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MISSAO

“A Secretaria Municipal de Saude tem como misséo garantir a
populagdo o acesso universal, equitativo e continuo aos servigos de
saude, promovendo o cuidado integral em todos os niveis de
atengcdo. Busca organizar a rede de forma eficiente e humanizada,
respeitando as necessidades de cada cidadéo, fortalecendo as
acées de promogédo, prevengdo e recuperagdo da saude,
assegurando qualidade no atendimento em todos os ciclos de vida,
no dmbito do Sistema Unico de Satide — SUS.”
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1.INTRODUGAO

O Plano Municipal de Saude (PMS) de Campestre do Maranhao, referente
ao periodo de 2026 a 2029, constitui um instrumento fundamental de
planejamento, monitoramento, avaliagdo e transparéncia da gestdo do Sistema
Unico de Saltde (SUS) no ambito do municipio. Este documento tem por
finalidade apresentar de forma sistematizada os resultados alcangados a partir
da execugao das agdes e servigos previstos na Programacao Anual de Saude
(PAS), em consonancia com as diretrizes, objetivos e metas estabelecidos no
Plano Municipal de Saude.

O Plano Municipal de Saude configura-se como o principal instrumento
norteador da politica de saude em nivel local, elaborado para um periodo de
quatro anos, a partir de uma analise situacional que considera as condi¢des de
saude da populagdo, os determinantes sociais, a organizagdao da rede
assistencial e a capacidade instalada do sistema. Nele sao definidas as diretrizes
estratégicas, os objetivos e as metas que orientam a atuagcdo da gestéo
municipal, visando a promog¢ao, protegao e recuperagao da saude, bem como a
melhoria continua dos servicos ofertados a populagao.

Nesse contexto, a Programacé&o Anual de Saude (PAS) constitui o
instrumento que operacionaliza o Plano Municipal de Saude, detalhando, para
cada exercicio, as agdes, metas e recursos necessarios a sua execugao. A partir
da implementacédo da PAS, torna-se possivel acompanhar o desempenho das
politicas publicas de saude, por meio de indicadores que permitem avaliar o
alcance dos resultados previstos e subsidiar o processo de tomada de decisio.

O Relatério Municipal de Saude, por sua vez, apresenta a analise dos
resultados obtidos com a execugao da PAS, permitindo verificar o cumprimento
das metas estabelecidas, a aplicacdo dos recursos financeiros e a efetividade
das agoes desenvolvidas. Trata-se, portanto, de um instrumento de prestacao de
contas e de gestao, que subsidia eventuais redirecionamentos das politicas de
saude, contribuindo para o aperfeicoamento continuo do sistema e o
fortalecimento da gestéo publica.

A construcdao deste relatério estd fundamentada nos principios
doutrinarios e organizativos do SUS, especialmente a universalidade, equidade
e integralidade da atengdo a saude, bem como na descentralizacdo,

regionalizagdo e participagdo social, garantindo que as agdes desenvolvidas
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estejam alinhadas as necessidades da populacao e as diretrizes nacionais de
saude. Além disso, reafirma-se o compromisso da gestdo municipal com a
transparéncia, o controle social e a melhoria da qualidade dos servigos
prestados.

Dessa forma, o presente relatério ndo apenas demonstra os avangos
alcancados, mas também evidencia os desafios ainda existentes, servindo como
base para o planejamento de novas agdes, o fortalecimento da rede de atencao
a saude e a consolidagao de politicas publicas mais eficazes, resolutivas e

humanizadas no municipio.
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2.CARACTERIZAGAO DO MUNICIiPIO

O municipio de Campestre do Maranh&o foi criado pela Lei N° 6.143, de
10 de novembro de 1994, desmembrado do municipio de Porto Franco,
limitando-se ao Norte com o municipio de Ribamar Fiquene; ao Sul com o
municipio Porto Franco; a Leste com o municipio de Lajeado Novo; a Oeste com
o Estado do Tocantins.

Destaca-se como fator mais importante para o nascimento do povoado
Campestre foi a exploracdo e comércio da améndoa do babacgu; podemos
afirmar que Campestre nasceu por for¢ca da exploracdo do coco, tendo o cerado
como bioma.

O Municipio de Campestre do Maranhao recebe influencia intermediaria
no desenvolvimento gragas a proximidade com o Municipio de Imperatriz; O
municipio encontra-se na Mesorregido Sul Maranhense e Microrregido de Porto
Franco.

De acordo com informagdes do IBGE (2010), o municipio possui uma
area de 613,529 km?, com 13.369 habitantes, mas na atualidade a populacao
estimada é de 14.530 habitantes.

Figura 1 - Mapa de Localizagao do Municipio de Campestre — MA
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2.1 Clima e Vegetacao

O municipio de Campestre apresenta clima tropical, caracterizado por
temperaturas elevadas durante a maior parte do ano, com média anual em torno
de 26°C a 28°C. Possui duas estacdes bem definidas: um periodo chuvoso,
geralmente entre os meses de novembro e abril, e um periodo seco, entre maio
e outubro.

Quanto a vegetagao, o municipio esta inserido em uma area de transigao
entre o bioma Amazbnia e o Cerrado, apresentando formacdes vegetais
diversificadas, com predominancia de areas de cerrado, matas secundarias e
vegetacao tipica de regides tropicais. A cobertura vegetal original encontra-se
parcialmente modificada em funcdo das atividades agricolas e da expansao

urbana.

2.2 Histoéria

Campestre do Maranhdo é um municipio localizado no estado do
Maranhao, na regido Nordeste do Brasil. A origem do municipio esta ligada ao
processo de ocupacgao do sul maranhense, principalmente a partir da década de
1950, quando a regido era coberta por extensas matas e grande quantidade de
babacguais. O local era conhecido inicialmente como “Retiro”, pois servia de area
de descanso para o gado das fazendas vizinhas durante os periodos de seca. A
fertilidade do solo e a abundéncia de recursos naturais contribuiram para a
fixacdo das primeiras familias na regiao.

Os primeiros habitantes foram sertanejos, trabalhadores rurais e
quebradeiras de coco babagu que chegaram em busca de melhores condigdes
de vida. A economia inicial baseava-se principalmente na coleta e
comercializagdo da améndoa do babagu, produto bastante valorizado na época,
especialmente na cidade de Belém do Para. Pequenos comerciantes instalaram
pontos de compra do coco, incentivando a formagao de um povoado que cresceu
gradualmente com a chegada de novas familias e com a constru¢ao da rodovia

Belém-Brasilia, que facilitou o transporte e o comércio.
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Campestre do Maranhao foi emancipada politicamente em 10 de
novembro de 1994, por meio de lei estadual, sendo desmembrado do municipio
de Porto Franco. A criagdo do municipio representou um importante passo para
o0 desenvolvimento local, permitindo maior autonomia administrativa e
investimentos em infraestrutura, educacdo e servigos publicos. Atualmente,
Campestre do Maranhdo possui uma economia baseada principalmente na
agricultura, pecuaria e comércio, mantendo caracteristicas culturais ligadas a

vida no campo e as tradi¢des da regiao.

2.3 Territério e Ambiente

O municipio possui um territério caracterizado pela integragao entre areas
urbanas e rurais, com predominancia de comunidades distribuidas ao longo de
sua extenséo territorial. A organizagao do espago geografico reflete as condi¢des
socioeconémicas locais, apresentando maior concentragdo populacional na
sede municipal e significativa presenca de moradores na zona rural. Essa
caracteristica exige estratégias especificas para a oferta e organizagdo dos
servigos publicos, especialmente na area da saude, a fim de garantir
atendimento adequado a toda a populagéo.

