 12 3,58 36 10,26

INFECCIOSAS E
PARASITARIAS

DOENGCAS DO APARELHO 4 1,13 |8 2,37 7 1,92 8 2,39 8 2,28
GENITURINARIO

DOENCAS DO SISTEMA 4 1,13 6 1,78 8 2,20 7 2,09 10 2,85
NERVOSO
ALG AFECCOES ORIGIN 2 0,56 10 2,96 3 0,82 2 0,60 4 1,14

NO PERIODO PERINATAL

-

O3
230 TRANSTORNOS MENTAISE | 3 085 | 4 118 |3 082 |6 179 |3 0,85
259 COMPORTAMENTAIS
D —
§o7
°sg D SANGUE E ORG HEMAT | 2 056 |2 059 |4 110 |3 090 |1 0,28
S=> E ALGUNS TRANS IMUNIT
583
2652 MALF CONGEN, DEFORME | - 1 030 |5 137 |2 060 |5 1,42
~39 ANOMAL
25% CROMOSSOMICAS
m
=z
O DOENCAS DA PELE E 2 056 |2 059 |1 027 |2 0,60 0,00

TECIDO SUBCUTANEO

DOENCAS SIST 2 056 | - 1 0,27 - 0,00
OSTEOMUSC E TECIDO

CONJUNTIVO

GRAVIDEZ, PARTO E - 1 0,30 - - 0,00
PUERPERIO

TOTAL 355 | 100 338 | 100,00 | 364 | 100,00 | 335 | 100,00 | 351 100,00

Fonte: SIM/SMS — Bom Conselho/PE. *Dados sujeitos a alteracao.

Com relacdo a faixa de idade (Grafico 9) observa-se um padréo de

mortalidade tardia, com maior acometimento na faixa de 70 a 79 anos e

Jpd"6£55€220505202-TS/Peojumop/fedidiunerouaredsue/ig jul'saoon|os-Ji-pnojo//dny

maiores de 80 anos.
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

Gréfico 9 - Proporgéo de 6bitos segundo faixa de idade. Bom Conselho/PE,
2020*

40,00
35,00 /—
30,00

25,00 21,6

20,00

15,00

10,00

5,00

0,00

Menor 1a4 10a14 15a19 20a29 30a39 40a49 50a59 60a69 70a 79 80 anos
lano anos anos anos anos anos anos  anos  anos  anos e mais

Fonte: SIM/SMS — Bom Conselho/PE. *Dados sujeitos a alteracao

A taxa de mortalidade infantil expressa o nimero de criancas de um
determinado local que morre antes de completar 1 ano de vida a cada mil
nascidas vivas. Esse dado € um indicador da qualidade dos servi¢cos de saude,
saneamento basico e educacdo. Entre as principais causas da mortalidade
infantil estdo falta de assisténcia e de instru¢cdo as gestantes, auséncia de
acompanhamento médico, deficiéncia na assisténcia hospitalar, desnutricao,
déficit nos servicos de saneamento ambiental, entre outros. A taxa
pernambucana em 2019 foi de 11,4%, a menor ja registrada no Estado e
menor, inclusive, que a média nacional, que ficou em 11,9%. No municipio de
Bom Conselho a maior taxa registrada foi no ano de 2018 (23,76) e a menor,

7,09 no ano de 2016, conforme mostra o gréafico 10.
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

Grafico 10 - Taxa de Mortalidade Infantil, Bom Conselho, 2010 a 2019
25,00 23,76

20,00 117,320 \§,99
\ 1543 1464
15,00 505
10,49
9,20
10,00

7,0

5,00

0,00 T T T T T T T T T 1
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Fonte: SIM/SMS — Bom Conselho/PE. *Dados sujeitos a alteracao

5.3. VIGILANCIA EM SAUDE

A Vigilancia em Saude constitui um processo continuo e sistematico de
coleta, consolidacdo, analise e disseminacdo de dados sobre eventos
relacionados a saude, visando o planejamento e a implementacdo de medidas
de saude publica para a protecdo da saude da populagdo, a prevencado e
controle de riscos, agravos e doencas, bem como para a promocao da saude.
Compete as Secretarias Municipais de Saude a coordenacdo do componente
municipal dos Sistemas Nacionais de Vigilancia em Saude e de Vigilancia
Sanitaria, no ambito de seus limites territoriais, de acordo com a politica,
diretrizes e prioridades estabelecidas, na Portaria n°® 1.378, de 09 de julho de
2013, atualizada pela Portaria n° 1.955, de 2 de dezembro de 2015.

O Programa de Qualificacdo das Ac¢bes de Vigilancia em Saude — PQA- VS
compde o conjunto de iniciativas do Ministério da Saude para o
aperfeicoamento do Sistema Unico de Saude (SUS), voltadas para a garantia
do acesso integral a acdes e servicos de qualidade, de forma oportuna,
contribuindo para a melhoria das condicdes de saude da populacdo, para

reducdo das iniquidades e para a promocdo da qualidade de vida dos

21



o
o
P!
_|
>
—
o
>
_|
T
>
z
n
Y
>
Pyl
m
Z
Q
>

=
=
=
S
=
o
)
c
a
P
%)
e
c
)
o]
@
»
=]
=
o
=
=
=
)
5
%)
o
o)
=
@
S
Q.
)
<
c
=3
Q.
°
o
=
o)
o
2
=)
)
)
Q
=
ai
e
N
o
R
al
o
a
o
~
N
W
al
a1
W
©
k=]
Q
=

PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

brasileiros. Representa um marco para a Vigilancia em Saude (VS) por definir
compromissos e responsabilidades a serem assumidas pelas trés esferas de
governo expressas em metas estabelecidas: a federal, com financiamento e
apoio técnico, a estadual e a municipal, buscando induzir a implementacéo de

acOes que garantam a consecucgao dessas metas.

A Vigilancia em Saude em Bom Conselho, constitui-se de acdes de
promocdo da saude da populacao, vigilancia, protecdo, prevencao e controle
das doencas e agravos a saude, abrangendo as atividades especificas da

Vigilancia Epidemioldégica, Ambiental e Sanitéaria.

6. REDE ASSISTENCIAL

O municipio conta com 27 estabelecimentos de saude proprios,
cadastrados no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude — CNES,
distribuidos de acordo com as tabelas abaixo por tipo de gestdo e tipo de

atendimento.

Tabela 7 - Nimero de estabelecimentos por tipo, segundo gestdo, Dezembro
2020

Tipo de estabelecimento Publico
Centro de Saude/Unidade Béasica de Saude 16
Posto de Saude 2
Academia da saude 4
Centro de Apoio a Saude da Familia-CASF 1
Centro de Atengao Psicossocial-CAPS 1
Hospital Geral 1
Secretaria de Saude 1
Unidade Mével de Nivel Pré-Hospitalar -Urgéncia/Emergéncia 1
Total 27

Fonte: CNES/DATASUS.
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Tabela 8 - NUmero de estabelecimentos segundo tipo de atendimento prestado.

SERVICO PRESTADO SuUsS
Internagio 1
Atendimento ambulatorial 25
Atendimento de urgéncia 2
Vig. epidemioldgica e sanitaria 1
Farmadcia ou cooperativa 1

VIONTUVASNVHL VA TV.LHOd Lt

Fonte: CNES/DATASUS.

6..  ATENCAO PRIMARIA

A atencdo primaria deve atuar como se fora um filtro inicial, resolvendo a
maior parte das necessidades de saude dos usuarios e ordenando a demanda
por servicos de maior complexidade, organizando os fluxos da continuidade da
atencdo ou do cuidado. Este papel essencial da atencdo primaria, tanto na
resolucdo dos casos, quanto no referenciamento do usuario para outros niveis,

torna-a a base estruturante do sistema e ordenadora de um sistema piramidal.

O municipio conta com 15 Equipes de Saude da Familia, podendo de
acordo com o Ministério da Saude, expandir para vinte e quatro (teto), o que
representa uma cobertura 62,5%. Temos 111 ACS credenciados (Teto 121), 14
Equipes de Saude Bucal credenciadas, cobertura de 58,33%, e 01 Nucleo de
Apoio a Saude da Familia, e 03 Polos de Academia da Saude (01
homologado), 01 Laboratério de Proteses (LRPD). Em relagdo a Rede de
Saude Menta — RAPS, o municipio tem 01 Centro de Atencdo Psicossocial —
CAPS.

Tabela 9 - Estabelecimentos de Saude, Atencdo Basica.

