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1- APRESENTACAO

O Sistema Unico de Satde (SUS) nunca foi tdo importante e imprescindivel como neste
momento de PANDEMIA da COVID-19, que assola 0 mundo desde o final de 2019 e o Brasil
desde fevereiro de 2020.

A PANDEMIA da COVID-19 repercutiu na vida das familias, gerando desemprego,
alterando a situacdo socioecondmica, o convivio familiar e social, implicando também na
necessidade de reorganizacdo do sistema de saude. A emergéncia em saude publica foi
avassaladora, visto a quantidade de casos notificados, Obitos e sequelas que geraram
incapacidades fisica e mental, temporéarias ou ndo, além da instabilidade no comércio e na vida
econbmica. Inumeras vidas perdidas precocemente.

Diante dos varios desafios que os gestores publicos enfrentam atualmente no Brasil, em
especial na area da Saude, planejar o Sistema Unico de Sadde (SUS) é tarefa desafiadora para
buscarmos mais eficiéncia e resultados em prol da qualidade de vida da populagdo. Ha
subfinanciamento e procura crescente pelos servigos de atendimento migrando da rede
suplementar.

Em pesquisa recente, o SUS foi lembrando pela populagdo como um dos melhores
servicos publicos, ao lado do Corpo de Bombeiros e dos Correios.

Em Santos, seguindo os pilares do SUS, temos uma ampla e s6lida rede de salde, a qual
requer investimentos e aperfeicoamentos constantes para continuarmos como referéncia nacional
no setor.

O avanco no fortalecimento da atencdo basica, por meio das acGes de prevengdo e
promogdo de salde e ampliacdo das equipes da Estratégia de Salde da Familia e NASF,
juntamente com a reorganizagcdo da rede de especialidades e implantacdo da maternidade do
Complexo dos Estivadores, contribuiram para que o municipio terminasse o ano de 2020 com o
inédito coeficiente de mortalidade infantil de 7,6/1000 nascidos vivos.

Para a otimizacdo dos recursos, apostamos no uso de ferramentas da tecnologia da
informacdo com a completa informatizacdo das unidades de saude, dentro do Programa
INTEGRA SAUDE. Houve a implantagdo do prontuério tnico e instalagio de novas unidades de
satde em prédios proprios, levando a uma economia em relagdo aos imoveis locados, além da
capacitacdo da equipe técnica e humanizagdo nos atendimentos.

A participagdo popular é fundamental e j& se tornou tradi¢cdo na Cidade, que conta com
um atuante Conselho Municipal de Saude, que cumpre seu papel de fiscaliza¢do e integracdo entre
poder publico e usuarios SUS.

As propostas aqui inseridas se somaram & experiéncia e dedicacdo da qualificada equipe
da Secretaria de Saude de Santos, que atualmente conta com 3228 servidores, para a elaboracéo
do Plano Municipal de Saude 2022-2025.

Além de um documento administrativo, o Plano retne acdes visando a melhoria dos
indicadores de salde e representa um conjunto de responsabilidades e compromissos, traduzidos
em diretrizes, objetivos e metas para 0s proximos quatro anos.
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Para o proximo ano, seguiremos com a prioridade historica da reducdo do coeficiente de
mortalidade materna infantil e, com certeza, o combate a PANDEMIA de COVID 19, com a
manutencdo do acesso a assisténcia, diagnodstico precoce, vigilancia, organizacdo da rede
hospitalar com leitos enfermaria e UTI (oferecendo suporte e retaguarda como municipio polo,
além da reabilitacdo e novas tecnologias.

A aquisicdo de vacina contra COVID-19 para todos os santistas serd a meta principal para
o0 controle da pandemia e passagem para o “novo normal”.

Santos, 26 de agosto de 2021

Adriano Catapreta

Secretario de Saude
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3- INTRODUCAO

O Plano Municipal de Saude de Santos (PMSS) € um importante instrumento e
ferramenta que tem a finalidade de planejar e implementar acGes de médio e longo prazos,
voltados a protecdo, prevencdo e promocdo de saude para populagdo santista, visando ao
aumento da expectativa de vida com qualidade.

Ao longo do tempo, 0 Municipio de Santos aperfeicoou a politica de salide, com vistas

a dar acesso a todos os usuérios do SUS a servicos de qualidade em todos os eixos que 0
compdem: atencdo basica, atencdo especializada, procedimentos de média e alta
complexidade, vigilancia em salde, urgéncia e emergéncia, rede hospitalar, prevencao,
promocdo e reabilitagdo com uma equipe multiprofissional qualificada. Muitos sdo o0s
desafios enfrentados diariamente, mas primamos pela transparéncia, participagdo social e
respeito aos nossos municipes e servidores da Secretaria Municipal de Saude.

Atualizado a cada quatro anos, o Plano Municipal de Saude é o instrumento obrigatério
balizador de planejamento e tem seu marco regulatério no Art. 3° da Portaria GM/MS N° 2.135
de 25 de Setembro de 2013 e no decreto 7.508/2011, que regulamenta a lei n° 8.080/1990 para
dispor sobre a organizagdo do SUS.

O decreto federal n° 7.508/2011, que regulamentou a Lei n° 8.080/1990, ao explicitar
conceitos, principios e diretrizes do SUS, passou a exigir uma nova dindmica na organizacao e
gestdo do sistema de saude, sendo a principal delas o aprofundamento das relagdes
interfederativas e a instituicdo de novos instrumentos, documentos e dindmicas na gestao
compartilhada do SUS.

Desde marco de 2020, uma PANDEMIA de COVID-19 deflagra no Brasil uma crise
econbmica que interfere no cotidiano das cidades e que repercute na vida de cada santista,
reforca a necessidade de planejamento, de reorganizagdo do orgamento/financeiro, com mais
habilidade e empenho de toda secretaria de salde, para que possamos ter condi¢Bes de
atingirmos os objetivos aqui propostos, priorizando a assisténcia para os casos de COVID 19,
enguanto perdurar a PANDEMIA.

Desde a Constituicdo de 1988, avancos importantes aconteceram no SUS, com
conceitos, a¢les e praticas que reorganizaram o sistema, atendendo de maneira mais efetiva
0s principios que o norteiam:

»  Decreto n° 7.508 de 28/06/2011 que regulamentou a Lei n° 8.080 de 19/09/1990 e a
Lei n°8142 de 1990,
ao explicitar conceitos, principios e diretrizes do SUS, passou a exigir uma nova
dindmica na organizacdo e gestdo do sistema de saude. O aprofundamento das
relaces interfederativas e a instituicdo de novos instrumentos permitiram que as
regides de saude tenham organizacdo e unicidade através de diretrizes, metas e
indicadores que devem ser cumpridos dentro dos prazos estabelecidos. Um exemplo
é o Contrato Organizativo da Acdo Publica - COAP que vem com a funcdo de
pactuar entre 0s entes federativos as suas responsabilidades no SUS com seguranca
juridica, transparéncia e solidariedade.
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« A Portaria n® 2436 de 21 de setembro de 2017 aprova a Politica Nacional de Atencéo
Basica, estabelecendo a revisdo de diretrizes para a organizacdo da Atencdo Basica,
no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), alterando conceitos essenciais da
populacdo de abrangéncia para o cuidado no territorio.

» Lei Complementar n® 141 de 16/01/2012, que regulamenta o § 3° do art. 198 da
Constituicdo Federal, sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela
Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em aces e servigos publicos de salde;
estabelecendo critérios de rateio dos recursos de transferéncias para a salde e as
normas de fiscalizacdo, avaliacdo e controle das despesas com saude nas trés esferas
de governo.

» Portaria n® 2.135, de 25 de setembro de 2013

« APEC n° 241/2016, que congela as despesas do Governo Federal, com cifras
corrigidas pela inflagdo por até 20 anos

» Portaria de Consolidacéo n° 1 de 28 de setembro de 2017

* A portaria n® 1091 de 27/04/2017 estabelece que o planejamento do SUS deve partir
da construgcdo dos planos municipais de salde, que orientam o processo de
planejamento regional, subsidiando a formulagdo do plano estadual e, finalmente, o
plano nacional, a partir de diretrizes e prioridades apontadas pelos conselhos de
salde

» Portaria MS n°® 307 de 22 fevereiro de 2021- Planejamento Estratégico

O Departamento Regional de Saude IV da Baixada Santista, 6rgdo estadual, tem
unidades de referéncia regional, como o Ambulatério Médico de Especialidades (AME) o
Hospital Guilherme Alvaro, com um papel determinante na articulacio e nas negociacdes
com 0s outros municipios da Baixada Santista e do Vale do Ribeira para a efetivagdo das
Redes Regionais de Atengdo a Salde — RRAS, como a Rede de Urgéncia/Emergéncia e da
Rede Cegonha . O sucesso deste processo organizativo em rede e linhas de cuidado devera se
traduzir na melhoria do atendimento em toda a regido, com a proposta de garantia do melhor
acesso e mais agilidade.

Além do investimento conjunto dos municipios para a estruturagdo das RRAS, chama
a atencdo a importancia das acOes intersetoriais no municipio voltadas para a promogéo de
salde e a prevencdo de doencas.

Em Santos, cidade em que 47% da populacdo tem algum plano de salde privado,
destaca-se a importancia do gestor publico interagir com a satde suplementar, para que este
passe a contribuir na melhoria da atengdo a saude e dos varios indicadores de saude. Visto a
situacdo econdmica atual, este cenario tem tido mudangas, com migracdo consideravel da
populagéo para o0s servigos da rede SUS.

Um dos desafios dos servicos de saude na modernidade, e que ndo é exclusivo de
Santos, é como enfrentar os problemas decorrentes da desigualdade social, do acesso aos
servigos e do estilo de vida, que se traduzem em obesidade, hipertensdo, diabetes, agravos
devidos a violéncia e/ou inseguranca, depressao, estresse, alcoolismo e uso abusivo de drogas
e de medicamentos, entre outros.
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A saude precisa assumir o papel de propor agdes integradas, envolvendo também as
areas de educacdo, cultura, trabalho, seguranca alimentar, esportes e lazer, inclusdao social,
habitacdo, meio ambiente, seguranca, entre outros. Esta € a esséncia da necessaria mudanga
do chamado modelo assistencial, que precisa evoluir do atendimento das chamadas
“condigdes agudas” para uma intervencdao que contemple, com a mesma importancia, as de
promogdo da salde, de prevencao de doencas, de cura e reabilitacéo.

E forte a concepcdo de Rede de Atencdo a Saude — a rede de cuidados — que se
estruture a partir do fortalecimento da atengdo bésica, com uma assisténcia continuada as
condicdes crdnicas, de forma humanizada, acolhedora e territorializada, com cada unidade
assumindo a responsabilidade pela salde da populacdo de sua area e fundamental
participacdo de uma equipe multiprofissional.

A ampla rede de servicos j& existentes no municipio de Santos sempre sera aprimorada
e consolidada, com vistas a contribuir para a integralidade da atencdo a salde, o que
pressupde trabalho interdisciplinar das equipes de todos os servicos de saude e a missdo nata
de municipio polo, dando suporte aos municipios vizinhos.

Por isso, torna-se imprescindivel o fortalecimento da Atencdo Basica como o eixo
estruturante do Sistema de Salde local, a fim de possibilitar a porta de entrada para o sistema
de saude publica e resolutividade da maioria dos problemas de sadde da populagdo atendida e,
por conseguinte, avancar na producao do cuidado integral e longitudinal.

Também faz-se necessario que os processos de trabalho dos servicos especializados, da
rede de urgéncia e emergéncia e dos hospitais sejam revistos para ampliar a resolutividade e
humanizar a atengdo & saude, trabalhando de forma integrada com a Atencdo Baésica. A
referéncia e contra referéncia, além da alta qualificada, se fazem mister.

Em sua histéria, o municipio de Santos é destaque na area da Salude Mental,
permanecendo como prioritarios o fortalecimento da assisténcia e integragdo intersetorial em
rede, da organizacdo dos processos de trabalho, da estruturagdo fisica dos equipamentos e da
valorizagdo da equipe multiprofissional.

Na area hospitalar, o0 Complexo Hospitalar dos Estivadores (hospital e maternidade
municipais) iniciou suas atividades em janeiro de 2017 e tem mostrado sua missao de apoio
regional para Baixada Santista, com uma média de 60% dos partos realizados em mulheres
residentes de outros municipios. J& 0 Complexo Hospitalar da Zona Noroeste, que integra a
maternidade municipal Silvério Fontes, passara por uma reestruturacéo fisica e conceitual.

Com a responsabilidade de formagdo de profissionais no SUS, apoio académico e
assistencial, o0 municipio tem dois Programas de Residéncia cadastrados com bolsa MEC:
Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade e Residéncia Multiprofissional em
Atencdo Primaria em Saude.

A incorporacdo de tecnologia aos processos de trabalho deve ser ampliada de forma
acelerada, por meio da informatizagdo da rede de servigos que permita inovar e agilizar o
atendimento, aliado a um grande investimento na qualificacdo profissional, garantindo
qualidade no trabalho e seguranca para os profissionais e Usuérios.
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Este tem sido o desafio da gestdo na implantagdo completa do programa INTEGRA
SAUDE, com informatizaco total em todas unidades da Secretaria de Salde de Santos, além
da central de agendamentos de consultas, que funciona via telefonia e Whatsapp.

E neste contexto que apresentamos o Plano Municipal de Saude de Santos para o
quadriénio 2022-2025. E um dos importantes instrumentos de planejamento da gestio do
Sistema Municipal de Salde e visa explicitar os compromissos da Secretaria Municipal de
Saude.

Configura-se, portanto, como base para a execuc¢ao, 0 acompanhamento, a avaliacao
da gestdo do sistema de salde e contempla todas as areas da atencdo a salde, de modo a
garantir a integralidade dessa atencao.

Inicialmente, o presente plano apresenta, sumariamente, uma andlise situacional das
condi¢des de salde da populacdo santista, abordando os aspectos socioecondmicos, as
condicdes de vida, trabalho e ambiente, bem como os perfis demografico e epidemioldgico.
Também demonstra como a rede de salde est4d composta e organizada no municipio e como
0s recursos financeiros estdo destinados para o seu custeio e financiamento.

A partir destas informagdes, as diretrizes e 0s objetivos que norteardo o planejamento e
as proximas acdes a serem desenvolvidas pela SMS/Santos, vém apresentados no presente
PMSS, levando-se em conta as ferramentas ja existentes e obrigatorias pelo Ministério da Saude,
como a Pactuagdo Interfederativa (SISPACTO), os objetivos e metas do PAS -Programagao
Anual de Saude no DIGISUS , PPA (Plano Plurianual 2022-2025) e ODS (Objetivos do
Desenvolvimento Sustentavel 2030), assim como as propostas da Ata final da 132
Conferéncia Municipal de Saude e 42 Conferéncia Municipal de Saude do Trabalhador do
Municipio de Santos, realizadas em 26 e 27 de maio de 2017.

Seguem anexos ao presente: o PPA, as principais Propostas da 13% Conferéncia

Municipal de Salde, Pactuacdo Interfederativa (SISPACTO), e PAS (DIGISUS-MS).

Desta forma, espera-se que o PMSS sirva de eixo balizador para delinear as
prioridades e os investimentos a serem executados ao longo do periodo de 2022 a 2025,
definidos nas metas e objetivos dentro de 5 grandes eixos:

» Acesso e qualidade da atencdo

« Politicas e Programas de Saude prioritarios
* Vigilancia em Saude
» Gestéo

»  Participacéo e Controle Social

10
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4.1DENTIFICACAO GERAL

UF

SP
Municipio
SANTOS
Area

280,30 Km2
Populacéo

433.656 Hab.
Densidade Populacional

1548 Hab/Km?
Regido de Saude

Baixada Santista

4.1- Secretaria de Saulde

Nome do Orgéo

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTOS
Numero CNES

5676959
Email

gabinete-sms@santos.sp.gov.br
Telefone

(13) 3213-5101
Endereco

Rua Amador Bueno 333 -13° e 14° Andares - Centro- Santos-SP

4.2. Informagdes da Gestéo

Prefeito

ROGERIO SANTOS
Secretario de Salde

ADRIANO CATAPRETA LUGON RIBEIRO

11
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4.3. Fundo de Saude

Instrumento de criacdo

LEI
Data de criacdo

07/1989
CNPJ

11.939.723/0001-77
Natureza Juridica

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL
Gestor do Fundo

ADRIANO CATAPRETA LUGON RIBEIRO

4.4. Informagdes sobre Regido
Regido de Saude: Baixada Santista

Total populacdo Baixada Santista: 1.881.706

e Area Populag&o :
Municipio (Km?) (Hab) Densidade

BERTIOGA 491.701 64723 131,63
CUBATAO 142.281 131626 925,11
GUARUJA 142.589 322750 2.263,50
ITANHAEM 599.017 103102 172,12
MONGAGUA | 143.171 57648 402,65
PERUIBE 326.214 69001 211,52
PRAIA

GRANDE 149.079 330845 2.219,26
SANTOS 280.3 433656 1.547,11
SAO

VICENTE 148.424 368355 2.481,78

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)  Ano de referéncia: 2020

Sus m

12
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4.5. Conselho de Saude

Instrumento de Criacédo

LEI

Data de Criacdo

07/1991

Endereco

Av. Conselheiro Nebias 267 Vila Nova
CEP

11015003

E-mail
conselhodesaudedesantos@yahoo.com.br
Telefone

(13) 3222-4982

Nome do Presidente

Luiz Antdnio da Silva

4.6. Casa Legislativa- Prestacdo contas 20204.6. Casa Legislativa- Prestacao contas 2020
1° RDQA

Data de Apresentacdo na Casa Legislativa

I 13/01/2021

2° RDQA
Data de Apresentacdo na Casa Legislativa

13/01/2021

W

3°RDQA
Data de Apresentacdo na Casa Legislativa

15/02/2021

|
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ORGANOGRAMA -SMS/SANTOS

Gabinete do SECRETARIO DE SAUDE

UPA-Central
SEACON/SMS | SAAF/SMS UPA-ZNO
UPA-ZLESTE
COFORM/SMS |- COMLIC/SMS :
Hospital dos
Estivadores
P SE-PROGRAMA
SAUDE NA
ESCOLA
DAPHOS DEAB DEAESP

4.7-Organograma

DAPHOS - Departamento de Atengéo Pré-Hospitalar e Hospitalar

DEAB - Departamento de Atencao Bésica

DEAESP - Departamento de Atencdo Especializada

DEAFIN - Departamento Administrativo Financeiro

DEREG - Departamento de Regulacéo

DEVIG - Departamento de Vigilanciaem Salde
COFORM - Coordenadoria de Formacéo e Gerenciamento de Recursos Humanos

PSE - Secdo Programa Saude na Escola

SuUS &
[ ]

14
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1- DAPHOS - Servicos Hospitalares e de Urgéncia e Emergéncia

O Departamento de Atencdo Pré Hospitalar e Hospitalar (DAPHOS), responsavel pela
Rede Hospitalar e de Urgéncia e Emergéncia, é composto por diferentes unidades, de forma a
atender situacGes diversas de urgéncia e emergéncia.

O Componente Hospitalar é estruturado de forma articulada e integrada a todos os
outros componentes dessa Rede, sendo representado pelo:

Complexo Hospitalar da Zona Noroeste (COHOSP-ZNO) - Contempla o Hospital
Municipal Dr. Arthur Domingues Pinto e o Hospital e Maternidade Municipal Dr. Silvério
Fontes, que prestam assisténcia a salide dos municipes de Santos, encaminhados pelas UPAs e
reguladas pela Central de Vagas, conforme disponibilidade de leitos e complexidade. E
referéncia para atendimentos de clinica médica, vascular, pediatria, psiquiatria de urgéncia,
enfermaria e UTI COVID-19, pronto atendimento buco-maxilo facial (urgéncia e emergéncia),
bem como cirurgias ginecoldgicas, pediatricas, vasculares, além de uma Central de Curativos
Municipal. Presta ainda a assisténcia maternoinfantil por meio do Pronto Socorro Obstétrico,
realizacdo de partos e UTI Neonatal, que d& retaguarda aos recém-nascidos que necessitem
deste tipo de suporte. Realiza exames laboratoriais, ultrassonografia, raio-x, teste do pezinho
(PKU), teste da orelhinha, teste do olhinho e teste do coragéozinho, seguindo os protocolos do
Ministério da Salde.

Secdo Pronto Socorro Central - SEPRO C (HPP) - A unidade atende pacientes oriundos
das UPAs, com encaminhamentos regulados pela Central de Vagas. Atende pacientes da
regido, por meio de internacdo para tratamento e definicdo diagnostica em clinica médica e
ortopédica. Possui também uma ala de UTI-Adulto e um ambulatério de cirurgia ortopédica,
voltado a avaliagdo de fraturas cirdrgicas, agendamento operat6rio ou encaminhamento para
tratamento conservador no ambulatério de especialidades.

Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU) - Contempla a Se¢do do Servico
Movel de Atendimento de Urgéncia (SAMU) e a Central de Regulacdo Médica das Urgéncias,
que tem como objetivo chegar 0 mais breve possivel a vitima ap6s ter ocorrido um agravo a
sua saude (de natureza clinica, cirdrgica, traumatica, obstétrica, pediatricas, psiquiatricas, entre
outras), que possa leva-la a sofrimento, sequelas ou mesmo a morte. Assim, € necessario
garantir atendimento e/ou transporte adequado para um servico de salde devidamente
hierarquizado e integrado ao SUS. O Samu possui 10 bases descentralizadas, com 17
ambulancias em operacao, além de 4 motolancias.

Atencdo Domiciliar (Melhor em Casa) - Contempla a Secdo de Atendimento Domiciliar
(SEADOMI), que existe no municipio ha quase 30 anos, presta atencdo a saide no territorio e
reorganiza o processo de trabalho das equipes que realizam o atendimento domiciliar aos
municipes que se encontram acamados (atencdo priméria, ambulatorial e hospitalar). Os
pacientes que sdo acompanhados pelo servico recebem visita de equipe multiprofissional,
composta por médico, enfermeiro, técnico em enfermagem, fisioterapeuta, nutricionista,
psicélogo e assistente social.
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O Departamento possui ainda 2 outras sec¢fes de apoio:

Secdo de Captacdo e Transporte de Orgdos e Tecidos (SECAPT) - Realiza a busca e
identificacdo do paciente com suspeita de morte encefélica nas unidades da Prefeitura de
Santos. Atua ainda em ac¢des educativas sobre teméticas da doacdo de 6rgdos em instituicGes
de ensino; realiza treinamentos das equipes de salde de hospitais municipais e UPASs sobre o
processo de doagdo de 6rgdos; faz visitas presenciais com o objetivo de identificar o paciente
em potencial para doagdo de 6rgdos, além de acolher os familiares e solicitar a eles autorizacao
para doacdo de 6rgaos, apos confirmagdo de morte encefalica/cerebral.

Secdo Centro de Diagnoéstico (SECEDI) - Presta assisténcia laboratorial as unidades
publicas do municipio onde ha necessidade de execucdo de exames de andlises clinicas. O
laboratdrio é dividido em trés setores: analises clinicas de emergéncia, laboratério de salde
publica e agéncia transfusional.

Unidades de Pronto Atendimento (UPA 24h) - Funcionam sob gestdo compartilhada entre
municipio e organizacBes sociais e estdo distribuidas pelo territorio. So trés as UPAs em
Santos: Central, Zona Leste e Zona Noroeste.

Complexo Hospitalar dos Estivadores - Também sob gestdo compartilhada com organizagédo
social, é referéncia em atendimento a gestantes e parturientes de alto risco, com pronto-
atendimento obstétrico exclusivo 24 horas.

2- DEAB - Departamento de Atencdo Basica

O municipio possui 34 Equipes de Saide da Familia(ESF), com uma cobertura de 27%
da populacdo em dezembro de 2020, e com 230 Agentes Comunitarios de Saude com
cobertura de 30,55% ,com 23 equipes de salde bucal da ESF com cobertura de 18,31%.

A cobertura da atengédo bésica é de 226.800 habitantes (52,34%).

Atualmente, Santos tem 32 unidades basicas de satde, sendo que as unidades de salde
da familia sdo em maior nimero se comparado com as unidades basicas. (Fonte: e-Gestor
Atencdo Bésica, dezembro de 2020)

Em julho de 2017, atendendo & Emenda Constitucional 51/2006, foi realizado
concurso publico para os agentes comunitarios de saude, tornando-os todos estatutarios.

Vista a dificuldade econbmica em que o Brasil passa nos ultimos anos, o perfil da
populacédo atendida na rede bésica de saude de Santos mudou, havendo a migracao gradativa
da populagéo da rede suplementar para a rede SUS.

A premissa permanente do fortalecimento da Atengdo Bésica, como coordenadora do
cuidado em rede no modelo da Estratégia de Saide da Familia, busca aprimorar 0 acesso € a
qualidade da assisténcia e das acGes de prevencdo, promocao, cura e reabilitacdo. A¢des como
0s grupos Movimente-se com a Musica e a Danga, Viva Leve, Atencdo Intensiva ao
Tabagista, Terapia Comunitaria, entre outros, fortalece a diretriz mundial de promover salde,
com equipe multiprofissional, buscando a equidade, integralidade do cuidado, de maneira
longitudinal.

A Residéncia Multiprofissional em Atencdo Primaria veio fortalecer as equipes dos
NASFs, favorecendo a visdo multiprofissional no cuidado integral e longitudinal na atencéo
bésica.
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3- DEAESP-Servicos Especializados e de Apoio Diagndstico e Terapéutico

As Unidades de Atencdo Especializada estdo distribuidas por todo o territdrio e séo
administradas tanto pelo municipio diretamente quanto por gestdo compartilhada com
organizagdes sociais.

As unidades geridas pelo municipio diretamente sdo o0 Ambulatorio de Especialidades da
Zona Noroeste; o Instituto da Mulher e Gestante; o Centro de Referéncia em Saude Auditiva
(referéncia regional aos 9 municipios da Baixada Santista, com dispensacdo de Aparelhos de
Amplificacdo Sonora Individual e Sistema de Frequéncia Modulada); Secdo de Recuperacéo e
Fisioterapia da Zona Orla e Intermediaria e Centro Especializado em Reabilitacdo Fisica e
Intelectual tipo 11 (ambas unidades contam com a dispensacdo de Orteses, Proteses e Meios
Auxiliares de Locomocao).

Ja as unidades com gestdo compartilnada sdo o Ambulatério de Especialidades Dr.
Nelson Teixeira, que abriga o Centro de Referéncia em Diabetes tipo | (gestdo do Municipio de
Santos conjuntamente compartilhada) e o Centro de Reabilitacio e Estimulacdo do
Neurodesenvolvimento (referéncia em atendimento multidisciplinar as pessoas com transtorno
do espectro autista).

Para o tratamento de doencas infectocontagiosas, hd o Servico de Atendimento
Especializado (SAE) responsavel pelos ambulatérios de tuberculose, sifilis, toxoplasmose,
hanseniase, hepatites, HIV/AIDS e infeccbes sexualmente transmissiveis em geral. Comporta
ainda o Centro de Testagem e Aconselhamento para estes agravos e a¢des de prevencéo.

O SAE emprega e monitora os programas Profilaxia Pré-Exposicdo (Prep) e Profilaxia
Pds-Exposicao (Pep), que visam a reducdo ou interrupcdo de danos diante de exposi¢cdes ao
virus HIV, além de a¢oes profilaticas e ou de intervenc¢des imediatas.

O Departamento possui ainda a Casa de Apoio, destinada ao acolhimento e internagéo
de pacientes com infec¢des sexualmente transmissiveis e realizacdo de tratamentos clinicos de
outros agravos, tais como tuberculose, complicacGes de sifilis e toxoplasmose, dentre outras
que necessitam de intervencao clinica, dentro de protocolos de acesso.

A implantar, temos a Secéo de Atendimento a Vitimas de Violéncia Sexual que acolhera
essas pessoas, de forma ambulatorial, em unico local, de forma centralizada, com equipe
multiprofissional. O objetivo é evitar revitimizacdes e exposi¢des, abrangendo todas as faixas
etarias e géneros.

Para os atendimentos em saude bucal, ha dois Centros Especializados em Odontologia,
sendo um situado na Zona Orla e Intermediaria e outro na Zona Noroeste. S&o realizados
atendimentos a pacientes especiais e nas especialidades de cirurgia oral menor, radiologia,
periodontia, endodontia, além do atendimento e da dispensacgdo de proteses totais e parciais.

A Secédo de Atendimento a Rede e Prevencdo em Saude Bucal realiza permanentemente
acOes de prevencdo e promocgdo, com a distribuicdo de Kkits de higiene bucal em escolas
publicas, das redes municipal e estadual, e também por meio de visitas as instituicGes de longa
permanéncia de idosos — ILPI, com o objetivo também de identificar casos de cancer bucal, e
participacdo em eventos de interesse social.