O territério conta com uma rede de estradas que interliga a sede municipal
as comunidades rurais; no entanto, ainda existem dificuldades de acesso a
algumas localidades, principalmente durante o periodo chuvoso. Essa situagao
interfere diretamente no deslocamento dos moradores € no acesso aos servicos
de saude, tornando necessario um planejamento eficiente para assegurar a
cobertura e a continuidade da assisténcia a populacéo.

Do ponto de vista ambiental, o municipio esta localizado em uma area de
transicdo entre os biomas Amazébnia e Cerrado, apresentando diversidade de
ecossistemas e recursos naturais. Entretanto, parte dessas areas vem sendo
modificada ao longo do tempo em decorréncia das atividades agropecuarias, da
expansao urbana e da utilizagado dos recursos naturais. Diante desse contexto,
torna-se essencial desenvolver a¢des voltadas a sustentabilidade ambiental, ao
uso consciente dos recursos naturais € a promog¢ado da saude ambiental,
considerando a relacio direta entre 0 meio ambiente e a qualidade de vida da

populagao.
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2.4 Perfil Socioeconémico

O perfil socioecondbmico do municipio de Campestre do Maranhao
caracteriza-se por uma populagao relativamente pequena, com cerca de 12 a 14
mil habitantes, distribuida entre a zona urbana e rural. A maior parte da
populacdo possui renda de baixa a média, sendo comum a dependéncia de
programas sociais e de empregos ligados ao setor publico. O indice de
Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) é considerado médio, indicando
avancgos nas areas de educacgéo, renda e longevidade, mas ainda com desafios
relacionados a melhoria da qualidade de vida da populacgao.

A economia local é baseada principalmente na agropecuaria, no comeércio
e na administragdo publica, atividades que geram emprego e renda para os
moradores. O cultivo agricola e a criagcdo de animais representam importante
fonte de sustento para muitas familias da zona rural. Apesar do crescimento
econdmico observado nos ultimos anos, ainda existem desigualdades sociais e
limitacbes no acesso a servigos e oportunidades de trabalho, o que evidencia a
necessidade de investimentos em educagdo, qualificagdo profissional e

desenvolvimento sustentavel para fortalecer a economia do municipio.
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Diante desse contexto, o perfil socioecondmico do municipio evidencia a
necessidade de fortalecimento das politicas publicas intersetoriais, visando a
melhoria das condigbes de vida da populagdo, reducdo das desigualdades
sociais e promogéo da saude de forma integral, considerando os determinantes

sociais que impactam diretamente o processo saude-doenca.
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2.5 Trabalho e Rendimento

O perfil de trabalho e rendimento apresenta caracteristicas tipicas de
cidades de pequeno porte, com predominancia de atividades nos setores da
agropecuaria, servicos, comércio e administragao publica. A economia local é
fortemente influenciada pela produgao agricola, especialmente o cultivo de cana-
de-agucar e a criagdo de animais, além da participacao significativa do setor
publico como gerador de emprego e renda para a populagao.

De acordo com dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), o municipio possui populagdo ocupada em torno de 16,37% da
populacdo total, evidenciando limitacbes no mercado formal de trabalho e
presenca consideravel de atividades informais. O indice de Desenvolvimento
Humano Municipal (IDHM) é de aproximadamente 0,652, considerado de nivel
médio, indicando que ainda existem desafios relacionados a renda, escolaridade
e qualidade de vida da populagao.

Observa-se também que parte da populacdo vive em situacdo de
vulnerabilidade socioeconémica, com percentual significativo de pessoas com
rendimento mensal de até meio salario minimo. Esse cenario demonstra a
importancia das politicas publicas voltadas a geracao de emprego, qualificagao
profissional e fortalecimento das atividades econémicas locais. Assim, torna-se
fundamental investir em agdes que ampliem as oportunidades de trabalho formal
e promovam melhoria das condicdes de vida da populagcdo de Campestre do
Maranh&o.

2.6 Escolaridade

O municipio de Campestre do Maranhdo — MA apresenta avangos nos
indicadores educacionais, especialmente no que se refere ao acesso a educagao
basica. Observa-se ampliacdo da oferta de vagas no ensino fundamental,
contribuindo para o aumento da taxa de escolarizagdo de criangas e
adolescentes na faixa etaria de 6 a 14 anos. De acordo com dados do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), a taxa de escolarizagdo nessa faixa
etaria é de 99,41% em 2022, demonstrando elevado acesso a educacgao basica
e aproximacao da universalizagdo do ensino fundamental. Em 2010, essa taxa
era de 97,80%, evidenciando evolugao positiva ao longo dos anos.

Apesar dos avangos observados, ainda existem desafios relacionados a

qualidade do ensino, a redugao da evasao escolar e a melhoria dos indices de
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aprendizagem. Torna-se importante o fortalecimento de politicas publicas
voltadas a valorizacdo dos profissionais da educacdo, a melhoria da
infraestrutura das escolas e ao desenvolvimento de agdes que incentivem a
permanéncia dos estudantes em sala de aula, contribuindo para a formacao
educacional e o desenvolvimento social da populagao.

2.6.1 Educacao Infantil

A educacao infantil no municipio compreende o atendimento em creches
(0 a 3 anos) e pré-escola (4 a 5 anos), sendo ofertada predominantemente pela
rede municipal de ensino. Observa-se a existéncia de unidades escolares que
atendem essa etapa, contribuindo para o desenvolvimento integral das criangas.

Apesar dos avancgos, ainda persistem desafios relacionados a ampliagcéao
da oferta de vagas, especialmente em creches, o que é uma realidade comum
em municipios de pequeno porte e influencia diretamente o acesso das criangas
a educacéao na primeira infancia.

2.6.2 Ensino Fundamental

O ensino fundamental apresenta cobertura significativa no municipio de
Campestre do Maranhao, refletida na elevada taxa de escolarizagao e na oferta
de vagas nas escolas da rede publica. Em 2023, o municipio registrou
aproximadamente 1.782 matriculas no ensino fundamental, distribuidas em
escolas localizadas tanto na zona urbana quanto na zona rural, garantindo o
acesso a educacao basica para criangas e adolescentes.

O desempenho educacional pode ser analisado por meio do indice de
Desenvolvimento da Educacdo Basica (IDEB). Em 2023, Campestre do
Maranhdo obteve 5,9 nos anos iniciais e 4,5 nos anos finais do ensino
fundamental, indicando avancos na qualidade do ensino, especialmente nas
séries iniciais, embora ainda existam desafios a serem superados nas etapas
finais da educacdo basica. Esses resultados demonstram a importancia de
investimentos continuos na melhoria do ensino e no fortalecimento das politicas

educacionais no municipio.

2.6.3 Ensino Médio
O ensino médio no municipio de Campestre do Maranhdo é ofertado
principalmente pela rede estadual de ensino, garantindo a continuidade da

formagao educacional dos jovens apds a conclusao do ensino fundamental. Em



m PREFEITURA DE
T secretariape | CAMPESTRE
N SAUDE wrl DO MARANHAO
r\ — 5 Coiatutndte dov tessioe penle!
s g 4

2023, foram registradas aproximadamente 520 matriculas no ensino médio,
demonstrando a existéncia de oferta educacional voltada a populagao jovem em
idade escolar.

Apesar disso, ainda sdo observados desafios relacionados a
permanéncia dos estudantes na escola, a evasido escolar e a conclusdo do
ensino médio na idade adequada, fatores que evidenciam a necessidade de
fortalecimento das politicas publicas voltadas a melhoria da qualidade do ensino

e ao incentivo a continuidade dos estudos.