TIPO CNES NOME FANTASIA

ACADEMIAS | 9121668 | ACADEMIA DA SAUDE AMPLIADA JOSE FELICIANO
DOS SANTOS

6880347 | ACADEMIA DA SAUDE DE BOM CONSELHO
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9205241 | ACADEMIA DA SAUDE INTERMEDIARIA DR RAUL
CAMBOIM
9205233 | ACADEMIA DA SAUDE INTERMEDIARIA LOGRADOURO
DOS LEOES
EACS 2632519 | ESTRATEGIA DE AGENTES COMUNITARIOS DE
SAUDE EACS
NASF 6008860 | NASF NUCLEO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA DR
JOSE BARBOSA
UBS 2632462 | UBS DE IGREJA NOVA
2632470 | UBS MANUEL BARBOSA DE BARROS CACHOEIRA DO
PINTO
USF 7487347 | USF DIONISIA CORREIA RAMOS SITIO ANGICO
2632381 | USF DR JOSE BARBOSA DE OLIVEIRA
2632403 | USF DR JOSE DE FRANCA ROCHA PARMALAT
2632438 | USF DR RAUL CAMBOIM VASCONCELOS
2632497 | USF DRA AUDIRA A CAVALCANTE RAINHA ISABEL
7306326 | USF JOSE ARIE MARINHO COHAB I
2632411 | USF JOSE RAMOS DE OLIVEIRA SANTA TEREZINHA
2632446 | USF LAGOA DE SAO JOSE
2632500 | USF LUIZ CASSIMIRO DE FREITAS BARRA DO BREJO
7833865 | USF LUIZA MARIA DE DEUS SITIO FEIJAO
5868874 | USF MAE RAINHA LOTEAMENTO VAVA
2632489 | USF NATALIA TENORIO CAVALCANTE LOGRADOURO
DOS LEOES
2632454 | USF PAULO TENORIO SOBRINHO CALDEIROES DOS
GUEDES
9358838 | USF RAINHA ISABEL Il
7799659 | USF XV DE NOVEMBRO
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Fonte: CNES. Situacéo da base de dados nacional em 02/2021

Nos graficos abaixo mostramos o historico de producdo da Atencdo

Basica, no periodo de 2016 a 2020, procedimentos realizados pelas Equipes

de Atencdo Basica do Municipio de Bom Conselho. Os dados foram

pesquisados no site do Sistema de Informagdo em Saude para a Atencdo

Bésica — SISAB. No ano de 2020 percebe-se uma diminuicdo no numero de

procedimentos individuais e o crescimento das visitas domiciliares, esse fato é

reflexo da necessidade de adequacdo da assisténcia ao

usuario,

principalmente ao idoso, gestante e crianca, durante o periodo de pandemia

causada pelo novo coronavirus COVID-19.

Figura 2 - Historico de Producéo Atencéo Basica, 2016-2020
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ATENGAO ESPECIALIZADA AMBULATORAL E HOSPITALAR

A Atencédo Especializada compreende um conjunto de acbes e

servicos de saude realizados em ambiente ambulatorial e hospitalar, que visam

atender aos principais problemas de saude e agravos da populacao, cujo nivel
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de complexidade da pratica clinica incorpora a utilizacdo de equipamentos
médico-hospitalares e profissionais.

Bom Conselho tem em sua rede prépria especializada, componentes
das Redes: Rede de Urgéncia/Emergéncia - 01 Hospital Geral - Hospital
Monsenhor Alfredo Damaso e 01 Servico de Atendimento Modvel de
Urgéncia/Emergéncia — SAMU, e Programa Melhor em Casa — 01 Equipe
Multiprofissional EMAD | e EMAP; Rede de Saude mental — 01 CAPS tipo I. O
Hospital tem cadastrado no CNES os 46 leitos distribuidos conforme mostra a
tabela 10, porém a partir de maio de 2020, houve pactuacdo Regional e
Estadual para converter os leitos em leitos de retaguarda para atendimento a

COVID-19, pela necessidade do periodo pandémico.

Tabela 10 - Distribuicdo de Leitos por Especialidade, Bom Conselho, 2020
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Leito/Especialidade Tipo Numero de leitos
CIRURGICO Cirurgia Geral 8
CLiNICO Clinica Geral 22
OBSTETRICO Obstetricia Cirdrgica 4

Obstetricia Clinica 4
PSIQUIATRIA 4
PEDIATRICO Pediatria Clinica 4

Fonte: CNES/DATASUS, ABRIL2020

Como servigo complementar, no anexo ao Hospital Municipal, funcionam
servico de ultrassonografia e laboratorio de analises clinicas. O municipio conta
com referéncia para atendimento ambulatorial complementar no municipio sede
da Regional com consultas e procedimentos na UPAE e Ambulatorio do
Hospital Dom Moura, regulados pela V GERES através do sistema CMCE, e
Ambulatério do Hospital Infantil, regulado pela Secretaria de Saude de
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Garanhuns, através do sistema SISREG. Esse sistema também é utilizado
internamente para regulacdo de acesso aos servicos proprios. Em relacédo a
referéncia hospitalar, o municipio é regulado pela Central de Leitos de
Pernambuco, que encaminha os pacientes através de senhas, para 0s
municipios de Garanhuns (Hospital Regional Dom Moura e Hospital Infantil
Palmira Sales), Caruaru e Recife, dependendo da especialidade e gravidade de

cada caso. A regulacdo de urgéncia e emergéncia € realizada através da
Central de Regulacdo do SAMU 192 de Caruaru.

Tabela 11 - Estabelecimentos de Saude, Atencdo Especializada.

Tipo CNES Nome Fantasia
Urgéncia e 7253613 SAMU BOM CONSELHO
Emergéncia

2639025 HOSPITAL MONSENHOR ALFREDO DAMASO

Saude Mental 7487398 CAPS AUDALIO RAMOS DE OLIVEIRA BOM
CONSELHO TIPO 1

VIONIHVASNVAL VA W1HOd (e

Fonte: CNES/DATASUS.

6.3 PRODUCAO AMBULATORIAL

No grafico 12 mostramos o historico de producdo ambulatorial do
municipio no periodo de 2016 a 2020, que € mostrado com mais detalhes, ou
seja, por subgrupo na Tabela 6. Percebe-se duma queda gradual nesse
periodo. No ano de 2020 todos os esforcos dos profissionais do municipio
foram direcionados para o combate ao novo Coronavirus COVID-19. O
municipio reorganizou sua rede hospitalar para atendimento aos usuarios
infectados, direcionando os atendimentos hospitalares e implantando o Centro
de atendimento COVID, esse criado para atuar na identificacdo precoce dos
casos, com o adequado manejo das pessoas com sindrome gripal e covid-19,
de forma a reduzir a circulacdo de pessoas com sintomas leves em outros

servicos de saude.
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Gréfico 11 - Producdo Ambulatorial, Bom Conselho, 2016-2020
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Produg¢ao Ambulatorial, 2016-2020

2016

2017

2018

2019

2020

H Qauntidade Aprovada

756.208

621.252

311.427

307.766

215.974

M Valor Aprovado

1.269.794,16

1.010.505,36

981.345,46

930.884,08

549.998,31

28



PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

il
) ﬁ" o
LT

[ ~ . .
R Tabela 12 - Producao Ambulatorial do SUS por Local de Atendimento - Bom Conselho
g.ﬁ % Quantidade e valor aprovados por Ano processamento segundo Subgrupo procedimento
Sé).gz':_g' Municipio: 260210 Bom Conselho
c
BEY Perfodo: 2016-2020
g 83 Subgrupo 2016 2017 2018 2019 2020
z8 2 procedimento.
é_{,”, ﬁ Quant Valor em R$ Quant Valor Quant Valor Quant Valor Quant Valor
% Z 0101 Acdes 242.114 3.326,40 246.357 1.263,60 66.174 2.605,50 60.104 650,70 33.504 91,80
52 coletivas/individuais
g em satde
o
§- 0102 Vigilancia em 45.094 - 7.404 - 5.045 - 23.336 - 30.958 -
= saulde
5
=)
B 0201 Coleta de 42.424 - 30.934 - 24.143 - 18.920 - 27.646 -
g material
s
=]
g,_ 0202 Diagndstico 27.167 74.981,21 24.143 68.320,75 21.224 60.468,12 13.216 34.576,42 23.585 | 63.477,24
a em laboratdrio
IB clinico
&
§ 0203 Diagnéstico 1.797 12.990,39 322 2.326,51 - - - - - -
§ por anatomia
a patoldgica e
S citopatologia
B
0204 Diagnéstico 7.764 117.971,36 6.330 89.994,98 4.654 64.722,60 332 2.429,12 - -
por radiologia
0205 Diagnéstico 2.012 54.369,15 912 24.284,15 1.149 30.652,05 921 25.505,70 887 | 22.689,15
por ultrasonografia
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0211 Métodos
diagnédsticos em
especialidades

41

164,4

41

180,99

20

103

36,05

41,20

0214 Diagnéstico
por teste rapido

2.295

83,00

4.074

1.687,00

432

135,00

189

22,00

222

11,00

0301 Consultas /
Atendimentos /
Acompanhamentos

363.127

922.557,50

282.469

767.325,38

183.207

746.759,19

188.357

800.088,51

98.203

403.569,52

0302 Fisioterapia

95

443,65

0307 Tratamentos
odontologicos

8.088

38,44

6.728

251

119

0401 Pequenas
cirurgias e cirurgias
de pele, tecido
subcutaneo e
mucosa

11.164

810,08

9.237

4.083

1.576

225,58

551

118,40

0404 Cirurgia das
vias aéreas
superiores, da face,
da cabeca e do
pescoco

42

33,78

32

21

19

10

0414
Bucomaxilofacial

1.973

1.514

518

221

0701 Orteses,
proteses e

526

78.900,00

349

52.350,00

506

75.900,00

449

67.350,00

400

60.000,00

30
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materiais especiais
néo relacionados
ao ato cirdrgico

0801 Acdes 113 - 76 - - - - - - B
relacionadas ao

estabelecimento

0803 Autorizacéo / 372 3.124,80 330 2.772,00 - - - - - B
Regulagéo

TOTAL 756.208 1.269.794,16 621.252 1.010.505,36 311.427 981.345,46 307.766 930.884,08 215.974 | 549.998,31

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informa¢des Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)
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6.4. PRODUCAO HOSPITALAR

Na Tabela 13 mostramos o0 numero de 6bitos, taxa de mortalidade e média de
permanéncia por leito, no periodo de 2017 a 2020, representado no gréfico 12.