No que tange a Rede Especializada de Saude Mental, parte integrante da RAPS-Rede
de Atencdo Psicossocial, é realizado o cuidado de pessoas com transtornos mentais graves e
persistentes. Esse cuidado é realizado nos Centros de Atencdo Psicossocial. Sdo cinco CAPS
Adulto Tipo I, um CAPS AD Adulto Tipo Il e trés CAPS Infanto Juvenis, sendo um Tipo
I1l.  Além dos CAPS, a rede ainda é composta de trés Servicos Residenciais Terapéuticos e
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um Servico de Reabilitacdo Psicossocial, cujo escopo é a geracao de renda, com realizacdo de

oficinas para capacitagdo em atividades profissionais, trabalho supervisionado e emprego
apoiado. O cuidado de pessoas com transtornos mentais leves e moderados €é realizado na
Atencdo Basica, com apoio da Saide Mental por meio do processo de matriciamento.

E desafio da rede de Salde Mental fortalecer a capacidade das equipes para a
construgdo coletiva de respostas eficazes as necessidades das pessoas com transtornos
mentais em liberdade, no seu territério e com seus direitos de cidaddos garantidos, por meio
da construcdo de seus Projetos Terapéuticos Singulares - PTS, aumentando o nimero de
acolhimento as crises, ampliando e qualificando a atencdo as pessoas atendidas e seus
familiares, fortalecendo a préatica do cuidado, por meio de uma rede intersetorial e
multidisciplinar de qualidade.

4- DEAFIN - Departamento Administrativo, Financeiro e de Infraestrutura

O DEAFIN gerencia as a¢des da area-meio, ligadas ao planejamento e execucdo das
atividades administrativas, financeiras e de infraestrutura da Secretaria Municipal de Salde.

Face ao disposto no Decreto n® 9.180/2021, compete ao Secretario-Adjunto de Salde e
Gestdo Administrativa e Financeira chefiar e supervisionar o DEAFIN/SMS, estando sob seu
comando a Coordenadoria do Fundo Municipal de Salde e a Coordenadoria de Gestao.

O Departamento administra os recursos do Fundo Municipal de Saude, cujo orcamento
para o ano de 2021 foi fixado incialmente em R$ 703.246.500,00.

A previsdo de aplicacdo de recursos municipais no Plano Plurianual (2022-2025) é de
R$ 3,5 bilhdes, a serem movimentados pelo Fundo Municipal de Saude. Considerando as
receitas proprias de tributos, o percentual de aplicagdo em agdes e servicos publicos de satde
(ASPS) para 2021 é de 21,95%.

O DEAFIN/SMS também faz a gestdo, acompanhamento e fiscalizacdo dos contratos de
gestdo firmados com organizagdes sociais

5- DEREG - Departamento de Regulacdo do Sistema

Criado em 2009, pela Lei Complementar n® 667, possui um papel importante para a
garantia dos servicos oferecidos aos municipes de Santos e regido.

E composto por duas coordenacBes. A Coordenadoria de Regulacdo — Salde é
responsavel pelas Se¢Bes de Avaliacdo e Controle, de Auditoria e de Contratualizacdo e
Convénios.

Entre as atividades desenvolvidas, estdo o processamento da produgdo ambulatorial e
hospitalar SUS de mais de 80 unidades de salde (proprias, conveniadas e contratadas), o
gerenciamento do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde, atualmente com 1.838
unidades cadastradas, o fornecimento de dados de producdo para subsidiar as tomadas de
decisbes dos departamentos da SMS, apuracdo de indicadores, atendimentos a solicitagdes da
imprensa, entre outros.

A Coordenadoria de Acesso — Salde € responsavel pelas Se¢des de Controle de Vagas
Hospitalares e Agendamento de Consultas e Exames. Realiza a regulacdo de toda a oferta de
leitos hospitalares do municipio, assim como a gestdo das vagas de consultas especializadas,
exames e procedimentos, garantindo 0 acesso dos usuarios a estes recursos.
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6-DEVIG-DEPARTAMENTO DE VIGILANCIA EM SAUDE

A Vigilancia em Salde tem como objetivos monitorar os agravos de notificacdo
compulséria, determinados por legislacdes especificas federais, estaduais e municipais; fornecer
informaces e indicadores de gestdo para subsidiar o planejamento das agdes, a fim de realizar
mudancas que contribuam para melhorar a vida das pessoas e sua comunidade.

Nas 6 secbes que integram o DEVIG, o principal objetivo é prevengdo, promoc¢édo da
salide e monitoramento dos riscos para satde publica .

1 - Coordenadoria de Vigilancia em Saude | (COVIG II):

«  Sanitaria — SEVISA;
» Controle e Orientacdo em Intoxicacdo — SECOI;
» Salde do Trabalhador — SEVREST.

SEVISA

E destinada a protecdo e promocio da sadde e tem como principal finalidade impedir
gue a salde humana seja exposta a riscos ou, em ultima instancia, combater as causas dos
efeitos nocivos que Ihe forem gerados.

Areas de atuacio da vigilancia sanitaria: medicamentos, alimentos, cosméticos,
saneantes, produtos para salde, seguranca do paciente, servicos de salde.

SEVREST

Desempenha as funcdes de suporte técnico, educacdo permanente,
coordenacdo de projetos de promocdo, vigilancia e atencdo a satde dos trabalhadores,
no ambito da sua area de abrangéncia. E referéncia regional para trés municipios da
Baixada Santista: Santos, Sdo Vicente e Praia Grande.

A unidade realiza atendimento médico, psicologico, fonoaudioldgico,
fisioterapia, terapia ocupacional, orientacdo previdenciaria, orientacdo preventiva de
doencas e acidentes, fiscalizagdo em ambientes de trabalho e investigacdo de acidentes
de trabalho.

SECOI

Contempla o CIATox (Centro de Informacdo e Assisténcia Toxicoldgica), servigo de
referéncia da Baixada Santista
e Vale do Ribeira, ligado a rede RENACIAT da ANVISA.

Funciona de forma remota, em plantdo 24 horas, ininterrupto e atende a populagao e o0s
profissionais de salde para os casos relacionados a intoxicacdo e acidentes com animais
peconhentos.

Presta assisténcia e informagdes toxicoldgicas, notificacbes e vigilancia dos casos,
esclarecimento de duvidas e realizacdo de orientacbes para condutas preventivas e/ou de
tratamento, para populacdo e profissionais de salde, além de Ac¢des e Educacdo em Saude
preventivas e educativas as intoxicagdes.
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2 — Coordenadoria de Vigilancia em Saude 11 (COVIG II):

» Epidemioldgica — Central de Vacinas - SEVIEP
» Vigilancia e Controle de Zoonoses - SEVICOZ
« Controle de Vetores - SECOVE

+ Mortalidade materna infantil - SEVIG - MMI
» Centro de Informacdes Estratégicas em Vigilancia em Salde de Santos - CIEVS-Santos

SEVIEP

Responsavel pelo monitoramento das doencas de notificagdo compulséria e outros
agravos de relevancia para a salde publica, realiza a anélise das notificaces e atividades
definidas pelas normas técnicas do Ministério da Saude e do Estado de S&o Paulo. Também é
responsavel pela distribuicdo, controle, analise e codificacdo das declaragcdes de ébitos e
nascimentos e insercdo dos dados no Sistema de Informacéo sobre Mortalidade (SIM) e Sistema
de Informag6es de Nascidos Vivos (SINASC).

Subordinada a Seviep, a Central de Imunizagdo Municipal armazena, controla e
distribui todos os imunobiol6gicos do municipio, com monitoramento dos eventos adversos e da
cobertura vacinal de rotina e de campanhas vacinais.

SEVICOZ

Responsavel pelas a¢Bes de controle de zoonoses, com realizacdo de desinsetizagéo e de
desratizacdo em vias publicas, logradouros publicos, orla da praia, encostas dos morros.
Orientacdo e desratizacdo em residéncias e monitoramento de outros eventos, como
leishmaniose e riscos relacionados a presenga de morcegos, caramujos, animais peconhentos,
pombos.

Realiza a campanha de vacinacdo antirrabica animal, anualmente, com disponibiliza¢&o
das vacinas pelo Ministério da Saude.

SECOVE

Responsavel pelas acBes de controle de vetores, especificamente, no controle das
arboviroses dengue, zika e chikungunya, e eliminacdo e controle do mosquito transmissor, o
Aedes aegypti.

Realiza as visitas casa a casa, a aplicagdo de inseticida preconizado pelo Ministério da
Saude, tanto com uso de veiculo (fumacé) quanto com equipamento costal. A indicacdo da
nebulizacdo é para o controle de fémeas adultas do Aedes aegypti. Sua aplicacdo se da em
situacBes de emergéncia, quando o controle preventivo ndo é suficiente. A nebulizacdo deve ser
utilizada somente para blogueio de transmissao e para controle de surtos de arboviroses.
Realiza as vistorias casa a casa, mutirdes e a¢des educativas para populacdo geral.
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SEVIG - MMI

Criada em 2010, tem o objetivo de identificar, investigar e analisar os &bitos de
mulheres em idade fértil (de 10 a 49 anos), fetais e infantis menores de 1 ano, avaliando a
assisténcia a salde e subsidiando as politicas publicas e as a¢des de intervencdo, contribuindo
para 0 melhor conhecimento das causas dos ébitos e para a reducdo da mortalidade materna,
fetal e infantil.

CIEVS -

Unidade de inteligéncia epidemioldgica de deteccdo, verificacdo, avaliacéo,
monitoramento e comunicacao de risco imediato de potenciais emergéncias em salde publica,
que permite uma resposta rapida e integrada, reduzindo danos a saude da populacéo.

Em 2020, o CIEVS-Nacional e 0 Ministério da Salde expandiram a rede CIEVS para
diversos Estados e Municipios.

Em 2021, foi iniciada a implantagdo da Sala CIEVS em Santos, que esta vinculada e
localizada nas dependéncias do DEVIG - Departamento de Vigilancia em Salde.

7-COFORM - COORDENACAO DE FORMAGCAO

A Coordenadoria de Formagdo e Gerenciamento de Recursos Humanos da Secretaria
Municipal de Saude - COFORM-SMS, coordena as atividades da Secdo de Gerenciamento de
Recursos Humanos - SEGERH e da Se¢do de Formagdo e Capacitacdo (Escola da Saude) -
SEFORM-SMS.

A SEGERH tem como atribuigdo trabalhar junto aos departamentos para gerenciar
as necessidades de recursos humanos da saude, estabelecendo os locais de trabalho dos
servidores da saude, movimentando o pessoal entre as unidades, controlando a demanda de
novas contratacdes e cargos na salde.

A SEFORM-SMS, no campo da formacdo, sistematiza e implementa a politica de
educacdo permanente em salde, por meio da da realizacdo de atividades de Educacgdo
Permanente e Educagdo Continuada, tendo a aprendizagem pelo trabalho como estratégia
principal para a ordenagio da formagio de recursos humanos no e para o Sistema Unico de
Saude.

A COFORM-SMS também é a unidade responsavel pelo apoio admnistrativo aos
programas de Residéncia da Secretaria de Salde. Atualmente a COFORM conta com dez
servidores.

8- SECAO PSE- PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA

O PSE tem como objetivo contribuir para o pleno desenvolvimento dos
estudantes na rede publica de ensino da educacdo basica, por meio do fortalecimento de
acles que integram as areas de Salde e Educacdo no enfrentamento de vulnerabilidade, na
ampliacdo do acesso dos servicos de saude, na melhoria da qualidade de vida e no apoio ao
processo formativo dos profissionais de satde e educacao.
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A participacdo do municipio no PSE ocorre mediante adesdo ao ciclo bienal e no
desenvolvimento de 13 agOes que sdo: 1. Saude Ambiental; 2. Promocéo da atividade fisica;
3. Alimentacdo saudavel e prevenc¢do da obesidade; 4. Promogdo da cultura da paz e direitos
humanos; 5. Prevencdo das violéncias e dos acidentes; 6. Prevencdo de doencas
negligenciadas; 7. Verificacdo da situagdo vacinal; 8. Salde sexual e reprodutiva e
prevencdo do HIV/IST; 9. Prevencdo ao uso de alcool, tabaco e outras drogas; 10. Salde
bucal; 11. Saude auditiva; 12. Saide ocular; e 13. Preven¢do a Covid-19. As atividades sdo
monitoradas a partir dos registros feitos na Ficha de Atividade Coletiva do e-SUS e enviados
e validados no SISAB.

No ciclo de 2021/2022, foram pactuadas 128 escolas.
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5-IDENTIFICACAO DO MUNICIPIO

A cidade de Santos esta situada no litoral do estado de S&o Paulo, faz limite ao norte
com Santo André, Mogi das Cruzes e Salesopolis, ao sul com o Oceano Atlantico e ilha de
Santo Amaro (onde fica o Guarujd), ao leste com Bertioga, ao oeste com Cubatdo e Sdo

Vicente. A area de Santos & de 271 km2 sendo que deste total, 39,4 km2 (parte insular) € a

area da sede Municipal, situada na llha de Sdo Vicente, estando o restante, 231,6 km2
situado na parte continental.

Santos esta situada a 70 km de S&@o Paulo, podendo ser alcancada pelas Rodovias
Anchieta, Imigrantes e Caminho do Mar; do Rio de Janeiro, a 505 km por meio da Rodovia
Rio-Santos; de Curitiba, 490 km por meio das Rodovias BR-116, SP-165 e SP-55, além de

trens da Rede Ferroviaria Federal.

« altitude: 2 metros acima do nivel do mar.

« topografia: Planicie predominante e morros que dividem a cidade.

» hidrografia: Os rios sdo canalizados na parte insular. Na parte continental, 0s rios
formam meandros, sendo os mais importantes os rios Quilombo, Jurubatuba, Diana e
Cabucu.

» atividade econdmica predominante: Porto, comércio, turismo e pesca
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Distribuigao dos municipios segundo o Porte Populacional, Censo 2010.
Rede Regional de Atengao a Satide - RRAS 07, Estado de Sao Paulo.

DRS IV
Baixada Santista

DRS XII
Registro

Baixada Santista

Intervalos de Populagéo:

['] Abaixo de 10.000 &)
[] De10.000a <50.000 (13)
[] De50.000a <100.000 (3)
B De 100.000 2 <500.000 (5)
B Acima de 500.000 0)

Limite de Municipio
| == Limite de Regido de Salde (CGR)
=== Limite de DRS

Fonte: Censo Populacional - IBGE/DATASUS

Santos possui grande relevancia econdmica, entre outros motivos, por
ser sede do maior porto maritimo do Brasil e da América Latina, polo da Regido
Metropolitana da Baixada Santista que congrega uma populacdo de 1.831.884

habitantes (estimativa SEADE 2020) e polo turistico de lazer e neg6cios.

A cidade recebeu nos Ultimos anos varios campi universitarios e institui¢cdes de
pesquisa cientifica e tecnoldgica de Universidades Publicas Estaduais e Federais, que,
juntamente com as universidades privadas, permitiram grande movimentacdo de
estudantes e professores, ocasionando mudancas na estrutura social, produtiva,
sanitaria e de bens e servigos.

O municipio tem uma populacdo estimada IBGE (2020) de 433.656

habitantes e densidade demogréfica (2010) de 1494,26 hab/km2. E o 10° municipio do

Estado de Sao Paulo em relagdo ao nimero de populacdo dos 645 municipios.

Sus
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Santos foi dividida, pelo Plano Diretor e Lei complementar n® 821 de 27 de
dezembro de 2013, anexo Il, em 5 macroéreas:
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Santos foi dividida, pelo IBGE, em 8 areas de pondera¢do, sendo as seguintes:
1. Dique;
2. Zona Noroeste 1;
3. Zona Noroeste 2;
4. Morros;
5.0rla1;
6. Orla 2;

7. Zona Intermediaria

SuUs +
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Censo Demografico 2010 - Resultados Gerais da Amostra por areas de ponderacao

Sus m

Tabela 3.95 - Domidlios particulares permanentes, por dasses de rendimento nominal mensal domiciliar per capita, segundo a= Unidades da Federacdo, os municipios
e as areas de ponderagdo- 2010

Unidades da Federacdio, municipiose Total
areas de ponderacdo

Santos
Digue
Morros
Orlal
Orla2
Zona Central
Zona Intermediaria
Zona Nomeste 1

Zona Nomeste 2

144 5B7
4071
9292
32838
27780
9942
39385
9300
11959

Are1/4

15946
253
301
242
105
241
201
372
225

Domicilios particulares permanentes

Classes de rendimento nominal mensal domiciliar per capita [salario minima) (1)

Maiz de

1/4a1/2

5854
767
1067
455
378
641

919

Mais de

12
al

20628
15747
311
2036
2016
2025
3968
2557
3378

Mais de

1az

373810
1105
3002
5976
5603
3248

10875
3172
489

Mais de

2a3

23 205
212
o974

5174
4786
1468
7911
1135
1545

Mais de

3a5

24082
71

7232
5860
1051
787

741

Maizde 5

27 240

133
10957
8195
B21
6751
199
330

27

Sem
rendimento

(2)
3873
76
288

iz

25
124
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6- PERFIL SOCIO DEMOGRAFICO

A estimativa populacional de 2020 apresentou um aumento de 14.256 (3,39 %)

pessoas em relacdo ultimo censo 2010 que mostrava 419.400 habitantes (IBGE).

E bastante evidente a reducio no percentual das faixas etarias de0a4,5a9e 10 a
14 anos — o chamado estreitamento da base da piramide populacional, com um
crescimento nas faixas intermediérias e aumento nas faixas etéarias acima de 60 anos. Ha,
nos dois anos censitarios, predominancia de homens nas faixas etarias até 40 anos e a

inversdo acima desta. H& predominéncia do sexo feminino em 54,23% da populag&o.

O perfil etario do Municipio de Santos reflete uma populacdo mais envelhecida do
que a do Estado de SP como um todo: apenas 15,66% da sua populagdo tém menos de 15
anos, contra 21,5% no Estado. J& a populagdo com mais de 60 anos é de 22,26 %, para
15,03 % no Estado.

6.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etaria Periodo: 2020
Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 10997 10498 21495
5a9anos 11641 11130 22771
10 a 14 anos 12077 11597 23674
15a 19 anos 12143 11739 23882
20 a 29 anos 25700 26072 51772
30 a 39 anos 30687 33246 63933
40 a 49 anos 28602 33654 62256
50 a 59 anos 25832 32712 58544
60 a 69 anos 21584 29824 51408
70 a 79 anos 12312 20167 32479
80 anos e mais 6884 14558 21442
Total 198.459 235.197 433.656

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Salde/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet) Data da consulta: 05/02/2021.

Populacdo por sexo e idade (projecdo)*

m‘ 2025 ‘ 2030 H 2035 H 2040 H 2045 H 20‘%

®Homens @ Mulheres

00 a 04 anos 2.8% 27%

Fonte: Fundagio Seade. *Sistema de Projegdes Populacionais. Em alguns municipios, a estrutura populacional £ 28
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6.2-PIRAMIDE DEMOGRAFICA POR REGIAO DE SANTOS (IBGE 2010)
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(i) indice de Envelhecimento (Em %) - 1980-2021

1404
1204
1004
80 4
G0 4

40

20

0

B G:nios [ Regido de Governo de Santos

B Regido Administrativa de Santos [} Total do Estade de S3o Paulo

https://perfil.seade.gov.br/ Acesso: 12 de maio de 2021

€)» Populagao com 60 Anos e Mais (Em %) - 1980-2021

1980 1984 1988 1992 1996 2000 2004 2008 2012 2016 2020

A all
24 -
r
21
2020
184 Santos: 22.26
154 Regido de Governo de Santos: 16.25 z
Regido Administrativa de Santos: 16.25
124 Total do Estado de Sdo Paulo: 15.30
05 ; = S —
5 ,--"" —
T

— Santos —{ Regido de Governo de Santos

{" Regifo Administrativa de Santos ()~ Total do Estado de S3o Paulo

htps://perfil.seade.gov.br/ Acesso: 12 de maio de 2021
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6.3-NUMERO DE HABITANTES POR BAIRRO E REGIAO DE SANTOS

BAIRROS POP IBGE 2010
Cabucu 24
Caruara 1126
Guarapa 57

Iriri 53

Monte Cabrao 570

Nossa Senhora das Neves -
Quilombo 1006
Trindade 7
AREA CONTINENTAL 2843
Centro 1008

Encruzilhada 15588
Paqueté 1008
Valongo 251

Vila Matias 9719
Vila Nova 4476
CENTRO 32 050
Jabaguara 2634

Marapé 20992
Monte Serrat 1375
Morro Cachoeira 29
Morro Caneleira 1118
Morro Chico de Paula -
Morro Fontana 799
Morro Jabaquara 1528
Morro José Menino 3227
Morro Marapé 1030
Morro Nova Cintra 5270
Morro Pacheco 1810
Morro Penha 2061
Morro Sabo6 940
Morro Santa Maria 3090
Morro Santa Terezinha 260
Morro S&o Bento 7200
Sabob 10578

Vila Progresso 3814

MORROS 67 755
Aparecida 36 440
Boqueirdo 30 869

Campo Grande 27787
Embaré 37 807
Estuario 6127
Gonzaga 24 788

José Menino 8 652
Macuco 19 870
Pompéia 11333

Ponta da Praia 31573

Vila Belmiro 8 652
ORLA 243 898

Alemoa 1029
Areia Branca 6494
Bom Retiro 9212
Caneleira 2969
Chico de Paula 3065

Jd.Castelo 11 260

Jd.Rédio Clube 19179

Piratininga 962

Santa Maria 6 615
Sdo Jorge 6974

Sdo Manoel 4553

ZNOROESTE 72 312
SANTOS 419 400

SuUS &
[ ]

IBGE:a distribuicéo por bairros segue o tltimo censo oficial: Censo 2010  OBS: ainda usaremos este censo, por ser a fonte oficial

por distribuicéo da populagéo dos bairros
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6.4. Indice Paulista de Vulnerabilidade Social (IPVS-censo IBGE 2010)

Mapa | Satélite |—
Sle o Jbatdo S

,,,,,
\\\\\\

Considerando que no mapa acima cada cor representa um grupo de vulnerabilidade, sendo que:

* Grupo 1 (verde escuro)- VULNERABILIDADE BAIXISSIMA - havia 46.411 pessoas
(11,1% do total). O rendimento nominal médio dos domicilios era de R$7.405 e em 1,0% deles
a renda ndo ultrapassava meio salario minimo per capita

* Grupo 2 (verde claro) — MUITO BAIXA VULNERABILIDADE- havia 291.502 pessoas
(69,8% do total). O rendimento nominal médio dos domicilios era de R$3.864 e em 3,6% deles
a renda ndo ultrapassava meio salario minimo per capita

* Grupo 3 (amarelo) BAIXA VULNERABILIDADE- havia 11.323 pessoas (2,7% do total) .
O rendimento nominal médio dos domicilios era de R$1.927 e em 13,7% deles a renda ndo
ultrapassava meio salario minimo per capita

* Grupo 4 (terra claro) MEDIA VULNERABILIDADE - havia 36.366 pessoas (8,7% do
total). O rendimento nominal médio dos domicilios era de R$1.760 e em 20,0% deles a renda
nado ultrapassava meio salario minimo per capita

* Grupo 5 (terra escuro) ALTA VULNERABILIDADE: havia 9.855 pessoas (2,4% do total).
O rendimento nominal médio dos domicilios era de R$1.512 e em 23,3% deles a renda ndo
ultrapassava meio salario minimo per capita

No Grupo 6 (lilas)- AGLOMERADOS SUBNORMAIS- havia 22.433 pessoas (5,4% do total).
O rendimento nominal médio dos domicilios era de R$1.185 e em 34,4% deles a renda nao
ultrapassava meio salério minimo per capita.
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O municipio de Santos, assim como 0s outros que compdem a Regido Metropolitana da

Baixada Santista (RMBS), apresenta um desequilibrio social na distribuicdo da populagcdo em
seu territério. A organizacdo espacial apresenta nitidos contornos e limites socioecondémicos,
com a clara divisao da cidade por faixas de renda. Este desequilibrio aponta as classes sociais
de média e alta renda habitando &reas valorizadas, privilegiadas pela presenca satisfatoria de
infraestrutura urbana, enquanto a classe de baixa renda distribui-se em areas periféricas, onde
a presenca de infraestrutura ainda deixa a desejar, apesar dos dados do IBGE (2010) mostrarem
coleta de lixo em 99,80%, abastecimento de dgua em 99,56% e esgoto sanitario em 95,26%

dos domicilios.

Os assentamentos precarios concentram-se em areas bem demarcadas no municipio,
notadamente nos morros, na regido central e na Zona Noroeste da cidade, com ocorréncias

isoladas em outras areas.

Outra forma de ocupacdo precaria do solo sdo as palafitas, com suas construgdes em
madeira suspensas nas areas alagadicas. Sdo ocupagdes encontradas em assentamentos como o
do Dique da Vila Gilda e o do Complexo do Dique Sdo Manoel, ambos localizados na Zona

Noroeste.

Neste tipo de ocupacdo, a infraestrutura é quase inexistente e 0s acessos se dao através
de vielas construidas com tabuas de madeira. Os moradores estdo sujeitos as intempéries e
oscilacbes das marés, e muitas vezes sdo surpreendidos pelas inundacbes e corrosdes das
fundagdes, acelerando o processo de degradacdo ambiental local. As familias convivem ainda
com a umidade, a insalubridade e os riscos a salde. Um dos problemas mais graves
decorrentes deste tipo de ocupagdo é a auséncia de rede coletora de esgoto, que faz com que o

mesmo seja lancado in natura ao rio, constituindo-se um grave fator de poluic&o.

Outro tipo de habitacdo predominante no municipio é ocupagdo em morros e encostas,
identificadas como areas de risco, sujeitas a escorregamentos. Localizadas no topo e no pé dos
morros, as constru¢bes de alvenaria e de madeira sdo erguidas precariamente. Muitas delas
possuem abastecimento de agua e energia elétrica, porém registram a falta de esgotamento
sanitario. As ocupagdes em areas sujeitas a escorregamentos sdo alarmantes e constituem-se

num dos principais problemas habitacionais do municipio.
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6.5. Nascidos Vivos
Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

Municipio 2016 2017 2018 2019 2020

Santos 4.513 4.768 4.569 4.364 4.070

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) Data da consulta: 05/02/2021.

O nUmero de nascimentos ho municipio de Santos, nos ultimos 5 anos, apresenta uma tendéncia

decrescente, com uma reducdo de 14,6% de 2017 a 2020. A média € de 4.457 nascimentos /ano.

6.6. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes em Santos, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2016 2017 2018 2019

I. Algumas doengas infecciosas 129 141 121 124
e parasitarias

I1. Neoplasias (tumores) 876 878 793 872

I11. Doengas sangue 6rgaos 20 18 16 23
hemat e transt imunitar

IV. Doengas endocrinas 218 193 256 255
nutricionais e metabholicas

V. Transtornos mentais e 9 17 21 16
comportamentais

VI. Doengas do sistema 296 280 286 354
Nervoso

VII. Doencas do olho e anexos - - - -

VIll.Doencas do ouvido e da 1 2 - 1
apofise mastoide

IX. Doengas do aparelho 1444 1386 1367 1213
circulatorio
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X. Doencas do aparelho 559 528 589 466
respiratorio

XI. Doengas do aparelho 202 235 220 215
digestivo
XII. Doencas da pele e do 25 17 25 40

tecido subcutaneo

XlI1.Doengas sist 28 35 21 48
osteomuscular e tec conjuntivo

XI1V. Doencas do aparelho 202 172 212 226
geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério 2 1 2 4

XVI. Algumas afec originadas 42 31 29 27
no periodo perinatal

XVII.Malf cong deformid e 13 14 18 21
anomalias cromossomicas

XVI1I11.Sint sinais e achad 24 41 36 140
anorm ex clin e laborat

XIX. LesOes enven e alg out - - - -
conseq causas externas

XX. Causas externas de 196 183 184 185
morbidade e mortalidade

XXI. Contatos com servicos de - - - -
saude

XXI1.Codigos para prop6sitos - - - -
especiais

Total 4.286 4172 4.196 4.230

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) Data da consulta: 05/02/2021.

A namero de 6bitos no municipio de Santos, nos Gltimos 4 anos, apresenta uma média de

4.221 dbitos/ano. Assim, nascem em média 4.457 e morrem 4.221 pessoas.

Os principais grupos de causas de 6bitos permanecem, nos 4 anos, as doencas do aparelho

circulatério, as doencgas do aparelho respiratorio e neoplasias.
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6.7. Principais causas de internagao

Morbidade Hospitalar de residentes, segundo capitulo da CID-10.