2.6.4 Educacao Inclusiva

No que se refere a educacéao inclusiva, o municipio de Campestre do
Maranhao tem apresentado avangos na garantia do acesso de estudantes com
deficiéncia a rede regular de ensino. Algumas unidades escolares contam com a
oferta do Atendimento Educacional Especializado (AEE), que contribui para o
processo de aprendizagem e inclusdo desses alunos no ambiente escolar.

Observa-se também a presenca de adaptacdes estruturais em parte das
escolas, como rampas de acesso e melhorias na acessibilidade, demonstrando
esforgos para promover a inclusao, a equidade e o direito a educagéo para todos,

respeitando as necessidades especificas de cada estudante.

3.PERFIL EPIDEMIOLOGICO

O perfil epidemiolégico do municipio de Campestre foi
predominantemente marcado por doencgas diarreicas agudas e atendimentos
antirrabicos, enquanto os demais agravos apresentaram baixa ocorréncia. Esse
cenario evidencia a necessidade de atuacéao integrada das agbes de promogéo,
prevencao e assisténcia a saude.

No grupo das doengas transmissiveis, destacam-se agravos como as
arboviroses (dengue, zika e chikungunya), doengas respiratérias e infecgdes
gastrointestinais, que apresentam relagdo direta com fatores ambientais,
condi¢cdes de saneamento basico e periodos sazonais, especialmente durante o
periodo chuvoso. Também merecem atencdo doencas como tuberculose e
hanseniase, que ainda representam desafios para a saude publica em

municipios da regiao.
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Em relagdo as doengas cronicas nao transmissiveis (DCNT), observa-se
aumento na prevaléncia de hipertensao arterial, diabetes mellitus e doencas
cardiovasculares, associadas ao envelhecimento populacional, habitos de vida
inadequados, sedentarismo e alimentagcao nao saudavel. Essas condi¢cdes tém
impacto significativo na morbimortalidade da populagdo e demandam
acompanhamento continuo pela rede de atengao a saude.

No que se refere a mortalidade, destacam-se como principais causas 0s
agravos relacionados as doengas cardiovasculares, causas externas (como
acidentes e violéncias) e neoplasias. A mortalidade infantil, embora tenha
apresentado reducgao ao longo dos anos, ainda requer monitoramento constante
e fortalecimento das ag¢des de atencdo materno-infantil.

Os indicadores de morbidade apontam para a necessidade de ampliagao
das acgdes de vigilancia em saude, com fortalecimento da notificagéo,
investigacdo e acompanhamento dos agravos, além da intensificagao das agdes
de prevencgao e controle de doengas.

Diante desse contexto, o perfil epidemiolégico do municipio evidencia a
importancia do fortalecimento da Atencéo Primaria a Saude como ordenadora do
cuidado, da ampliagao das agdes de vigilancia em saude e da implementacéo
de politicas publicas intersetoriais, visando a melhoria das condi¢gdes de saude

da populagéo e a reducdo dos principais agravos.
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TABELA 01 - Planilha de agravos notificados no Municipio de Campestre
do Maranhao /2025

Agravos j i j j dez
Sifilis ndo especificada 0 0 0 0 0 0 01 0 0 0 0 0 01
Tuberculose 01 01 0 0 0 0 01 0 01 0 0 01 04
Leishmaniose Visceral 01 01 01 01 0 01 01 0 01 0 0 0 07
LTA 0 0 01 0 01 0 02 0 0 0 0 0 04
Atendimento anti-rabico 26 17 06 09 08 13 13 10 16 10 08 09 148
Violéncias 05 01 02 04 02 01 02 0 02 0 0 01 19
Acidente de trabalho 0 0 0 01 0 01 0 0 0 0 0 0 02
material por biolégico
Acidente de trabalho 01 01 01 01 0 0 0 0 0 0 02 06
grave
Acidente de transito CID 13 | 05 02 04 08 21 10 12 01 06 06 02 90
098.1 Sifilis em Gestante 0 01 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 01
X 29 Acidentes por animais 06 04 0 02 0 02 0 0 0 01 01 01 18
peconhentos
A30.9 Hanseniase 02 03 01 01 01 03 01 02 0 0 0 1 15
A 90 Dengue 02 08 13 01 05 01 01 0 0 0 0 0 31
A92.0 Chikungunya 0 01 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 01
A09 - Diarréia 12 | 9 129 88 90 10 12 120 10 69 100 86 1.221
0 8 8
B19 Hepatites Virais 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
A279 Leptospirose 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
B.24 AIDS 0 0 0 01 01 0 0 0 0 0 0 0 02
Total 1.568

Os dados de nascidos vivos de Campestre evidenciam uma variagédo no
periodo analisado, com redugao entre 2022 (192) e 2023 (163), seguida de
recuperacao em 2024 (183) e manutengao de estabilidade em 2025 (184). Esse
comportamento sugere reorganiza¢gao do numero de nascimentos apos a queda

inicial, indicando um cenario de equilibrio nos ultimos anos da série historica.

Quadro 01 - Nascidos Vivos do Municipio

Destaca-se que a estabilidade observada em 2024 e 2025 pode refletir o

fortalecimento das a¢des de saude desenvolvidas pelo municipio, especialmente

no acompanhamento do pré-natal, ampliacdo do acesso aos servigos da atencao
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basica e melhoria da assisténcia materno-infantil. Esses resultados evidenciam
o comprometimento da gestdo municipal e das equipes de saude na promogéo
do cuidado integral as gestantes, contribuindo positivamente para o
monitoramento e planejamento das politicas publicas voltadas a saude da

populacao.

Quadro 02 - Obitos Totais do Municipio (SIM)

2022 73
2023 58
2024 86
2025 70

Os dados de 6bitos demonstram variagdo ao longo do periodo analisado,
com reducgéao de 73 obitos em 2022 para 58 em 2023, indicando possivel impacto
positivo das a¢gdes de promogao, prevencao e assisténcia a saude no municipio.
Em 2024 observa-se aumento para 86 obitos, podendo estar relacionado a
fatores epidemiologicos especificos ou oscilagdes pontuais no perfil de
morbimortalidade da populacéo. Ja em 2025, verifica-se nova redugao para 70
obitos, aproximando-se novamente de patamares mais controlados.

Destaca-se que, mesmo diante das variacdes observadas, o municipio
evidencia empenho no fortalecimento das a¢des de saude, com investimentos
na atengao basica, acompanhamento de grupos prioritarios e ampliagdo do
acesso aos servigos de saude. Esses esforgos contribuem para o monitoramento
continuo dos indicadores e demonstram o compromisso da gestdo municipal e
das equipes de saude com a melhoria da qualidade de vida da populacéo e a

reducao de riscos evitaveis.
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Quadro 03 — Numero absoluto de 6bitos em criangas menores de 1 ano
distribuidos nos anos das coortes (2022-2025)

2022 02
2023 01
2024 03
2025 05

Fonte:

Dados provenientes dos sistemas oficiais do Ministério da Saude, incluindo o Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC),
Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM) e Sistema de Informac&o de Agravos de Notificagdo (SINAN), disponibilizados por
meio do DATASUS, além de dados demograficos do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

Os dados dos ultimos 04 anos indicam uma tendéncia de aumento na
mortalidade infantil (< 1 ano) ao longo do periodo. Em 2022 foram registrados 2
obitos, havendo reducdo para 1 em 2023, o que sugere melhora pontual nas
condicbes de saude ou assisténcia. Contudo, a partir de 2024 observa-se
reversao desse cenario, com crescimento para 3 Obitos e aumento mais
expressivo em 2025, totalizando 5 ocorréncias, 0 maior valor da série.

A elevagao observada entre 2023 e 2025 sugere atengao prioritaria a
vigilancia e ao fortalecimento de politicas publicas voltadas a saude materno-

infantil, visando identificar causas evitaveis e reduzir novos ébitos.