Na avaliacdo das mortes hospitalares a preocupacao central deve estar
voltada para a identificacdo dos Obitos que poderiam ser evitados, uma vez que todo
paciente apresenta um risco de morrer, que define as suas chances de sobrevida.
Porém mesmo empregando os melhores cuidados de saude disponiveis,

alguns ébitos ndo sédo evitaveis.

7

A Taxa média de permanéncia € a relagdo numérica entre o total de
pacientes-dia, num determinado periodo, e o total de doentes saidos ho mesmo
periodo, pode ser definida também como duracdo média da internacao,
representando o tempo médio em dias que um paciente fica internado no hospital. A
taxa foi crescente no periodo avaliado. Na tabela 14 observa-se o histérico de
internacdes por leito/especialidade no periodo de 2017 a 2020 e o valor gerado

pelas internacgdes.

Tabela 13 - Obitos, Taxa de Mortalidade Hospitalar, Média de Permanéncia, 2017-
2020

Periodo Especialidade Cirurgico | Obstétricos | Clinico Pediatricos | Total
NGmero de Obitos 0 0 37 0 37
2017 Mortalidade Hospitalar (%) 0,0 0,0 8,6 0,0 6,5
MEDIA DE PERMANENCIA 2,39 1,67 4,35 2,70 3,3
NGmero de Obitos 0 0 32 0 32
2018 Mortalidade Hospitalar (%) 0,0 0,0 7,8 0,0 4,3
MEDIA DE PERMANENCIA 2,23 1,69 4,31 3,00 3,32
NGmero de Obitos 0 0 41 0 41
2019 Mortalidade Hospitalar (%) 0,0 0,0 8,1 0,0 5,0
MEDIA DE PERMANENCIA 2,8 1,5 54 2,6 4,2
2020 NGmero de Obitos 0 0 37 0 37
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Mortalidade Hospitalar (%)

0,0

0,0

8,6

0,0

6,5

MEDIA DE PERMANENCIA

2,0

13

53

3,3

4,6

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informac¢des Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

33



o)
[ =}
253
=
_|
89
o=r
8%
583
cco
29z
oW
CJ%'U
25%
m
b
o
>

Jpd 6£55€2.0505202-TS/Peojumop/[edioiuniyeloudedsue./ig jul'saoon|os-)pnojo//:dny

PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

Tabela 14 - Producao Hospitalar por Especialidade, Bom Conselho, 2017-2020

HEy
2
i

el T
e

2017 2018 2019 2020
Especialidade Numero de Valor Total Ndmero de Valor Total Numero de | Valor Total | Namero de | Valor Total
Internacdes RS Internacdes R$ Internacdes R$ Internagdes R$
Cirargico 113 52.289,02 113 55.469,21 72 32.351,58 2 1.391,54
Obstétricos 209 99.718,51 165 81.671,52 104 48.833,76 78 34.329,42
Clinico 458 161.847,93 411 131.383,25 508 180.594,20 431 200.603,78
Pediatricos 64 R$ 23.682,27 55 22.264,67 138 50.385,34 61 22.034,25
Total 844 337.537,73 744 290.788,65 822 312.164,88 572 258.358,99
Fonte: Ministério da Salde - Sistema de Informag¢des Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Gréfico 12 - Nimero de Obitos e Taxa Média de Permanéncia, 2017-2020
Ndmero de Obitos - Leitos Clinicos Taxa Média de Permanéncia/dias
15 4,6
50 41 5 ; o
20 37 2 o 37 4 33 332 | A
30 — o 3
20 2
10 1
0 0
2017 2018 2019 2020 2017 2018 2019 2020

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
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7. RECURSOS HUMANOS

De acordo com a base de dados do CNES(julho/2021), a Secretaria
Municipal de Saude é composta, de um quadro funcional (Vinculo Empregador),
composto por estatutarios (278), contrato por prazo determinado (113), autdnomo
(125), pessoa fisica (15), bolsista (10), celetista (01), cargo comissionado (01), e
pessoa juridica (3), totalizando 546 colaboradores. Na Tabela 15 mostramos o
numero de Profissionais por Categoria e a cobertura assistencial por habitante.
Na tabela 16 temos o registro dos equipamentos disponiveis para atendimentos

ao usuario do SUS, cadastrados no CNES.

Tabela 15 - Recursos Humanos (vinculos) segundo categorias selecionadas

i
D Né&o
o fEN: . Atende Prof/ Prof SUS/
fi *.:r Categoria Total 20 SUS atende ao 1.000 hab | 1.000 hab
T SUS
@58 Médicos 46 45 1 1,0 1,0
353 Anestesista 1 1 - 0,0 0,0
So# Cirurgido Geral 2 2 - 0,0 0,0
82¥ Clinico Geral 20 20 - 0,4 0,4
583 Gineco Obstetra 1 1 - 0,0 0,0
g§2 Médico da Familia 15 15 03 0,3
N Pediatra 3 2 1 0,1 0,0
"5% Psiquiatra 2 2 - 0,0 0,0
=Z Radiologista 2 2 - 0,0 0,0
5> Cirurgido dentista 27 18 9 0,6 0,4
3 Enfermeiro 35 35 - 0,7 0,7
% Fisioterapeuta 7 3 4 0,1 0,1
%‘ Fonoaudi6logo 2 2 - 0,0 0,0
S Nutricionista 1 1 - 0,0 0,0
=) Farmacéutico 2 2 - 0,0 0,0
£ Assistente Social 6 6 - 0,1 0,1
g Psicélogo 5 5 - 0,1 0,1
§—) Auxiliar de Enfermagem 53 53 - 1,1 1,1
s Técnico de Enfermagem 62 62 - 1,3 1,3
o Total de Profissionais 246 232 14 5,2 4,9
S Fonte: CNES/Datasus/fev/2021
S Nota: Se um profissional tiver vinculo com mais de um estabelecimento, ele sera contado tantas
N vezes quantos vinculos houver.
§
8
g
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Grafico 13 - Profissionais que atendem ao SUS

Auxiliar de Enfermagem
31%

Psicélogo

3%\

Assistente Social
3%
Farmacéutico
1%

Cirurgido dentista
11%

Fonte: CNES. Situagéo da base de dados nacional em 02/2021

O municipio ndo disponibiliza de um Plano de Capacitacdo e educacgéo
permanente para seus funcionarios, no entanto, através do Estado/52 Regional de

Nutricionista ., . Enfermeiro
5 [ 1% Fonoaudidlogo Fisioterapeuta 21%
1% 2%
QT
8809 .
g%ﬂ Fonte: CNES DATASUS. Fevereiro, 2021
8o
8%
583
c > - . . . , .
882 Tabela 16 - NUumero de equipamentos existentes, em uso e disponiveis ao SUS,
§§% segundo grupo de equipamentos, dez/2020
o0
=5 . . Disponiveis
§> Categoria Existentes Em uso 20 SUS
8
@
é. Equipamentos de diagnostico por imagem 5 5 4
= Equipamentos de infra-estrutura 5 5 2
5 Equipamentos por métodos épticos - - -
§ Equipamentos por métodos gréficos 1 1 1
§ Equipamentos para manutencéo da vida 18 14 9
§ Equipamentos de Odontologia 99 99 74
S
&
5
3
&
&
8
e}
s

Saude, é realizado treinamentos, palestras e capacitacdes, e internamente
quando surge a necessidade de atualizacédo dos processos de trabalho. Ha uma

grande necessidade de potencializar estas acdes de iniciativa prépria, através
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capacitacdes/treinamentos para todos os profissionais da Secretaria de Saude e
Conselheiros Municipais de Saude, buscando parcerias disponiveis.

8. GESTAO DO SUS

A Gestdo do SUS no municipio € responsavel por executar a politica de
salude de maneira a garantir a toda a populacdo o pleno usufruto do direito a
saude.

As boas praticas e planejamento em saude sédo essenciais através dos 03
instrumentos de gestdo, para nortear e execucao das Politicas Publicas na area
da saude. O Plano Municipal de Saude, Programacdo Anual de Saude e Relatorio
Anual de Gestdo, bem como as prestacdes quadrimestrais de Saude, todos
mantendo compatibilidade com os instrumentos de planejamento do Governo
Municipal, sendo Plano Plurianual (PPA), Lei de Diretrizes Orcamentérias (LDO) e
Lei Orcamentaria Anual (LOA), sdo instrumentos essenciais para planejar,
monitorar e avaliar a execucdo de acBes que atendam as necessidades da
populacao.

Ao gestor municipal cabe também promover a regulacdo de acesso dos
servicos proprios, e referéncias intermunicipais e ao Estado cabe a coordenacéo
do processo de regionalizacdo e do desenho das redes, de acordo com a Politica
Nacional de Regulacdo do SUS, Lei n° 1559 de agosto de 2008. Essa politica
prevé que as ac¢les de regulacdo devem ser organizadas em trés dimensfes de
atuacao, integradas entre si: de Sistemas de Saude, da Atengcdo a Saude e do

Acesso a Assisténcia.
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9. REGIONALIZAGAO

Bom Conselho faz parte dos 21 municipios que compde 52 Regional de
Saude, que tem como sede de Microrregido o municipio de Garanhuns. A V
Regional faz parte da Il Macro Regido do Estado de Pernambuco juntamente com
a IV Regional, com sede em Caruaru. A Secretaria de Saude participa
regularmente de reunides da Comissédo Intergestores Regional (CIR), promovida
pela 52 Regional de Saude espaco importantissimo para debates e articulagao

para o fortalecimento da saude em nivel regional.