Sus mNm

Capitulo CID-10 2016 2017 2018 2019
I. Algumas doencas 735 669 693 670
infecciosas e
parasitarias

I1. Neoplasias 1444 1445 1381 1617
(tumores)

I11. Doengas sangue 162 188 175 173
Orgdos hemat e transt
imunitar

IV. Doencas 777 541 597 446

enddcrinas nutricionais
e metabdlicas

V. Transtornos 152 142 146 196
mentais e
comportamentais

VI. Doengas do 357 290 260 211
sistema nervoso

VII. Doencas do 113 91 152 169
olho e anexos

VIll.Doencas do 37 36 49 37
ouvido e da apofise
mastoide

IX. Doengas do 2096 1753 1888 1773
aparelho circulatorio

X. Doencas do 1981 1804 1746 1260
aparelho respiratério

XI. Doengas do 1668 2027 1927 1918
aparelho digestivo

XII. Doencas da 450 421 345 329
pele e do tecido
subcutaneo

Xl1Il.Doencas sist 188 198 184 184
osteomuscular e tec
conjuntivo

XIV. Doencas do 1298 1241 1206 1260
aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto 3232 3333 3253 3285
e puerpério

XVI. Algumas afec 345 377 400 538
originadas no periodo
perinatal

XVIl.Malf cong 172 169 146 149

deformid e anomalias
cromossdmicas
XVII1.Sint sinais e 237 198 289 218
achad anorm ex clin e
laborat

2020
1926

1302

167

314

221

150

78

23

1533

759

1275

246

96

848

3706

593

91

137
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XIX. Lesdes enven 1960 1815 1782 1749 1555
e alg out conseq
causas externas

XX. Causas - - - - -
externas de morbidade
e mortalidade

XXI. Contatos com 283 231 225 333 225
servicos de salde

CID 102 Revisao - - - - -
ndo disponivel ou ndo
preenchido

Total 17.687 16.969 16.844 16.515 15.245

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS) Data da consulta: 05/02/2021.

Obs.: A atualizagdo dos valores relativos ao Ultimo periodo ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no
Tabnet/DATASUS.

A morbidade hospitalar de residentes (principais causas de internacdo) ano a ano ndo apresenta
grandes alteracfes em quantidade, mantendo as causas do parto, gravidez, doencas do aparelho

digestivo, aparelho circulatorio, respiratorio e neoplasias.

Porém, no ano de 2020, destaque para 0 aumento expressivo das causas do capitulo I.Algumas
doencas infecciosas e parasitarias, onde foram incluidos os casos de COVID 19, visto o inicio
da PANDEMIA, a partir de marco de 2020.
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7. ANALISE SITUACIONAL COMPARATIVA

INDICADOR SANTOS/SP REGIAO ESTADO SP
BAIXADA
SANTISTA
1- ESTATTSTICAS VITAIS E
SAUDE
Taxa de natalidade (1000 hab)- 10,27 12,41 13,09
2019
Taxa de fecundidade geral por 41,05 46,43 48,14
1000 mulheres de 15 e 49 anos-
2019
Taxa de mortalidade infantil 7,6 11,1 10,93
(1000 NV)-2020
Taxa de mortalidade na infancia 11,61 16,87 12,65
(1000 NV)-2019
Taxa de mortalidade da 102,62 113,03 100,31

populacéo de 15 a 34 anos
(100.000 hab)-2019

Taxa mortalidade da populacéo 3.737,38 3.694,87 3.345,57
de 60 anos e + (100.000 hab)-
2019
Nascidos vivos de maes menos 3,21 5,21 4,25
de 18 anos( %)- 2019
Mées que fizeram 7 consultas + 86,03 78,69 79,05
pré natal (%)-2016
Partos cesareos (%)-2016 65,35 55,29 58,34
Nascimentos de baixo peso 8,68 8,36 9,11
(menos 2,5 Kg)-2016
Gestacdes pré termo (%)-2016 9,56 10,20 10,90
Leitos SUS (coeficiente por 1000 2,01 0,96 1,18
hab)-2019

2-CONDICAO DE VIDA

indice paulista de 51 46 44
responsabilidade social —IPRS-
dimensao riqueza- 2018

IPRS- dimensé&o 72 67 72
longevidade( 2018)
IPRS-dimensdo 56 50 53
escolaridade(2018)
IDHM- indice desenvolvimento 0,840 - 0,783
humano municipal (2010)
Renda per capita (reais) -2010 1.364,92 809,49 853,75
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3- HABITACAOE
INFRAESTRUTURA
URBANA
Coleta de lixo (%)- censo 2010 99,80 99,42 99,66
Abastecimento de agua (%)-2010 99,56 96,59 97,91
Esgoto sanitario (%)-2010 95,29 75,14 89,75
4-EDUCACAO
Taxa de analfabetismo de 2,22 4,09 4,33
populagéo 15 anos+(%)- 2010
Populacéo de 18-24 anos pelo 71,35 56,85 57,89
menos ensino médio completo
(%)- 2010
5- EMPREGO E
RENDIMENTO E
ECONOMIA
Participagdo dos empregos 4,56 5,45 17,50
formais da industria no total de
empregos formais (%)-2018
Rendimento médio dos empregos 3.229,13 3.171,44 3.614,10
formais dos servicos (em reais)-
2018
PIB ( em mil reais)- 2018 22,476,976,43 62.885.303,06 | 2.210.561.949,48
porcentagem no PIB do estado 1,016 2,3844 100,00
(%)- 2018

Fonte: SEADE: https://perfil.seade.gov.br/ Acesso: 12 de maio de 2021
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O municipio de Santos possui, em relacdo aos outros municipios da Baixada

Santista, o menor percentual (9,73%) de pessoas sem instru¢cdo ou com o 1° ciclo

fundamental incompleto, bem como o de pessoas com 1° ciclo fundamental completo ou

2° ciclo incompleto (11,49%). Para o ensino fundamental completo ou mais, Santos é o

municipio da Regido que se destaca com 78,78% da populagdo com este nivel de

escolaridade.

Taxa de escolarizagdo
de 6 a 14 anos de
idade [2010]

98,2 %

IDEB — Anos iniciais do
ensino fundamental (Rede
publica) [2017]

6,0

IDEB — Anos finais do
ensino fundamental (Rede
publica) [2017]

5,0

Matriculas no ensino
fundamental [2018]

Matriculas no ensino
médio [2018]

46.531 matriculas

14.876 matriculas

Docentes no ensino
fundamental [2018]

3.026 docentes

Docentes no ensino
médio [2018]

Numero de
estabelecimentos de
ensino

fundamental [2018]

1.167 docentes

156 escolas

NUmero de
estabelecimentos de
ensino médio [2018]

64 escolas

Fonte: IBGE (maio 2021)
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Matriculas [ Unidade: matriculas )

Pré-sscolar Ensino fundamental  Ensino médio Matriculas
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2018 2016 2014 2012 2010 2007 2005

Fonte: IBGE (maio 2021)

41



| |
WO¢ SUS MmN
[=i

Santos ,
8.SAUDE E INDICADORES

INTERNACOES CAUSAS SENSIVEIS A ATENCAO BASICA
HOSPITAIS DE SANTOS GESTAO MUNICIPAL - RESIDENTES EM SANTOS -
2015 A 2019

2015 2016 2017 2018 2019
No. % No. % No. % No. % | No. | %

t Sensiv.At.Bas_IDSUS

1. Doencas preveniveis

p/imuniz/condices 40 1,5 59 2,6 68 39 | 110 | 58 | 116 | 6,0
sensiv

2. Gastroenterites

Infecciosas e 427 | 156 | 351 | 15,7 | 205 | 11,7 | 240 | 12,7 | 151 | 7,8
complicacbes

3. Anemia 13 0,5 16 0,7 34 1,9 22 1,2 10 | 05

4, Deficiéncias

N 49 1,8 69 31 41 2,3 37 20 | 32 | 17
nutricionais

5. InfeccBes de ouvido,

- 37 1,4 41 1,8 37 2,1 46 2,4 60 3,1
nariz e garganta

6. Pneumonias

; 122 4,5 109 | 4,9 117 | 6,7 144 76 | 140 | 7,3
bacterianas

7. Asma 35 1,3 54 2,4 67 3,8 72 3,8 24 1,3
8. Bronquites 96 3,5 91 4,1 56 32 | 124 | 6,6 | 129 | 6,7
9. Hipertensao 103 | 38 78 3,5 40 2,3 41 2,2 22 11
10. Angina 93 3,4 70 3,1 49 2,8 57 30 | 149 | 77
11. Insuficiéncia

cardiaca 497 | 182 | 391 | 175 | 228 |130 | 283 | 14,9 | 273 | 14,2
12. Diabetes melitus 229 | 84 | 247 |11,0| 190 | 10,9 | 187 | 99 | 190 | 99
13. Epilepsias 178 6,5 123 | 55 71 4,1 70 3,7 47 2,5

14. Infeccdo no rime

378 | 138 | 226 | 101 | 216 |123 | 164 | 8,7 | 220 | 115
trato urinario

15. Infeccéo da pele e

. " 397 | 145 | 261 | 11,7 | 283 | 16,2 | 259 | 13,7 | 288 | 14,9
tecido subcutaneo

16. Doenca Inflamatdria

orgaos pélvicos 38 1,4 52 2,3 47 2,7 37 2,0 70 3,6
femininos
Total 2.732 | 100, | 2.238 | 100 | 1.749 | 100 | 1.893 | 100 | 1921 | 100,

Fonte: DEREG-SMS, dados extraidos em julho 2020. Sujeitos a revisdo.

A rede de atengdo bésica é o0 segmento do sistema de satde que tem a responsabilidade de fazer
a vigilancia da populagao de cada territdrio adscrito e 0 monitoramento de todos 0s agravos.

O fortalecimento da atencdo primaria em saude (APS) com acOes de prevencdo e promocéao de
salide deve sempre ser prioridade. A hipertensdo, angina e insuficiéncia cardiaca, relacionados a
vigilancia das doengas cronicas ndo transmissiveis, correspondeu a 23% das internagoes,
mostrando a importancia de desenvolver acdes de prevencdo e promocdo de salde para
reducdo das doencas cardiovasculares, que continuam sendo a primeira causa de Obito. Por
outro lado, continua o alerta para o crescimento de internagdes por doengas preveniveis por
imunizacdo (vacina), passando nos Gltimos 5 anos, de 1,5% para 6% das causas de internagdo.

A atualizagdo das carteiras de vacinacdo e a busca ativa dos faltosos tornam-se cada vez mais

imprescindiveis.
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BOLSA FAMILIA

Os dados atualizados nas tabelas abaixo demonstram as areas de maior vulnerabilidade
socioecondmica, com as maiores porcentagens de familias cadastradas no Programa Bolsa
Familia e acompanhadas, sendo 57,58% (6.520) moradores da regido da Zona Noroeste, em
especial do Radio Clube e Alemoa/Chico de Paula. Atencdo voltada também ao maior nimero
de gestantes acompanhadas no Radio Clube.
BOLSA FAMILIA 2020 (12 VIGENCIA- semestre)

1° Vigéncia

Estabelecimento de

Beneficiarios a

Beneficiarios

Beneficiarios

REGIAO - serem nao Gestantes
sl acompanhados ) IS acompanhados

POLICLINICA VILA

CENTRO |[NOVA 592 455 1 12
CONSELHEIRO

CENTRO |[NEBIAS 67 62 3 1

CENTRO |VILA MATHIAS 257 220 7 3

CENTRO |CARUARA 295 222 11 6

CENTRO | MARTINS FONTES 332 270 14 11

CENTRO |MONTE CABRAO 164 144 19 3

MORROS | MARAPE 233 190 0 5

MORROS | NOVA CINTRA 494 318 0 15

MORROS |JABAQUARA 279 238 2 3

MORROS |SAO BENTO 618 361 2 9
MORRO JOSE

MORROS | MENINO 217 210 7 2

MORROS | VALONGO 420 347 0 13

MORROS | MONTE SERRAT 92 92 0 1

MORROS | SANTA MARIA 667 520 9 8

MORROS | PENHA 221 200 0 7

MORROS | VILA PROGRESSO 448 300 6 15

ORLA APARECIDA 134 96 0 1

ORLA PONTA DA PRAIA 142 129 3 3

ORLA CAMPO GRANDE 87 64 0 1

ORLA EMBARE 347 260 2 2

ORLA GONZAGA 34 28 0 0
JOSE

ORLA MENINO/POMPEIA 81 76 5 0

ZONA

NOR RADIO CLUBE 2782 2003 3 56

ZONA

NOR AREIA BRANCA 335 200 2 13

ZONA ALEMOA/CHICO

NOR DE PAULA 1000 876 1 34

ZONA

NOR BOM RETIRO 699 566 0 9

ZONA

NOR SAO MANOEL 983 900 0 14

ZONA

NOR CASTELO 698 611 85 18

ZONA

NOR PIRATININGA 476 407 0 10

ZONA SAO JORGE E

NOR CANELEIRA 1288 957 22 19

TOTAIS 14.482 11.322 204 294
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BOLSA FAMILIA 2020 (28 VIGENCIA- semestre)
2° vigéncia
. Beneficiarios a . Beneficiarios
REGIAO Estabelszcd?eento & serem asggeggﬁ:ﬁ;ggs nao Gestantes
acompanhados acompanhados
POLICLINICA VILA
CENTRO NOVA 7122 508 2 15
CONSELHEIRO
CENTRO NEBIAS 90 66 0 2
CENTRO |VILA MATHIAS 270 215 1 1
CENTRO CARUARA 365 332 14 7
CENTRO MARTINS FONTES 436 318 0 14
CENTRO MONTE CABRAO 171 147 0 5
MORROS | MARAPE 264 211 0 0
MORROS | NOVA CINTRA 605 530 11 20
MORROS | JABAQUARA 331 272 1 6
MORROS |SAO BENTO 831 627 0 21
MORRO JOSE
MORROS | MENINO 240 217 23 3
MORROS | VALONGO 424 356 1 15
MORROS | MONTE SERRAT 97 97 0 4
MORROS |SANTA MARIA 826 668 1 19
MORROS |PENHA 238 215 23 5
MORROS | VILA PROGRESSO 578 505 2 18
ORLA APARECIDA 175 138 19 0
ORLA PONTA DA PRAIA 190 131 5 4
ORLA CAMPO GRANDE 96 82 3 2
ORLA EMBARE 431 351 0 8
ORLA GONZAGA 54 52 0 1
JOSE
ORLA MENINO/POMPEIA 82 74 0 0
ZONA
NOR RADIO CLUBE 3111 2263 115 67
ZONA
NOR AREIA BRANCA 439 354 81 12
ZONA ALEMOA/CHICO DE
NOR PAULA 1222 961 246 28
ZONA
NOR BOM RETIRO 812 643 0 23
ZONA
NOR SAO MANOEL 1092 977 112 19
ZONA
NOR CASTELO 814 688 2 24
ZONA
NOR PIRATININGA 564 521 43 13
ZONA SAO JORGE E
NOR CANELEIRA 1369 858 0 38
TOTAIS 16.939 13.377 705 394

44




PREFEITURA DE

Santos

| |
SUS MmN
[=i

NASCIDOS VIVOS RESIDENTES EM SANTOS POR BAIRRO DE
RESIDENCIA -2015-2019

ANO 2015 2016 2017 2018 2019

- o] 0,
IE)ea:i:jréoncia N® % N % N® % N® % " ?
Aparecida 245 5% 281 6% 270 6% 231 5% @225 5%
Boqueirdo 251 | 5% 241 5% 250 5% | 219 5% | 189 | 4%
Campo Grande 227 5% 189 4% 210 4% 162 4% 173 4%
Embaré 256 5% 243 5% 242 5% 211 5% 227 5%
Encruzilhada 120 2% 108 2% 136 3% 111 2% 111 3%
Estuério 124 3% 77 2% 90 2% 96 2% 68 2%
Gonzaga 227 5% 197 4% 198 4% 135 3% 164 4%
Macuco 209 4% 191 4% 188 4% 162 4% 169 4%
Ponta da Praia 312 6% 271 6% 318 7% 247 5% 251 6%
Vila Belmiro 101 2% 111 2% 101 2% 82 2% 86 2%
Pompéia 49 1% 50 1% 65 1% 39 1% 50 1%
Alemoa 60 1% 65 1% 35 1% 55 1% 41 1%
Areia Branca 104 2% 103 2% 93 2% 62 1% 91 2%
Bom Retiro 112 2% 102 2% 117 2% 95 2% 106 2%
Chico de Paula 83 2% 43 1% 55 1% 51 1% 41 1%
Castelo 175 4% 157 3% 158 3% 149 3% 164 4%
Réadio Clube 365 7% @ 325 7% | 296 6% | 301 7% | 288 7%
Sabod 162 3% 165 4% @ 153 3% 115 3% 123 3%
Santa Maria 64 1% 65 1% 82 2% 52 1% 53 1%
Sao Manoel 89 2% 97 2% 102 2% 80 2% 86 2%
Vila Sdo Jorge 65 1% 69 2% 73 2% 74 2% 67 2%
Caneleira 83 2% 87 2% 107 2% 82 2% 104 2%
Piratininga 9 0% 6 0% 9 0% 7 0% 8 0%
Jabaquara 34 1% 37 1% 37 1% 42 1% 30 1%
José Menino 143 3% 150 3% 145 3% 120 3% 116 3%
\'\/"iggo Bela 1 0% 0 0% 2 0% o0 0% O 0
\'\/"Iggo Boa o 0% 1 0% o0 0% o o O 0O
Morro Bufo 0% 1 0% 0% 0 0% 0 0
E:A;crhrc?eira 0 0% 0% 0 0% 0% 0%
'J\f')‘;ggo Sao 3 0% 3 0% 3 0% 4 o O 0
Morro Catopé 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0 0
Morro Embaré 3 0% 2 0% 0 0% 1 0% 0 0
Morro Fontana 0 0% 3 0% 2 0% 8 0% 1 0%
'J\g‘;;g’uara 1 % 0 0% 1 0% 1 0% ., 0%
Morro Jose 4 0% 11 0% 14 0% 17 0% o 0%
Morro Marapé 10 0% 5 0% 10 0% 8 0% 95 2%
g"e‘;:;‘t) Monte 2 0% 6 0% 12 0% 6 ow O 0
Morro Nova 141 3% 112 2% 112 2% 100 2% . 0%
Morro Pacheco 33 1% 22 0% 30 1% 19 0% 21 0%
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Morro Penha 34 1% 25 1% 24 1% 27 1% 133 3%
Morro Séo 0 0 0 0 0
Bento 188 4% 170 4% 192 4% 143 3% 8 0%
Morro Sabod 13 0% 9 0% 6 0% 5 0% 0 0%
Morro Santa 0 o 0 0 0
Therezinha 1 0% 1 0% 0 0% 0 0% 259 6%
Marapé 257 5% 232 5% 255 5% 218 5% 7 0%
Monte Serrat 10 0% 13 0% 11 0% 7 0% 15 0%
Valongo 16 0% 28 1% 21 0% 13 0% 34 1%
Centro 31 1% 26 1% 29 1% 27 1% 24 1%
Paqueta 27 1% 24 1% 27 1% 19 0% | 164 @ 4%
Vila Mathias 182 4% 158 4% 171 4% 137 3% 53 1%
Vila Nova 77 2% 64 1% 79 2% 66 1% 4 0%
Monte Cabrao 10 0% 13 0% 13 0% 10 0% 10 0%
Caruara 39 1% 40 1% 35 1% 27 1% 8 0%
Ilha Diana 1 0% 1 0% 0 0% 2 0% 0 0
Ignorado 2 0% 0 0% 1 0% 0 0% 0 0
mg:rg Santa 32 1% 53 1% 47 1% 42 1% 31 1%
Morro Vila 0 0 0 0 0
Progresso 59 1% 40 1% 25 1% 33 1% 0
Nao 0 0, 0 0, 0
classificados 31 1% 20 0% 116 2% 649 | 14% @ 392 9%
Total 4887 | 100% 4513 100% @ 4768 100% @ 4569 100% 4364 100%

Fonte: SINASC — Sistema de Informacéo sobre Nascidos Vivos (Base Municipal);

Dados consolidados em setembro 2020, sujeitos a alteragdes. Pop.IBGE 2010

De 2015 a 2019, o municipio tem mantido a média de 4.620 nascimentos/ano. Porém, com

queda de nascimentos nos ultimos anos. Considerando os Ultimos 5 anos, nota-se que,

percentualmente, os bairros Radio Clube, Aparecida, Ponta da Praia, Boqueirdo e Embaré

apresentam os maiores indices de nascidos vivos santistas.
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SERIE HISTORICA DE CAUSA DE OBITO DE RESIDENTES EM SANTOS - 2015-

2019

Causa (Cap
CID10)

2015

2016

2017 |

2018 | 2019

No.

%

No.

%

No. %

No. % N° %

. Algumas
doencas

infecciosas e
parasitarias

155

3,7

128

3,0

141 3,4

123 29 125 |3

I1. Neoplasias
(tumores)

829

20,0

877

20,4

877 20,9

792 18,7 872 20

I11. Doengas
sangue 6rgaos
hemat e transt
imunitar

15

04

20

0,5

18 0,4

15 04 |23 1

IV. Doencas
enddcrinas
nutricionais e
metabolicas

217

5,2

217

5,0

190 4,5

238 56 1253 |6

V. Transtornos
mentais e
comportamentai
S

0,1

10

0,2

17 0,4

17 04 |18 0

VI. Doengas do
sistema nervoso

258

6,2

296

6,9

280 6,7

277 6,6 353 8

VII1. Doencas do
olho e anexos

0,0

0,0

VII1.Doengas do
ouvido e da
apofise mastoide

0,0

0,0

IX. Doengas do
aparelho
circulatério

1.366

32,9

1.439

33,4

1.387 | 33,0

1394 330 1213 | 28

X. Doencas do
aparelho
respiratorio

553

13,3

558

13,0

530 12,6

594 141 | 466 11

XI. Doengas do
aparelho
digestivo

215

52

202

4,7

235 5,6

217 51 | 215 5

XI1. Doencas da
pele e do tecido
subcutaneo

26

0,6

24

0,6

17 0,4

22 05 |39 1

XI11.Doengas sist
osteomuscular e
tec conjuntivo

22

0,5

28

0,7

35 0,8

21 0,5

XIV. Doengas do
aparelho
geniturinario

160

3,9

202

47

172 4,1

212 50 226 5

XV. Gravidez
parto e
puerpeério

0,1

0,0

XVI. Algumas
afec originadas
no periodo

64

15

62

1,4

61 1,5

59 14 | 59 1
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perinatal
XVIIl.Malf cong
deformid e 24 0,6 14 0,3 17 0,4 16 04 27 1
anomalias

cromossémicas

XVII1.Sint sinais

e achad anorm 31 0,7 27 0,6 41 1,0 43 1,0 | 140 3

ex clin e laborat

XX. Causas

externas de 206 50 196 46 184 44 182 43 185 4

morbidade e

mortalidade

Nao classificados 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 0,0 0 0
Total 415 100, 4.30 @100, | 420 100, 4.22 100, 4.26 @ 10

1 0 3 0 5 0 5 0 8 0

Fonte: SIM - Sistema de Informacéo sobre Mortalidade (Base Municipal); Dados extraidos de julho de 2020, sujeitos a alteragdes.

Os indicadores de dbitos de residentes em Santos, nos Gltimos 5 anos, retratam 0 mesmo padrao
do Brasil e do mundo, conforme a OMS (https://www.who.int/ - acesso em 30/09/2020). Sendo
assim, em média, o principal grupo de causas € o das doencas circulatorias (32%), seguido das
neoplasias (20%). Em terceiro lugar, encontram-se as afecgdes respiratorias (13%). A quarta
posicdo é ocupada pelas doengas que acometem o sistema nervoso, sendo mais expressivas as
deméncias, principalmente o Alzheimer (7%).

Cerca de 1% dos 6bitos permanece fazendo parte de uma parcela de causas mal definidas de
morte, representadas pelo codigos “R” da CID-10 (exceto R95), mesmo apds investigacdo
epidemioldgica compulséria, definida pelo Ministério da Saide (MS). O aumento para 3% das
causas mal definidas se deve a uma parcela ainda ndo investigada e concluida, e outra parcela,
ainda pela falta de qualidade do preenchimento dos atestados de 6bitos.
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NUMERO E PERCENTUAL DE OBITOS DE RESIDENTES EM SANTOS POR

FAIXA ETARIA, ENTRE 2015 E 2019

Faixa Etaria 2015 2016 2017 2018 2019
<1 Ano 52 1% 60 1% 43 1% 54 1% 44 1%
01-04a 3 0% 9 0% 6 0% 10 0% 9 0%
05-09a 3 0% 4 0% 2 0% 2 0% 3 0%
10-14a 3 0% 4 0% 5 0% 5 0% 4 0%
15-19a 17 0% 18 0% 16 0% 15 0% 11 0%
20-29a 55 1% 35 1% 43 1% 66 2% 49 1%
30-39a 93 2% 113 3% 100 | 2% 81 2% 98 2%
40-49a 183 | 4% 162 4% 174 | 4% | 168 | 4% 175 | 4%

50-59a 442 | 11% | 378 9% 417 | 10% | 341 | 8% 330 8%
60-69a 634 | 15% | 675 | 16% | 675 | 16% | 681 | 16% | 679 | 16%
70-79a 931 | 22% | 989 | 23% | 921 | 22% | 931 | 22% | 889 | 21%
80a e+ 1690 | 41% | 1835 | 43% [ 1771 | 42% | 1838 | 44% | 1934 | 45%
Ign 46 1% 21 0% 33 1% 33 1% 43 1%
Total 4152 | 100% | 4303 | 100% | 4206 | 100% | 4225 | 100% | 4268 | 100%

Fonte: SIM - Sistema de Informacéo sobre Mortalidade (Base municipal); Dados consolidados em 10/2020, sujeitos a alteracdes

A maior concentragdo dos 6bitos de residentes em Santos, nos Gltimos 5 anos, é representada
pela faixa etaria de 80 anos e mais (43% em média). Esse percentual sobe para 65% quando
considerados também os idosos acima de 70 anos. Destaca-se ainda que, em média, 1% das
mortes ocorrem em criangas abaixo de 1 ano, base para o célculo da taxa de mortalidade infantil,
conforme definicdo da OMS (https://www.who.int/ - acesso em 30/09/2020).

TAXA DE MORTALIDADE

Considerando os dados de 2015 a 2019, conforme tabela abaixo, o nimero de

Obitos gerais e a taxa de mortalidade geral apresentaram um discreto aumento.

ANO N° OBITOS TAXA DE MORTALIDADE
GERAL (1000 HAB)

2015 4151 9,56

2016 4303 9,90

2017 4205 9,67

2018 4225 9,76

2019 4268 9,85

FONTE: DATASUS((http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?ibge/cnv/poptsp.def)

Alguns fatores exercem influéncia sobre a taxa de Santos, em especial o envelhecimento
da populacéo santista, onde 22,26% da populacéo tém idade acima de 60 anos, enquanto que
esta mesma faixa etaria da populacdo no estado de Sao Paulo representa 15,30% (SEADE) e no
Brasil 10,14% (DATASUS 2009). Destacamos a representatividade dos 6bitos ocorridos acima
de 80 anos de 45% no ano de 2019.
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Coeficiente de mortalidade infantil (por 1.000 nasc.vivos) em Santos,

segundo faixa etéria, no periodo de 1988 a 2016
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Evolucéo do coeficiente de mortalidade infantil (por mil nascidos vivos) em Santos
no periodo de 2010 a 2020

15
10
5
0
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
— 00 - 06 dias 6,9 4,6 506 3,8 5,6 5,2 55 5 3,9 4,1 3,7
— 07 - 27 dias 1,4 2,7 33 4 4,6 31 2 1,5 2,6 3 1
— 27 dias - 01 ano 5,6 5,7 4,8 4,2 33 2,1 ] 2,4 53 2,7 3
—CMI 14,1 13,1 13,8 12,1 14,8 10,6 13,3 9 11,8 10,1 71,6

Fonte: SEVIG-MMI/SIM/SINASC/PRNRisco 18/05/2021

O municipio de Santos tem como prioridade, ha mais de 30 anos, a realizagcdo de politicas
publicas voltadas a reducdo da taxa de mortalidade materna infantil, saindo dos patamares de
33,9/1000NV em 1990 chegando em 2020, com a taxa inédita de 7,6/1000NV.