4. ORGANIZAQAO DO SISTEMA DE SAUDE

A rede assistencial de saude do municipio de Campestre é composta por
diferentes estabelecimentos que atuam de forma integrada na garantia do
acesso aos servicos de saude, contemplando agdées de promogao, prevengao,
diagndstico, tratamento e reabilitacéo.

O municipio conta com o Centro de Atencédo Psicossocial (CAPS),
responsavel pela oferta de cuidados especializados em saude mental, por meio
de atendimento multiprofissional continuo e humanizado, voltado a usuarios com
transtornos mentais e necessidades decorrentes do uso de alcool e outras
drogas.

A Atencao Basica é estruturada por meio de 07 equipes da Estratégia

Saude da Familia, distribuidas em cinco Unidades Basicas de Saude (UBS),
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constituindo-se como principal porta de entrada do sistema e responsavel pela
coordenacao do cuidado, acompanhamento da populacao e desenvolvimento de
acdes de promogao da saude e prevengao de doengas.

Na atencdo hospitalar, o municipio dispbée de hospital com pronto
atendimento 24 horas, garantindo assisténcia continua aos casos de urgéncia e
emergéncia, além de realizar atendimentos de média complexidade e
estabilizacao de pacientes.

O suporte diagndstico é realizado por meio de laboratério de analises
clinicas, responsavel pela execu¢cdo de exames laboratoriais que auxiliam no
diagndstico, monitoramento e acompanhamento das condi¢gées de saude dos
usuarios.

A assisténcia farmacéutica é garantida por meio da Central de
Abastecimento Farmacéutico e da Farmacia Basica, assegurando o
fornecimento de medicamentos e insumos essenciais a populagao, conforme as
diretrizes do Sistema Unico de Saude.

O municipio também dispde do Nucleo de Vigilancia em Saude,
responsavel pelo monitoramento, preveng¢ao e controle de doengas e agravos,
atuando nas areas de vigilancia epidemiologica, sanitaria e ambiental,
contribuindo para a prote¢cao da saude coletiva.

Além desses servigos, dispde de uma Base Descentralizada do Servigo
de Atendimento Mével de Urgéncia — SAMU, fortalecendo a assisténcia em
situagdes de urgéncia e emergéncia no territério. A implantagdo desse servigo
representa um importante avancgo para a saude local, garantindo maior agilidade
no atendimento pré-hospitalar e contribuindo para a reducdo de riscos e
agravamentos dos quadros clinicos. A regulagcdo dos atendimentos é realizada
pelo municipio de Porto Franco, assegurando organizagcdo dos fluxos e
integracdo com a rede regional de saude.

Esses estabelecimentos compdéem a rede assistencial do municipio e
atuam de forma integrada, garantindo a continuidade do cuidado e a organizagao

do fluxo assistencial dentro da Rede de Atencao a Saude.

Estabelecimentos que compoem a rede assistencial de saude

o Centro de Atengao Psicossocial (CAPS)
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o Unidades Basicas de Saude (UBS) com equipes da Estratégia Saude da
Familia

e Hospital com Pronto Atendimento 24 horas

o Laboratodrio de analises clinicas

« Central de Abastecimento Farmacéutico e Farmacia Basica

e Nucleo de Vigilancia em Saude

o Base descentralizada do SAMU

4.1 Atencao Primaria a Saude

A Atengao Primaria a Saude (APS) esta estruturada por meio de 07
equipes da Estratégia Saude da Familia (ESF), distribuidas em 05 Unidades
Basicas de Saude (UBS), constituindo-se como principal porta de entrada do
Sistema Unico de Saude (SUS) e ordenadora do cuidado.

A analise da producdo assistencial evidencia elevada demanda pelos
servicos de saude, com predominancia de atendimentos médicos e de
enfermagem, demonstrando a importancia da APS na resolutividade das
necessidades de saude da populagao.

Observa-se significativa concentracdo de atendimentos relacionados as
Doencas Crbénicas Nao Transmissiveis, especialmente hipertensdo arterial e
diabetes mellitus, o que reforga a necessidade de fortalecimento das acdes de
acompanhamento continuo e prevencao de complicagdes.

Destaca-se ainda a atuagédo da APS nas a¢des de promogao e prevengao,
com énfase em atividades como vacinacao, afericido de pressao arterial e
acompanhamento de grupos prioritarios, evidenciando o papel estratégico desse
nivel de atengdo na melhoria dos indicadores de saude.

Apesar dos avancgos, persistem desafios relacionados a ampliacédo do
acesso, qualificacdo da assisténcia e fortalecimento das agdes na zona rural,
demandando investimentos continuos na estrutura e organizagédo dos servigos.
4.2 Atengao Psicossocial
O municipio dispde de Centro de Atencao Psicossocial (CAPS), responsavel pela
oferta de cuidados em saude mental de forma continua e humanizada, por meio

de equipe multiprofissional.
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A analise dos atendimentos evidencia elevada demanda por servigos de
saude mental, especialmente na area de psicologia, 0 que indica a necessidade
de ampliagcao e fortalecimento das a¢des voltadas ao cuidado psicossocial.

Esse cenario reforca a importancia da integracao entre a Ateng¢ao Primaria
€ 0s servicos especializados, visando a continuidade do cuidado e a melhoria da
qualidade de vida dos usuarios.

4.3 Saude Bucal

A atencao a saude bucal no municipio esta inserida na Atencédo Primaria,
com oferta de servigos nas Unidades Basicas de Saude.

A analise da produgcao evidencia boa capacidade assistencial, com
realizacao de procedimentos preventivos e curativos, destacando-se agbes
como restauragoes, aplicacao de fluor e orientagao de higiene bucal.

Esses dados indicam organizagédo dos servigos em consonancia com as
diretrizes da Politica Nacional de Saude Bucal, embora ainda haja necessidade
de ampliagao do acesso e fortalecimento das agdes preventivas.

4.4 Equipe Multiprofissional

A atuacao multiprofissional no municipio contribui para o cuidado integral
da populagdo, com participacdo de diferentes areas, como psicologia,
fisioterapia, nutricdo e assisténcia social.

Observa-se maior concentracdo de atendimentos na area de saude
mental, evidenciando a relevancia desse campo no contexto local.

Por outro lado, identifica-se menor oferta de atendimentos em algumas
areas, como nutricao e fisioterapia, indicando a necessidade de ampliagao e
regularizagado desses servigos.

4.5 Atencao Hospitalar

O municipio dispde de hospital com atendimento de urgéncia e
emergéncia 24 horas, responsavel por absorver grande parte da demanda
assistencial, porém ainda nao dispbe de internacido clinica e realizagcao de
cirurgias eletivas de baixa complexidade.

Existe um volume elevado de atendimentos, com predominancia de casos
de média e baixa complexidade, além de significativa utilizagdo de exames

laboratoriais e de apoio diagnostico.
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Esse cenario reforca a necessidade de fortalecimento da Atencao
Primaria a Saude, visando reduzir a sobrecarga dos servigos hospitalares por

meio da ampliagao da resolutividade na APS.

4.6 Rede Assistencial e Referéncia Regional

Como dito anteriormente, a rede de saude do municipio € composta por
servigos de atengao basica, assisténcia hospitalar, apoio diagnodstico, assisténcia
farmacéutica e vigilancia em saude, garantindo atendimento integral as
necessidades da populacéo. Destaca-se, ainda, que a implantacdo de uma base
descentralizada do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU), vem
fortalecendo a capacidade de resposta as urgéncias e emergéncias, reduzindo
o tempo de atendimento e ampliando a cobertura assistencial no territério. Para
situagdes de maior complexidade, o municipio utiliza a rede regional, com
referéncia para os municipios de Porto Franco e Imperatriz, assegurando o
acesso a servigos especializados e complementares a assisténcia local.