10. FINANCIAMENTO DO SUS

O Financiamento € de responsabilidade das trés esferas de gestdo, ou
seja, de responsabilidade do Governo Federal, Governo Estadual e Governo
Municipal. A Lei Complementar 141/2012 que regulamentou o art. 198 da
Constituicdo Federal, trata em seus artigos 5° (Unido), 6° (Estados e Distrito
Federal) e 7° (Municipios e Distrito Federal) das bases de calculo e aplicacdes

minimas em ac¢des e servicos:

“Art. 5° A Unido aplicara, anualmente, em acgbes e servicos publicos de
saude, o montante correspondente ao valor empenhado no exercicio
financeiro anterior, apurado nos termos desta Lei Complementar, acrescido
de, no minimo, o percentual correspondente a variagdo nominal do Produto
Interno Bruto (PIB) ocorrida no ano anterior ao da lei orcamentaria anual.”
“Art. 6° Os Estados e o Distrito Federal aplicardo, anualmente, em acdes e
servicos publicos de sadde, no minimo, 12% (doze por cento) da
arrecadacao dos impostos a que se refere o art. 155 e dos recursos de que
tratam o art. 157, a alinea “a” do inciso | e o inciso |l do caput do art. 159,
todos da Constituicdo Federal, deduzidas as parcelas que forem
transferidas aos respectivos Municipios.”

No entanto, €& historico o0 investimento muito acima do minimo
constitucional nos municipios, uma vez que € este ente que abriga o usuéario, e
que acaba sendo responsabilizado e arcando com toda diferenca no

financiamento das a¢fes de saude.

Os recursos financeiros em salde sao divididos em blocos de

financiamento:
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= Atencdo Basica- Componentes: Capitacdo ponderada (cadastro de
pessoas); Pagamento por desempenho (indicadores de saude) e Incentivo para
acOes estratégicas (credenciamentos/adesdo a programas e a¢fes do Ministério
da Saude);

= Média e Alta Complexidade. Componentes: Teto financeiro da média e
alta complexidade ambulatorial e hospitalar; fundo de acbes estratégicas e
compensacao (FAEC); Servigco de Atendimento Movel as Urgéncias (SAMU), Teto
Municipal da Rede de Saude Mental; Centro de Especialidades Odontoldgicas e
Rede Viver sem Limites.

= Vigilancia em saude. Componentes: Piso fixo da vigilancia e promocéo da
saude; vigilancia sanitaria e incentivo no ambito do Programa Nacional de
HIV/AIDS e outras DSTSs;

= Assisténcia farmacéutica. Componentes: basico da assisténcia
farmacéutica; estratégico da assisténcia farmacéutica; medicamentos de

dispensacao excepcional,

= Gestdo do SUS. Componentes: qualificacdo da gestdo do SUS;

implantacéo de acdes e servicos de saude.

= Investimentos na rede de servicos de salde: composto por recursos
financeiros a serem transferidos, mediante repasse regular e automatico, do
Fundo Nacional de Saude para os fundos de salude estaduais, municipais e do
Distrito Federal, exclusivamente para a realizacdo de despesas de capital,
mediante apresentacao do projeto, encaminhado pelo ente federativo interessado,

ao Ministério da Saude.

No ano de 2020, o municipio de Bom Conselho recebeu R$ 18.385.302,83

em repasses do Ministério da Saude e R$ 13.012.814,63 em repasses FUS Saude.

Bloco/Grupo 2016 2017 2018 2019 2020
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CUSTEIO 7.209.726,04 | 10.280.966,07 | 10.559.896,94 | 14.567.887,69 | 17.996.168,83
Assisténcia Farmacéutica 252.752,24 256.803,12 279.789,71 269.750,91 303.324,00
Atencgdo Basica 4.464.512,04 4.502.664,68 5.361.302,52 8.818.295,34 7.630.679,17
Atencao de Média e Alta

Complexidade Ambulatorial e 1.994.528,82 5.073.213,31 4.437.797,64 4.957.697,66 5.179.085,52
Hospitalar

Gestdo do SUS 16.000,00 12.000,00 25.000,00 24.000,00 12.000,00
Vigilancia em Saude 481.932,94 436.284,96 456.007,07 498.143,78 489.340,55
Coronavirus (COVID-19) - - - - 4.381.739,59
INVESTIMENTO 1.007.660,00 167.370,00 1.110.750,00 2.453.200,00 389.134,00
Atencédo Bésica - - - 163.200,00 -
Atencgao Especializada 1.007.660,00 167.370,00 1.110.750,00 2.290.000,00 -
Vigilancia em Saude - - - - 25.025,00
Coronavirus (COVID-19) - - - - 364.109,00
TRANSFERENCIA TOTAL 8.217.386,04 | 10.448.336,07 | 11.670.646,94 | 17.021.087,69 | 18.385.302,83

VIONIHVASNYHL VA TV1HOd #

Fonte: FNS/MS

Gréfico 14 - Evolucao das Transferéncias para Custeio

Evolugio das Transferéncias para Custeio em RS
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Grafico 15 - Evolucéo das Transferéncias para Investimento

Evolugio das Transferéncias para Investimento em R$
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Gréfico 16 - Evolugéo Investimento em ASPS com Recurso do Tesouro Municipal

Evolugdo do Investimento de RP em ASPS em R$
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

1. CONTROLE SOCIAL

O conselho municipal de saude é um Orgdo colegiado, de caréter
permanente e deliberativo. Por isso deve funcionar e tomar decisbes
regularmente acompanhando a execucdo da politica de saude e propondo
correcdes e aperfeicoamento em seus rumos. A lei 8142/90, que dispde sobre a
participacdo da comunidade na gestdo do SUS, define, no paragrafo primeiro,
artigo segundo, o papel dos conselhos: atuar na formulagdo de estratégias e no
controle da execucao da politica de saude, incluidos os aspectos financeiros. A lei
também é clara quanto a forma de composicao dos conselhos. Em primeiro lugar,
garante a representacdo dos seguintes segmentos: governo, prestadores de
servigo, profissionais de saude e usuarios. Em seguida define a paridade da
composicdo de usudrios em relacdo aos demais segmentos. Isto significa que
50% dos demais segmentos sendo que 25% destes serd destinado aos

trabalhadores de saude e 25% para prestadores de servi¢os publicos e privados.

O Conselho municipal de saude de Bom Conselho-PE é regido Lei n° 1369,
de 04/01/2008, que dispde sobre o Conselho Municipal e da outras providencias.
O atual CMS é composto por 24 conselheiros sendo 06 representantes do
governo municipal, 06 representantes dos trabalhadores (profissionais de saude)
e 12 representantes dos usuarios. Os conselheiros se reunem ordinariamente
uma vez ao més sempre na primeira sexta feira do més e extraordinariamente
quando necessario. O CMS ndo possui sede propria, atualmente possui um
imoével alugado, disp&e de linha telefénica, internet e de estrutura administrativa. A
participagcdo da comunidade é uma forma de controle social que possibilita a
populacado, através de seus representantes, definir, acompanhar a execucéo e

fiscalizar as politicas publicas de saude.

A Lei Organica estabelece duas formas de participacdo da comunidade na
gestdo SUS: as conferencias e os conselhos de saude. Em 2021 foi realizada a I1X
Conferéncia Municipal de Saude para avaliar a situagdo de saude e propor as
diretrizes para a formulacéo do Plano Municipal de Saude 2022-2025.
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

12. CONSIDERAGOES FINAIS

O Plano Municipal de Saude 2022 — 2025, vai aléem de uma ferramenta de
gestdo no ambito SUS, nele pode ser mensurado toda a responsabilidade do
municipio com sua populacdo no que diz respeito a satde. E o instrumento
norteador do Gestor de Saude e toda a sua equipe, através dos seus objetivos e
metas. Para alcancar esses objetivos, é necessario 0 comprometimento,
articulagéo intersetorial, presenca ativa do CMS e de toda a comunidade,
melhorando a salde e qualidade de vida de todos os municipes de Bom

Conselho, adotando transparéncia durante todo o processo.

Que este documento seja consultado com frequéncia por todos
profissionais da saude, ressaltando-se que as politicas publicas sado dinamicas,
assim o processo de reformulagdes seja constante, baseado em evidéncias de

maneira periodica.
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

14. DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES

Diante das informagfes sistematizadas na andlise situacional deste
documento, a analise do plano de saude anterior, e as propostas aprovadas na
Conferéncia Municipal de Saude, a equipe técnica desenvolveu o quadro de
diretrizes, objetivos, metas e indicadores, para alcance em um ano especifico do
quadriénio ou repetido a cada ano, ou ainda ser gradualmente alcancado.

As diretrizes de salude expressam as linhas de acdo a serem seguidas e
orientam a formulacao de politica que se concretizam nos objetivos. Sao sinteses,
gue explicitam de forma objetiva as prioridades do Plano de Saude. Cada diretriz
tem o0s respectivos objetivos, que expressam a situacdo desejada, refletindo as
situacbes a serem alteradas pela implementacdo de estratégias e a¢Bes no
territério, permitindo a agregacdo de um conjunto de iniciativas gestoras de
formulacdo coordenada. Para cada objetivo foram estabelecidas metas e
vinculada a ela um indicador. A meta expressa 0 compromisso para alcancar o
objetivo e é essencial nos processos de monitoramento e avaliacdo. A realizacdo

do objetivo e atingimento da meta se dao por meio das acdes pactuadas.