Acles implantadas em toda a linha de cuidado a gestante e ao recém-nascido: acesso e 0
acolhimento prioritario na atencdo basica; vigilancia por meio do Programa Recém- Nascido de
Risco; capacitacdo dos profissionais de saude da rede; plano de parto; rede de diagndstico por
imagem e especializada, como ultrassom morfol6gico para todas gestantes; o atendimento no
Instituto da Mulher e Gestante as gestacGes de alto risco; e em especial a assisténcia ao pré-parto,
parto e puerpério, na Maternidade Silvério Fontes e no Complexo Hospitalar do Estivadores, cujo
inicio de funcionamento em 2017 deu ao municipio a grande ampliacdo dos leitos de UTI

neonatal.
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OBITOS MATERNOS POR 100 MIL NASCIMENTOS NO BRASIL, ESTADO DE SAO
PAULO, REGIAO METROPOLITANA DA BAIXADA SANTISTA
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Mortalidade Materna

2014 2015 2016 2017 2018 2019

== RM Baixada Santista — SANTOS

Fonte: SEVIG-MMI/SIM/SINASC/PRNRisco
*dados parciais sujeitos a alteragdes

Coeficiente de Mortalidade Materna

99,0

87,0 83,6
63.1 58,3

51,4 4 58,7
587 61, 58} ! SE,S 58"8

21,0
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Fonte: SEVIG-MMI/SIM/SINASC/PRNRisco
*dados parciais sujeitos a alteragdes
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COBERTURA VACINAL - SANTOS- 2015 - 2019
Cobertura vacinal de 2015 a 2019, no municipio de Santos - SP, em criancas menores de 01 ano
deidade, por vacina, anoa ano.
Fonte: SIPNI
250
200
®
£
L]
w 150
<
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>
e
.E 100
@
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Q
[&]
50
2015 2016 2017 2018 2019
== Poliomielite - Meta 95% 101,05 81,61 95,99 104,41 92,76
= BCG - Meta 90% 191,78 186,46 152,719 98,21 123,66
Pneumocdccica - Meta 95% 100,52 85,62 97,61 105,34 939
= \lenigococica Conj.C - Meta 95% 97,16 84,8 95,01 103,08 84,25
s Rotavirus Humano- Meta 90% 95,86 82,18 95,79 108,72 93,9
Triplice Viral- D1 - Meta 95% 99,56 1337 106,75 97,28 101,8
= Pentavalente - Meta 95% 98,75 83,7 108,14 104,27 89,07

Fonte: SI-PNI - Datasus

O PNI - Programa Nacional de Imunizacdo preconiza uma cobertura vacinal acima de 95%, para
a garantia do controle das doencas.

u upaca 1 vacina”, i 40 4 ulacdo.
Causa grande preocupacdo as campanhas “anti vacina”, com desinformacao a populacdo

Alerta para a queda nas coberturas das vacinas, como meningococica, rotavirus, poliomielite e
especialmente, a pentavalente, com apenas 89% de cobertura.
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PANDEMIA COVID 19

A Organizacdo Mundial de Salde (OMS) declarou no dia 11 de marco de 2020, a pandemia de Covid-
19, doenca causada pelo novo coronavirus (Sars-Cov-2)

O mundo precisou se organizar e reorganizar todo sistema de salde, visto a prioridade zero do
diagnostico, da assisténcia basica, especializada, hospitalar, reabilitacéo, vigilancia em salde, suprimento
de insumos, de modo a dar conta da grande demanda gque chegava aos servigos de salde.

Na Secretaria de Salde de Santos, desde marco de 2020, nao foi diferente!

Toda rede de salde pubica e privada tiveram o desafio de assumir a assisténcia de uma PANDEMIA de
COVID 19, ampliando servigos de assisténcia de urgéncia e emergéncia, leitos de enfermaria, leitos de
UTI, exames laboratoriais, vigilancia constante, visto o maior porto da América Latina, como porta de
entrada para 0 mundo.

Além do atendimento aos santistas, 0 municipio de Santos, como polo da Baixada Santista, também
abarcou os residentes de outras cidades, que ocupam cerca de metade das vagas de assisténcia hospitalar
do SUS. Em momentos de maior agravamento local da pandemia, o municipio disp6s de vagas para a
rede suplementar, inclusive leitos de UTI.

Passados 15 meses, temos o seguinte perfil epidemioldgico:

CASOS CONFIRMADOS DE COVID 19-RESIDENTES EM SANTOS-
ANO 2020
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FONTE: PMS-
https://egov.santos.sp.gov.br/santosmapeada/Saude/DadosDEVIG/MapaDEV IG/#divPesquisasCONF
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CASOS CONFIRMADOS DE COVID 19-RESIDENTES EM SANTOS-

ANO 2021(maio)
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Semana =8 Acumulados

FONTE:PMS
https://egov.santos.sp.gov.br/santosmapeada/Saude/DadosDEVIG/MapaDEV IG/#divPesquisasCONF

TOTAL DE CASOS =50.399 ( até 22 de agosto 2021)
TOTAL DE OBITOS= 2.048

TESTES RAPIDOS= 86.488

TESTES PCR= 87.630

TESTES ANTIGENO= 7.210

VACINAS APLICADAS= 517.398 (Coronavac , AstraZeneca, Pfizer, Jansen)

FONTE: atualizacdo diaria: www.santos.sp.gov.br/saude/dadoscoronavirus
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TOTAL DE CASOS CONFIRMADOS DE COVID 19- RESIDENTES EM
SANTOS -DISTRIBUICAO POR FAIXA ETARIA
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FONTE:PMS
https://egov.santos.sp.gov.br/santosmapeada/Saude/DadosDEVIG/MapaDEV IG/#divPesquisasCONF

TOTAL DE CASOS CONFIRMADOS DE COVID 19- RESIDENTES EM
SANTOS -DISTRIBUICAO POR COMORBIDADES

[ =t

@ DIABETES MELLITUS

@ DOENGA CARDIOVASCULAR CREANLCA
DOENGA HEMATOLOGICA CRONICA

@ DOENGA HEFATICA CRANICA

@ DOENGA MEUROLAGGICH CRONICA

@ DOENGH RENAL CROMICA

@ HIPERTENSAD ARTERIAL

@ IMUNDDEFLICIENCLA / IMUNODEPRESSAD

B MEDPLASLA

@ OBESIDADE

@ OCUTRA PRELMOPATL CRONLCA

B TABAGISMO
Qutro

FONTE:PMS
https://egov.santos.sp.gov.br/santosmapeada/Saude/DadosDEVIG/MapaDEV IG/#divPesquisasCONF
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Santos
DOENCAS DE NOTIFICACAO COMPULSORIA-RESIDENTES EM SANTOS
AGRAVO 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | TOTAL
ACID.ANIMAIS
PECONHENTOS 3 2 1 1 7 8 9 10 9 9 7 6 12 | 17 103
AIDS-CASOS 172 | 189 | 237 | 173 | 151 | 133 [ 124 [ 123 | 125 | 1120 | 81 | 78 | 77 | 54 | 1817
AIDS-HIV+ 134 | 247 [ 204 | 164 | 180 | 171 | 154 | 171 | 207 | 198 | 180 | 128 | 105 | 56 | 2299
ATEND.ANTI-RABICO 449 | 433 | 387 | 438 | 472 | 571 | 520 | 505 | 534 | 553 | 602 | 539 | 546 | 357 | 6906
COQUELUCHE 0 0 0 4 8 5 6 14 6 2 1 1 0 0 47
CRIANCA EXP.HIV 24 | 22 34 31 30 19 33 20 24 16 26 | 13 9 6 307
DENGUE 853 | 101 | 137 | 8026 | 125 | 539 | 9531 | 2217 | 3618 | 1234 | 51 | 39 | 466 | 324 | 27261
DOENCA AGUDA PELO
VIRUS ZIKA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 7 1 1 1 0 10
DST 113 | 166 | 192 | 120 | 197 | 283 | 232 | 216 | 185 | 48 87 | 89 | 81 [ 132 | 2141
ESQUISTOSSOMOSE 26 | 31 33 19 33 18 13 14 7 11 5 10 7 2 229
EVENTOS ADVERSOS 20 | 29 12 21 4 11 29 19 0 0 0 0 0 0 145
EXANTEMATICAS 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 [104 [ ;1 147
FEBRE DO
CHIKUNGUNYA 0 0 0 0 0 0 0 0 2 32 18 | 10 | 17 | 95 174
FEBRE MACULOSA 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 2
FEBRE TIFOIDE 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
GESTANTE HIV 37 | 37 | 27 31 20 21 29 19 23 19 26 | 12 7 4 312
HANSENIASE-CASOS
NOVOS 19 | 17 14 9 15 7 4 8 3 10 6 3 9 2 126
SF:SST ;"RA'S'C'CATR'Z' 85 | 392 | 287 | 427 | 166 | 111 | 185 | 142 | 102 | 594 | 658 | 499 | 43 | 38 | 3729
HEPAT.VIRAIS-CICATRIZ-
VIRUS C 20 | 10 3 3 2 11 9 4 7 4 10 | 10 2 0 95
HEPAT.VIRAIS-VIRUS B 46 | 98 | 160 56 49 72 49 43 41 69 53 | 46 | 32 | 24 838
E‘EPAT'V'RA'S’V'RUS B* | 3] 19| & 37 32 25 6 1 1 0 0 0 0 0 176
HEPAT.VIRAIS-VIRUS C 173 | 151 | 151 | 252 | 214 | 200 | 118 | 106 | 158 | 113 | 84 | 99 | 77 | 38 | 1934
HEPATITE AGUDA A 17 6 1 2 2 3 1 1 5 1 10 6 3 37 104
INFLUENZA 0 0 125 0 0 1 29 7 7 37 5 8 13 8 240
INTOX.EXOGENA -TOTAL |, 1 23 18 169 | 174 | 154 | 108 | 109 | 139 | 95 | 212 | 268 | 206 | 1676
DE NOTIF
LEISH.TEG.AMERICANA 1 0 0 0 2 2 0 0 0 2 1 2 4 0 14
LEISH.VISCERAL 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 3
LEPTOSPIROSE 5 8 8 12 14 9 31 12 13 9 8 16 | 23 5 173
MALARIA 0 1 1 1 3 4 2 1 1 0 0 1 1 0 16
MENINGITE 114 | 99 63 74 59 63 40 35 35 35 44 | 25 | 43 | 13 742
ROTAVIRUS 0 0 0 0 0 0 1 17 19 16 5 0 0 0 58
SIF.GESTANTE 2 | 18] 2 23 28 31 34 36 59 60 | 95 | 143 | 152 | 111 | 833
SIFILIS 46 | 171 | 252 | 174 | 179 | 237 | 351 | 472 [ 602 | 745 | 845 | 986 | 980 | 562 | 6602
SIFILIS CONGENITA 15 | 12 9 11 19 19 34 32 36 32 3 | 61 | 41 | 43 388
TETANO ACIDENTAL 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
TOXOPLASMOSE NE 0 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 3
VARICELA-GRAVES E
INTERNADOS 0 0 0 2 0 0 0 13 21 8 4 0 0 0 48
VIOLENCIA-OCOR 0 0 | 514 | 623 | 745 | 634 | 365 | 749 | 1702 | 459 | 631 | 810 [ 1037 | 593 | 8862
VIOLENCIA-RESID 0 0 | 556 | 647 | 743 | 633 | 364 | 777 [ 1723 | 450 | 626 | 791 [ 1016 | 573 | 8899
TOTAL 2408 | 2264 | 3494 | 11399 | 3670 | 4018 | 12449 | 5892 | 9384 | 5022 [ 4299 | 4644 | 5177 | 3341 | 77461

FONTE: casos notificados no SINAN-SEVIEP-SMS  Dados sujeitos a alteragéo

As doengas de notificagdo compulsoria sdo monitoradas pela SEVIEP-Secdo de Vigilancia
Epidemioldgica, que acompanha a evolucdo das dessas doencas, elencadas pelo Estado ,

Ministério da Saude e Organizacdo Mundial da Saude.

O ano de 2020 ainda merece a conclusdo final dos casos, pois muitos agravos tém 120 dias para

fechamento.

O monitoramento diario faz com que se caracterize surto, endemias ou epidemias de determinado

agravo.

Chama atencdo o aumento das arboviroses (dengue, chikungunya), sifilis e violéncias.
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CID 10 Cap

<la

1-
da

5-
9a

10-
1l4a

15-
19a

20-
29a

30-
39a

40-
49a

50-
59a

60-
69a

70-
79a

80e
+

Total

I. Algumas
doencas
infecciosas e
parasitarias

95

45

14

14

12

47

79

106

110

75

86

64

747

Il. Neoplasias
(tumores)

16

35

22

57

127

246

341

423

255

89

1.614

I11. Doencas
sangue 0rgaos
hemat e transt
imunitar

10

10

22

20

29

39

25

172

IV. Doencgas
endocrinas
nutricionais e
metabdlicas

22

38

51

60

19

18

29

42

67

39

50

442

V. Transtornos
mentais e
comportamentais

16

66

56

57

41

30

280

VI. Doengas do
sistema nervoso

28

10

30

38

28

22

24

219

VII. Doencas do
olho e anexos

10

11

34

42

38

13

168

VIll.Doencas do
ouvido e da
apofise mastoide

15

11

37

IX. Doencas do
aparelho
circulatorio

20

60

183

344

467

395

256

1.758

X. Doencas do
aparelho
respiratorio

194

183

59

24

14

46

49

70

106

189

138

181

1.253

XI. Doencas do
aparelho
digestivo

22

70

58

50

39

142

195

233

354

335

300

106

1.904

XII. Doencas da
pele e do tecido
subcutaneo

15

56

35

18

11

20

22

38

28

41

24

18

326

XIll.Doencas
sist
osteomuscular e
tec conjuntivo

12

10

11

25

24

27

35

20

183

XIV. Doencas
do aparelho
geniturinario

20

21

29

22

31

112

158

177

203

231

151

99

1.254

XV. Gravidez
parto e puerpério

13

453

1.583

1.050

169

3.270

XVI. Algumas
afec originadas
no periodo

535

538
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perinatal

XVII.Malf cong
deformid e
anomalias
cromossdmicas

55

34

22

149

XVI1I1.Sint sinais
e achad anorm
ex clin e laborat

20

15

12

15

21

31

40

30

18 217

XIX. Lesoes
enven e alg out
conseq causas
externas

24

65

74

68

51

239

248

226

248

208

110

167 | 1.728

XXI. Contatos
com servigos de
salde

8

0

2

6

1

57

144

63

22

22

330

Total

1.038

592

414

357

693

2.462

2.285

1.706

1.994

2.242

1.684

1.122]16.589

Fonte: DATASUS/Tabwin/Arquivos RD/SP  Acesso: margo 2021

Morbidade Hospitalar por grupos de causas, faixa etaria, por residéncia e
ocorréncia geral — 2020

CID 10 Cap

<la

1-
4a

5_
9a

10-
14a

15-
19a

20-
29a

30-
392

40-
49a

50-
59a

60-
69a

70-
79a

80e

Total

I. Algumas
doencas
infecciosas e
parasitarias

109

48

28

14

24

78

153

210

351

383

319

246| 1.963

Il. Neoplasias
(tumores)

17

40

11

31

61

173

288

374

216

80| 1.301

I11. Doengas
sangue 6rgaos
hemat e transt
imunitar

15

20

27

13

29

29

23 167

IV. Doengas
enddcrinas
nutricionais e
metabdlicas

21

59

19

25

31

59

38

30 310

V. Transtornos
mentais e
comportamentais

15

60

73

55

46

12

19

285

VI. Doencas do
sistema nervoso

16

13

33

22

18

21 161

VII. Doencas do
olho e anexos

12

11

16

10

77

VIll.Doencas do
ouvido e da
apofise mastoide

23

IX. Doencas do
aparelho
circulatério

10

23

57

123

302

450

355

182| 1.521
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X. Doengas do
aparelho
respiratorio

33

34

17

18

37

47

51

98

163

139

104

748

XI. Doencas do
aparelho
digestivo

21

30

40

40

38

112

128

191

194

240

173

63

1.270

XIl. Doencas da
pele e do tecido
subcutaneo

22

40

20

14

17

31

23

34

16

15

245

XIll.Doencas
sist
osteomuscular e
tec conjuntivo

16

21

15

13

13

96

XIV. Doengas
do aparelho
geniturinario

18

19

14

17

27

74

81

136

110

166

117

65

844

XV. Gravidez
parto e puerpério

25

465

1.926

1.081

203

3.701

XVI. Algumas
afec originadas
no periodo
perinatal

586

593

XVII.Malf cong
deformid e
anomalias
cromossdmicas

40

14

10

91

XVIII.Sint sinais
e achad anorm
ex clin e laborat

11

19

16

30

16

12

136

XIX. Lesoes
enven e alg out
conseq causas
externas

21

87

61

35

50

201

235

251

202

158

124

115

1.540

XXI. Contatos
com servigos de
saude

1

1

5

0

1

33

96

47

15

17

224

Total

882

337

261

271

703

2.646

2.106

1.589

1.751

2.170

1.612

968

15.296

Fonte: DATASUS/Tabwin/Arquivos RD/SP  Acesso: margo 2021

A morbidade hospitalar de residentes (principais causas de internacdo) ano a ano, ndo apresenta
grandes alteracGes em quantidade, mantendo as causas do parto, gravidez, doengas do aparelho
digestivo, aparelho circulatorio, respiratorio e neoplasias.

Porém, no ano de 2020, destaque para 0 aumento expressivo das causas do capitulo l.Algumas
doencas infecciosas e parasitarias , onde foram incluidas os casos de COVID 19, visto o inicio da
PANDEMIA, a partir de margo de 2020.
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INTERNACOES POR AVC - RESIDENTES EM SANTOS NA FX ETARIA DE 30 A

59 ANOS - 2016 A 2020

Hospital SP (CNES) 2016 2017] 2018] 2019] 2020] Total
2025752 SANTA CASA DE SANTOS 24 | 16 | 19 | 32 | 38 | 129
2080354 HOSPITAL SANTO ANTONIO

SANTOS 31 | 25 | 29 | 10 | 14 | 109
2698471 SECAO HOSPITAL MUNICIPAL DR

ARTHUR DOMINGUES PINTO 19 | 29 | 36 | 2 0 | 86
2042894 SECAO PRONTO SOCORRO

CENTRAL SEPROS C 3 | 12 | 10 | 5 4 | 66
2089785 HOSPITAL DO RIM E

HIPERTENSAO 11 | 13 | 12 | 11 | 11 | 58
6998704 COMPLEXO HOSPITALAR DOS

ESTIVADORES 0 0 5 | 26 | 15 | 46
2079720 HOSPITAL GUILHERME ALVARO

SANTOS 1 4 2 3 1| 1
3021378 HOSPITAL MUNICIPAL DE SAO

VICENTE 1 4 0 0 1 6
2083272 HOSPITAL MUNICIPAL DE

BERTIOGA 0 2 1 0 2 5
2708566 HOSPITAL UNIMED DE

SOROCABA DR MIGUEL VILLA NOVA

SOEIRO 0 0 0 1 1 2
2754843 HOSPITAL SANTO AMARO 0 1 0 1 0 2
2078473 HOSPITAL DR LUIZ CAMARGO DA

FONSECA E SILVA 0 0 1 0 1 2
2084430 HOSPITAL E MATERNIDADE

MADRE VANNINI CONCHAL SP 0 0 0 0 1 1
Total 122 | 106 | 115 | 91 | 89 | 523

Fonte; Dereg-SMS

O numero total de internacGes de santistas pelo SUS teve uma reducdo de 2016 para 2020,
como causa AVC (acidente vascular cerebral) de 122 casos para 89. A reducdo de dessas
internacOes, pode refletir o inicio de uma tendéncia esperada quando da organizagdo do
sistema de salde em rede, com fortalecimento da atengdo basica nas agdes de controle,
prevencdo e promocao de salde voltada para as doencas cronicas ndo transmissiveis, como 0s
Programas de Atencéo Intensiva ao Tabagista, Viva Leve, Movimente-se coma Mdsica e a

Danca, Terapia Comunitaria e Hiperdia.

Sendo as doengas do aparelho circulatério a primeira causa de Obito ha anos, o
monitoramento especifico das internagdes por AVC, hipertensdo, infarto, com alta
referenciada para atencdo basica, favorece o acolhimento do paciente para manutencdo da

linha de cuidado integral e longitudinal.
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INTERNACOES POR FRATURA DE FEMUR - RESIDENTES EM SANTOS

ACIMA DE 60 ANOS - 2016 A 2020

Hospital SP (CNES) 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 Total
2025752 SANTA CASA DE SANTOS 95 | 92 | 100 | 100 | 81 468
3021378 HOSPITAL MUNICIPAL DE SAO
VICENTE 2 1 1 0 1 5
2698471 SECAO HOSPITAL MUNICIPAL
DR ARTHUR DOMINGUES PINTO 0 0 0 0 2 2
2078015 HC DA FMUSP HOSPITAL DAS
CLINICAS SAO PAULO 0 2 0 0 0 2
2025507 HCFAMEMA HOSP CLINICO
CIRURGICO 0 1 0 0 0 1
2083272 HOSPITAL MUNICIPAL DE
BERTIOGA 0 0 0 1 0 1
2754843 HOSPITAL SANTO AMARO 0 0 0 0 1 1
2082349 HOSPITAL DE CLINICAS DR
RADAMES NARDINI 0 0 0 0 1 1
3028399 HOSPITAL ESTADUAL PROF
CARLOS DA SILVA LACAZ FCO
MORATO 0 0 1 0 0 1
Total 97 | 96 | 102 | 101 | 86 482

Fonte; Dereg-SMS

Com quase 23% de pessoas acima de 60 anos, é fundamental que o municipio de Santos ofereca
0 suporte e a retaguarda para a principal causa de acidentes nos idosos, como a fratura de fémur,
tendo a Santa Casa de Santos o principal hospital da rede SUS.
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9-A REDE DE SAUDE NO MUNICIPIO

A rede SUS em Santos é formada por uma rede de servicos de diferentes niveis de

complexidade tecnolégica, de natureza pablica municipal e estadual, privado, contratado e

conveniado, através da administragdo direta ou unidades publicizadas sob gestdo

compartilhada com organizac@es sociais.

O quadro abaixo apresenta o numero de servi¢os que compdem a Rede de Salde de

Santos por tipo de prestador.

Quantidade de estabelecimentos de Saude por tipo e por prestador no
Municipio de Santos - Dez/2020

Tipo de estabelecimento Publico* | Filantrépico | Privado | Total
CENTRAL DE REGULACAO 3 - - 3
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS 1 i i 1
URGENCIAS
CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA-

1 1
CASF
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL- 9 i i 9
CAPS
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA DE 32 i 1 33
SAUDE
CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA E i ) 6 6
OU HEMATOLOGICA
CLINICA ESPECIALIZADA/AMBULATORIO
ESPECIALIZADO 18 2 180 | 200
CONSULTORIO - - 1.217 |1.217
COOPERATIVA - - 3 3
FARMACIA 1 - - 1
HOSPITAL ESPECIALIZADO - - 3 3
HOSPITAL GERAL 7 2 5 14
HOSPITAL DIA 1 - 10 11
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 1 - - 1
POLICLINICA - - 3 3
PRONTO SOCORRO GERAL 3 - - 3
PRONTO ATENDIMENTO 3 - 1 4
SECRETARIA DE SAUDE 2 - - 2
SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR i i 4 a
ISOLADO (HOME CARE)
UNIDADE DE SERVICO DE APOIO DE 1 1 75 77
DIAGNOSE E TERAPIA
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSP- 2 i 6 32
URGENCIA/EMERGENCIA
UNIDADE MOVEL TERRESTRE 1 - - 1
CENTRAL DE ABASTECIMENTO 1 - 1 2
CENTRO DE IMUNIZACAO - - 1 1
Total 111 5 1516 |1.632

Fonte: Ministério da Salde - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Salide do Brasil

CNES-Dezembro de 2020
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De acordo com o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (CNES - referéncia
dez/2020) o municipio conta com 1.632 unidades, sendo a maioria de servicos privados. Destas,
1.217 (74%) s&o consultorios isolados, e 200 clinicas especializadas.

Ja a rede de atendimentos SUS municipal possui a seguinte estrutura:(2020)

| - Na Rede Basica:

+32 Unidades da Rede Basica de Salde, sendo 15 Unidades de Salde da Familia (USF).
* Pronto Atendimento 24 horas, de 2% a domingo, no Morro Nova Cintra
+ Unidade de Cuidado do Porto, com Consultdrio na Rua

Il - DEPARTAMENTO PRE HOSPITALAR E HOSPITALAR-DAPHOS

» Complexo Hospitalar da Zona Noroeste (COHOSP-ZNO), que contempla o Hospital
Municipal Dr. Arthur Domingues Pinto e Hospital e Maternidade Municipal Dr. Silvério
Fontes

Hospital de Pequeno Porte -HPP
UPA Central

UPA Zona Noroeste

UPA Zona Leste

» Complexo Hospitalar dos Estivadores

* Secdo de Atendimento Domiciliar

« Secdo de Captacdo e Transporte de Orgéos e Tecidos
« Centro de Diagndstico

« SAMU

111 - DEPARTAMENTO DE ESPECIALIDADES-DEAESP

« Ambulatério de Especialidades Médicas Nelson Teixeira

« Ambulatérios de Especialidades Médicas da Zona Noroeste

« Centro de Especialidades Odontol6gicas da Zona Leste

« Centro de Especialidades Odontoldgicas da Zona Noroeste
» Secdo de Atencdo a Rede e Prevengdo em Saude Bucal

Centro de Controle de Doencas Infectocontagiosas

Centro de Referéncia em Saude Auditiva;

Centro de Recuperacao e Fisioterapia da Orla intermediéria

Instituto da Mulher e Gestante;

Centro Especializado em Reabilitagdo Fisica e Intelectual -CER 11

Centro de Atencdo Psicossocial da Zona Noroeste

Centro de Atencéo Psicossocial Centro
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+ Centro de Atencdo Psicossocial da Vila

 Centro de Atencdo Psicossocial Praia

+ Centro de Atencdo Psicossocial Orquidario

» Servico de Residéncia Terapéutica |

» Servico de Residéncia Terapéutica Il

» Secdo de Reabilitacdo Psicossocial

« Centro de Atencéo Psicossocial Alcool e outras drogas

« Centro de Atencéo Psicossocial Alcool e outras drogas infanto juvenil T6 Ligado
» Centro de Atencdo Psicossocial Infantojuvenil da Zona Noroeste Entre Mentes

« Centro de Atencdo Psicossocial Infantojuvenil #tamojunto

+ Centro de Reabilitacdo e Estimulacdo do Neurodesenvolvimento

VI — Unidades de Vigildncia em Saude

» Secdo de Vigilancia e Controle de Zoonoses
 Secdo de Controle de Vetores

» Secdo de Mortalidade Materna Infantil

» Secdo de Vigilancia e Referéncia em Saude do Trabalhador
« Secdo de Vigilancia Epidemioldgica

» Secdo de Controle de Intoxicacao

VIl — Outros Servicos

» Central Municipal de Regulacéo, Avaliagdo, Controle e Auditoria;
* Central de Agendamento de consultas, exames e procedimentos

+ Servico Administrativo e Financeiro

+ Coordenacéo de Formacéo e Recursos Humanos

« Grupos de apoio técnico

* Secdo de Nutricdo e Dietoterapia

V111 — Rede SUS conveniada/contratada
« Hospital Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Santos

* Hospital Sociedade Portuguesa de Beneficéncia de Santos — Hospital Santo Antdnio
» AFIP — Associagdo Fundo de Ensino e Pesquisa

» Casa da Esperanca

» APAE — Associacdo de Pais e Amigos dos Excepcionais
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REDE FISICA PRESTADORA DE SERVICOS AO SUS

Por tipo de estabelecimento e gestao Periodo 12/2020

Rede fisica de estabelecimentos de satde por tipo de estabelecimentos

Tipo de

Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

UNIDADE MOVEL 0 0 26 26
DE NIVEL PRE-

HOSPITALAR NA

AREA DE

URGENCIA

FARMACIA 0 1 0 1

CENTRO DE 0 0 32
SAUDE/UNIDADE
BASICA

CENTRAL DE 0 0 1 1
REGULACAO

MEDICA DAS

URGENCIAS

HOSPITAL GERAL 0 1 7 8

LABORATORIO DE 0 1 0 1
SAUDE PUBLICA

CENTRO DE 0 0 9 9
ATENCAO
PSICOSSOCIAL

UNIDADE DE APOIO 0 0 11 11
DIAGNOSE E

TERAPIA (SADT

ISOLADO)

CENTRAL DE 0 1 0 1

ABASTECIMENTO

CENTRO DE 0 0 1 1
ATENCAO

HEMOTERAPIA E

ou

HEMATOLOGICA
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UNIDADE MOVEL 0 0 1 1
TERRESTRE
CENTRAL DE 0 1 1 2

GESTAO EM SAUDE

CONSULTORIO 0 0 3 3
ISOLADO

PRONTO SOCORRO 0 0 3 3
GERAL

CLINICA/CENTRO 0 2 20 22

DE ESPECIALIDADE

CENTRO DE APOIO 0 0 1 1
A SAUDE DA

FAMILIA

PRONTO 0 0 3 3

ATENDIMENTO

POLICLINICA 0 1 0 1
HOSPITAL/DIA - 0 0 2 2
ISOLADO

CENTRAL DE 0 1 2 3
REGULACAO DO

ACESSO

Total 0 9 123 132

Observacdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de
servigos ao SUS . Fonte: CNES Data da consulta: 05/02/2021.
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Numero de Leitos SUS, Leitos por 1.000 habitantes e percentual de Leitos SUS
UTI na Regido Metropolitana da Baixada Santista e seus municipios

NUmero de Leltoi S:OS por % Leitos SUS
Leitos SUS ) UTI
habitantes
DRS Baixada Santista 1802 1,06 9,77
Bertioga 53 1,05 0
Cubatao 153 1,27 9,8
Guaruja 247 0,84 11,74
Itanhaém 77 0,86 0
Mongagua 44 0,92 0
Peruibe 48 0,79 0
Praia Grande 133 0,49 15,04
Santos 862 2,05 12,3
Sao Vicente 185 0,55 3,24
FONTE: DATASUS/MS
Quantidade Leitos SUS - Baixada Santista-2020
Leitos
Municipio Leitos Gerais Complementares Total
(UTI)
350635 Bertioga 69 4 73
351350 Cubatdo 108 25| 133
351870 Guaruja 338 50| 388
352210 Itanhaém 141 0| 141
353110 Mongagua 36 0 36
353760 Peruibe 18 0 18
354100 Praia Grande 294 55 349
354850 Santos 969 162 | 1.131
355100 Séo Vicente 153 20 173
Total DRS Baixada Santista 2.126 316 | 2.442

Obs.: Com base na competéncia Dezembro/2020 - Inclui leitos dos Hospitais de Campanha COVID----DEREG-SMS

Santos é a cidade da Baixada Santista que pela oferta de leitos pode se considerar como p6lo da
Rede Regional de Atencdo a Salde, apresentando internacfes de residentes de outros

municipios de 35,75% e de 64,25% de residentes em Santos, nos hospitais sob gestdo municipal,
conforme demonstrado pelo quadro abaixo.