Destaca-se o0 empenho em fortalecer a resolutividade da rede prépria, por
meio da ampliagdo da oferta de servigos e da contratacdo de profissionais
especialistas em areas com demanda reprimida, reduzindo a necessidade de
encaminhamentos externos e, consequentemente, otimizando os recursos
publicos. Essa estratégia contribui para maior agilidade no atendimento,
melhoria da qualidade da assisténcia e diminui¢ado de custos com deslocamentos
e procedimentos fora do territorio. A articulagado entre os diferentes niveis de
atencao permanece fundamental para assegurar a integralidade do cuidado,
sendo prioridade o aprimoramento dos mecanismos de regulagéo, organizagéo
dos fluxos assistenciais e integracao regional, reafirmando o compromisso da

gestao municipal com a eficiéncia e a qualidade dos servigos de saude.

5.ANALISE FINANCEIRA

O financiamento das acdes e servigcos publicos de saude no municipio de
Campestre ocorre de forma tripartite, envolvendo recursos provenientes das
esferas federal, estadual e municipal, conforme estabelecido pelo Sistema Unico

de Saude (SUS) e pela legislagao vigente.
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No exercicio de 2025, observa-se que 0 municipio manteve a aplicagao
de recursos proprios oriundos de impostos e transferéncias constitucionais em
patamar superior ao minimo constitucional exigido pela Lei Complementar n°
141/2012, evidenciando compromisso com o financiamento da saude publica. O
percentual aplicado em acgdes e servigos publicos de saude ultrapassou o limite
minimo estabelecido, demonstrando responsabilidade fiscal e priorizagcdo do
setor.

A analise das despesas por subfuncdo revela predominancia de
investimentos na Atencdo Basica, que concentrou a maior parte da execugao
orgamentaria, com elevado nivel de empenho, liquidagdo e pagamento,
indicando boa capacidade de execugao e regularidade no financiamento das
acdes. A Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial também apresentou participacao
relevante, com execugao consistente, incluindo investimentos em despesas de
capital, refletindo esforcos na ampliagao e qualificagao da rede assistencial

No campo da Vigilancia em Saude, tanto a Vigilancia Sanitaria quanto a
Vigilancia Epidemiolégica apresentaram execuc¢do satisfatoria, com boa
correspondéncia entre as fases da despesa, evidenciando organizagdo e
continuidade das acdes de monitoramento e controle de riscos a saude da
populagao. Por outro lado, algumas subfungdes, como Alimentagao e Nutricao e
outras areas especificas, ndo registraram execugdo no periodo, o que pode
indicar auséncia de programacdo ou necessidade de reavaliagdo do
planejamento orgamentario.

Em relacao a natureza das despesas, verifica-se predominancia de gastos
correntes, o que é caracteristico da manutencio dos servigos de saude, como
custeio de equipes, insumos e funcionamento das unidades. As despesas de
capital, embora presentes, tiveram maior concentracdo em areas estratégicas,
especialmente na assisténcia especializada, contribuindo para a estruturacao e
melhoria da capacidade instalada dos servicos.

Quanto a execugdo orgcamentaria, observa-se alto nivel de
correspondéncia entre despesas empenhadas, liquidadas e pagas, indicando
equilibrio na gestédo financeira e adequada programagdo de desembolso. O
volume de restos a pagar manteve-se sob controle, sem evidéncia de
comprometimento da disponibilidade financeira, reforcando a sustentabilidade

da execucao fiscal.
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Adicionalmente, destaca-se que n&o houve registro de despesas
indevidamente computadas para fins de cumprimento do limite minimo
constitucional, nem inconsisténcias relacionadas a restos a pagar, evidenciando
conformidade com os critérios legais e transparéncia na aplicagdo dos recursos.

Os recursos federais continuaram sendo transferidos de forma regular, no
modelo fundo a fundo, estruturados em blocos de financiamento que
contemplam as principais areas da saude, com destaque para a Atencao
Primaria, financiada por meio do Programa Previne Brasil, que incentiva o
desempenho e a melhoria dos indicadores de saude. No ambito estadual, o
cofinanciamento contribuiu para a manutencédo e fortalecimento da rede de
Servigos.

Dessa forma, a analise do exercicio de 2025 demonstra que o municipio
apresenta uma gestao financeira organizada, com cumprimento das exigéncias
legais, boa execucgdo orcamentaria e adequada alocagao de recursos entre as
principais subfungdes da saude. Esses fatores contribuem para a
sustentabilidade do sistema, a ampliacdo do acesso e a melhoria continua da

qualidade dos servigos ofertados a populagao.
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6.DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES DE MONITORAMENTO

DIRETRIZ N* 1 - Ampliagao e fortalecimento da Atengdo Primaria a Sadde: Ampliar e fortalecer a Atengdo Primaria a8 Sadde, assegurando acesso universal, continuidade
do cuidado e melhoria da qualidade da assisténcia prestada a populagéo.

OBJETIVO N® 1.1 - Ampliacdo do acesso e da coberfura da Atengdo Primaria a Saude (APS).

N Descrigio da Meta Indicador para monitoramento e avaliagdo Indicador (Linha-Base) Meta Unidade Meta Prevista
da meta Plano de Medida
Valor Ano Unidade de  (2026- 2026 2027 2028
Medida 2025)

111 Amglar 3 cobertura pogulacional estimada pelas equipes Percentual de cobertura realizada pelas equipss 00,00 @ 2024 Percentual 100,00 Percentual 90,00 9500 av,0a 100,00
de Atencio Basica para 100% das populagio do municipio | da atengao Basics

1.1.2 | Manter o numers de equipes de sadde da familia { ESF) MNumers de equipes de sauds da famia [ ESF) T 2025 MNidmena 7 Nimere T 7 T 7
oom equipe minima de profissionais na AFS com equipe minima implantads

112 Manter a coberturs da populagio assistids pela Equips Percentual de coberturs da populacio assistida 80,00 @ 2025 Percentual 100,00 Percentual =~ 90,00 100,00  100.00 = 100,00
de Sadde Bueal acima dz D0% pela Equipe de Saude Bucs

11.4  Garantir atendimento cdontoldgics para 70 % das Percentual d= gestantes com stendimento 50,00 2025 Peroaniual 100,00 Percentual 60,00 80,00 70,00 70,00
gestantes vincw'adas 3 Atengo pimans em Salde odontologico realizado durante o pré -natal
{APS)

115 Amghar para 0.40 3 razio de exames citopatoldgicos do Percentual de mulheres de 25 3 84 anos com 0,20 2025 Peroaniual 0,20 Percentual 0.30 0,30 0.40 0,40
oolo do Utero realizados em mulherss de 25 a 84 anos, coleta de exame citopatoldgico realizada na
conforme a recomendagio de periedicidade de um Atencio Primaria
=xame 3 cada trds anos.