45



PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES

"o
..mumnw”..... PORTAL DA TRANSPARENCIA
; Ln.. <t http://cloud.it-solucoes.inf.br/transparenciaMunicipal/download/51-20250507235539. pdf
[ assinado por: idUser 461

2022 - 2025
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

DIRETRIZ 1 - QUALIFICAGAO DA GESTAO DA SAUDE

OF ~ ~
R OBJETIVO 1.1: FORTALECER E AMPLIAR OS SERVICOS DE TECNOLOGIA DA INFORMACAO, ACESSO E REGULACAO NO SUS
829
o o
355 . . Meta Unidade
3 S =z N° Descricao da Meta Indlcad;)\;ap;?araé??jgltrg;?;nento € Plano de Meta Prevista Recursos
gey ¢ Medida
==>
283
752 (s 2022 2023 2024 2025
®0Z 2025)
So W0
523
= %r;ﬁ 111 Implantar rede informatizada e interligada nos servicos de Rede informatizada 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO PRIMARIA
3z salde; com computador nos consultérios e utilizagdo de MAC
o g Prontuério eletronico; Implantar Pontos de TeleSatde, com RECURSO PROPRIO
é aquisicdo de equipamentos necessarios;
QD
@
3 112 Garantir o aproveitamento da ofertas de consultas e Convénio ativo 1 Numero 1 1 1 1 RECURSO PROPRIO
o procedimentos disponiveis dentro do convénio com a
§ UPAE, utilizando protocolos que priorizem os
%- encaminhamentos;
g.
§ 113 Regular e aumentar o nimero de cotas para exames e Central de Marcacdo em 1 Numero 1 1 1 1 ATENCAO PRIMARIA
s consultas de baixa e média complexidade, observando o funcionamento MAC
% critério de fila de espera, qualificando os servigos oferecidos; RECURSO PROPRIO
2
J
'g 114 Quialificar os servicos oferecidos de baixa e média Criar instrumento de avaliacdo de 1 Numero 1 1 1 1 ATENCAO PRIMARIA
N complexidade; Servigos MAC
3 RECURSO PROPRIO
N VIGILANCIA EM SAUDE
&
a1 2
a9 115 Garantir o cumprimento do contrato dos prestadores de servigo Instrumento criado e atualizado 01 Numero 1 1 1 1 RECURSO PROPRIO
_.g’ do TFD estabelecendo o horério de saida de ida e volta através
=% de portaria;
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OBJETIVO 1.2: PROMOVER A QUALIFICAGAO E VALORIZAGAO DO TRABALHADOR NA REDE MUNICIPAL DE SAUDE

VIONIHVASNYHL VA TV1dOd

. . Meta Unidade
. Indicador para monitoramento -
[e]
N Descri¢do da Meta e avaliacio da meta Plano dg Meta Prevista Recursos
Medida
(2022 A
2025) 2022 2023 2024 2025
121 Realizar Selegéo e Concurso Publico na area de Saude; Concurso Publico realizado 01 Unidade 01 - - - RECURSO PROPRIO
122 Implantar o Programa de Protegdo a Saude do Trabalhador; Programa Implantado 01 Unidade 01 - - - RECURSO PROPRIO
1.2.3 Implantar Plano de Cargos e Carreiras e Vencimentos e PCCV implantado 01 Unidade - 01 - - ATENCAO PRIMARIA
Salérios (Profissionais da Saude); MAC
RECURSO PROPRIO
VIGILANCIA EM SAUDE
124 Criar comisséo para elaboragéo do Plano de Cargos, Carreiras Comisséo criada 01 Numero 1 1 1 1 RECURSO PROPRIO
e Vencimentos para os trabalhadores da Saude e Implantagédo
do mesmo, com garantia de aumento de salario base, de
acordo com a inflagéo ou de acordo com o aumento dos
repasses de verbas do Ministério da Saude;
1.2.5 Garantir o Quinquénio para todos os funcionarios da saude, e Produto implantado 01 Unidade - 01 01 01 ATENCAO PRIMARIA
insalubridade para os ACS’s de acordo com as Leis: 13.342 de MAC
Outubro de 2016, com alteracéo na Lei Federal n° 11.350/2016, RECURSO PROPRIO
Lei Municipal n® 1.049/95 e cumprir a determina¢éo da Portaria VIGILANCIA EM SAUDE
n° 314/2014 MS referente ao repasse do incentivo adicional -
14° salario para os ACS'’s;
1.2.6 Capacitar, valorizar, atualizar, de forma continuamente e Capacitacdo realizada 4 Numero 1 1 1 1 ATENCAO PRIMARIA
palestras motivacionais para todos os profissionais em satde MAC
incluindo vigilantes, garantindo o acesso as politicas de RECURSO PROPRIO
promogéo do bem-estar fisico e mental; VIGILANCIA EM SAUDE
1.2.7 Desenvolver e fortalecer o projeto de formacgéo de Projeto elaborado e executado 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO PRIMARIA

multiplicadores de salde;

MAC
RECURSO PROPRIO
VIGILANCIA EM SAUDE
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

OBJETIVO 1.3 - READEQUAGAO DA ESTRUTURA FISICA, EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE DOS SERVIGOS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

VIONIHVASNYHL VA TV1dOd

. Indicador para monitoramento e e el 8
N° Descricdo da Meta A Plano de Meta Prevista Recursos
avaliagdo da meta -
Medida
(2022 A
2025) 2022 2023 2024 2025
1.3.1 Manutencéo predial adequada, preventiva e periédica para Servicos adequados 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO PRIMARIA
todos os servigos de satude do municipio; MAC
RECURSO PROPRIO
VIGILANCIAAEM SAUDE
CONVENIOS
1.3.2 Renovar a frota dos veiculos da saude e ambulancias, Percentual de frota renovada 50 Percentual 10 10 15 15 ATENCAO PRIMARIA
aquisicdo de carros de apoio para as unidades de salude MAC
(preferencialmente para os distritos, priorizando os mais RECURSO PROPRIO
distantes), e para o CAPS. Vinculagdo das ambulancias junto VIGILANCIA EM SAUDE
as unidades de saude no periodo de funcionamento e CONVENIOS
aquisicdo de ambulancia para o Cinturdo Verde;
1.3.3 Garantir aparelhos audios-visuais para realizacdo de EQUIPAMENTOS adquiridos 2 Numero - 1 1 - ATENCAO BA§|CA
palestras; RECURSO PROPRIO
CONVENIO
134 Implantar e manter Casa de apoio em Bom Conselho para Casa de apoio implantada e 100 Percentual 100 100 100 100 RECURSO PROPRIO
pessoas que moram em Distritos, povoados e zona rural; mantida
135 Manter a Casa de Apoio Walmir Soares da Silva, em Recife- Casa de apoio mantida 100 Percentual 100 100 100 100 RECURSO PROPRIO
PE;
1.3.6 Concluir e entregar a Unidade de Pronto Atendimento (UPA) Unidade concluida 01 Unidade 01 - - - MAC
e garantir equipamentos, insumos, materiais e recursos RECURSO PROPRIO
humanos para atendimento a populagéo; CONVENIO
1.3.7 Agquisicao ou Termo de Convénio de Cessao junto ao Unidade adquirida 01 Numero - 1 - - ATENCAO PRIMARIA

Ministério, de Unidade Mével Médico Odontoldgica para
atendimento aos distritos mais distantes;

MAC
RECURSO PROPRIO
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DIRETRIZ 2 - REDIRECIONAR AS AGOES E SERVICOS PARA O DESENVOLVIMENTO DAS REDES DE ATENGAO A SAUDE, ATENDENDO AS NECESSIDADES DA COMUNIDADE.