A distribuicdo dos leitos por especialidades é apresentada no quadro abaixo:
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Total de leitos por especialidades na rede SUS (estadual, municipal e privado-contratada
e/ou conveniada), no municipio de Santos, em 2016.

ESTADUAL MUNICIPAL PRIVADA TOTAL
Tipo/Especialidade Total | Total
SUS |EXISTENTE | SUS | EXISTENTE | SUS | EXISTENTE | SUS |EXIST
1-Cirdrgico 65 65 11 11 220 558 296 634
2-Clinico 53 53 78 78 129 409 260 540
3-Complementar 45 45 11 11 62 228 118 284
4-Obstétrico 33 33 21 21 30 104 84 158
5-Pediétrico 18 18 10 10 56 142 84 170
6-Outras
Especialidades 34 34 28 28 0 0 62 62
7-Hospital/DIA 0 0 10 10 2 54 12 64
Total 248 248 169 169 499 1.495 916 | 1.912
Leitos por 1.000
hab 211
Fonte: CNES - DATASUS/MS (julho/2016)
| Quantidade Leitos SUS — Santos- 2020 ‘
Tipo/Especialidade ESTADUAL MUNICIPAL PRIVADA TOTAL
SUS |EXISTENTE | SUS | EXISTENTE | SUS | EXISTENTE | SUS |EXISTENTE
1-Cirdrgico 57 57 24 24 109 436 190 517
2-Clinico 46 46 335 335 137 427 518 808
3-Complementar 53 78 51 133 59 280 163 491
4-Obstétrico 25 25 57 57 24 110 106 192
5-Pediétrico 18 18 10 10 56 126 84 154
6-Outras
Especialidades 30 30 28 28 0 10 58 68
7-Hospital/DIA 0 0 10 10 2 98 12 108
[ Total 229 254 515 597 387 1.487 1.131 2.338
SUS na rede Municipal e Estadual refere-se a leitos complementares
ndo habilitados pelo MS. DEREG-SMS
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INTERNACOES OCORRIDAS NOS SERVICOS DE SANTOS, POR MUNICIPIO DE
RESIDENCIA - 2019

SANTA
Munic CASA | oo BENEFICENCIA | SILVERIO SETHUR (SSEACERA'DS ﬁg'é"pﬁﬁf% Total %
Res EENTOS PORTUGUESA | FONTES | p\NTo | ADULTO) | ESTIVADORES
Santos 6.280 |566 1.101 788 783 11 4.067 13.596 | 67,77%
Séao
Vicente 1.953 | 65 124 115 137 0 596 2.990 | 14,90%
Praia
Grande 782 9 71 10 6 0 769 1.647 | 8,21%
Guaruja 311 4 25 4 7 0 191 542 2,70%
Cubatdo 275 3 14 3 4 0 106 405 | 2,02%
Itanhaém 163 3 52 0 0 0 168 386 1,92%
Peruibe 87 0 23 1 2 0 39 152 | 0,76%
Mongagua 70 1 8 0 0 0 23 102 | 0,51%
Bertioga 49 0 7 0 0 0 5 61 0,30%
Outros
municipios
Est SP 134 7 1 3 9 0 28 182 | 0,91%
Total 10.104 | 658 1.426 924 948 11 5.992 20.063 | 100,00%
INTERNAQC)ES OCORRIDAS NOS SERVICOS DE SANTOS, POR MUNICIPIO DE
RESIDENCIA - 2020
Hosp | HOSP
) C;'\?/ISFI?A CA:\_'/IZAN iﬁm;\ SANTA BI;NEFI SILVE ARTH SECRAI C:O'\/IOPLEX
Munic NHA CovID COVID CASA DE HPP CENCIA RIO URD. DS (SAE | HOSPITAL Total %
Res CoVID 19 UPA 19 SANTOS PORTUG | FONTE PINTO ADULTO AR
19 AFIP ZONA HOSP UESA S ) ESTIVADO
LESTE VI;I'A(\)R RES
Santos 115 89 267 4.783 354 867 787 582 9 5.025 12.878 | 64,07%
Séo
Vicente 33 41 100 1.246 55 151 173 60 1 1.405 3.265 | 16,24%
Praia
Grande 7 1 13 481 7 99 8 4 0 1.244 1.864 | 9,27%
Guaruja 8 1 16 238 3 23 1 6 0 406 702 | 3,49%
Itanhaém 0 0 20 64 0 68 0 0 0 259 411] 2,04%
Cubatdo 2 2 35 156 0 12 3 1 0 196 407 | 2,02%
Peruibe 0 0 19 56 0 26 0 1 0 47 149 | 0,74%
Bertioga 0 0 3 55 0 8 0 0 0 33 99| 0,49%
Mongagu
a 0 0 7 20 0 15 0 1 0 16 59| 0,29%
Outros
municipi
os Est SP 13 2 74 129 2 4 2 8 0 32 266 | 1,32%
Total 178 136 554 7.228 421 1.273 974 663 10 8.663 20.100| 100,00

Fonte: Dereg-SMS
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De acordo com pardmetros de oferta de leitos, o municipio apresenta condigdes
satisfatorias para a assisténcia hospitalar geral, com maior concentracdo de leitos na
especialidade clinica e cirdrgica.

A relagdo leito SUS por 1000 habitantes, é de 2,11 superior a todos 0os municipios, o
dobro da Regido da Baixada Santista, que é de 1,06.

Em 2020, com a PANDEMIA DE COVID-19, como medida emergencial, 0 municipio
teve de prover novos leitos de enfermaria e UTI, criando os hospitais de campanha na AFIP,
UPA ZONA LESTE, Hospital Vitdria e mais leitos no Complexo dos Estivadores, sendo que,
como municipio polo, foi retaguarda para os municipes de outras cidades, que ocuparam cerca
de 50% das vagas em varias ocasides, além da rede de saude suplementar, que também
necessitou dos leitos SUS.
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10-FINANCIAMENTO

Os recursos do fundo municipal de saide para 2020 foi de R$ 822.009.386,06 (ou
R$ 1895,93 por habitante) sendo a maior parte oriundos de recursos municipais, seguidos pelo

federal e depois o estadual.
Outros recursos sao oriundos das emendas parlamentares:
Emendas parlamentares federais ...........ccccoeevennne R$ 5.301.686,00 (16 EMENDAS RECEBIDAS)

Emendas parlamentares estaduais ---------- ceummmme- R$ 1.990.000,00 (05 EMENDAS RECEBIDAS)

Emendas parlamentares vereadores (para SMS e termo de fomento) R$ 10.300.500,00

Nos quadros abaixo, conforme prestacdo de contas realizada, 0 municipio tem
cumprido o minimo exigido pela Emenda Constitucional 29, destinando mais de 15% de
recursos proprios em salde, ou seja, 21,93%.

Para 0 ano de 2021, esta prevista a receita de R$ 703.246.500,00, sendo 60,71% de
recursos proprios, ou seja, a maior parte do financiamento para saude é oriundo da fonte

municipal.

DADOS ACUMULADOS - RECEITAS
MOVIMENTACAO TOTAL —ANO 2020

OUTRAS
FONTES DE
RECURSOS;
0,97% RECURSOS
W FEDERAIS;
‘ 30,25%
=|_
RECURSOS
MUNICIPAIS; _— h
57,28%
RECURSOS
ESTADUAIS;
11,50%

FONTE: DEAFIN-SMS
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE — ANO 2020

ORIGENS

R$

SALDO BANCARIO EM 31/12/19

RECURSOS MUNICIPAIS
RECURSOS FEDERAIS
RECURSOS ESTADUAIS

OUTRAS FONTES DE RECURSOS

(APLICAGAO FINANCEIRA / MULTAS / RESTITUIGOES / OUTROS)

TOTAL RECURSOS RECEBIDOS

36.291.409,08

450.107.841,66
237.683.845,94
90.330.813,51

7.595.475,84

785.717.976,98

SOMA

FONTE: DEAFIN-SMS

822.009.386,06
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APURACﬁQDO CUMPRIMENTO DO LIMITE MiNIMO PARA
APLICACAO EM ASPS JANEIRO A DEZEMBRO - 2020

AG&ES E SERVIZOS PUBLICOS DE SAGDE - ASPS DESPESAS EMPENHADAS | DESPESAS LIQUIDADAS DESPESASA PAGAS
TOTAL DAS DESPESAS COM ASPS 446.338.522,40 429.700.799,08 429.174.145,37
[} RESTOS A PAGAR INCRISTOS INDEVIDAMENTE SEM
DI$PONIBILIDADE DE CALKA 15.580.785,20 N/A N/A
[} DESPESAS CUSTEADAS COM RECURSOS VINCULADOS A&

PARCELA MINMA QUE MAO FOI APLICADA EM ASPS EM 0,00 0,00 0,00

EXECICIOS ANTERIORE §

[-) DESPESAS CUSTEAD S COM DISFONIBILIDADE DE CAIXA

VINULADAA RESTOS & PAGAR CANCELADOS 0,00 0,00 0,00

VALOR APLICADD EM ASPS 446.336.522,40 425.700.799,08 429.174.145,37

DESPESAS MINIMA A SER APLICADA EM ASPS = 15% | 293.538.682,28

DIFEREMGA ENTRE VALOR APLICADO E 4 DESPESA MINIMA &

D ERENGA SN 152.799.840,12 136.162.116,80 | 135.635.463,09

LIMITE MAO CUMPRIDO 0,00 0,00 0,00

PERCENTUAL D& RECEITA DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS o a

COMSTITUCIONAIS E LEGAIS APLICADOS EM ASPPS 22,3{]‘ Yo 21 ,95 Yo 21 ,93%

CONTROLE DO VALOR REFERENTE AQ PERCENTUAL MINIMO NAO CUMPRIDO | | LIMTENAQ CUMPRIDD
EM EXERCICII S ANTERIORES PARA FIN 2 DE APLICAGRD DOS RECURSOS SALUG INKCIAL UESESAS CUSHEALSS R0 EXSIECICK D HEFEHENCA, SALL FIMAL

WINCULADOS CONFORME ARTIGO 25E 26 DA LT 141112 |ROEX. AILAL EMPENHADAS | LIGUADADAS PAGAS R APLIC IV

DIFEREMGA DE LIMITE HA0 CUMPRIDO EM 2015 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

DIFERENGA DE LIMITE NAO CUMPRIDO EM 2018 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

DIFEREMGA DE LIMITE HAQ CUMPRIDO EM EXERCICIO S ANTERIORE S 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL DA DIFEREMGA DE LIMITE NAQ CUMPRIDO DE EXERCICIOS ANTERIORES 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

HOTAE

1) MOE CINCO2 FRIMEIRDE EIMESTREE DO EXERCICIO, O ACOMPAMHAMENTO 3ERA FEITD COM EARE MA DEEPERA LIGUIDADA, MO ULTISD BIMEETRE DD EXERCICID, O VALOR
DEVERA CORRE BPOMDER AD TOTAL DA DESPE LA EMPENHADA.

2) ATE O EXERCICIO DE 201E, O CONTROLE DA EXECUGAD D03 REETOE A PABAR CONBDERAVA APENAY 02 VALORES DO REETOA A PARAR KAD FROCE B3ADOD B (REGRA ANTIGA) A
FPARTIR DO EXERCICO DE 2018, O CONTROLE D03 REETOE A FAGAR CONIDERAVA OF REITOE A PAGAR FROCE23ADOE E KAD PROCEE BADD & (NOVA REGRA)

ZYEEIAR REORAE 350 COMAIDERADA E EXECUTADA B PELD ENTRE TRAMIFERIDD B

FONTE: SIOPS-MINISTERIO DA SAUDE / FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTOS
T e g g o R e g e e e

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS

FONTES DE RECURSOS DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - 2021

R$ 703.246.500,00

RECURSOS PROPRIOS
R$ 426.926.000,00

60,71%

* Receitas Proprias ( Impostos e
Transferéncias Constitucionais - Minimo 15%

Total previsto para 2021 em ASPS = 22,03%
(RS 136.201.700,00 Superior ao Minimo)

RECURSOS FEDERAIS
R$ 205.414.000,00

29,21%

*Incentivo pela implantagdo de Servigos
(AcBes Estratégicas APS, CEO, SAMU, UPAS,

* PER CAPITA (Cap. Poderada, AFAB, VIG. ETC)
* TABELA SUS = Faturamento SUS e FAEC:

* Convénios e Emendas Parlamentares

Obs: Contigenciado RS 20.000.000,00
(Novos Leitos Estivadores / Qualif. 2 UPAs e Samu|

RECURSOS ESTADUAIS
R$ 60.506.000,00

8,60%

* Incentivos pela Implantag3o de Servicos
(Casas de Apoio Aids, Resid. Terapeutica,

* PER CAPITA (Pabinho, Dose Certa, etc);

* Convénios. TAs e Emendas Parlamentares

OUTRAS FONTES DE RECURSOS
R$ 10.400.500,00

1,48%

= Convénios com Entidades Privadas / Agem
[Abertura de Dotagdo)
* Emendas de Vereadores

FONTE:DEAFIN-SMS
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11- DIRETRIZES , OBJETIVOS E METAS

A matriz de diretrizes e objetivos foi elaborada considerando os indicadores do Mapa
da Saude, na analise situacional da Saude de Santos e as demandas validadas na 132
Conferéncia Municipal de Satde de Santos (maio de 2017). A abordagem contempla cinco
eixos, ja nos moldes do PAS- Programacdo Anual de Saude- DIGISUS, mais o Plano de
Governo.

1. Acesso e qualidade da atencdo

2. Politicas e Programas de Saude prioritarios
3. Vigilancia em Salde
4. Gestdo do SUS

5. Participacgéo e Controle Social
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SIGLAS

AB- atenc¢éo basica

AD- atengéo domiciliar

ACS- agente comunitario de satde

AMBESP- ambulatério de especialidades

ANVISA- agéncia nacional de vigilancia sanitaria

APH- atendimento pré hospitalar

AV C- acidente vascular cerebral

CAF- cauterizacdo de alta frequencia

CAPS- centro de atencéo psicossocial

CAPS AD ZOl- centro de atencdo psicossocial alcool droga zona orla intermediaria
CAPS AD ZNO- centro de atencéo psicossocial alcool droga zona noroeste
CBO- cadigo brasileiro de ocupagéo

CER I1- centro especializado de reabilitacéo Il

CHE- complexo hospitalar dos estivadores

CPOd- indice de carie dentaria em populagdo-dentes permanentes
CEOQd- indice de céarie dentaria em popula¢do-dentes temporarios
CMDCA- conselho municipal direitos da crianca e adolescente
CMS- conselho municipal de satde

COADOMII- coordenagdo atendimento domiciliar

COAPES- contrato organizativo de a¢do publica de ensino-saude
COM MULHER- conselho municipal da mulher

COMAD- conselho municipal de politicas sobre drogas

COPS- coordenacédo pronto socorro

COSAMU- coordenagdo do SAMU

COVID 19- coronavirus 19

CZNO- complexo zona noroeste

DCNT- doencas crénicas ndo transmissivel

DAPHOS- departamento pré hospitalar e hospitalar

DEAB- departamento de atengdo basica

DEAESP- departamento de especialidades

DEAFIN- departamento administrativo financeiro

DEREG- departamento de regulacéo

DIU- dispositivo intra uterino

DNC- doencas notificagdo compulsoria

EPI- equipamento de protec¢do individual

EPS- educacdo permanente em salde

GT mulher- grupo técnico da mulher

HB GLICADA- hemoglobina glicada

IE- imovel especial ( shopping, escolas, cinema, etc)

IES- institui¢do de ensino superior

ILPI- instituicdo de longa permanéncia para idosos

IMC- indice de massa corpdrea

INTEGRA- nome oficial do sistema de informatizagdo na satde (prontuério Unico)
LARC- contraceptivos reversiveis de longa acéo

NEP- nlcleo de educagéo permanente

NV- nascido vivo

OS- organizacdo social

PE- ponto estratégico ( borracharia, ferro velhos, deposito conteiners,obras paradas, etc)
PEP/ARV- profilaxia ps exposi¢do/antiretroviral

PMS- prefeitura municipal de Santos

POA.- plano operativo anual
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PSE- programa saude na escola

PNAR- preé natal de alto risco

REMUME- relacdo municipal de medicamentos
RH- recursos humanos

RN- recém nascido

SAMU- servico de atendimento mdvel de urgéncia
SEADOMI- se¢éo atendimento domiciliar
SECAPT- secéo captacio

SECOI- se¢do controle de intoxicacao

SECOVE- secdo controle vetor

SEDUC- secretaria de educacao

SEFORM- se¢do formacao

SEIMGE- secdo instituto mulher e gestante

SERFIS ZNO- se¢éo de fisioterapia da Zona Noroeste
SERFIS ZOlI- sec¢do de fisioterapia da Zona orla intermediaria
SEVICOZ- secdo vigilancia controle zoonoses
SEVIEP- se¢do de vigilancia epidemioldgica
SEVIG-MMI- secéo vigilancia mortalidade materna infantil
SEVISA- secdo de vigilancia sanitaria

SEVREST- se¢do de vigilancia satde trabalhador
SIM- sistema informacéo de mortalidade

SMS- secretaria municipal de salde

SRT- servico residencial terapéutico

SUS- sistema unico de saude

TB- tuberculose

TLP- tabela de lotagdo de pessoas

UAA- unidade de acolhimento adulto

UACA- unidade de acolhimento crianga adolescente
UME- unidade municipal de ensino

UPA.- unidade de pronto atendimento

UTI- unidade terapia intensiva

UBS- unidade basica de saide

USF- unidade satde da familia

ZNO- zona noroeste
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTOS
PLANO MUNICIPAL DE SAUDE -2022-2025
1-ACESSO E QUALIDADE DA ATENCAO
Diretriz 1.1: Aprimoramento do acesso e qualidade da Atencao Bésica
Meta
‘ unidade de | quan ~ META | META | META | META
OBJETIVOS PERIODO medida | titati ACOES 2022 | 2023 | 2024 | 2025
va
Vigilancia fatores risco pelos
) anual | o entagem | o | ACSem todas gestantesde | g0 | g000 | goog | 800k
Implementar agdes (deab) acordo com a Idade
para reduzir a gestacional
mortalidade materno-
infantil e qualificar a -
assisténcc?a 20 pré- Avaliacdo precoce do RN e
natal anual puérpera. Realizar primeira
(deab) porcentagem 95% consulta do binbmio MAE- | 80% | 95% | 95% | 95%
RN de 7-10 dias de vida, na
primeira consulta do RN
Total de Realizar exame controle de
~ AVi casos de Infeccéo do Trato
Implementar acdes gravidas / o "
para reduzir as taxas | 2nua total O‘lje 100% Uf“”ar'o (ITU) na gestacao. | go0, | 10004 | 10096 | 1009%
de prematuridade (deab) gravidas Ofertar medlcamentg p/ ITU
elegiveis- para 100% das gravidas
Implementar Politica pa(?iigtes Atendimento pelo programa
de prevencéo e anual unidades em antitabagismo.Fortalecer a 80 | 160 | 280 | 350
promogdo de salde (deab) rimeira abordagem no Programa
na Atengdo Bésica primel Tabagismo
sessdo
Implementar Politica Ampliar ofertas de servigo de
de prevencéo e anual . n® salide com enfoque em
promocéo de salde (deab) unidades absoluto-6 | obesidade e sedentarismo: 2 4 5 6
na Atengao Bésica ampliar o Pelotdo da Salde
monitorar os hipertensos com
anual 0 acesso a UBS com pelo 0 0 0 0
Implementar acBes (deab) porcentagem 50% menos 1 pressdo arterial 50% | 50% | 50% | 50%
para reduzir a aferida por semestre
morbimortalidade
dzsc::()jgnl\tgv(a:gi:g € monitorar os diabéticos com
pelo menos 1 exame HB
cerebral(AVC)) énei%l) porcentagem 80% glicada por ano.NUmero de | 80% | 80% | 80% | 80%
pacientes diabéticos com
solicitacdo de HB GLICADA
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porcentagem Realizacdo de ag0es extra
de populagio muros a cada etapa de
anual geral 0 vacinagéo contra COVID-19, 0 0 0 0
(deab) vacinada 0% | mantendo as UBS-USF como | 0% | 90% | 90% | 90%
para COVID postos fixos, a fim de vacinar
Intensificar a 19 toda populacdo de Santos.
cobertura vacinal
porcentagem- ) o )
Total de intensificar busca ativa dos
anual pessoas 0 casos de faltosos de vacina do 0 0 0 0
(deab) | menores de 1 95% esquema basico, abaixo de 1 95% | 95% | 95% | 95%
ano / ano ,registrada em producéo
vacinadas pelos ACS
. n° Ampliar 6 equipes de Salde
unidades absoluto Bucal 0 3 0 3
Garantir acesso ao
. ) anual
servico de salde
. (deab)
bucal nas Unidades porcentagem _
de pacientes Tratamentos de odontologia,
em 90% iniciados e finalizados em até | 80% | 84% | 86% | 90%
tratamento 12 meses na atengao basica
saude bucal
t[rjz;r:Ts]:]:iL:sfé?) n° Implantar o teste rapido para
conaénita da Sifilis anual absoluto- | Sifilis nas Unidades de Salde
degacor docomo | (deap) | Unidades 20 da Familia do 20 | 20 | 20 | 20
estabelecido pelo unidades | Municipio.Acesso a testagem
Ministério da Saude basicas oportuna
nO
anual absoluto- realizar capacitacdo para
(deab) unidade n° profissionais sobre manejo 1 0 1 0
capacitaca em Tuberculose
0
Reduzir transmissao
de tuberculose o
pulmonar.Intensificar | mensal 100% c_ios Ampliar n° de testagem de
~ . e porcentagem | comunica . 50% | 100% | 100% | 100%
acOes de identificagcdo | (deab) ntes comunicantes de TB
e acompanhamento
de casos.
Realizar busca ativa de
0 ] .
mensal porcentagem 100% dos falto§os aNpos_S dias sem 50% | 100% | 100% | 100%
(deab) faltosos medicacdo diretamente
observada para TB
o Ampliar oferta de cuidado a
Ampliar equipe de anual . populacdo em situacdo de
Consultério na Rua (deab) unidade absolluto rua.. Implementar 22 equipe 0 0 1 1

eCR
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Implementacéo de 10 novas
equipes de saude da familia
o A
Ampliar coberturada | anual . : ampliagdo de' c,opertura r,Jor.
, o unidades | absoluto- | agente comunitério de salide; 0 4 2 4
salde da familia-ESF | (deab) - .
10 Capacitacdo para enfermeiros
supervisores de agentes
comunitarios
. n° . .
Ampliar coberturada | anual . Ampliar 4 equipes
salde da familia (deab) unidades abso‘:uto multiprofissional dos NASFs 1 1 1 1
Garantir Melhorar cobertura de
acompanhamento acompanhamento de usuarios
integral aos semestral beneficiarios do Programa
municipes em (deab) porcentagem 100% Bolsa familia. Atingir 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
situacdo de grande de acompanhamento de
vulnerabilidade - gestantes no programa bolsa
gestantes familia
Diretriz 1.2: Aprimoramento do acesso e qualidade da Atencdo Especializada
e oz ~ META | META | META | META
OBJETIVOS PERIODO DE quantitati ACOES 2022 | 2023 | 2022 | 2025
MEDIDA va
porcentagem
de Agendamento de exames em
agendamento até 30 dias apos a solicitagdo
anual de exames 0 médica. Ampliar a oferta de
(dereg) em até,30 100% vagas para exames em 8 90 % | 100
dias apos a quantidade suficiente para o
solicitagdo atendimento da demanda
médica
Agilizar 0 Agendamento de consultas
agendamento e porcentagem espepializad_a_s em até 30 dias
reduzir o tempo de anual de co_ns_ultas apos g solicitacdo médica.
espera de consultas e | (dereg) especializada | 100% Ampliar a oferta de_ vagas 25 50 | 75 | 100
exames s agendadas para consultas especializadas
o em 30 dias em quantidade suficiente para
especializados .
o0 atendimento da demanda
porcentagem Inclusdo de exames de
d;aa(:?gr't':%aeo trombofilia junto ao
anual 1 o amespara | 100% conveniofcontrato de 85 | 100 | 100 | 100
(dereg) gestantes prestacdo de servicos
com risco de laboratoriais para atender
trombofilia 100 % da demanda
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porcentagem
de pacientes
anual C"’gﬁq”?;r?]%so Reduzir o tempo de espera
0 o
(dereg) médio de 100% para reah;agao de 100 | 100 | 100 | 100
espera para cateterismo
cateterismo
de 3 meses
Fluxo interno
0 organizado.Criagéo de CBO
n Sistema Integra Saude
unidade absoluto- no nteg 1 0 0 0
Desenvolver 1 para aprimorar o
estratégias para anual encaminhamento da Atengdo
ampliar o acesso aos (deaesp) Bésica para os AMBESPs
portadores de P _
esclerose multipla Criacéo de um CBO para
o Reabilitagdo Neurofuincional
unidade absoluto-1 a pessoa com Esclerose 1 0 0 0
Multipla para a SERFIS-ZNO
(CERII)
Leitos de retaguarda em
o psiquiatria no COMPLEXO
absoluto- DA ZONA NOROESTE.
Ampliar leitos de anual 10 leitos Adequar espago do Hospital
retaguarda hospitalar (daphos) unidade de do Complexo Zona Noroeste- 0 10 10 10
para salde mental P Psiquiatri Adequar e/ou contratar
qa equipe conforme preconizado
na atual legislacdo (Portaria
3588/2017)
porcentagem Aumentar o0 nimero de
Fortalecer rede de aumento servidores multiprofissional
especializada de ( da:ar:aizl ) de servidores Auzrgiptar para ampliar o atendimento 5% | 10% | 15% | 20%
salide mental P na rede de 0 qualificado na rede de sautde
salide mental mental
Implementar acdes Matriciamento dos CAPS na
mplen ¢ tg' : AB ao menos uma vez no
mt;;alae 'rr:);rgea%”(?;s porcentagem més1. Reordenagcdo territorial
Zaa dg rev%en 50 de unidades dos CAPS a partir da divisdo
pringéria eg anual n?:tﬁc?azf]’gt 100% das | territorial da atencdo bésica;
o unidades 2. Construgdo de uma 25% | 75% | 50% | 100%
dos CAPS .- .
dlagg(z?;::sc;or;:]eocsoce (deaesp) anofnenos bésicas metodologia de
mentais. com uma vez no matriciamento comum em
! més todos os CAPS.3.

matriciamento para
atencdo basica

Implementar Miniequipes de
referéncia nos servicos
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Diretriz 1.3: Aprimoramento do acesso e qualidade das Redes de Atenc¢do a Saude