116  Amgpharpara 0,102 razdo de exames de mamografia de Razdo de exames de marmografia de 0,02 - Ferceniual 0,10 Ferceniual 0,03 0,05 0,10 0,10
rastreamento na populacio femining de 50 3 89 anos, rastreamento realizadeos em mulherss de 80 2 69
wisanoo fonalecer as aghes de deteccio precocs & anos na populagde residents de determinado locs
amgpliar o acesso ao diagnossico oportunc do cancer de e populacio da mesma faa etdna
mama

117 Garantir a reslizac3o de Campanhas Anuais de Mimers de Campanhas realizadas no municigio 2025 Mimena 4 Mimerno 1 1 1
prevenc3e a0 cincer do Colo do Ltero e Mama (Dia
Internacional da Mulher & Outubro Rosa)

1.1.8  Reduzir para 10% a proporgio de gravidez na Proporgio de gravidez na sdoleseéneia entre as 1300 2024 Froporgio 10,00 Proporgdo 13,00 | 1300 1200 12,00

adolescéncia entre jovens de 10 3 19 anos, por meio do
fortaleciments das scdes de educacio em salde e
planejamento reprodutive

faixas etarias 10 a3 18 anos
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OBJETIVO N® 1.2 - Melhoria da qualidade e resolufividade da assisténcia prestada na Atencdo primaria a Sadde | APS )

Implantar & habiitar 01 Equips hhhpmﬁssma] de Apoio &
Reabiitagao | EMAP-R ) no municipic

Alcangar 807 de gestantes com § ou mais consultas de pré-natal

Realizar no minimo 02 capacitagbes anuais para profissionais da
APS

Manter 90% dos cadastros stwslfzados dos pacientss portadores
de HAS dazs equipes de saldde da familia.

Manter 80% dos cadasiros atuskzados dos pacientes Diabéticos
das equipss de sadde da familia

Garantir cobertura minima de 8% no acompanhaments das
condicionalidades de salde das familias bensficiarias do Programa
Balza Familiz

{Zarantic a reslzacdo de testagem para sifilis em B0% das
gestantes do municipio, preferencialments no 1° & 2° trimestre da
gestagdn, conforme diretrizes do pré-natal

(Farantic & reslzacdo de testagem de HIV em 90% das gestantes
do munizipio, preferencialmente no 1° & 3° timestre da gestagdo,
conforme diretrizes do pré-natal

Fromover agdes de sadde voltadas 3 prevengio das Dosngas
Crénicas Mao Transmissiveis {DCNT), com fioeco na alimentagao
saudavel, pratica de atividade fisica e inicistivas no dmbito do
Frograma Saude na Escola (FSE)

Equipe Multiprofissional de Apoic 3
Reabilitagie { EMAP-R ) implantada =
habiitada

Percentual de gestantes com § ou mais
consultss realizadas no pré-natal

Mumern de capacitsgies anuais reslizadas
para o5 profissionais da APS

Pernzentual de cadsstros atuslizados dos
pacientes portadores de HAS

Penzentual de cadsstros dos pacientes
Diabéticos atuakzados

Percentual de acompanhamento do Bolsa
Familia

Penzentual de gestantes com testagem
para sffilis resfzadas durantz 3 gravidez

Mumero de testes de HIV em gestants

Fencentual de equipes de Atengdo Primaria
& Salde que realizam agdes de promocdo
da salde e prevengao das DCNT

30,00

20,00

0,00

2024

2025

Percenius!

MNumero

Percenius!

Percenius!

Percenius!

Proporgao

Percenius!

E0,00

oo,00

oo,00

E0,00

oo,00

oo,00

25,00
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Percemual

Percemual

Percemual

Percemual

Percemual

Froporgao

Percemual

70,00

75,00
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OBJETIVO N® 1.3 - Forfalecer o vinculo enfre a equipe de salde e o temritario

Garantir atualizaga 30 anual do cadastro familiar de no minimo P'emmn.lddeauﬂizaﬁnducadasuu 80,00 50,00 &500 | 880D 90,00
90% da p-upula@aadsm familiar d3 populagdo adscrita

132 Garantir & reslizagio de vma visita domiciliar mensal para ‘izita domiciliar realizada mensabmente pela 1] - Mudrmens 47 Himero 12 12 12 12
usudnos acamades, com deficiéncia ou com condigdes crinicas | Equipe da Estratégia de Saude da Familia
descompensadas.

1332  Promower pelo menos 1 atividsde coletiva mensal (grupos Reslizagan de stividade coletiva mensal 1] 2024 Mo 43 Himero 12 12 12 12

educativos, rodas de conversa, sgdes de promesdo da sauds)
na terrtdrio
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OBJETIVO N*® 2.1 - Garantir a regulacdo do Tratamente Fora do Domicilio (TFD), assegurando acesso aos servicos especializados.

21.2

Monitorar & awakar a execugdo do Tratamento Fora do Domicilio
{TFLY), assegurando o cumpdmento dos fluxes estabelecidos, a
qualidade dos serviges ofertados e a garantia do acesso
oportuno 305 usuArios

Reduzir para até 10% o percantual de solictacies de
Tratamento Fora do Domiciiie (TFD) devolvidas por
inconsisténcizs no presnchimento ou na documentagio

Nurmero de relatonios de pacientes stendidos
pelo servico de Tratamento Fora do Domicilio
(TFD) e cada quadrimestre awvafiado

Percantual de solicitagdes devolvidas devido 3 0,00 - Perzentual 10,00 Percentual | 12,00 12,00 | 10,00 10,00

inconsisténcias no preenchimento de
documentos

OBJETIVO N® 2.2 - Implantacdo de servicos especializados de média complexidade . baseando-se na demanda reprimida de municipic

212

223

224

Garantir acesso 305 exames de média e sita complexidade

Arnpfiar 3 oferts de consukas & procedimentos especiafzados de
meédia complexidade, conforme a demanda reprimida identificada
N municipic.

Arnpfiar 3 oferts de exames [sboratoriais, de scorde com as
necessidsdes assistenciais da populscdo e 3 demanda reprimida
identificada na rede municipal de salide

Foralecer a Rede de Atengdo Psicossodial (RAFE], por meio da
armchiacio e qualificagdo dos serviges ofertades pelo CAPS no

municipio

Percantual de suhciag:an de exames d=
média e alta complexidade atendidos
anusiments

Percantual de amplisgio da oferta de - - Percantuzsl 20,00 1200 1500

consultas & procedimentos especiafzados

Percantual de amplisgio da oferta de - - Percantuzsl 20,00 1200 1500

exames laboratoriais

Percantual de ampliagio do numers de - - - 10,00 500 | 500 1000 10,00

atendimentos realizadoes no CAPS
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OBJETIVO N*® 2.3 - Reformar e ampliar os servicos do Hospital Municipal de Campesire para melhorar o acesso da populagdo aos atendimentos de media e alfa complexidade

Expandir 3 capacidade instalada do hosgital por meic de reforma 2 Percentual de ampliagdo = reforma da 30,00 | 40,00 100,00
adequagan dos espacos fisicos. estrutura fisica concluida em cada ano

232 Ampliar e qualificar em 20% oz senvigos espedalizades ofertados no | Percentual de senvigos especializados - - Fercantus! 20,00 Percantual 10,00 10,00 10,00 20,00
hospital. implantades ou ampiados no periodo

233 Implantar a oferta de cirurgias de baixa & média complexidade no Servigo de cirungia implantado e em 000 2025 Fercantus! 100,00 Percantual 10,00 30,00  &S0.00 100,00
Hospital Municipal apds a conclus3o da reforma, garantindo maicr funcionamento no Hospital Municipal de
acesse da populagio aos procedimentos eletives Campestre

234  Implantar o servigo de intemagae no Hospital Municipal apds a Percentual de implantagio do senvigo 000 2025  Fercentus! 100,00 Percentual 2500 50,00  70.00 | 100,00
reforma, garantinde maior acesso da populagio sos cuidados de internagio no Hospital Municipsl.
basicas & melhorands a qualidsdes da assisténcia prestada

235  Implantar a sala de estabilizacdo no Hespital Municips! de Sala de estabilizagio implantada no 0 2025 Humero 1 Huimera /] 1 0 1]
Campestre , guaificando o a=ndimanto nicial 305 pacieniss em Haospital Municipsl de Campestre
siuagio de urgéncia e emengéncia

OBJETIVO N* 2.4 - Implantar fluxo de referéncia e contrarreferéncia na rede municipal de sadde. pricrizando 0% encaminhamentos decomentes do atendimento no Hospital
Municipal de Campestre.