Op=s5
QD e =
‘ﬁgé OBJETIVO 2.1- FORTALECER A ATENCAO BASICA DE ACORDO COM AS NECESSIDADES DA REALIDADE LOCAL
£
o
-5 6 Meta . Meta Prevista
§=> Indicador para monitoramento e Plano Uiz s
i o L
5 a ;—Ul N Descri¢ao da Meta avaliagio da meta o(Ije_d Recursos
g 52 (2022 A Medida 2022 2023 2024 2025
225 2025)
»r0T
25> -
= r;ﬁ 2.1.1 Realizar reformas, ampliagdes, manuteng8es padronizagdo das Unidades adequadas 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO BASICA
= % Unidades de Saude de acordo com necessidade identificada; RECURSO PROPRIO
5> CONVENIO
[%2]
S
@ 2.1.2 Ampliar a cobertura da Estratégia de Saude da Familia com Implantar novas Equipes 9 Numero 2 2 2 3 ATENCAO PRIMARIA
3. assisténcia de 100% nas USF’s, garantindo que o quadro de RECURSO PROPRIO
% profissionais das equipes atuardo completamente, assim como
S a adequagao as normas da Politica Nacional;
<) Nidmero de Equipes 2020: 15
B Teto: 24
5
S 2.1.3 Garantir aumento na quantidade de atendimento de urgéncia Percentual de Unidades 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO PRIMARIA
S nas UBS’s de acordo com os protocolos pré-estabelecidos (sem adequadas RECURSO PROPRIO
% reducdode vagas pré-agendadas na Unidade de Saude
E ediminuicéo da ficha do agente de Saude);
N
§ 2.1.4 Incentivar a atencéo basica a desenvolver suas atividades Processos de trabalho de acordo 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO BASICA
S fundamentadas nos programas preconizados pelo Ministério da com normas do MS implantados RECURSO PROPRIO
N Saude;
a1
&
%’ 2.1.5 Realizar/manter atualizado mapeamento de areas adscritas de Mapeamento realizado/atualizado 4 Unidade 1 1 1 1 ATENCAO BASICA
S cobertura de atencéo basica, garantindo acesso dos ACS as RECURSO PROPRIO
areas descobertas;
2.1.6 Garantira agilidade para a entrega dos resultados de citologia Exames entregues dentro do 100 Percentual 80 90 100 100 ATENCAO BASICA
oncética, assim como nas alterages garantir consultas com previsto RECURSO PROPRIO
ginecologista;
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s
. . Unidade
R - x Indicador para monitoramento e Meta .
0 = (@) 0 p- ~
253 N Descricao da Meta avaliagdo da meta Plano dg Meta Prevista Recursos
255 Medida
Qo o >
o c —
BEY (2022 A 2022 | 2023 | 2024 2025
—0- 2025)
[=3=Rps)
G5
23 2.1.7 Garantir assisténcia as comunidades Quilombolas pelas suas Comunidades assistidas 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO BASICA
'cE;- 3 respectivas Equipes de Saude da Familia; RECURSO PROPRIO
=3
20
§ 0 2.18 Garantir e acompanhar a triagem neonatal a todos os recém- Percentual de recém-nascidos 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO BASICA
2> nascidos, aumentando a oferta de exames da orelhinha e com exames realizados RECURSO PROPRIO
5 olhinho, com garantia da realizagdo dos mesmos neste
g municipio;
(e}
%
g 2.1.9 Ampliagdo do Programa Academia da Salde, incluindo os Academia da Salde construida 4 Unidade 1 1 1 1 ATENGAO BASICA
s distritos, e melhoria do Programa voltado a atividade fisica RECURSO PROPRIO
8 com o acompanhamento de profissionais da area; CONVENIOS
c
g 2.1.10 Ampliar o acompanhamento das condicionalidades do Cobertura de condicionalidades 80 Percentual 80 80 80 80 ATENCAO BASICA
g2 Programa Bolsa Familia avaliando o crescimento e RECURSO PROPRIO
Q desenvolvimento da crianca, condi¢des de higiene, tipo de
'8 alimentagéo, intercorréncias;
&
§ 2.1.11 Garantir a execugdo do Programa Saude na Escola (PSE); UBS executando metas do 100 Percentual 100 100 100 100 AT@NCAO BASICA
N Programa VIGILANCIA EM SAUDE
w RECURSO PROPRIO
&
%’ 2.1.12 Ampliar/Manter Equipe Multiprofissional com fisioterapeutas, Equipe em funcionamento 1 Unidade 1 1 1 1 ATENCAO PRIMARIA
S fonoaudi6logos, terapeutas ocupacionais, psicélogos e RECURSO PROPRIO
psicopedagogos para atendimentos a pessoa com deficiéncia
e transtornos desde o nascimento;
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

n " Unidade
_— Indicador para monitoramento e Meta g
(]
N Descricao da Meta avaliagdo da meta Plano dg Meta Prevista Recursos
Medida
(2022 A 2022 2023 2024 2025
2025)
2.1.13 Fortalecer a realiza¢&@o das a¢des que incentivem o Acdes executadas e registradas 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO PRIMARIA
aleitamento materno no municipio; RECURSO PROPRIO
2.1.14 Fortalecer os Programas de Suplementacéo de Ferro e Sistemas alimentados com 100 Percentual 100 100 100 100 ATENGAO PRIMARIA
Vitamina A; informacgdes dos Programas RECURSO PROPRIO
2.1.15 Ampliar a oferta de PSA nas Unidades de Salde e organizar Unidades com exames 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO PRIMARIA
a referéncia para exames urolégicos. (UPAE e Hospital Infantil disponiveis MAC
referéncia para consulta; USG realizada no municipio); RECURSO PROPRIO
2.1.16 Ampliar a campanha sobre a transmissdo de DST/HIV, Exames ofertados a gestantes e 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO BASICA
ofertando também exames de DST aos parceiros das parceiros RECURSO PROPRIO
gestantes em pré-natal no setor publico e conveniado;
2.1.17 Desenvolver acdes intersetoriais de prevencéo e redugao de Projeto de implantagédo com a¢bes 100 Percentual 70 80 90 100 ATENCAO BASICA
danos em parceria com ONGs e promover cuidados em definidas e responsaveis MAC
saude, especialmente grupos mais vulneraveis (criancas, RECURSO PROPRIO
adolescentes, jovens, pessoas em situacéo de rua e etc);
Elaborar projeto e trabalhar intersetorialmente;
2.1.18 Fortalecer o matriciamento do CAPS e EMPAB (Equipe Acdes realizadas 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO BASICA
Multidisciplinar de Apoio a Atengdo Basica, na qual o NASF MAC
esta inserido); RECURSO PROPRIO
2.1.19 Criar comissédo com participagdo do Conselho de Salde para Comisséao criada 1 Numero 1 1 1 1 RECURSO PROPRIO

fiscalizagcdo de atendimento nas Unidades de Saude e
utilizag&o de instrumento de avaliagédo dos servicos;
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. . Unidade
—_— Indicador para monitoramento e Meta n
0
N Descricao da Meta avaliacdo da meta Plano dg Meta Prevista Recursos
Medida
(2022 A 2022 2023 2024 2025
2025)
2.1.20 Capacitagédo profissional de trabalhadores da saude para Profissionais capacitados 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO BASICA
acolher pacientes com anemia falciforme e outras RECURSO PROPRIO
hemoglobinopatias, Incluir praticas de promocgéo e educagéo
em salde, na area urbana e comunidades remanescentes,
estimulando também a busca de informagdes sobre pessoas
adultas com anemia falciforme;
21.21 Aquisicao de cilindros de oxigénio para as UBS’s Unidades com cilindros 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO BA§ICA
disponibilizados RECURSO PROPRIO
2.1.22 Implantagcdo de ponto de apoio em pontos estratégicos para Pontos de Apoio implantado 100 Percentual 20 40 20 20 ATENCAO BASICA
atender os sitios mais distantes (Exemplo: Boa Unido, Agua RECURSO PROPRIO
Branca, Labirinto, Cacimba de Pau-Ferro, José Alexandre,
Flores, Caibros Il, Marcelina, Olho D’agua dos Crentes,
Caborje e demais sitios vizinhos);
2.1.23 Construgdo de cisternas nas Unidades de Saude que ndo Percentual de UBS com cisterna 100 Percentual 20 30 30 20 ATENCAO BASICA
possuem, assim como garantia de abastecimento; construida RECURSO PROPRIO
CONVENIO
2.1.24 Implementar a Politica Nacional de Atencéo Integral a Saude Politica Implantada 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO BASICA
do Homem — PNAISH; RECURSO PROPRIO
2.1.25 Promover campanha de desparasitacdo da populacéo alvo do Alunos tratados 80 Percentual 80 80 80 80 ATENCAO BASICA

programa de Saude na Escola;

RECURSO PROPRIO
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[m] e
o =7 OBJETIVO 2.2 - FORTALECER A LINHA DE CUIDADO EM SAUDE BUCAL, AMPLIANDO OFERTA DE ATENDIMENTO.
650
5= X
255 : . Unidade
Q5> 5 - Indicador para monitoramento Meta .
_g Eg N Descricdo da Meta e avaliacdo da meta Plano Dg Meta prevista Recursos
ISEm Medida
-
Qo
g52 (ereele 2022 | 2023 | 2024 | 2025
205 2025)
Iy
[¢2] 5 > - )
T r;ﬁ 221 Ampliar a cobertura de Saude Bucal nas UBS de acordo com o Numero de USB implantadas 5 Namero 1 1 1 2 ATENCAO PRIMARIA
o p p v
=& teto do Ministério da Salde; RECURSO PROPRIO
Q —
S >
[%2] ~ -
s 222 Garantir atendimento odontolégico nas Unidades ja existentes, Equipes adequadas 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO PRIMARIA
§ com quadro de profissionais completo, equipamentos e RECURSO PROPRIO
g- abastecimento com insumos e materiais necessarios;
<
c
g: 2.2.3 | Acompanhar/Monitorar o nimero de usuarios atendidos dentro Percentual de meta alcancada 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO PRIMARIA
'g?_, do Programa de protese dentéria; RECURSO PROPRIO
S
Q
5 2.2.4 Implantar CEO Municipal Servigo Implantado 01 Unidade - - - 01 ATENGAO PRIMARIA
] RECURSO PROPRIO
o
Gi
=
Y
o
N
a1
o
a1
o
~
N
w
a1
[$)]
w
©
e]
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

OBJETIVO 2.3 - FORTALECER A LINHA DE CUIDADO PARA ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA

VIONIHVASNYHL VA TV1dOd

. . Unidade Meta prevista Recurso
. Indicador para monitoramento e Meta
N° Descri¢ao da Meta S a De
avaliacdo da meta Plano Medida
(2022 a
2025) 2022 2023 2024 2025
231 Implantar caderneta do Idoso em 100% dos usuarios idosos; Idosos com caderneta atualizada 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO BASICA
RECURSO PROPRIO
2.3.2 | Garantir atendimento de profissional médico geriatra aos idosos Especialista contratado 01 Ndmero 1 1 1 1 ATENGAO BASICA
no municipio; MAC
RECURSO PROPRIO
233 Ampliar os encontros de familiares cuidadores dos Idosos e Capacitagéo realizada 04 Ndmero 01 01 01 01 ATENGCAO BASICA
capacitacéo para identificagéo de situacdes de risco; MAC
RECURSO PROPRIO
234 Reorganizar o processo de trabalho para contemplar as agées Protocolo implantado 100 Percentual 100 100 100 100 ATENGCAO BASICA
de acompanhamento aos idosos de acordo com a Linha de ~ MAC 3
Cuidado; VIGILANCIA EM SAUDE
' RECURSO PROPRIO
OBJETIVO 2.4 - FORTALECER A LINHA DE CUIDADO A PESSOA COM DEFICIENCIA.
. Indicador para monitoramento e Meta ekale SR PrEEe AT
N° Descricao da Meta IS De
avaliagdo da meta Plano -
Medida
(2022 a
2025) 2022 2023 2024 2025
242 Garantir um interprete de libras disponiveis para quando Interprete disponibilizado 100 Percentual 100 100 100 100 RECURSO PROPRIO

necessario nos 6rgaos publicos;
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

OBJETIVO 2.5 — FORTALECER A LINHA DE CUIDADOS DE DOENGAS CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS.