Unll2~jel= WIETA = META | META | META | META
OBJETIVOS PERIODO DE QUANTI ACOES S| e | |
MEDIDA | TATIVA
Criagéo de protocolo de
o .
anual Unidade n encamlnhamento da RUE 1 1 1 1
(deaesp) absoluto- | para os diversos pontos da
Ampliar a articulagio RAPS
entre os diferentes
niveis de atencdo da Implantar o sistema
rede de urgéncia e 100% das | informatizado Integra em
emergéncia ; ;
anual porcentagem unld,ades todos 0s setores das un_ld_ages 50% | 75% | 100% | 100%
(deaesp) salde da satide mental. Aquisicédo
mental de computadores para
reposicao na satde Mental.
Concluir a implantagdo das
Consolidar a Rede de unldadkeslpactugdals no Plarlo
Atencdo Psicossocial Crac E possivel Vencer:
100 % da | ADZOI Tipo Il (mudanca de
de acordo com as . . x
diretrizes i4 anual rede tipo) AD-ZNO (implantagdo)
Iretrizes ja porcentagem | . . ~ 25% | 50% | 75% | 100%
. (deaesp) implantad | UAA (implantacéo) e UACA
existentes baseadas . .
a (implantagdo)
na Reforma . N
Psiquiatrica Concluir a Implantagao da
Rede de SRT (implantacéo da
SRT IV e SRT V)
Implantar leitos de n° Adequagao espaco f|§|co )
o Contrata¢do de equipe
UTI - Peditrica no anual . absoluto- . - S
- unidades assistencial especializada- 0 10 10 10
Complexo Hospitalar | (daphos) 10 AqQUisicio de equipamentos e
da Zona Noroeste LEITOS quisis equip
mobiliarios
- - 5
Anllzlc;?a:tlr‘ia:ﬁz de anual absgluto— Reforma e reestruturago da
Complexo Hospitalar | (daphos) unidades 20 Ung:rie Igiopgglgwg no 0 10 20 20
ZNO LEITOS P
. . n° .. .
Ampliar o servico de anual unidades absoluto- adquirir eqmpamento,d(_e laser 10 17 17 17
Laserterapia na rede. | (daphos) 17UBS para 17 unidades basicas
Aprimorar a NGmero de o Realizar no minimo 175
regulacdo do acesso a | anual Cirurgias ) cirurgias eletivas nos
assisténcia do SUS- | (daphos) Eletivas abszollgto prestadores préprios e 175 130 1 200 | 210
cirurgias eletivas realizadas conveniados
Implantar no
Municipio vagas em
;Tgﬁ:ﬁggtgaéz Estabelecer através de
porcentagem Contrato de Prestagéo de
pessoas acamadas anual de pacientes orcentag | servigos, Instituicdo para tal
com necessidade de hospitalizado P g §0S, §a0 pa 0% | 25% | 50% | 50%
(daphos) em-50% atendimento. Organizar
acompanhamento de s com este o
- . il protocolo de critérios para
salde, com vinculos per

familiares rompidos-
COADOMI-
SEADOMI/DAPHOS

encaminhamentos,
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porcentag
em-Taxa
média de
Reduzir o tempo de permanen
. cia nos
permanéncia dos leitos d feri . q
acientes nos leitos anual eitos e Tra_ns erir os pauerltes 0S
P ~ porcentagem | observaca leitos de observacdo das 85% | 90% | 95% | 100%
de observacéo das (dereg) ;
o das UPAs em até 24 horas
UPAs (Tempo
i UPAs em
méaximo de 24 horas) .
até 24
horas
(%)=100
%
NUmero de ]
mensal | gestantes que Garantir a oferta as gestantes
(GT visitaram a 50% a visita na maternidade de 20% | 30% | 40% | 50%
mulher) | maternidade referéncia ;
de referéncia.
NUmero de
DIU pds
Icr;wplen:]enéar a Redde mensal | parto/aborto Garantir a insercéo de DIU
eg]on ra I? dagor do (GT implantados 30% pos parto/aborto nas 10% | 15% | 20% | 30%
com a realidade do mulher) nas maternidades de referéncia
novo desenho do maternidades
Plano Regional
NUmero de
gestantes que
mensal | apresentaram
GT o plano de 50% Garantir o plano de parto; 20% | 30% | 40% | 50%
p p
mulher) parto na
admisséo da
maternidade
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2.POLITICAS E PROGRAMAS DE SAUDE PRIORITARIOS
Diretriz 2.1: Fortalecimento de politicas e programas de satude
_ UNIDADEDE | Meta . META | META | META | META
OBJETIVOS PERIODO MEDIDA qua\r;gtatl ACOES 2022 | 2023 |2024 2025
Avaliar todos RN risco nas
maternidades Captacédo
precoce gestantes no 1°
trimestre Vigilancia fatores
risco pelos ACS em todas
gestantes
Estimular a participacéo de
Abai profissionais de salide no
- aixo de L o
anual | Coeficiente de 10/1000N C9n_1|te de Prevencdo ao
. mortalidade obito Materno, fetal e 9 9 9 9
Implementar agdes | (Sevig) infantil V9 infantil
para reduzir a /1000nv Implantar o Ambulatdrios
mortalidade multiprofissional de RNs
materno-infantil e egressos das UTIs neonatais
qualificara Ampliar e fortalecer o
assistencia ao pre- Instituto da Mulher e
natal Gestante para que a se¢io
possa assumir 100% do
PNAR
Implantar o Ambulatérios
multiprofissional de RNs
Anual . n° egressos das UTIs neonatais
( deaesp quantidade de absoluto- com a nomeacéo de dez 2 4 4 0
profissionais R .
) 10 profissionais: das seguintes
areas
neonatologista/pediatra
Adquirir material educativo
para trabalho de grupo.
Niimero de Capacitar facilitadores das
. mensal ne novas unidades que terdo o
Realizar grupos da (GT UBS-USF com absoluto- projeto Escola das Mées 15 20 25 30
Escola das Maes escolas das ) M
mulher) maes 30 Monitorar a produgdo dos
grupos realizados e
gestantes/acompanhantes
participantes
Porcentagem Recebimento e
Monitorar casos | cag:\s??;g;zsno monitoramento das
suspeitos de 50% notificacOes através do 50% 50% | 50% 50%
(PSE) | PSE e escolas .
COVID nas escolas Estaduais e em_a!l doNPSE. Repassar
Particulares notificacéo para SEVIEP
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Elaboracéo de materiais
educativos Jovem
Doutor.Integrar setores
SMS com SEDUC Realizar
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; n° .
Saude na Escola- PSE/ Numero de campanhas educativas
PSE e Jovem Deaesp | escolas no PSE abslozlgto- inserindo orientagdes 125 125 125 125
Doutor guanto as doencas
infectocontagiosas tais
como Tuberculose, Sifilis e
COVID.
. Orientacdo dos professores
Monitorar o IMC |, | | porcentagem e paisgencamiﬁhamento
dos alunos das PSE dos alunos das 50% e lista. b 50% 50% | 50% 50%
escolas do PSE (PSE) | escolas do PSE para especialista, buscar
parceria com universidades
Monitorar a Verificacdo da carteira
- porcentagem vacinal, orientacdo
cc()jberttljra va((:jmal a;ggl dos alunos das 90% educativa para os pais, 90% 90% | 90% 90%
0s aluinos ¢as (PSE) | escolas do PSE busca ativa dos faltosos
escolas do PSE pela UBS
Monitorar a
realizacdo do Teste porcentagem Orientacdo dos professores
Acuidade Visual anual dos alunos das 50% e pais, encgmmhamento 50% 50% | 50% 50%
nos alunos dol°ao | (PSE) escolas do PSE para especialista, buscar
5% ano das escolas parceria com universidades
do PSE
Ni’)‘(‘ae;?ede Implementar campanhas ,
citopatologicos d ?.US.CZ ativa pel(j)s ACS
do colo do efinindo metas de exames
Implementar acdes Gtero em realizados por Unldadg
para reduzir a Anual f”:'“mer,e? ”3 (;:onsnliﬁrando a qupulz%[ga.o
. aixa etaria de e mulheres na faixa etaria
rportal(ljdadelpc()jr ((IBr;I' 25 2 64 anos 0,35 de 25 a 64 anos usuarias do 0,35 0,35 0,35 0,35
cancer ; e colode | mulher) populagdo SUS de Santos.Garantir
utero. feminina na cauterizagéo de alta
f;é": gza;'r?oie frequéncia (CAF) nas
10 mMesmo ' lesbes predma,llgnas do colo
local e ano 0 Utero
porcentagem
Implementar acoes i%ggﬁ‘;'é‘grét: Garantir tratamento
para r_edu2|r a anual cancer de 100% adgqua_do d,en'gro de 69 dias 100 100 100 100
mortalidade por (dereg) mama dentro apos diagndstico de cancer

cancer de mama.

de 60 dias ap6s
o diagnostico

de mama;

85




| |
______ SUS N
ol
PREFEITURA DE
Santos
NUmero de
mamografias
para
rastreamento Implementar campanhas,
realizadas em busca ativa pelos ACS.
Implementar agdes | . re;?:g;‘:ergs " definindo metas de exames
para r_eduzw a GT faixa etéria de 0.3 real_lzados por Umdadg 0.3 0.3 0.3 0.3
mortalidade por considerando a populacéo
R mulher) | 50 a69 anos/ . AR
cancer de mama. populagéo de mulheres na faixa etaria
feminina na de 50 a 69 anos usuarias do
mesma faixa SUS de Santos;
etaria no
mesmo local e
ano
Implementar as
reunides do ",
Comité de Comité de
investigacio e anual | ENfrentamento 10 Realizar cronograma anual
« da sifilis x L 10 10 10 10
prevencgao da (deaesp) congénita e reunides do Comité
{ransmisso de Adquirida
sifilis adquirida e
sifilis congénita
porcentagem. Garantir o fornecimento de
mensal Total de medicamento para inibigéo
(GT | gréavidas/ total 100% do trabalho de parto 100% | 100% | 100% | 100%
mulher) | de gravidas prematuro (progesterona
elegiveis micronizada)
. 1) garantir a realizacdo da
Implementar_agoes cerclagem do colo uterino
para reduzir as Atual= no CHE; 2)Implantar a
taxas de 2047 NV linha de cuidado as
prematuridade porcentagem= gestantes usudrias de alcool
mensal | N° de nascidos |  (2020) e/ou outras drogas; 3)
(GT vivos sobre o Meta= Monit gt 't 9% 9% 9% 9%
mulher ndmero de abaixo de ont orzr a,sl geslar} es 0 0 0 0
e sevig) | nascidos vivos | 996 do usuarias de alcool e/ ou
prematuros total de | Outras drogas que realizam
o0 Pré natal 4) Garantir o
NV .
fornecimento de
medicamento para a
prevencao da Pré eclampsia
Realizar os métodos
nual definitivos — laqueadura e
da ual | porcentagem 50% vasectomiaem 90 dias- | 30% | 30% | 40% | 50%
Fortalecer as ages (deacsp) demanda do Silvério Fontes
para efetivacdo do e CHE
Planejamento - —
Sexual Reprodutivo Ofertar 120 dispositivos
. - 0o i
e climatério anual _ n implanon ao ano para 0s
unidades absoluto- casos estabelecidos em 120 120 120 120
(deaesp)
120 protocolo de Implanon ou
mirena
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Ofertar um total de 700
vagas de primeira consulta
o para planejamento_ familiar
anual | idades | absoluto- | M@ SEIMGE (sejlacom o a0 | 700 | 700
(deaesp) 700 assistente social e/ou
psicologo clinico)com base
no ofertado no triénio 2018-
2020.
Fornecer 60 vagas anuais
de acupuntura na SERFIS-
ZOI para mulheres no
Anual _ n° climatéric_) como terzi\pia
Fortalecer as acdes | (deaesp) unidades absoluto- alternatl\{a, face ndo 60 60 60 60
para efetivacio do 60 poderem realizar tratamento
Planejamento hormonal conforme consta
Sexual Reprodutivo nos prot'ocolos de
e climatério atendimento.
50 % das | Ofertar dispositivos Mirena
anual gestantes (LARC) para as
(deaesp) porcentagem adolescent adolescentes que ja 50 50 50 50
es engravidaram
Disponibilizar PEP/ARV
porcentagem | 10006 | Paral00%daspessoas o | g | 409 | g9
vitimas de violéncia sexual
gue procurarem 0 Servigo
~ mensal
Incrementar acoes GT ol o d
para a reducéo da mulhen) mplantar servico de
violéncia sexual atendimento especializado
/ deaesp com centro de custo
unidade unidade-1 | especifico e Gnico através 1 1 0 0
de construcdo de Projeto
para atendimento as vitimas
de violéncia
Diminuir a 100%
transmissao gestantes | canacitar rede satide para
congenita da Sifilis, | diagnostica | yiaqnestico precoce e 100%
de acordo como | ,2™@ | norcentagem | das para g P . °| 100% | 100% | 100% | 100%
- (deaesp) i gestantes diagnosticadas
estabelecido pelo Stfils ara Sifilis serdo tratadas
Ministério da 5erao P '
Satide tratadas.
realizar um levantamento
de indicadores
epidemioldgicos de saude
bucal (CPOd, CEOd), na
Intensificar e faixa etaria de 03 anos; 06
qualificar as acbes | anual . n° anos; 09 anos; e 12
de prevencdo de | (deaesp) unidade absoluto=1 | anos.Atingir 5 a 10 % de 0 ! ! 0
salde bucal amostragem por faixa etaria
do total de alunos das
escolas municipais de
ensino infantil e
fundamental
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Enviar questionarios e
n° desenhos impressos com
Sgsg:atgé habitos de higiene a 20
anual . UMES de Educacdo infantil
(deaesp) unidade erc]s?g 36 para sensibilizar a SEDUC 20 20 20 20
questionari | & 05 pais dos alunos da
0s importancia de higiene
bucal
anual neabsoluto Enviar 5 videos educativos
(deaesp) unidade 50 1LPIS| @ 50 ILPIS sobre saude 50 50 50 50
bucal anualmente
Capacitacdo dos
Implementar acdes porcentagem(to . profissionais da saude
para reduzir o tal de 2.903 reduzir | bucal.Manter contrato com
anual pacientes na | em 100 % | empresa ou manter insumos 0 0
ten;;r);) dreéte:fezra (deaesp) | filadeespera | afilade no laboratdrio préprio da 25 100 | 100% | 100%
P denFt)érias referente a espera SMS. Triagem dos
: 2020) pacientes da fila da protese
parcial
Ampliar 0 acesso a porcentagem | Reducdo Contratacdo de 02
especialidade de Anual (total de de 100 % especialistas em
endodontia com pacientesna |dototal da| endodontia. Reducédo de 25 100 | 100% | 100%
(deaesp)
reducdo da fila de filadeespera | fila de 100% do total da fila de
espera 1.934em 2020) |  espera espera em 2020
Fortalecer a .
Captagio de _ Real~|zar Ccurso de~
CHrneas no habilitacdo em captacdo de
Municipio - n® cérneas através de parceria
A ) profission | com a central estadual de
%EZCOAI/PJ Aggposs ( dﬂ;‘:ﬁ)ls) unidades ais transplantes e banco de 0 0 6 6
com Certificado de habilitado olhos (Sorocaba ou
Habilitacdo em s-6 Hospital S&o Paulo) com
Enucleaco(retirada hablllta(;a(_) ”_”“"T‘a de 6
do globo ocular) profissionais
cclj?(le:dC(I)trer,(:jse Ofertar treinamento e
acientes 50% de disponibilizar material
cF())m lex0S anual treinamen | impresso sobre cuidados
acarF:]a dos (daphos) porcentagem tos dos complexos aos pacientes 0% 30% 40% 50%
acompanhados pela cuidadore acamados. Total de
F,)Atengéo P S pacientes complexos (AD2
Domiciliar. e AD3)
Ampliar e
Qualificar a
assisténcia em 1o Implantar 2 SRT com 10
salde anual unidades absoluto- vagas cada..Encontrar 10 10 20 20
mental,Implantar 2 | (deaesp) 20 vagas imével adequada /
SRT-servicos g Contratar equipe
residenciais
terapéuticos, com
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10 vagas cada.
Ampliar e
Qualificar a
assm;:g;:aa em implantar 10 vagas cada.
mental,nimero de danual unidade n° vagas /Egcontrar |m0\_/el adec;uada 5 5 10 20
vagas: UAA (deaesp) ontratar equipe conforme
(unidéde de Portaria 121/2012
acolhimento
adulto)10
Ampliar e
Qualificar a
assisténcia em
salde implantar 10 vagas cada.
mental,nimero de | anual . 0 Encontrar imovel adequada
vagas: (deaesp) unidade N"Vagas |/ contratar equipe conforme S 5 10 20
UACA(unidade Portaria 121/2012
acolhimento
crianca
adolescente) 10
C,I;%nasgolrlg?)ri ?am Implantacdo de 8 leitos de
CAPSad Il ° de Hospitalidade Noturna e 2
~ . leitos de
Impllz:; ?:Zf%%de 8 ( daer;léz:o) unidade imlellgr)ia q observacdo. Encontrar 5 5 10 10
Hospitalidade pos residéncia adequada
NoturrF])a e 2 leitos Contratar equipe conforme
de observacio Portaria 130/2012
nO
Manter compras absoluto= | Manter compras de KITS
Kits para testzf em 0 laboratoriaias para
arapCOVID ?9 ) SMS unidade necessario | diagnéstico de COVID 19, | 20000 | 20000 | 20000 | 20000
P antiaeno ' de acordo caso mantenha-se a
g com PANDEMIA COVID 19
pandemia
Manter em funcionamento
- dos hospitais de campanha
Manter hospitais de
campanha IC:10 caso ne para COVID 19, caso
da PANDEMIA de SMS unidade absoluto-4 permaneca a Pandemia= 4 4 4 4
COVID 19 CHE, UPA central, UPA
Zona leste, Hospital
Vitéria, CZNO.
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Diretriz 3.1: Fortalecimento das acGes de prevenc¢do e promocdo da saude na Vigilancia em Saude.

Produto/un

Meta

.. . . - ~ META META | META | META
Objetivos Periodo | idade de | quantitativ ACOES
. 2022 2023 2024 2025
medida a
Executar uma vez por més
mensal | nimerode | n° absoluto- forcas tarefas, norteados em
. fatores de riscos a saude 10 12 12 12
(sevisa) | forgas tarefas 12 P, . ~
publica, inclusive a¢des de
Executar ac6es prevencdo a covid-19.
norteadas na
reducdo de Executar vistoria no
fatores de riscos | mensal | namerode | n°absoluto- o
a satide publica e | (sevisa) | inspecoes 12 Programz deof:O:]%lstaIS uma 10 12 12 12
vigilancia vezp '
sanitéria. o
Executar vistorias no
mensal | namero de | n°absoluto- Programa de atencdo e
. ) 9 salde as ILPIs (instituicOes 10 12 12 12
(sevisa) inspeces 12 S
de longa permanéncia de
idosos), uma vez por més
Palestras de prevencéo a
Promover as ) intoxicagdes e acidentes
acGes Educativas ntmero de domésticos. Capacitacdo
do Programa de escolasda | dos profissionais de
. anual rede n° absoluto- N .
Saude Escolar (secoi) | municipal de 24 educacao e responsaveis 12 24 24 24
sobre intoxicacao educacdo para prevenir acidentes
e acidentes infantil domeésticos e intoxicagdes
domeésticos no ambiente escolar e na
residéncia
Prover informagéo
Realizar toxmolqgl_ca a_populag_ao,
. aos profissionais e servigos
atendimentos de ! s
lanto por orcentagem de salde e as instituicGes
terl)econsultoria mensal P de ’ responsaveis pela satide
0, 1bli 1 0 0 0, 0,
(13) 3222-2878 — | (secoi) | atendimentos 100% publica e ambiental. Prestar | 100% 100% | 100% | 100%

Regional
0800-722-6001 —
ANVISA

%

assisténcia as pessoas
expostas e/ou intoxicadas,
visando reducédo da
morbimortalidade por
intoxicacOes
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Atender as
solicitacGes de
fiscalizacédo . u
. Realizar inspecdo com foco
encaminhadas ,
elo Ministério oreentagem em salde e seguranca dos
P Piblico do mensal p h Y trabalhadores em ambientes
0, 0, 0, 0, 0,
Trabalho dentro | (sevrest) | atendimentos 100% de, t_raba}lho, ofertqndo 100% 100% | 100% | 100%
q % relatério circunstanciado ao
0 prazo L S
; Ministério Publico do
estimado para
R trabalho.
primeira
inspegéo/resposta
(30 dias).
Atender, dentro
do prazo
indicado (12
dias), as
demandas por Realizar inspecdo com foco
inspecBes em porcentagem em salde e seguranca dos
ambientes de mensal de 0 trabalhadores em ambientes 0 0 0 0
trabalho, (sevrest) | atendimentos 100% de trabalho, respondendo a 100% 100% | 100% | 100%
provenientes de % denlncia via sistema de
dendncias ouvidoria municipal
encaminhadas a
Ouvidoria
Publica
Municipal
Ndmero de ) )
mensal PE orcentage Vistoriar mensalmente 0s
(soaove) | C0Estado x P m-90%g Pontos Estratégicos 90% | 90% | 90% | 90%
vistoriado= cadastrados
%
NG d porcentage
Gmero de _7E0,
trimestr | IE cadastrado m 75:? dos Vistoriar os IE-Imbveis
al X Especiais cadastrados, no 75% 75% 75% 75%
-4~ | cadastrados . .
(secove) | Vistoriado= da 3 ciclo trimestral
Intensificar e % a cada
qualificar as meses
aces de controle
das arboviroses .
Monitoramento,controle e
Numero de | porcentage | avaliacdo das armadilhas,
mensal armadilnas | m- 100% | com analise comparativas
(secove) instaladas x das entre as semanas, 100% 100% | 100% | 100%
vistoriadas= | armadillhas | verificando os bairros de
% instaladas mais incidéncia e
reincidéncia.
Organizar a realizacéo de
semestra 0 - .
. n° absoluto- reunides do Comité
| unidades . 2 2 2 2
2 Municipal de enfrentamento
(secove) .
das arboviroses.
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anual nmg\sgige porceg fage reaeilnzwazrl \é:(S:II'[(;JISszrfﬁaeilsc,a N 0 0 0 0
(secove) | cadastrados x ”?‘8‘? % _de cobrindo 80% dos imoveis 80% 80% 80% | 80%
vistoriados IMOVEIS | com redugao de pendéncias.
Adquirir 2 maquindrios de
Nebulizacéo acoplada a
anual . n° absoluto- veicglo para aum'entair as
(secove) unidades 5 acoes de nek_Jquz_agao _ 2 2 2 2
pesada no municipio, a fim
de tentar controlar a
quantidade de vetor.
Adquisicdo ou locagdo de 2
pick-up para garantir que as
atividades de campo sejam
anual . n® absoluto- | executadas com eficacia
unidades - 2 2 2 2
(secove) 2 (transporte de maquina,
inseticida, etc), alem da
nebulizagdo com maquina
pesada
Desratizacdo na orla da
anual . n° absoluto- praiAa , do Emissério
(sevicoz) unidades 4 ciclos Oceénico at_e 0 novo 4 4 4 4
. Mercado de Peixe na Ponta
Monitorar e da Praia .
Controlar
roedores porcentagem Atender 60% das demandas
mensal de porcentage da Ouvidoria da
(sevicoz) | atendimentos |  m-60% desratizacdo em residéncias 60% 60% 60% 60%
% e logradouros publico .
Vacinar cées e gatos por
80% da meio de Campanha em
anual Populagdo | porcentage Agosto, esta acdo ia
(sevicoz) EstiFr)nad% de | m-80% depender das vzfcinas e S0% 80% | 80% | 80%
cées e gatos insumos que sdo enviados
pelo Ministério da Saude.
Realizar vacinacdo em cées
porcentagem | porcentagem- | € gatos por meio de posto
Manter o mensal | 40 Namero | Atender 50% fixo ,com o
Controle e (sevicoz) de dos agendamento.Esta agdo ira 50% 85% 85% 85%
Vigilancia da agendamento | agendamento depender das vacinas e
Raiva s por telefone s insumos que sao enviados
pelo Ministério da Salde.
Recebimento ,preparo e
envio de amostras para
% de porcentage Ir_wstit_uto Past.eur, de
mensal amosiras m-90% das Anm)al_s suspeitos para 90% 90% 90% 90%
(sevicoz) vidveis amostras diagnostico de Raiva, que
viaveis sdo entregues na SECOVE
ou encontrado em vias
publicas..
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50% dos
porcentagem .
de casos em animairs Investigacdo Soroldgica
relagio ao | COMUNCANES | s animais positivos e seus
de casos . . 50% 50% 50% 50%
num_ero_de pOSitivos comunicantes , em parceria
_animais para com Universidades. .
investigados leishmaniose
mensal
(sevicoz) | porcentagem
de animais
comunicantes 25% Encoleiramento de 25% dos
Manter o agr:urﬁ]':sze animais animais comunicantes do
Controle e animais comunicant  caso positivo de _ 25% 25% 25% 25%
Vigilancia dos DOSitivos es'd'os Ielshmanlos'es, em parceria
Casos de para positivos com Universidades.
Leishmaniose leishmaniose
Visceral Canina S
Manter Investigacao e
mensal pogzegggse " 90% dos mor_1i_t oramentq dos €asos
(sevicoz) | positivosde | positivos p05|_t|vos de Iglshma.nl.ose 90% 90% 90% 90%
leishmaniose canina, através de visitas
domiciliares.
Reunido do Comite
Anual ndmero de | n° absoluto- -
(sevicoz) reunides 2 MgnICIpaI_ de 2 2 2 2
Leishmaniose
Construcdo e Implantacéo
de um Novo Centro de
Controle de Zoonoses e
Controle de Endemias
Anual unidade n° absoluto- equipado e com as 1 1 1 1
. . (devig) 1 adequac0es necessarias para
Ampliar as agbes atendimento e
de Vigilancia e desenvolvimento das Acdes
Controle de nas areas que compete nas
Zoonoses duas Secdes.
Aquisicéo de dois (02)
Anual ndmero de | n° absoluto- | carros cabine dupla com 5 5 5 5
(sevicoz) carros 2 cacamba estendida.
Conforme legislacéo exige.
Fortalecer as Unidades de Impl_a_ntar teste rapido de
acdes para o mensal salde que | Lo 4pcolito- sifilis; Implementar 0
enfrentamento da (GT realizam o 31 protocolo de, Pré natal com 15 20 25 31
sifilis mulher) | teste rapido a testagem réapida por volta
de sifilis da 332 semana de gestacao
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Formar equipe de 6
anual n° de n° absoluto- profls_slonals d? n(;vel 1 5 ) 6
(sevig) | profissionais 6 superior Capa_c!ta a~e
atuante na codificagdo e
Manter avaliacéo dos 6bitos
atualizados os
bancos SIM -
Sistema de porcentagem- Investigar em diversas
Informagcéo sobre investigagdo | 90% dos fontes de dados: Fazer
Mortalidade de Obitos | Obitos avaliacdo técnica do 6bito;
federal e Anual realizados | investigados | conepyir as investigacdes e
municipal nual | em 120dias/ | noprazode | onoorar no SIM os Gbitos | 90% | 90% | 90% | 90%
(sevig) casos de 120 dias e
oObitos de determinado com a classificagdo de
residentes x pelo evitabilidade e os pontos de
100 ministério da | falha observados na cadeia
salde de cuidados
manter reunides
presenciais, e ou em
Manter reunido n° absoluto- situagdes de excecdo,
do Comité de 10 reuniBes virtuais, em datas pré
prevencéo de Anual 10 do Comités | definidas no inicio de cada 10 10 10 10
mortalidade (sevig) | comités/ano de ano; apresentar e discutir e
materno infantil Mortalidade | levantar possiveis falhas na
e fetal por ano cadeia de cuidados, propor
melhorias para ser
encaminhada aos gestores
manter equipe de técnicas
RN residente de enfermagem em nimero
de Santos de 4 técnicas para a visita
nascido em diaria nas 7 maternidades
(;?)artﬁa?wii?:?gii borcentagerm- da cidade, otimizar
plrglgrlaenr?: r;ztaNr de | @nual | captadol RN | captar 90% n(;asic):té%asoa?ri/gcgg] 1 90% | 90% | 90% | 90%
. (sevig) | residentede | dosrecém A
risco Santos nascidos dlsp03|t[vo |r_1d|V|duaI com
nascido em rede movel integrada aos
maternidade diversos sistemas
do municipio operacionais, possibilitando
x 100 fazer todo o agendamento
beira leito
Implantar rede de
estimulacéo precoce no
atendimento
primario .Fazer um
diagndstico de risco de
Implantar rede desenvolvimento
de estimulacéo Anual n°absoluto- neuropsicomotor dos RN
precoce no (sevig) unidade 1 do programa o RN de_ risco; 1 0 0 0
atendimento reconhecimento dos riscos e
primario posterior intervencao;
criacdo das cartilhas para
profissionais da saude e
familia com orientacGes
sobre a estimulagéo do
desenvolvimento.
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| NUmero de
v os | anal. | ey | E9600s | Moritorrcisos ovose
; comunicant | comunicantes através de 85 85 85 85
casos de (deaesp) | numero de b i
hanseniase. comunicantes €s usca ativa
cadastrados
a) Fornecer periodicamente
0 preservativo as UPAs e
UBS. b) Distribuir
n° absoluto- preservativos em datas
Ampliar a 1 milhdo de | comemorativas/ feriados
dlstrlbun;_ao dg anual unidades preservativo | (ano novo; carnaval/ dia dos soomil | 500 mil | s0omil | s00mil
preservativos a | (deaesp) S namorados etc.) nas tendas
populacéo masculinos | tais como triadtlon/10km A
na cidade. Tribuna c¢) Realizar
pedégios para efetuar tal
distribuicdo
(semestralmente)
Manter 100 % das manter a vigilancia e
. fichas de analise das fichas de
monitoramento e notificagéo notificacdo e dados
vigilanciada | mensal | unidades yicag _ hotihcag 100 100 | 100 | 100
analisadas e | epidemioldgicos do COVID
PANDEMIA oo - x
inseridas no | 19, com inser¢do dados no
COVID 19 - )
sistema sistema da PMS e esus
Divulgar boletim
epidemioldgico manter atualizado os dados
das DNC- . n® absoluto- | das DNC e divulgacéo do
doengas anual unidade 1 boletim no site da PMS por ! ! ! !
notificagdo ano
compulsoéria
4—- GESTAO DO SUS SANTOS
Diretriz 4.1: Fortalecimento dos instrumentos de gestdo do sistema municipal de satde
PeeliEl Meta x META | META | META | META
Objetivos Periodo | nidade de | quantitati ACOES 2022 | 2023 | 2024 2025
medida va
Desenvolver contetdo digital e
. treinamento em cuidados
Criar uma .
- prestados a pacientes acamados,
Plataforma Digital . ) ~ -
de Aprendizageme | anual n conforme (_)rl_en:[a_goes for[leudas
Informagéio nas | (daphos) unidade | absoluto-1 pelo Ministério da Saude, 1 1 0 0
mag P plataforma voltados aos cuidadores de
Unidades do pessoas acamadas ou com
DAPHOS mobilidade reduzida-
SEADOMI/COADOMI
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o Criar na Plataforma Digital o
N NEP SAMU Santos ,com videos
absoluto-1 d - | : 1 1 0 0
plataforma educativos,aulas, treinamentos e
avaliacbes SAMU/COSAMU.
Submeter 0 SAMU a avaliacdo e
melhoria dirigida por instituicdo
Atingi de acreditacdo.1 - Contratacdo de
tingir L .
institui¢do acreditadora
L 100% das P
Iniciar processo de U especifica para APH. 2-
oo exigéncias | , . - S
acreditacéo do . Iniciar avaliacdo diagnostica pela
SAMU como centro | anual orcentage determina institui¢do escolhida, realizar as
10 €8 P 9% | daspela HIIGAO €sC , real 25% | 25% | 50% | 100%
de emergéncias | (daphos) m instituicio interferéncias, aquisicdes e
médicas de de ¢ melhorias necessarias para a
exceléncia. .« | qualificacdo do servico, com o
acreditaca - .
o objetivo de prestar atendimento
' especializado e qualificado para
0 municipio, sendo referéncia em
APH para a regio.
Implantar o sistema
de informatizacéo
Unico-INTEGRA - porcentage | porcentag
em todos 0s anual m de em-100% | Capacitar todos profissionais das
servicos de satde (daphos) unidades das unidades de saude.Implantar 25% | 25% | 50% | 100%
da SMS com P com unidades equipamentos necessarios
desfecho no INTEGRA | do daphos
prontuario
eletrénico
Apoiar o controle e
avaliagdo das agoes unidade- ne Realizar auditorias planejadas na
. anual S . - . L
de salde da Auditoria | absoluto-5 area assistencial propria e 4 5 5 5
PR . (dereg) P :
assisténcia através Clinica por ano conveniada
da auditoria clinica
Diretriz 4.2: Fortalecimento da Gestdo da Assisténcia
Fireelimil ilelr ~ META | META | META | META
Objetivos Periodo | nidade de | quantitati ACOES oo | ame | o o
medida va
unidade- Garantir o suporte profilatico e
Atualizar a Relagio Itens o terapéutico de Doencas e
Municipal de anual | Padronizado n Agravos atraves da_aqmsmao,
. - e absoluto- | distribuicdo de medicamentose | 420 | 420 | 420 420
Medicamentos (deafin) disponiveis . L
(REMUME) p 420 INSumos da As_S|stenC|a
na Rede de farmacéutica Basica e Outros
Sade Programas de Satde
Organizar a Atengdo a Urgéncia,
através de Contrato de Gestdo, de
Ampliar % de modoﬂque atenda a dem_anda
. Avaliagio espontanea e ou referenciada e
instrumentos para a 4 funci
avaliagdo positiva | anual | POSIVAdO | o0 cantag | TUNCIONE de retarguarda para
dos usudrios aos | (deafin) Usuério em om-95% outros pontos de atencao as 91% | 93% | 94% | 95%
servicos de satide Unidades de Urgéncias de Media e Alta
u(k;)Iicizados Saude Complexidade, Procedimentos,
P Publicizadas Diagnosticos, Leitos Clinicos,
Cirdrgicos, de Longa
Permanéncia, de Terapia
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Proporcionar a
melhoria da
estrutura das