241  Capacitar pofissionais da Atengao Primaria e da Atengdo Especialzads sobre | Mimero de Capacitagbes
fiuzos de encaminhamento & critérios de regulacio, visando qualificar o realizadas no decomrer do

acesso & reduzir encaminhamenios inadequados. perindo
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OBJETIVO N*® 3.1 - Garantir o funcicnamento continue e qualificade das salas de vacinagdo, com envio regular e mensal das informacdes contribuindo para o menitoramento,
planejamente e fortalecimente das acdes de imunizacdo no territoric.

313

mammmlnmmdassahsdemnayan
estejam ativas no CMES, com registro mensal regular
dos dadeos de vatinagie, foralecendo o monitoramento

das acdes de imunizagso.

Tedas as wacinas selecionadas com cobertura vacnal de
95% de criangas manores de 1 ano de idade -
Fentavalents (3* dose), Pneumocdcica T0-valente (2°
dos=), Poliomielite (2" dos=) - e para criangas de 1 ano
de idade Triplice viral (1* deoss).

Capacitar e stualizar anualments a equipe atuants nas

s3lzs de vacinacdo, visande qualficar os processos de
trabalho e fortalecer a qualidade e a efetividade das

aches de imunizacao

Proporgio de ssla de vacinas ativas cadastradas no
CMES informando mensalmente dadas da vacinacio

Proporgio de vacinas selecionadas que compdem o
Calendsric Nacional de Wacinacio para criancas
menores 92 1ano de idade e para criangas de 1.ano
de idade com coberturas vacinais preconizadas pelo
M5

Mirmero de capaciacies resfzadas anualments.

0.00

58,00

2025

2025

Froporgao

Froporgao

Mrmerg

£0,00

85,00

Froporgao | 70,00

Percentual a8 00

80,00

85,00

80,00 | 20,00

95,00 | 95,00
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OBJETIVO N® 3.2 - Aprimorar as acdes de vigildncia relacionadas aos fateres ambientais de risco, bem come aos agravos 3 salde e 35 doencas transmitidas por vetores e
hospedeiros intermediarios

Realizar 04 Levantamentos Rapidos de indices para Asdes asgypti
{LIRAa) por ano, conforme diretrizes do l{i‘ﬁtenu da Sadde,
garantindo @ monitoraments continue do [ndice de Infestagia Predial
{lIF} & subsidiande o planejaments oporune das acdes de controle &
prevencio das arbovinoses,

Realizar menitoramanto entemoldgico anusl para identificag3o da
presencs de flsbotomingos em neas de risco

Investigar 100% dos casos suspeitos & confirmados de leishmaniose,

conforme protocolos vigentes

Realizar no minima 02 acdes anuais de vigidncis e controle da
leishmaniose em dreas com negisiro ou nsco de transmiss3o

Reafizar capacitagdes anuais para profiszionais da vigildncia em
salde sobre identificagdo, moniteramento e controle de fatores
arnbientss de nsco.

Fromover 04 acdes educativas anuais por meio do PSE voltsdas 3
prevencio oe doengas relscionadas 3 vetores & 3os fatones
amigientais de risco.

Mumero de Levantamentos Rapidos
de ndices para Aedes ssgypti (LIRAS)
realizados anualments

Nimeno de cicles de monitoraments
entomsdegics realizados no ang

Percentual de casos investigados de
leishmanioss

Midmers de acdes de vighdncia e
controle da leishmaniose realizadas
anusimente.

Midmene d= capacitagdes reafzadas
anualmente para profissionais da
vigildncia em salde.

Mdmens de acdes educativas
realizadas nas escolas por meio do
FSE sobre prevencio de doencas
transmitidas por vetores

2025

Muimnero

Percentual

Muimnero

Mumerg

100,00

16

Percentual

Mimers

1 1 1 1
0,00 | 100,00 | 100,00 100,00
2 2 ] 2
1 1 1 1
4 4 4 4
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OBJETIVO N® 3.3 - Implementar a Politica Municipal de Sadde do Trabalhador, assegurando sua integragdo as acbes e zervicos de sadde.

OBJETIVO N® 3.4 - Fortalecer e qualificar as acies de Vigilancia Sanitaria e Epidemiologica . promovendo maior eficiéncia, prevencdo de riscos e protecdo da sadde da populagdo

Capacitar 100% da equipe de \Vigilancia Sanitana e Realizagie no minimo 2 capacitagbes por ano

Epidemioldgica em normas técnicas, investigagdo de wnltadas 3 atuafzagdo téonica da equips
sgraves e andlise de riscos at2 o finsl do periodo de

vigénciz do plano.

342 Resizarinspeciss sanitinas em 100% dos Progercde de servigos de salde mspecionados, 0,00 - Percentual 100,00 Percentual | 70,00 8000 | 80,00 @ 100,00
eztabelecimentos de salde cadastrades, garantinds o ™o MmO, WMa ez 30 ane
cumpriments 435 normas vigentes.

343  Fiscalizar 100% dos servigos de salde classificados como  Progorg@o de servigos de saude classificados 0,00 - Ferceniual 100,00 Percentual 90,00 100,00 100,00 | 100,00

alte risco cadastrados no SMVISA (Sistema de Informacde  come slo risco cadastrados no SIVISA
em Viglincia Sanitdria inspecionados, no MiNimo, uma vez 20 ano.
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OBJETIVO N*® 3.5 - Fortalecer a prevencdo e o controle das Doencas Transmissiveis, por meio da promocde da saldde, reducdo de fatores de risco @ monitoramento dos agravos.

Alcangar no rminimo 85% de cura dos casos nowes de
tuberculose diagnosticados

Arriphiar para 100% o disgnéstics precoce de hanseniass, por
meio da avaliagie de contatos 2 identificagdo cportuna de

5inais e sintomas

Investigar 1007%: dos casos notificados de doencas
transmissiveis de notificagio compulsaria , encerrando em

ate G0 dias apds a notificacio

Realizar no minimo 02 agdes educativas anuais sobre
prevengas do HIW, com orientagao sobre formas de
ransmizs30 e medidas de prevencio.

Arrpfiar 3 oferta de testagem rapida para hepatites B e C na
Apencao Primaria 3 Sadde.

Garantir o encaminhaments e acompanhamento de 100%
dos cases diagnosticades de HIV para o senvigo de referéncia

Percentual de cura dos casos noves de
tuberculoss.

Percantual de contatos de casos noves de
hanzeniase examinados.

FPercentual de casos nuestigados &
EnCamados oportunaments.

Mimeno de agbes educativas realizadas
sobne HIV

Todas as unidades basicas de sakde
realizando testagem rEpida para hepatites
BeC

FPercentual de pessoas diagnosticadas
com HIW winculadas ao tratamento.

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Parcemual

Parcemual

Percentual

20,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

85,00

100,00

100,00

100,00

85,00

100,00

100,00
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OBJETIVO N* 4.1 - Estruturar e qualificar a Assisténcia Farmacéutica municipal

Garantir disponiblidade de medicamentos da Relagdo Percentual de medicamentos disponiveis nas 0,00 @ 2025 0,00 BRO0 @000 | 8000
Mumnicipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) unidzdes de sakds.