VIONIHVASNYHL VA TV1dOd

. . Unidade
. Indicador para monitoramento Meta ;
(o]
N Descri¢ao da Meta e avaliagdo da meta Plano D(-_: Meta prevista Recurso
Medida
(2022 a
2025) 2022 2023 2024 2025
2.5.1 | Fortalecer a busca ativa na populagao do territério aos portadores Reducéo na Mortalidade por 10 Percentual 25 2,5 2,5 25 ATENGCAO BASICA
de doengas cronicas e manutencao atualizada no sistema de Doenca Crénica Nao ~ MAC 3
informacéo dos referidos pacientes; Transmissivel VIGILANCIA EM SAUDE
RECURSO PROPRIO
25.2 Implantagdo de programas que estimulem habitos e praticas Programa Implantado 100 Percentual 100 100 100 100 ATENCAO BASICA
saudaveis, assim como a ampliagdo do acompanhamento MAC
nutricional da populagéo; RECURSO PROPRIO
OBJETIVO 2.6 - AMPLIAR A ESTRUTURA E ORGANIZAR A REDE DE MEDIA COMPLEXIDADE DO MUNICIPIO.
Ne Descricdo da Meta I e/ [ Mo e e E T st Unig:de Meta prevista Recurso
¢ e avaliacdo da meta Plano A P
Medida
(2022 a
2025) 2022 2023 2024 2025
2.6.1 Criar o Projeto Brincando na Unidade Hospitalar com uma Projeto criado e executado 1 Numero 1 1 1 1 MAC
profissional Arte Educadora; RECURSO PROPRIO
2.6.2 Implantar o nicleo de prevengéo a violéncia (sexual, infantil, Nucleo Implantado 1 Numero 1 1 1 1 MAC
mulher, idoso e outros); RECURSO PROPRIO
2.6.3 Implantar Comissé@o de Seguranca do Trabalho no Hospital Comisséo Implantada 1 Ndmero 1 1 1 1 MAC
Municipal e garantia do seu funcionamento; RECURSO PROPRIO
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. . Unidade
: o Indicador para monitoramento Meta g
r o
(] N Descricdo da Meta e avaliagdo da meta Plano Dg Meta prevista Recurso
Medida
823
5= (2022 a
2 S ; 2025) 2022 2023 2024 2025
o c —
ToU
-Oj_ ;':: 2.6.4 Diminuir a carga horéaria de 40 para 30 horas para os Legislagé@o aprovada 1 Numero 1 1 1 1 ATENGAO BASIQA; MAC
2273 profissionais da enfermagem do Hospital Municipal RECURSO PROPRIO
] JZ> obedecendo legislacao vigente;
K
s i ;:‘E 2.6.5 Aumentar oferta de atendimentos médicos no ambulatério de Profissionais contratados 3 Numero 1 2 - 1 MAC
g0 especialidades do Hospital Monsenhor Alfredo Damaso RECURSO PROPRIO
23
('é 2.6.6 Garantir a compra de equipamento de RX de melhor Aparelho de Raio X adquirido 1 Percentual 1 - - - MAC
§ qualidade e operante para atender a demanda deste RECURSO PROPRIO
8. municipio, como também aquisi¢éo de equipamentos para CONVENIOS
§ todos os setores da salde e garantia de manutengGes
2. periddicas;
(e}
g.
g:z 2.6.7 Reativar central telefénica no Hospital Monsenhor Alfredo Central reativada e equipamentos 01 Numero 01 01 01 01 MAC
g Damaso, e aquisigao de radio comunicador para setor de adquiridos RECURSO PROPRIO
S servicos gerais e Guarda Municipal plantonista; CONVENIOS
o
Gi
E 2.6.8 Organizar a Coleta de exames laboratoriais semanais nos Cronograma implantado 01 Ndmero 01 01 01 01 MAC
S distritos; RECURSO PROPRIO
%
Q 2.6.9 Aumentar o nimero de exames de alta complexidade & satude Contratag&o de servigo 01 Ndmero 01 - - - MAC
0 da mulher, a exemplo mamografia; complementar para atender a RECURSO PROPRIO
a demanda
w
©
e]
=3
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

VIONIHVASNYHL VA TV1dOd

. . Unidade
. Indicador para monitoramento Meta g
(]
N Descricdo da Meta e avaliacdo da meta Plano Dt_a Meta prevista Recurso
Medida
(2022 a
2025) 2022 2023 2024 2025
2.6.10 Ampliar, equipar e aumentar os recursos humanos da Maternidade (servi¢o) com 100 Percentual 100 100 100 100 MAC
Maternidade Dulce Guerra e bloco cirtrgico, garantindo profissionais, insumos, materiais RECURSO PROPRIO
insumos, materiais, manutencdes peridicas e atuacéo de € manutencao necessarias
enfermeiro ou médico obstetra plantonista;
2.6.11 Criar o Centro de Diagnéstico; Centro criado e mantido 01 Numero 01 01 01 01 MAC
RECURSO PROPRIO
2.6.12 Implantar o Programa Olhar Melhor; Programa Implantado e mantido 01 Ndmero 01 01 01 01 MAC
RECURSO PROPRIO
2.6.13 Habilitar mais um EMAD para o municipio; Equipe implantada e mantida 01 Numero 01 01 01 01 MAC
RECURSO PROPRIO
OBJETIVO 2.7 - AMPLIAR O ACESSO A LINHA DE CUIDADO EM SAUDE MENTAL, DE FORMA ARTICULADA COM DEMAIS PONTOS DA ATENQAO.
Indicador para Meta Unidade
N° Descricao da Meta monitoramento e avaliagdo De Meta Prevista Recursos
Plano .
da meta Medida
(2022 a 2025) 2022 2023 2024 2025
Implantar o CAPS AD no municipio e Servico de Residéncia . . . MAC
2.7.1 Terapéutica: Servigos implantados 02 Namero - 1 1 - RECURSO PROPRIO
Implantar rede de ateng&o psicossocial(segundo o decreto MAC
2.7 |/°082011, queregulamenta a lei 880811990 que dispéem sobre a) oo o Atenco Implantada 100 Percentual 100 | 100 | 100 100 RECURSO PROPRIO
organizacéo do SUS) em salude mental em todo o municipio como N
. . CONVENIOS
lei municipal;
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DIRETRIZ 3 — FORTALECER AGOES DE VIGILANCIA EM SAUDE PARA REDUZIR RISCOS E AGRAVOS E ENFRENTAMENTO DE SITUAGCOES DE SAUDE PUBLICA.

OBJETIVO 3.1 - QUALIFICAR E AMPLIAR AS AGOES EM VIGILANCIA EM SAUDE

VIONIHVASNYHL VA TV1dOd

. . Unidade
. . Indicador para monitoramento Meta .
N° Descricao da Meta . De Meta Prevista Recursos
e avaliacdo da meta Plano .
Medida
(2022 a
2025) 2022 2023 2024 2025
VIGILANCIA EM SAUDE
3.1.1 Implantar um Centro de Zoonoses Servigo Implantado 01 Unidade - 01 - - RECURSO PROPRIO
CONVENIOS
; VIGILANCIA EM SAUDE
Fortalecer o Programa de Controle da Esquistossomose no ) . . h
3.1.2 d municipio: q Servico Implantado e mantido 01 Unidade 01 01 01 01 RECURSO PROPRIO
; ; 5 Servigo implantado para VIGILANCIA EM SAUDE
Garantir o fornecimento de 4gua tratada para todos os > . . P
3.1.3 - 9 . P monitoramento da qualidade da 01 Unidade 01 01 01 01 RECURSO PROPRIO
distritos e povoados; agua
Disponibilizar o veiculo da vigilancia sanitaria para realizar ., ) VIGILANCIA EM SAUDE
. - - : h Veiculo exclusivo para a <
3.1.4 inspecdes em todo o municipio e garantir a devida IR L 01 Percentual 01 01 01 01 RECURSO PROPRIO
~ Vigilancia Sanitaria
manutengao do carro;
MAC
Recolher de forma adequada o lixo contaminado e perfuro Material recolhido VIGILANCIA EM SAUDE
3.15 cortantes do municipio; adequadamente 100 Percentual 100 100 100 100 RECURSO PROPRIO
Fortalecer o Programa Nacional de Imunizag&o e garantia de . VIGILANCIA EM SAUDE
3.1.6 recursos humanos, insumos e materiais para salas de vacina Programa funcionando 100 Percentual 100 100 100 100 RECURSO PROPRIO