unidades da Rede

de Assisténcia a Yo de
Salde através da Unidades de ) .
aquisicio de anual Sadde porcentag Investlm(?ntos~ ha Estruturacéo e
- - Estruturadas Informatizacdo de Unidades de | 90% | 94% | 97% | 100%
equipamentos, (deafin) e em-100% Satde
mobiliarios e informatizad
material as
permanente
ampliando a
informatizagdo das
unidades
Proporcionar a
; % de
melhoria na anual | Unidades d orcentag | Investimentos na Estruturacdo de
Infraestrurura dos : adesde | P g . irag 90% | 94% | 97% | 100%
e (deafin) Saude em-100% Unidades de Saude
Imoveis proprios da Estruturadas
SMS
hospitais
de
Manter leitos de campanha :
enfermaria e UTI o UPA
isténci n-ae ZONA
para assisténcia aos ANUAL | unidades CEoTe MantNer contratos para
casos de COVID- leit ' manutencdo leitos para COVID 4 4 4 4
19, enquanto SMS com [e1105 | CHE, UPA 19
' COVID | CENTRAL
perdurar a
PANDEMIA HOSPITAL
VITORIA,
CZNO
n° de
Manter programa mensal unidades Manter unidades abertas para
de imunizacéo (deab) vacinadoras 25 vacinacdo contra COVID 19, e 25 25 25 25
contra COVD-19 para COVID mais postos externos
19
% de itens Garantir a aquisi¢do e
disponibiliz distribuicdo dos Medicamentos e
Garantir a acéo de porcentagem Insumos de que devem ser
distribuicéo de anual | Medicament - disponibilizados na rede do 0 0 0 0
medicamentos aos | (deafin) ose 90% dos sistema Unico de satde, 90% | 90% | 90% | 90%
Insumos itens conforme politica nacional de

pacientes do SUS

Padronizado
S

assisténcia farmacéutica do SUS
e politica local de saide
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Diretriz 4.2: Adequacao das condicdes de trabalho das Unidades de
saude
Produto/u pELE = META | META META META
Objetivos Periodo nidad_e de | quantitati ACOES oo | e | e P
medida va
Manter
fornecimento de anual - manter a aquisicao e distribuicdo
EPI para prevencdo | g\ o horeentadem | 100% dos EPI para os servidoresda | 100 | 100 | 100 | 100
COVID 19 a todos SMS para prevengdo COVID 19
servidores da SMS
Garantir vacina manter programa de vacinagao
contra COVID 19 orcentagem de 2 doses,contra COVID 19
anual | Poreemag 100% para todos servidores da SMS, | 100 | 100 | 100 | 100
para todos de servidores a0
servidores da SMS conforme calendério do governo
do Estado SP e MS.
Criar central de x
h 0 Construcdo de um espago para
arquivo para anual . n . o
o unidade arquivamento dos Prontuarios 0 0 1 1
Prontuérios (daphos) absoluto-1 Médicos
Médicos
Implantar sistema
de monitoramento
de seguranca por Implantar sistema de
cameras e interfone X monitoramento de seguranga por
A porcentagem A ;
com cameras, CMS | das unidades porcentag cameras e mterfc_Jne com 25 | 50 50 75
concertinas e/ou da SMS em-75% cameras, concertinas e/ou
requisitar presenca requisitar presenca da Guarda
da Guarda Municipal nas unidades da SMS
Municipal nas
unidades da SMS
Diretriz 4.3: Fortalecimento da Gestdo do Trabalho e da Educacéo Permanente do SUS
FLDIE Meta x META | META | META | META
Objetivos Periodo nidad_e de | quantitati ACOES oo | s | o i
medida va
Estabelecer espaco fisico
. n° adequado para 50 pessoas,
unidade absoluto-1 | servidores da SEFORM-SMS e 0 1 1 1
Coordenacao das Residéncias
Criacdo de leis especificas sobre
unidade-n° n° Educagdo em Salde no 1 2 9 5
lei absoluto-2 | Municipio .Enviar projeto de Lei
Criar a Escola de anua' e decreto sobre EPS e COAPES
Saude (coform) o
unidade Elaborar o plano de EPS 1 1 1 1
absoluto-1
Estruturar os Nucleos de
unidades-n° n® Educagdo Permanente em Salde.
ndcleos de | absoluto- Promover participacdo dos 15 30 40 50
EP 50 servidores nas atividades dos
NEPs

98




| |
______ SUS N
ol
PREFEITURA DE
Santos
ne de equipe Implantar equipe especifica para
especifica o - A
n apoio ao Programa de residéncias
paraas |y ooluto-1|  da SMS fode2 | 0 | 2| ? 2
residncias | absoluto- a ,com nomeagcao de
da SMS preceptores
. Ter 100%
dGarantJr 5(‘1 daTLP | Criagdo da TLP.Iniciar estudo
adequacao do ) concluida | das necessidades de RH de todas
quadro de recursos unidade até unidades da SMS.Criar sistema | 2070 | 100% | 100% | 100%
humanos da SMS | anual dezembro informatizado da TLP
adotando a TLP - | (coform) de 2023
Tabela de Lotacéo Adequar o
de Pessoal u
porcentage Estruturar o quadro de pessoal
Profissional m RH qanro de conforme TLP 0 |25% | 50% | 100%
RHaTLP
Cadastr,ar_ o Comité 100% dos
de Eticaem .
- procolotos Inicio do uso da Plataforma
Pesquisa da SMS . -
. de Brasil para analise dos
junto ao CONEP, . los d .
fazendo com que anual porcentage pesquisa protoc_:o 0s de pesquisa.
100% dos (coform) m avaliados | Conseguir o registro do CEP- | 50% | 75% | 100% | 100%
pela SMS no CONEP.100% dos
protocolos de ; .
esquisa seiam PlatBR, | procolotos de pesquisa avaliados
pesquisa se| viaCEP- |  pela PlatBR, via CEP-SMS
avaliados via CEP- SMS
SMS
Criar ° Co_ntrato criar COAPES com todas as IES
Organizativo de . q ili
Acio Publica anual _ o interessadas em uti izar os
. , unidade campos da SMS. Pactuacdo dos 0 1 1 1
Ensino-Salde (coform) absoluto-1 c de Estaqi 2022
(COAPES) do ampos de Estagio para :
L com COAPES vigente
Municipio
Potencializar a
Capacitacao dos . L N
A Realizar capacitagdes , simposios
Profissionais de x -
. e Educacéo Continuada aos
Satde sobre o anual N de 60% do rofissionais de saide de
Processo de Doagéo Profissional | Profission profissionais . 15% | 30% | 45% | 60%
o x (daphos) : ; hospitais pablicos e privados
de orgaos e Capacitados | al Ativo especialmente UTIl e
Tecidos-SECAPT- P eanaie
COPSC- gencia.
ZOI/DAPHOS
100% dos
enfermeir
Implementar a porcentage 0s
Capacitagdo de anual m dos assistenci Realizar capacitagdo em 0 0 0 0
laserterapia para | (daphos) | enfermeiros ais laserterapia para enfermeiros 30% | 50% | 70% | 100%
enfermeiros da rede capacitados | estatutario
s da rede
municipal
Implantar no . -
o - criar a comissao
Municipio comissao - .
L multiprofissional-Ofertar
Multiprofissional n® LT L
~ anual . Capacitacgdo aos Profissionais de
para acdes voltadas unidade | absoluto-1 ; . s 1 1 1 1
. . (daphos) o salide em Cuidados Paliativos —
a linha de cuidados comissdo -
; Cursos, Palestras e Oficinas com
ao paciente e
L Certificacéo.
Oncoldgico
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5- PARTICIPAQAO E CONTROLE SOCIAL
Diretriz 5.1: Fortalecimento da participagdo da sociedade
PRy Meta x META | META | META | META
SRIEES Periodo |rcri13$céei dd; quantitativa AGOES 2022 | 2023 | 2024 | 2025
gsg?ﬁs;rhﬁsaﬁgéﬁg porcentagem- Articular com Conselho de
. orcentagem | 75% do DEAB | Salde/Comisséo de Saude do
de Satde- anual | Poreentag = :
Implementacéo dos | (deab) unidades com reunides | DEAB , construir cronograma | 25% | 25% | 75% | 75%
cor?selhos Iogcais de DEAB mensais de de elei¢des,com reunides
sadde ( deab) conselho local | bimestrais do conselho local
Fortalecer e ampliar orcentagem- Acrticular com Conselho de
os Conselhos Locais P 0 g Satde/Comissdo de Salde
de Salide- anual- | porcentagem | 50% dos CAPS Mental tal imolementacio
N (deaesp | unidades com reunides - P €30, 50% | 50% | 100% | 100%
Implementacédo dos ) satide mental mensais de contruir cronograma de
conselhos locais de conselho local elei¢Bes,com reunides
salde (deaesp) mensais de conselho local
Mi?gerfoatf:ru;a;: ° Manter atualizado o
reun?ées da idad cronograma de reunides da
I anual | Uunidade- . Comisséo de
Comissao de SMS Cronograma n° absoluto-1 A h tos d 1 1 1 1
Acompanhamentos ( )| atualizado Coné%?]r:/é?]?;n d(;s 0s
dos Convénios de o
Contratualizacéo Contratualizagdo
Manter atualizado o
Plano Operativo Manter atualizado o Plano
Anual (POA) dos porcentagem- Operativo Anual (POA) dos
Convenios de anual | Quadro de 0 Convenios de 0 0 0 0
Contratualizacdo | (SMS) metas 100% Contratualizagdo firmados 100% | 100% | 100% | 100%
firmados com os atualizado com os hospitais filantropicos
hospitais e OS
filantropicos e OS
Manter a prestagao | quadri unidade- Manter a prestacdo de contas
de contas em mestra o .
diéncia publi | Cronograma n° absoluto-3 em audiéncia publica nos 3 3 3 3 3
audiencia publica atualizado quadrimestres
nos 3 quadrimestres | (SMS)
Promover Cursos de .
capacitacao/formaca | anual n° de o Organizar com o CMS um
o de conselheiros | (SMS) | capacitagdes n° absoluto-2 cronograma dg _capauta(;ao e 2 2 2 2
locais e municipais; tematicas
Mggtgafi%rélcg&;gao Manter participacéo da
o
dos Vérios SMS e % P , 100% | 100% | 100% | 100%
conselhos: CMDCA conselhos conselhos:CMDCA,
COMMULHER ' COMMULHER, COMAD,
COMAD, ETC ETC
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Manter dados
oficiais no portal da | 100 % das Manter dados oficiais no
transparéncia, de Tg&sg) porcentagem uni d; des portal transparéncia, de todas | 100% | 100% | 100% | 100%
todas unidades da unidades da SMS
SMS
Aperfeicoar em cada
unidade de salde a . .
- implementar nas unidade de
caixa para receber as porcentagem- , X
~ ~ . salde ,a caixa para receber as
reclamagdes/sugestd | mensal 100% unidades | Ses/ 5es d
es dos municipes, | (relat do reclamagoes sugestoes dos N 0 0 N
sendo que sua 6rio porcentagem DEAESP DEAB mum;:tl)%?tsars:gg% ?jlée sua 100% | 100% | 100% | 100%
abertura seja de CMS) , DEVIG, - y
- responsabilidade do Conselho
responsabilidade do DAPHOS - .
o Municipal de Saide/SMS
Conselho Municipal
de Saude/SMS
Realizar eventos da Ac¢do da
Realizar evento da Cidadania em defesa do SUS,
| i i Anual N[V d sendo uma em cada regido da
Acdo da Cidadania | (cpgg_ | Numero de Ne absoluto o g 5 5 5 5
em defesa do SUS SMS) eventos cidade: Orla, Zona Noroeste,
Morrgs, Centro Histérico e
Area Continental,
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12-PPA- PLANO PLURIANUAL-2022 A 2025

LEI N°3.864 DE 27 DE JULHO DE 2021 (PROJETO DE LEI N° 68/2021 — AUTOR:
PREFEITO MUNICIPAL) DISPOE SOBRE O PLANO PLURIANUAL DO MUNICIPIO DE
SANTOS PARA O PERIODO DE 2022 A 2025.

Publicado Diério Oficial do municipio no dia 28 de julho de 2021.

https://diariooficial.santos.sp.gov.br/edicoes/inicio/do
wnload/2021-07-28

PPA — PLANO PLURIANUAL-2022 A 2025 - DIAGNOSTICO SETORIAL
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

1 - Apresentacio:
A cidade é polo regional na area da Saude e referéncia em alta complexidade, programa de

prevencdo das doengas sexualmente transmissiveis, consultorio na rua e atendimento domiciliar,
com o objetivo de garantir a comunidade santista um processo de desenvolvimento local e a
efetivacdo dos direitos e garantias legais, proporcionando assim o direito de viver com

dignidade e em comunidade.

2 - Desafios, deficiéncias e auséncias:
A salde continuara a merecer uma atencdo especial. Sera priorizada a modernizacao dos prédios

das unidades de saude, que deverdo seguir o mesmo padrdo de qualidade adotado nas
policlinicas construidas na ultima década: climatizacéo, acessibilidade, novo mobiliério e areas
especificas para os profissionais da Estratégia Satde da Familia (ESF).

Além da melhoria da infraestrutura dos prédios, a humanizagdo do atendimento sera aprimorada
com novas agbes nas Unidades de Ponto Atendimento (UPAs), policlinicas, nas areas das
Especialidades, no Hospital de Pequeno Porte (HPP-C) e no Complexo Hospitalar da Zona
Noroeste (CHZNO).

A reducdo das taxas de mortalidade materna e infantil continuara ser uma das metas desta
gestdo, sendo um dos caminhos propostos para efetivacdo da Agenda 2030 da ONU (Objetivos
de Desenvolvimento Sustentavel - ODS). O municipio investird no fortalecimento e ampliagdo
de programas consagrados ha décadas, como a Iniciativa Hospital Amigo da Crianca (IHAC) da
OMS/UNICEF na Maternidade Silvério Fontes e nos programas criados nos Gltimos anos como
0 Programa Mée Santista, Escola das Mées e Rede Cegonha, onde terdo novas agdes
desenvolvidas nas policlinicas e nas unidades da rede municipal de salde.

Depois de ficar abandonado por quase 30 anos, 0 Complexo Hospitalar dos Estivadores (CHE),
entregue a populagdo em 2017, tera funcdo estratégica no aumento da oferta de leitos, uma das

caréncias do SUS na regido. Atualmente o hospital dispde de 151 leitos em funcionamento e
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guando estiver funcionando em sua capacidade plena terd 223 leitos, que representa um

acréscimo de 48%.

Os profissionais e trabalhadores da &rea da satde terdo uma atencdo especial nesta gestdo, face

as suas responsabilidades e importancia capital do seu trabalho ao atendimento a populagéo,

como nos casos de urgéncias e emergéncias, tratamento, prevencdo e ultimamente no

Enfrentamento da Pandemia do Coronavirus, onde procuraremos valoriza-los através de um

Plano de Carreira e a criacdo da Escola Municipal de Saude.

3 - Demandas e Oportunidades:

Para o periodo de 2022 a 2025, sera estabelecida uma série de prioridades com vistas ao

atendimento desses objetivos:

Implantar Hospital Dia na Zona Noroeste;

Criar nucleo de atendimento para criangcas com deficiéncia na Zona Noroeste;

Ampliar a oferta de exames no Ambulatério de Especialidades da Zona Noroeste
(AMBESP-ZNO);

Criar a Escola Municipal de Saude;

Ampliar o atendimento do Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA);

Ampliar o atendimento pediatrico do Hospital dos Estivadores no pds-nascimento;

Criar o Programa Zeladores das Unidades de Salde;

Criar a Unidade Mdvel Bésica de Saude para atuar nas feiras livres e outros pontos da
Cidade;

Ampliar a oferta de exames para gestantes com risco de trombofilia;

Aperfeicoar e dar mais transparéncia a gestdo das vagas hospitalares de maior
complexidade;

Ampliar o periodo de atendimento domiciliar do Programa Saude da Familia;

Garantir o atendimento 24 horas por dia para captacéo de 6rgdos doados;

Promover a revitalizagdo do Complexo Hospitalar da Zona Noroeste e a melhoria da
hotelaria da unidade;

Implantar o Programa Salde da Familia nos bairros Macuco e Estuario;

Ampliar o Programa Mae Santista para atendimento de gestantes usuarias de drogas,
vitimas de violéncia, em situacdo de risco e vulnerabilidade;

Atualizar a base de dados das microareas de atuacdo das equipes do Programa Saude da
Familia;

Ampliar o Programa Saude da Familia com novas equipes e areas de atuacao;

Construir a nova Policlinica Caneleira/S&o Jorge;
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Implantar o Hospital Infantil da Zona Noroeste no Complexo Hospitalar Arthur

Domingues Pinto;

« Implantar processos digitais na Vigilancia Sanitéria;

«  Construir um novo prédio para a Policlinica da Vila Progresso;

« Construir a Policlinica do Dique da Vila Gilda;

» Construir a Policlinica do Estuério;

«  Ampliar o prédio da Policlinica do Marapé;

« Ampliar a equipe de Consultério na Rua em parceria com o terceiro setor;

» Retirar pacientes da classificacao de risco azul das UPAS;

« Viabilizar concursos publicos de forma continua (antes de acabar as vagas);

+ Implantar nova unidade para o Centro de Especialidades Odontolégicas da Zona
Noroeste;

» Reformar o AMBESP da ZNO;

« Implantar aplicativo para marcacéo de consultas para toda rede;

« Implantar o servigo de hemodiélise no Hospital de Pequeno Porte (HPP-C);

+ Criar uma Plataforma Digital de Aprendizagem e Informagdo nas Unidades do
DAPHOS;

» Fortalecer a Captacéo de Cdrneas no Municipio;

» Potencializar a Capacitacdo dos Profissionais de Saude sobre o Processo de Doagdo de
Orgdos e Tecidos-SECAPT-COPSC-ZOI/DAPHOS;

«  Ampliar Ac¢bes Educativas de Conscientizacdo Sobre Doagées de Orgdos e tecidos
destinadas a comunidade e nas instituicbes formadoras (Universidades, escolas, cursos
técnicos);

» Otimizar o tempo resposta do atendimento prestado pelo SAMU;

+ Implementar uma ambuléncia tipo C no Caruara a fim de ofertar servigo especializado e
qualificado para atender as demandas decorrentes de acidentes em rodovia, resgate de
dificil acesso, extricacao, etc.

« Implantar uma ambuléncia de Suporte Intermediario de Vida na regido da Zona
Noroeste, disponibilizando procedimentos especificos para vitimas graves, destacando o
equipamento para as ocorréncias a critério da regulacdo médica;

» Iniciar processo de acreditacdo do SAMU como centro de emergéncias médicas de
exceléncia;

« Implementar o treinamento continuo das equipes da Secretaria da Saude, com énfase em
primeiros socorros, APH e Suporte Avangado a ser disponibilizado em plataforma
digital;

«  Aumentar o Percentual de desfecho por Alta para AB, conforme NOTA TECNICA N°
1/2018-DAHU/DIVAD/DAHU/SASIMS;
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Aumentar os atendimentos domiciliares através do aumento da oferta de veiculo para o
transporte das equipes;

Fortalecer as a¢des de deshospitalizacdo e reabilitacdo pdés AVC, p6és COVID, Traumas.
SEADOMI-COADOMI/DAPHOS;

Implementar a Educacdo Permanente com énfase nas linhas de cuidado desenvolvidas
pela SEADOMI,

Ofertar treinamento & Rede de Atencdo Bésica para o acolhimento dos pacientes
encaminhados pela SEADOMI;

Ofertar capacitagdo aos profissionais de saude em cuidados paliativos — Cursos,
Palestras e Oficinas com Certificag&o;

Desenvolver conteldo digital e treinamento em cuidados prestados a pacientes
acamados, conforme orientacfes fornecidas pelo Ministério da Salde, voltados aos
cuidadores de pessoas acamadas ou com mobilidade reduzida SEADOMI/COADOMI;
Estabelecer através de contrato de rrestagdo de servigos, instituicdo para acolhimento de
pessoas acamadas com necessidade de acompanhamento de salde, com vinculos
familiares rompidos;

Criar plataforma digital com videos educativos de atualiza¢do e avaliagdo em Primeiros
Socorros, APHe Suporte Avancado de Vida;

Treinar os cuidadores de pacientes complexos acompanhados pela Aten¢do Domiciliar;
Otimizar o tempo médio de liberacdo dos exames pré-transfusionais;

Ampliar o servigo de Laserterapia na rede;

Implantar o Sistema de Prontuério Eletrénico Integra na SEPROS-C (HPP-C) e
CHZNQO;

Implantar o Servico de Terapia Renal Substitutiva Movel, nas UTIs do SEPROS-C
(HPP-C) e COMPLEXO ZNO;

Implantar no Municipio comissdo Multiprofissional para a¢des voltadas a linha de
cuidados ao paciente Oncoldégico;

Implantar UTI - Pediatrica no Complexo Hospitalar da Zona Noroeste;

Ampliar leitos de Pediatria no Complexo Hospitalar da Zona Noroeste;

Ampliar 10 leitos de retaguarda de Psiquiatria no Complexo Hospitalar da Zona
Noroeste;

Reformar a estrutura fisica do prédio do SEPROS-C (HPP-C), SECAPT E SECEDI,
Melhorar a ambiéncia e as condi¢des de trabalho das Unidades do DAPHOS atraves de
Reforma e Ambientacéo;

Implantar o Centro de Zoonoses agregando SECOVE E SEVICOZ num mesmo local,
seguindo os critérios do Instituto Pasteur;

Implementar as acdes de prevencao e controle de intoxicacdes e vigilancia ambiental;
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Ampliar frota de veiculos especificos (locacdo) para as se¢des, com o objetivo de ter
condicbes adequadas para realizacdo de fiscalizacdo, vistorias, campanhas educativas,
campanhas de vacinacgdo, distribuicdo de vacinas, acfes realizadas em campo,
nebulizacédo, desratizagéo e desinsetizacao;

Ampliar publicidade educativa (videos, folders, cartazes, faixas, banners, folhetos,
outdoor, busdoor, filmes e etc) sobre promocdo e prevengdo, com 0 objetivo de
educacdo em salde para a populagdo e para os profissionais de salde com cerca de
1.000.000 material impresso de todos o0s agravos, vacinas, controle de vetor e zoonoses,
etc. (Inerentes ao Departamento de Vigilancia - DEVIG);

Implantar programa de educacdo permanente e educacéo continuada em todas as se¢oes
pertencentes ao DEVIG, com o objetivo de integrar, capacitar, motivar e atualizar a
equipe;

Fortalecer as campanhas de vacinagdo de criangas, jovens, adultos e idosos;

Fortalecer as campanhas de vacinag&o antirrabica nos animais (cées e gatos);

Ampliar e divulgar a rede de atencéo e protecdo & pessoa em situagdo de risco ou de
violéncia;

Ampliar e fortalecer as fiscalizagbes das Vigilancias (Sanitaria, Epidemioldgica,
Zoonoses e de Vetores);

Dar continuidade a campanha educativa e preventiva contra a leishmaniose canina
(coleiras, vacinas e medicacdes);

Fortalecer as ac6es de Vigilancia e Controle das Arboviroses e das Zoonoses;