412 Implanar sistema informatizado de controle de estoque de | Sistema implantade & funcionando em toda a - - - 100,00 Parcantual 70,00 BD.00 @ @000 | 100,00
medicamentos rede de assistencia farmacéutica

413 Adequar o mobifiErio & a infrasstrutura das farmacias das Percentual de UBS estruturadas com mobilidrios 0,00 - Percantual 50,00 Percanuwal 30,00 40,00 EODD 50,00
UBS para parantia das Boas Praticss de Armazenamenio adequsdaos 3 farmacia basica
de medicamentos

414 Reshzar capacitacio anual em todas ESF para reskzar Reslizagao de capacitacdo sobre o uso racional 1] 2025 Nimero 4 Mimero i i 1 i
erientagSe 3 populagSo acenca do uso adequado de de medicamentos voltados para a populagio

medicamentos prescritos geral
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OBJETIVO N* 4.2 - Forfalecer a estrufura organizacional e a capacidade de gestde da Secretaria Municipal de Saide

Construir a sede pripria da Secretaria Municipal de Saide,
garantindo mehores condighes estruturais para o funcionamento dos
senvigos administrativos.

Implamar o organograma institucional da Secretana Municipal de
Saude, definindo fluxos, competénciss e responsabilidades dos
setores.

Fonalecer o gerencizmento de recursos humanos da Secretaria
Municipsl de Salde, qualificando os processos de planejaments,
erganizacic & acompanhamento da forea de trabalho

Realizar no minimo 12 Plenanas Ordindrias com o Conselho
Municipsl de Salds a0 ano

Garantir 3 elsborapio dos instrumentos de planejaments do SUS,

©om apresentagdn para apreciagio do Conseo Municipal de Salde,

conforme prazo determinado pelas legislagoes fSUS (Plano
Municipsl, Frogramacso Anual e Relstorios de Gestao)

Realizar a Conferéncia Municipal de Salde, garantindo participag3o
social na definigan das prioridades do SUS.

Sade da secratarnia Municipal de
salde construida & em plena
funcionamenta

Organograma mnstitucional
implantado

Percentual de postos de trabalho
occupsdos na Secretaria Municipal
de Sabds

Mumero de reunices ordinanias
reafizadas pelo TMS durante o ano

Relatorios Quadrimestrais e anuais
elsborados, apresentados e

sprovados pelo CMS anualments

Mumero de Conferéncias Municipais
de Saide realizadas

o 2024

Percentual

Percentual

100,00

100,00

FPerceniual

Murmerc

Percantual

0 ] /] 1

20,00

12

100,00

100,00

12

100,00

12

100,00

12
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7.PLANEJAMENTO, CONTROLE, AVALIACAO E AUDITORIA

O planejamento, controle, avaliagdo e auditoria no municipio de
Campestre constituem instrumentos fundamentais para a gestdo do Sistema
Unico de Saude (SUS), garantindo a organizac&o, execugéo e acompanhamento
das acgdes e servigos de saude.

O processo de planejamento é realizado de forma continua, sistematica e
integrada, tendo como base a analise situacional de saude, os instrumentos de
gestdao do SUS e as necessidades identificadas no territério. Nesse contexto,
destacam-se como principais instrumentos o Plano Municipal de Saude (PMS),
a Programacao Anual de Saude (PAS) e o Relatério Anual de Gestéao (RAG), que
orientam, respectivamente, o planejamento de meédio prazo, a execucado das
acdes e a avaliagao dos resultados alcangados.

O planejamento ocorre de maneira participativa, envolvendo gestores,
profissionais de saude e o Conselho Municipal de Saude, assegurando a
incorporagao das demandas da populagao e o fortalecimento do controle social.

As acgdes de controle e avaliagao sao realizadas de forma sistematica, por
meio do monitoramento de indicadores de saude, analise da producido dos
servigos e acompanhamento do cumprimento das metas estabelecidas. Esse
processo permite identificar avancos, fragilidades e a necessidade de ajustes
nas ag¢des desenvolvidas, contribuindo para a melhoria continua da qualidade da
assisténcia.

A auditoria em saude constitui importante ferramenta de gestédo, sendo
responsavel pela verificagdo da conformidade das acdes e servigos prestados,
analise da aplicagao dos recursos publicos e avaliagao da eficiéncia, eficacia e
efetividade das politicas de saude implementadas. Além disso, contribui para o
fortalecimento da transparéncia e da responsabilidade na gestdo dos recursos,
assegurando que as agdes desenvolvidas estejam em conformidade com a
legislacao vigente e com os principios do SUS.

O processo de planejamento, controle, avaliagdo e auditoria no municipio

esta fundamentado na legislacéo vigente do SUS, em especial na Lei n°
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8.080/1990, que dispde sobre a organizagao e o funcionamento do sistema, e na
Lei n® 8.142/1990, que trata da participacdo da comunidade e do controle social.

Destaca-se ainda a Lei Complementar n°® 141/2012, que estabelece
normas de financiamento e define os instrumentos de planejamento e prestacao
de contas no ambito da saude, bem como a Portaria n® 2.135/2013, que orienta
0 processo de planejamento no SUS, incluindo a elaboragao do Plano Municipal
de Saude, da Programacéao Anual de Saude e do Relatério Anual de Gestéo.

No que se refere a auditoria, as agbes sao realizadas em conformidade
com o Decreto n° 1.651/1995, que institui o Sistema Nacional de Auditoria no
ambito do SUS, assegurando a avaliagdo da aplicagédo dos recursos e da
qualidade dos servigos prestados.

Dessa forma, o municipio busca fortalecer os processos de planejamento,
monitoramento, avaliacdo e auditoria, visando a qualificagdo da gestdo, a
otimizacdo dos recursos e a melhoria dos resultados em saude para a

populacao.

8.CONSIDERACOES FINAIS

O desenvolvimento do conjunto de agdes estabelecidas neste Plano
Municipal de Saude para o periodo de 2026 a 2029 devera promover avangos
significativos nas condi¢des de saude da populagdo do municipio de Campestre
- MA.

As diretrizes, objetivos, metas e ag¢des propostas foram definidas com
base na analise do perfil epidemiolégico municipal, nos dados provenientes dos
sistemas de informagdo em saude, nas diretrizes das politicas publicas
estabelecidas em ambito federal e estadual, bem como nas demandas locais
identificadas, analises técnicas e nas proposicdes dos servicos de saude,
considerando os limites orgamentarios e financeiros e a legislagdo vigente.

O alcance dos resultados esperados estara diretamente relacionado aos
determinantes sociais da saude, inseridos em um contexto politico, econdmico e
social, que influencia de forma significativa as condi¢des de vida da populacao,
exigindo constante adequacéao das agdes e servigos de saude as necessidades
identificadas.

As Programacgdes Anuais de Saude deverao detalhar, ajustar e redefinir

as acobes previstas neste Plano Municipal de Saude, contribuindo para o
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aperfeicoamento continuo dos servicos e para o alcance das metas
estabelecidas, com o devido acompanhamento e fiscalizagdo do Conselho
Municipal de Saude.

Para a obtencgao de resultados efetivos no enfrentamento dos principais
problemas de saude, torna-se imprescindivel a atuacdo ndo apenas no campo
assistencial, mas também na promoc¢éo da saude e na prevengao de agravos,
considerando os determinantes e condicionantes que influenciam o processo
saude-doenca, muitas vezes situados além do setor saude. Nesse sentido,
ressalta-se a importancia das agdes intersetoriais como estratégia fundamental
para a melhoria da qualidade de vida da populacao.

Apos a aprovacao pelo Conselho Municipal de Saude, o presente Plano
Municipal de Saude passara a vigorar como principal instrumento de
planejamento da gestdo municipal, substituindo o plano anteriormente vigente e

orientando as acdes e politicas publicas de saude no periodo de 2026 a 2029.

HOMOLOGAGAO:

/A\‘)\A/\O\Aﬁ \], (LA VRN L(?SC/\

Arnold Schwarzenegger
Secretaria Municipal de Salde
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