do municipio;

adequadamente
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Indicador para monitoramento Meta Unidade
N° Descri¢ao da Meta p. ~ De Meta Prevista Recursos
e avaliacdo da meta Plano .
Medida
(2022 a
2022 202 2024 202
2025) 0 023 0 025
Disponibilizar Agentes de Combate as Endemias no Distrito - VIGILANCIA EM SAUDE
3.1.7 de Rainha Isabel e povoado Logradouro dos Ledes: Agentes atuando no distrito 100 Percentual 100 100 100 100 RECURSO PROPRIO
Fortalecer o controle de risco sanitario nos servigos de
salde, nos locais de interesse a salide, nos produtos de Servi de Satid trol VIGILANCIA EM SAUDE
. . . ervigos de Saude com controle
3.1.8 |pter’es_se da saudg, nos Ipcals de trabalho, dosAeventos de risco sanitario 100 Percentual 100 100 100 100 RECURSO PROPRIO
toxicolégicos, no meio ambiente, controlar os parametros de
qualidade da agua;
Manter todos os sistemas de informagdes atualizados e em Sist de Inf 5 VIGILANCIA EM SAUDE
o A . . istemas de Informacdes >
3.1.9 tempo habil, referentes a Y|gllan0|a em Saude a nivel atualizados 100 Percentual 100 100 100 100 RECURSO PROPRIO
municipal;
Intensificar as a¢cdes do Programa de Combate a Dengue, AcBes do P VIGILANCIA EM SAUDE
) . . ¢des do Programa
3.1.10 preferencialmente com ucrj?sfr:gl.ssmnal da area em cada Desenvolvidas 100 Percentual 100 100 100 100 RECURSO PROPRIO
Criar um plano de controle populacional de cées de rua em Profissional tratado/P . VIGILANCIA EM SAUDE
. o b o . rofissional contratado/Parcerias
3.1.11 parceria comNa V|g|Ian0|a,ep|dem|olc->g|'c§ e ONGS atra\fes da firmadas 100 Percentual 100 100 100 100 RECURSO PROPRIO
contratagdo de um médico veterinério para castracéo;
Distribuir hipoclorito de sédio para a populagéo, reforcando a . | VIGILANCIA EM SAUDE
8112 distribuicéo através de campanhas; Campanhas realizadas 08 Namero 02 02 02 02 RECURSO PROPRIO
3.1.13 Incentivar as notificacdes em todos os servigos de saude; Percentual de servicos com 100 Percentual 100 100 100 100 VIGILANCIA EM SAUDE

notificacdo implantada

RECURSO PROPRIO
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e IRETRIZ 4 — APERFEICOAR A ASSISTENCIA FARMACEUTICA PARA MELHORAR A QUALIDADE E RESOLUBILIDADE DAS ACOES E SERVICOS. AMPLIAR O ACESSO E MELHORAR A ORGANIZACAO
E QUALIDADE DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA.

Lk

] g
§_§ 8 OBJETIVO 4.1 - QUALIFICAR A ASSISTENCIA FARMACEUTICA DE FORMA A GARANTIR A MELHORIA NAS CONDI(;()ES DE SAUDE DA POPULACAO.
852
%g?z Indicador para monitoramento Meta Unidade
82U N Descricdo da Meta . ~ De Meta Prevista Recursos
S=> e avaliacdo da meta Plano .
—0 Medida
Qo
Cc>
&3 7 (2022 a
NS 2022 2023 2024 2025
5> 2025)
By
20
§\, Q| 411 Criar a relag&o municipal de medicamentos com revisao REMUNE criada e atualizada 100 Percentual 100 100 100 100 ASSISTENCIA
é > anual de forma a garantir o fornecimento e distribuicéio & FARMACEUTICA
o populagdo bem como garantir os materiais necessarios RECURSO PROPRIO
§ para o atendimento; Manter a estrutura fisica e o custeio
%’ do CAF (Central de Abastecimento Farmacéutica);
5
g 4.1.2 Ampliar o horario de atendimento da farméacia central; Legislacéo elaborada 01 Numero 01 01 01 01 ASSISTENCIA
2 FARMACEUTICA
g RECURSO PROPRIO
3
g 4.1.3 Implantar o Programa Remédio em Casa; Programa Implantado 100 Percentual 100 100 100 100 ASSISTENCIA
% FARMACEUTICA
= RECURSO PROPRIO
]
N
[6)]
o
a1
o
~
[\S]
w
6]
[$)]
w
(o]
°
=3
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DIRETRIZ 5 — FORTALECER A PARTICIPACAO DA COMUNIDADE, BEM COMO, DAS ACOES INTERSETORIAIS E DO CONTROLE SOCIAL NA GESTAO DO SUS

OBJETIVO 5.1 - FORTALECER E MELHORAR A QUALIFICAGCAO DOS CONSELHEIROS DE SAUDE ESTABELECENDO UM CANAL DE COMUNICAGCAO DA SMS E CMS COM A POPULACAO,

GARANTINDO TRANSPARENCIA E PARTICIPAGAO SOCIAL.

VIONIHVASNYHL VA TV1dOd

Indicador para Meta Unidade Meta Prevista Recursos
N° Descri¢do da Meta monitoramento e avaliagéo De
Plano :
da meta Medida
(2022 a
2025) 2022 2023 2024 2025
511 Disponibilizar transporte para os Conselheiros realizarem Transporte disponivel 01 Unidade 01 01 01 01 RECURSO PROPRIO
fiscalizagbes;
512 Criac&o de conta contabil para repasse de recursos Conta criada 01 Unidade 01 01 01 01 RECURSO PROPRIO
destinados a manutencéo do Conselho Municipal de Saude;
5.1.3 Incentivar a participacdo da popula¢é@o no controle social e Conferéncias realizadas 08 Unidade 02 02 02 02 RECURSO PROPRIO
realizar Conferéncia de Saude a cada dois anos;
5.1.4 Promover capacitacio para os Conselheiros de Saude; Capacitagéo realizada 04 Unidade 01 01 01 01 RECURSO PROPRIO
5.15 Implantar ouvidoria SUS por meio de espagos locais e/ou Unidades com Ouvidorias 100 Percentual 25 25 25 25 ATENCAO PRIMARIA

ferramentas de avaliagéo junto aos usuarios (reclamacgoes,
sugestdes) em todos os Servigos de Saude;

implantadas

MAC
PROPRIO
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© = DIRETRIZ 6 — ENFRENTAMENTO AS SITUA(;()ES DE EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA
[ =1 (@)
0o
>=7X A ~ - A ~ ) ,
92’_ =) ;‘ OBJETIVO 6.1 - ASSEGURAR A POPULACAO ACOES DE CONTROLE A PANDEMIA POR COVID-19, CONSIDERANDO A SITUACAO DE CARATER EMERGENCIAL, COMO TAMBEM PARA AS DEMAIS
o2~ SITUACOES QUE SE APRESENTEM.
85%
- .
303 . . Unidade
. . Indicador para monitoramento e Meta .
% &2 Ne Descrigdo da Meta o De Meta Prevista Recursos
25 avaliacdo da meta Plano :
~3 T Medida
5%
g E (2022 a 2025) 2022 2023 2024 2025
50
5>
‘-é 6.1.1 Estabelecer protocolos de funcionamento de toda rede Protocolo criado 01 Unidade 01 01 01 01 ATENCAO BASICA
@ de salde para atendimento do COVID-19 e demais _ MAC )
3. situaces de risco a satide da populacso, bem como VIGI(L:AN(élé EMOSAUSE
% campanha de vacinagdo anual; RECURSO PROPRI
S
(e} ~ P
g' 6.1.2 Estruturar com insumos, recursos humanos e Unidade funcionando 01 Unidade 01 01 01 01 ATENCAO BASICA
S equipamentos para unidades de referéncia para _ MAC i
2 atendimento a usuarios acometidos por agentes que V:Sééﬁ’\églé IEII\?AC)SF"ARL’JICD)E
1 . ~ . T i
3 promovam situagdo de calamidade publica/pandemia; CONVENIO
o
Gi
=
Y
o
N
a1
o
a1
o
~
N
w
a1
[$)]
w
©
e]
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PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022 A 2025 — BOM CONSELHO, PE

<D s
€. 3 CONSELHO

MUNICIPAL DE SAUDE

RESOLUCAO N2002/2022, DE 11 DE MARGO DE 2022

O Plendrio do Conselho Municipal de Saude, com base em suas
competéncias regimentais e nas atribuicdes conferidas pela Lei n? 8.080
de 19 de Setembro de 1.990, pela Lei n? 8.142 de 28 de Dezembro de
1.990, pela Resolugdo do Conselho Nacional de Salde de n? 453 de 10 de
Maio de 2012, e pela Lei Municipal de n2 1.369 de 04 de Janeiro de 2008,
em sua 2432 (Ducentésima Quadragésima Terceira) Reunido Ordindria,
ocorrida em 11 de Margo de 2022.

RESOLVE

| — Aprovar o Plano Municipal de Satde 2022/2025.

e
Conselho Municipalde Satde
Sebastido Correia Carneiro
Presidente

CMS Rua Frei Caneca, 221 — Centro - 55.330 000 - Fone: 3771-2931
Bom Conselho - PE
Email: consaudebc@bol.com.br
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