Integrar e fortalecer a Rede de Alerta e Resposta Rapida aos eventos de Salde Publica
de interesse internacional;

Implementar as notificacdes de doengas e agravos de notificacdo compulséria e eventos
inusitados;

Implantar o Centro de Informacges Estratégicas em Vigilancia e Satde (CIEVS);
Ampliar o quadro de Agentes de Combate a Endemias (ACE);

Fortalecer a Rede de Atencdo Basica, Especializada e os Centros de Especialidades
Odontoldgicas (CEOS);

Fortalecer as Redes de Atencdo a Saide (RAS), com a finalidade de garantir a atencéo
integral e universal a satde da populagdo, em todos os niveis de complexidade (Rede de
Atencéo as Urgéncias e Emergéncias (RUE), Rede Cegonha e etc);

Fortalecer as linhas de cuidados as pessoas com deficiéncia fisica, mental e aos usuérios
drogas no &mbito do SUS;

Fortalecer a vigilancia nos agravos de tuberculose, HIV, hepatites e sifilis, bem como

adesdo ao tratamento (Linha de Cuidados);
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» Fortalecer a prevencao e a linha de cuidados no controle de doencas crénicas, tabagismo

e obesidade;

« Ampliar a ofertas de servigos na Atencéo Especializada;

» Fortalecer e Ampliar o Programa Jovem Doutor;

» Fortalecer o Programa Escola das Maes;

» Fortalecer as a¢des de controle da mortalidade materno infantil;

» Fortalecer as a¢bes do Programa Nacional de Vacinacdo (PNI) na Atencdo Bésica (em
especial na busca ativa dos faltosos);

» Fortalecer a politica de satde bucal (SB) no municipio;

« Ampliar as equipes de Saude Bucal (eSB) na Atencéo Baésica;

+ Ampliar as equipes de Saude da Familia (eSF) na Atencédo Basica;

« Ampliar as equipes de Atencdo Primaria (eAP) na Atencdo Basica;

« Ampliar as equipes Multiprofissionais na Atencéo Bésica;

« Ampliar o quadro de Agentes de Comunitério de Saude (ACS);

* Inclusdo no Programa Saude na Hora do MS (ampliar o acesso & ateng¢do primaria por
meio do funcionamento de UBS ou USF em horario estendido);

» Fortalecer o Programa Saude na Escola (PSE);

+ Revisar a Relacdo Municipal de Medicamentos (REMUME);

« Ampliar a distribui¢do de medicamentos aos pacientes do SUS;

« Reduzir o tempo médio para realizagdo de exames e consultas (Meta 30);

+ Manter a Maternidade da ZNO, na certificacdo Iniciativa Hospital Amigo da Crianga
(IHAC) — OMS/UNICEF;

» Promover a Maternidade do Hospital dos Estivadores na Iniciativa Hospital Amigo da
Crianca (IHAC) da OMS/UNICEF;

« Fomentar a ampliacdo do financiamento por parte do Ministério da Saude (MS) e
Secretaria Estadual de Salde (SES) para abertura de novos leitos no Complexo
Hospitalar dos Estivadores;

« Ampliar as parcerias com os hospitais filantropicos e entidades sem fins lucrativos,
aumentando a oferta de leitos e especialidades;

« Ampliar a avaliacdo positiva dos usuérios aos servicos de satde publicizados;

» Valorizagdo dos servidores publicos ligados a area da saude, incentivar a sua formacgao
permanente e dos membros do conselheiro municipal de saude;

* Viabilizar a criagdo do Plano de Carreira para os servidores da SMS;

« Viabilizar a criagdo de novo nivel salarial para os profissionais Médicos;

« Ampliar o programa de residéncias méedicas e multiprofissionais;

« Criagdo de leis especificas sobre Educa¢do em Sadde no Municipio;

» Reestruturagdo e Ampliagdo do Nucleo de Educacdo Permanente da SMS (NEP);
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«  Criacfo Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da SMS;

« Implantacéo do Contrato Organizativo de Agdo Publica de Ensino-Satde (COAPES) na
SMS em parceria com Institui¢es de Ensino Superior;

« Implantar a Tabela de Lotacdo de Pessoal (TLP) com a criacao de Legislacdo Especifica
e Aquisicéo de software para este fim;

« Atender as necessidades de Recursos Humanos (RH) nas unidades de saude;

« Adequar os espagos fisicos, adquirir novos equipamentos e mobiliarios necessarios ao
funcionamento das unidades de salde;

«  Ampliar a informatizacéo na rede publica de salde;

» Reorganizar a Estrutura Administrativa da Secretaria;

» Fortalecer a zeladoria da salde, com acdes rapidas e eficientes na manutencdo das
unidades de saude;

« Ampliar o financiamento SUS Federal, através de credenciamentos, habilitagdes e
qualificaces de novos servicos na rede de atengdo a saude;

« Promover iniciativas junto aos poderes executivo, legislativo e ao judiciario (Unido,
Estado e Municipios), entidades publicas e privadas para capta¢do de novos de recursos
que serdo utilizados em Ac0es e Servicos Publicos de Saude (ASPS);

» Promover atualizacdo da legislagdo municipal para que as conferéncias municipais de
salde sejam realizadas a cada 04 (quatro) anos, em consonancia a Lei Federal n°
8.142/90;

« Promover atualizacdo da legislacdo do Conselho Municipal de Salde, sobre a sua
composicao em consonancia a resolucao 453/12 do Conselho Nacional de Saude.

« Atualizar a Lei Organica do Municipio na area da saide, em virtude da Emenda

Constitucional da Reforma Tributéaria.
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ANEXO 1

CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTOS
“SANTOS UNIDA PELA SAUDE”
ATA FINAL DA 132 CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTOS E
42 CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE DO TRABALHADOR DO MUNICIPIO
DE SANTOS (DEC. LEI N° 7646/2017, ALTERADO PELO DEC. LEI N° 7747/2017)
Realizado 26 e 27 maio de 2017.

10 PRINCIPAIS PROPOSTAS :

01 - CONTROLE SOCIAL, GESTAO PARTICIPATIVA E HUMANIZACAO DOS
SERVICOS
1. Propostas Prioritarias:

1. 01 — Implementar a criacdo e distribuicdo de Guia de Saude e realizar Campanhas de
Educacdo, para orientar a populacdo em geral sobre os diferentes equipamentos de salde
existentes no municipio, suas finalidades e formas de acesso, direitos e deveres dos usuarios do
SUS, inclusive em midias escrita, falada e digital como TV, facebook, internet e nas instituicdes
de ensino em geral situadas no municipio de Santos, como estratégia de educagdo da populagéo,
assim como, na Sociedade Civil Organizada;

1. 02 — Instituir parceria com DRH/DESMET/COFORM-SMS para implantacdo de programa
de humanizagdo com base na PNH voltada aos funcionarios da SMS, com certificagdo das
unidades, inclusive as OSs;

1. 03 — Garantir que o Poder Executivo e o Conselho Municipal de Salde realizem avaliagbes
periodicas referentes a qualidade e amplitude dos servigcos oferecidos aos usuarios da Salde
Mental,

1. 04 — Garantir a implementacdo e capacitacdo dos usuarios do sistema e dos conselheiros
gestores em todas as unidades de satde, pelo Conselho Municipal de Saude, evidenciado através
dos conselhos locais a representatividade de todos 0os segmentos envolvidos, com a unidade em
questdo, familiares, pacientes, trabalhadores e gestores;

1. 05 — Aperfeicoar em cada unidade de salde a caixa para receber as reclamagdes/sugestoes
dos municipes, sendo que sua abertura seja de responsabilidade do Conselho Municipal de
Saude/SMS;

1. 06 — Garantir que membro efetivo do Conselho Municipal de Salde participe da Reunido do

Conselho Metropolitano de Saude;
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1. 07 — Garantir fiscalizacdo das ambulancias do SAMU, pelo Conselho Municipal de Salde;

1. 08 — Garantir fiscalizacdo da Gestdo da Salde Publica, quanto & devida aplicagdo dos
recursos humanos, financeiros e insumos;

1. 09 — Aperfeicoar o0 mapeamento das leis e normas em vigor, fazendo os devidos pleitos aos
6rgdos competentes, com o devido acompanhamento até a concluséo;

1. 10 — Garantir a parceria entre OAB e CMSS, para analisar os problemas que podem

ser resolvidos, por vias juridicas, como representacdo ao MPE, MPF, ingressos de acdes

judiciais ou procedimentos de conciliacao.

02 -APOIO A GESTAO (RECURSOS HUMANOS, FINANCIAMENTO SUS E
INSUMOS

2. Propostas Prioritarias:

2. 01 — Melhorar a Educagdo Continuada, capacitando os profissionais da Saude para prestar
melhor atendimento aos pacientes através da COFORM-SMS, buscando articulagdo com as
entidades de classe e universidades e incluir no orcamento municipal recursos financeiros para
Formacao Permanente;

2. 02 — Manter concurso publico valido para reposicdo imediata do quadro de servidores em
casos de aposentadoria, exoneracdo, transferéncia e morte, por funcionarios estatutarios e
adequacao do RH, de acordo com a necessidade de cada servico, devido ao nimero insuficiente
de servidores para ndo haver perda da qualidade da assisténcia;

2. 03 — Fortalecer a Assisténcia Farmacéutica no municipio, com maior atencdo no
planejamento, qualidade, fiscalizacdo e agilidade na licitagdo para compra de medicamentos,
racionalizacdo na distribuicdo, revisdo periddica da lista de medicamentos padronizados e das
cotas fornecidas;

2. 04 — Implantar sistema de monitoramento de seguranca por cdmeras e interfone com cameras,
concertinas e requisitar presenca da Guarda Municipal em todas as unidades da SMS;

2. 05 — Incluir 01 enfermeiro no quadro de funcionarios da SEALM/SMS, para auxiliar no
gerenciamento dos materiais de enfermagem, realizar testes de qualidade e parecer técnico dos
materiais quando necessario;

2. 06 — Manter o Programa Pro-Saude de Reforma e Ambientacdo das Unidades de Saude;

2. 07 — Assegurar que as propostas das Conferéncias anteriores sejam efetivamente
implementadas e garantir nas proximas Conferéncias, ampla divulgacdo de todas as
propostas aprovadas na Conferéncia anterior, para que todos tenham conhecimento do

que foi implementado;
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2. 08 — Incluir técnicos de farmacia sob supervisdo de farmacéutico para qualificar os

servicos de recebimen- to, separac¢do, armazenamento e conferéncia dos medica- mentos
padronizados na SEALM/SMS;

2. 09 — Garantir equipamentos de protecdo individual (E.P.l.) e uniformes para os
auxiliares de servicos gerais da SMS, incluindo o0 SEALM/SMS na lista de profissionais
contemplados por E.P.1., a fim de garantir protecao a estes trabalhadores;

2. 10 - Implantar farmacias municipais regionaliza- das para dispensacdo de
medicamentos ndo contempla- dos na rede de Atencdo Bésica para usuarios residentes

em Santos;

03 - VIGILANCIA EM SAUDE E SAUDE AMBIENTAL
3. Propostas Prioritarias:

3. 01 - Disponibilizar veiculos exclusivos para a realizagdo das a¢es em Vigilancia Sanitéria;

3. 02 - Criar Centro de Controle de Zoonozes em conformidade com legislagéo vigente;

3. 03 - Fomentar a participacdo interdisciplinar e multiprofissional de a¢6es, acompanhamento e
encaminhamento de pessoas acometidas com a Sindrome de Diogenes (acumuladores);

3. 04 - Garantir o0 quantitativo ideal de agentes de endemias, de acordo com as normativas
técnicas;

3. 05 - Elaborar e publicar Boletim Epidemiolédgico periddico, sobre as IST’s/HIV/Hepatites,
pela SEVIEP/SMS, que contemple as IST’s junto aos municipes;

3. 06 - Fomentar as discussfes sobre os esgotamentos sanitarios ndo fixos, visando menor
impacto ambiental degradacdo do meio ambiente (invasdes), envolvendo as secretarias de Meio
Ambiente, Servicos Publicos, Assisténcia Social, Defesa Civil entre outras pertinentes;

3. 07 - Criar e promover a elaboracdo de material informativo e palestras de carater educativo,
com temas relacionados a Saude (Prevengdo de Doencas e Promogdo a Saude, entre outros),
nas Sociedades de Melhoramentos, Liderancas Populares, Movimentos da Sociedade Civil e

Escolas do Municipio de Santos;

04 - ATENCAO HOSPITALAR URGENCIA / EMERGENCIA E DOMICILIAR

4. Propostas Prioritarias:

4. 01 - Garantir melhor qualidade nos atendimentos prestados pelos servicos de
urgéncia/emergéncia - PS’s, UPA , hospital e aten¢ao domiciliar, das avaliagdes realizadas pelos
profissionais, das consultas e dos encaminhamentos, para que se tenha resolutividade nas acdes;
4. 02 - Fortalecer o atendimento odontoldgico (dentistas) e auxiliares de odontologia a UPA

Central e melhorar o acesso da Odontologia na Atengdo Primaria;
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4. 03 - Alterar o Pronto Atendimento no Morro da Nova Cintra para a Estratégia da Saude da

familia, melhorando o tempo resposta do SAMU,;

4. 04 - Garantir pediatra no Pronto-Socorro da Zona Noroeste e Zona Leste;

4. 05 - Viabilizar estrutura fisica adequada, para implantagdo do servico de
Urgéncia/Emergéncia psiquiatrica, bem como, da implementacéo de 10 (dez) leitos psiquiatricos
em Hospital Geral;

4. 06 - Viabilizar nas unidades da rede de atencdo pré-hospitalar e hospitalar todos os
equipamentos necessarios, para atender o Usuério;

4. 07 - Realizar manutencdo preventiva e corretiva de todos os equipamentos médico-
hospitalares em todos os servigos de salde;

4. 08 - Capacitar profissionais da salde, para o atendimento de criangas com necessidades
especiais;

4. 09 - Capacitar e divulgar a todos os profissionais de salde, principalmente para os que
realizam avaliagdo de prioridade, para atendimento nas unidades de saude, para que respeitem a
prioridade do atendimento as pessoas com necessidades especiais, em conformidade com a lei
vigente;

4. 10 - Criar e Implantar a Odontologia Hospitalar, mantendo cirurgides dentistas e auxiliares da
odontologia, no atendimento aos pacientes internados, cirtrgicos em geral e na UTI inserindo-o

na equipe multiprofissional.

05 - DST, AIDS E HEPATITES
5. Propostas Prioritarias:

5. 01 - Transferir a SECASA para um imével mais amplo, onde haja melhor acessibilidade para
0s pacientes com problemas de locomogcdo ou que se achem em grave estado de saude,
ampliando o nimero de leitos para acamados e implementar as atividades fisicas de carater
preventivo;

5. 02 - Ampliar a éarea de atendimento da SECRAIDS, aumentando consultérios, corredores
mais largos e arejados, area externa coberta, guarita para seguranca com controle de acesso e da
Secdo de Prevencdo IST/AIDS e Hepatites, criando almoxarifado para acondicionamento de
preservativos masculinos e femininos, material educativo entre outros;

5. 03 - Criar Centro de Referéncia em IST (sifilis e outras IST’s) ou ampliagdo do ambulatoério
ja existente, que atende HIV/AIDS/Hepatites Virais, pois h4 demanda reprimida de IST,
especialmente em homens, que ndo sdo atendidos na atencdo bésica, pela estratégia de
abordagem sindrémica e tem sido encaminhados & urologia e frequentemente se submetem a
demora no agendamento (nesses casos seria indicado o pronto atendimento);

5. 04 - Adquirir 01 veiculo adaptado para o0 CTA Volante;
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5. 05 - Manter e Ampliar o Programa de Agentes de Prevencdo a IST/AIDS/ Hepatites de

Participacdo Voluntéria (APV) , contratados conforme Decreto n°® 4612/2006;

5. 06 - Aumentar os recursos humanos da equipe da Secéo de Prevencdo as IST/AIDS/Hepatites,
para ampliacéo das a¢bes desta Secéo;

5. 07 - Adquirir aparelho Fibroscan - Elastografia Hepatica, com qualificacdo de especialista
para realizar esse exame, que € exigido pelo Protocolo do SUS, para solicitacdo de novos
medicamentos para Hepatite C.

06 - SAUDE MENTAL
6. Propostas Prioritarias:

6. 01 - Garantir melhor qualidade no atendimento prestado pelos servicos de salde mental, das
avaliagOes realizadas pelos profissionais, das consultas e dos encaminhamentos, para que se
tenha resolutividade nas acdes;

6. 02 - Garantir supervisdo Clinico Institucional sistemética técnica e capacitacdo para 0S
profissionais das equipes das unidades da Salde Mental, com profissionais sugeridos pelas
equipes, dentro dos tramites legais;

6. 03 - Redefinir/Discutir critérios para disponibilizagdo de vale transporte para 0s usuarios em
atendimento nas unidades da Saude Mental, que ndo tiverem 0s requisitos necessarios, para a
concessdo de gratuidade nos Onibus, com revisdo das cotas estabelecidas por unidade, e
eliminagdo da “Ficha Social”, criada pelo DEAESP/DEAFIN como condicdo, para o
recebimento do mesmo; e seja elaborada proposta de Lei Municipal que amplie os critérios de
acesso a carteira de transporte;

6. 04 - Retomar as parcerias entre Secretarias de Saude, Cultura, Habitacdo, Esporte e Lazer,
Educacéo, Assisténcia Social, para garantir a realizacdo de Oficinas, (danca de Saldo, Teatro do
Oprimido, Cha na Concha, Artesanato), com vistas a contemplar a integralidade biopsicossocial
dos usuarios; bem como encontros entre trabalhadores e usuarios da RAPS;

6. 05 - Garantir recursos financeiros as unidades da Saude Mental, para realizagdo de grupos de
atividades manuais( por ex.: artesanato), grupos de atividades literarias e oficinas terapéuticas,
com disponibilizac&o inclusive de alguns instrumentos musicais;

6. 06 - Garantir o atendimento das criangas com problemas de fala, linguagem e distdrbios de
aprendizagem, em unidades para este fim e com os devidos profissionais necessarios, seja na
Rede de Cuidados & pessoa com deficiéncia na saude, (fono, fisio, TO), seja secretaria da
Educacdo (psicopedagogia); considerando que as politicas Municipais ainda ndo contemplam
esta populacao;

6. 07 - Adequar o quadro de profissionais dos Servicos de Saude Mental de acordo com as
Portarias do Ministério da Salde e a demanda, incluindo a reposi¢cdo imediata por

aposentadorias e exoneragoes.
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6. 08 - Garantir ao menos a efetivacdo de equipe minima nos CAPS, ressaltando que o préprio

Ministério ja sinalizou a necessidade de rever este namero considerado insuficiente, conforme
Relatério de Gestdo 2011-2015, para que possa prestar melhor qualidade no atendimento aos
pacientes de seu territorio;

6. 09 - Garantir recursos financeiros e insumos, que promovam a confraternizacao entre todos os
usuérios dos CAPS, em festas comemorativas e atividades culturais;

6. 10 - O poder Executivo deve garantir a implantagdo de Residéncias Terapéuticas, Instituicdes
de Longa Permanéncia de idosos, Residéncias Inclusivas, contemplando idosos, outros usuarios
ja atendidos que em um futuro proximo perderdo seus cuidadores, e ainda moradores de Santos

internados em hospitais fora do Municipio.

07 - ATENCAO BASICA: USF/UBS, SAUDE DA MULHER, CRIANCA E
ADOLESCENTE, ADULTO IDOSOS

7. Propostas Prioritarias:

7. 01 - Construir nova sede para Unidade de Salde da Familia do Jabaquara, Vila Progresso,
Penha e UBS’s Vila Mathias e Cons. Nébias, em terreno proprio respeitando a area de
abrangéncia, acessibilidade e com dependéncias adequadas para uma unidade de saude, visto
que somente reforma ndo resolve, pois ndo ha& espago suficiente, para ampliar acgdes
desenvolvidas pelas equipes

7. 02 - Reduzir o tempo de espera para consultas, realizacdo exames/resultados realizados nas
unidades da atencdo basica, garantindo a adequac¢do do quadro de profissionais

7. 03 - Fortalecer o Programa Satde da Familia, com amplia¢do da equipe de ACS’s e
enfermeiros para aumento da cobertura , com foco nas diversas regides da cidade;

7. 04 - Ampliar o numero de NASF’s, e contratar profissionais( psicélogo, nutricionista,
terapeuta ocupacional, educador fisico, farmacéutico, fisioterapeuta, assistente social e etc) para
atuacdo nas diversas regides da cidade;

7. 05 - Providenciar médico substituto no periodo de férias e licenca para todas as unidades do
municipio, em especial do médico da USF Vila Progresso e do pediatra da USF Morro do José
Menino, devido ao grande numero de criangas existentes no territorio;

7. 06 - Adequar o numero de funcionarios administrativos nas Policlinicas do municipio, em
especial nas UBS’s Vila Mathias e Conselheiro Nébias, devido a grande demora de atendimento
aos municipes;

7. 07 - Implantar os Programas “VIVA LEVE”, “MOVIMENTE-SE”, “ TERAPIA
COMUNITARIA”, “MEDICAMENTO SIM, ABUSO NAO” ¢ de “COMBATE AO
TABAGISMO” em todas as unidades da atencéo basica, pelo fortalecimento da equipe de apoio,

principalmente nas UBS’s Vila Mathias, Conselheiro Nébias, Vila Nova e Martins Fontes;
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7. 08 - Realizar manutencdo preventiva e corretiva nos equipamentos médico-hospitalares e

odontoldgicos das policlinicas;

7. 09 - Capacitar os Agentes Comunitarios de Saude ACS’s, para melhorar o atendimento
prestado aos municipes e a insalubridade de risco de Tuberculose;

7. 10 - Garantir manutencdo, periddica, da estrutura fisica em todas as unidades de saude da
rede de atencédo bésica

08 - REGULACAO DO SISTEMA E SAMU
8. Propostas Prioritarias:

8. 01 - Aumentar oferta de vagas de exames por imagem entre outros (U.S, endoscopias,
colonoscopias, etc...) para agilizar o agendamento e reduzir o tempo de espera dos usuarios da
Rede Municipal de Salde;

8. 02 - Montar uma base do SAMU na regido dos Morros e da Orla, de forma a melhorar o
tempo de resposta para atendimento, considerando o0 aumento do nimero de atropelamentos e
afogamentos, na regido da Orla;

8. 03 - Assegurar contrato de manutencao preventiva e corretiva especifico para as ambulancias;
8. 04 - Rever e elaborar protocolos clinicos e normativas de regulacdo, para agendamento e
fluxos, em conjunto com a Atencdo Bésica, Unidades Especializadas e Prestadores de Servicos;

8. 05 - Solicitar a0 Governo do Estado a ampliacdo do nimero de “cadeiras” de hemodialise
para atendimento do municipio de Santos;

8. 06 - Dar continuidade a discussdo de reorganizagdo do SAMU regional, com a inclusdo do
enfermeiro na sala de regulagdo e garantir a montagem de uma sala de estabilizagdo do SAMU
em Caruara;

8. 07 - Aumentar a frota de “Motolancia” no municipio de Santos, para o0 minimo de 03 (trés)
veiculos, considerando as atuais estatisticas de atendimento e as condicOes de trafego da cidade
e regido;

8. 08 - Garantir que a Secretaria de Salde, tenha gestdo das vagas existentes nos Hospitais
(leito);

8. 09 - Elaborar protocolo para atendimento aos portadores de Esclerose Multipla no Municipio,
garantindo o acesso prioritario nas vagas destinadas a Ressonancia Magnética e Neurologia;

8. 10 - Garantir referéncia e vagas em hospitais da regido, para internacdo e tratamento de

pacientes portadores de Esclerose Multipla.

09 - ATENCAO AS ESPECIALIDADES: AMBESP, SEIMG, CEO’S, SAUDE BUCAL E
SAUDE FUNCIONAL

9. Propostas Prioritarias:
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9. 01 - Reestruturar os Ambulatérios de Especialidades - AMBESP’s, ampliando as suas

Especialidades, para diminuir a demanda reprimida, de forma a garantir que nenhum
agendamento nestes servicos demore mais que 90 dias, reduzindo o tempo de espera para
consultas médicas e exames realizados nestes servicos, estabelecendo diagndstico precoce e
tratamento com resultado, bem como, as bidpsias e cirurgias solicitadas pelos médicos
pertencentes a este servigo.

9. 02 - Garantir a realizacdo de exames solicitados pelas unidades de atengé@o especializada,
sempre que solicitado pelo profissional de salde, e respeitando os critério de regulagéo.

9. 03 - Garantir a contratacdo de especialistas nas areas de medicina, odontologia,
fonoaudiologias e fisioterapias. Bem como oferecer 0s equipamentos necessarios para atender a
populagdo nessas areas, para que a central de vagas tenha condicdes de atender a demanda com
maior agilidade.

9. 04 - Garantir a presenca de fonoaudidlogo no programa saude na escola - PSE.

9. 05 - Ampliar a especialidade de cirurgia buco maxilo facial, para atender a demanda da zona
leste.

9. 06 - Criar o Departamento de Odontologia, com a finalidade de aprimorar e valorizar a salude
do municipio como um todo;

9. 07 - Criar um centro de referéncia especializado em Esclerose Mdltipla, com profissionais
especializados no diagnostico precoce, tratamento medicamentoso, reabilitagéo, apoio juridico e
social as pessoas com a doenca, com possibilidade de encaminhamento para internacdo e
tratamento nos hospitais da regido;

10 - SAUDE DO TRABALHADOR
10. Propostas Prioritarias:

10. 01 - Fomentar acBes educativas, preventivas bem como a importéncia das notificaces no
Sistema de Informacéo de Agravos de Notificacdo (SINAN), em conjunto com a Coordenadoria
do Centro de Referéncia e Tratamento (COCERT), referente aos acidentes de trabalho com
material biolégico para todos os trabalhadores e trabalhadoras;

10. 02 - Publicizar através de boletim epidemiolégico o nimero de doencgas de notificacdo
compulséria de acidente de trabalho trimestralmente;

10. 03 - Executar agdes educativas e/ou capacitacGes, em ambito regional, junto aos Prontos-
Socorros Publicos e Privados, Unidades de Pronto Atendimento e Hospitais Pablicos e Privados,
sobre a importancia das notificagdes de agravos relacionados ao trabalho, no Sistema de
Informacéo de Agravos de Notificagcdo (SINAN);

10. 04 - Centro de Controle de Intoxicacao regional seja gerenciado pelo municipio, mantendo a
caracteristica regional para atendimentos telefonicos, porém com atendimento junto a um

Pronto-Socorro que se torne sentinela;
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10. 05 - Manutencdo da padronizacdo das acOes de fiscalizacdo de saude do trabalhador e da

trabalhadora no municipio;

10. 06 - Melhorar e adequar a infraestrutura do CEREST, como viatura, impressoras, rede
elétrica, recursos humanos, estrutura fisica e condi¢es adequadas no ambiente de trabalho;

10. 07 - Transparéncia da utilizacdo da verba RENAST pelo municipio, sendo apresentada na
prestacdo de contas quadrimestralmente;

10. 08 - Garantir o efetivo quantitativo da equipe multidisciplinar no CEREST, independente se
o profissional estiver em fase de aposentadoria ou afastado por doenca;

10. 09 - Publicizar as acdes executadas pela CIST e pelo CEREST referente a salde do
trabalhador e da trabalhadora;

10. 10 - Assegurar por meio de sinalizacdo a garantia na prioridade no atendimento médico para

pessoas com deficiéncia, idosos e gestantes
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ANEXO 2 -PACTUACAO INTERFEDERATIVA-SISPACTO-2021

PACTUAGAO INTERFEDERATIVA PARA 2021 - RESULTADOS PRELIMINARES ALCANGADOS EM 2020 E
METAS PARA 2021 — SANTOS/SP — EM 16/02/21

Tipo

INDICADOR

Unidade

Meta
pactuada
para
2020

Alcangado
em 2020
(preliminar)

Meta
Municipal
pactuada
para 2021

Mortalidade prematura — taxa de mortalidade
prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das
quatro principais doengas cronicas ndo
transmissiveis (doengas do aparelho circulatério,
cancer, diabetes e doencas respiratorias cronicas).

/100.000

395,65

84,7

350,21

Proporgdo de ébitos de mulheres em idade
fértil (10 a 49 anos) investigados.

%

100

88,1

95

Proporgdo de registro de 6bitos com causa
basica definida.

%

90,46

94,1

90,47

Proporgdo de vacinas selecionadas do
calendario nacional de vacinagdo para
criangas menores de dois anos de idade -
pentavalente (32 dose), pneumocdcica 10-
valente (22 dose), poliomielite (32 dose) e
triplice viral (12 dose) - com cobertura vacinal
preconizada.

%

75

75

Proporg¢do de casos de doengas de
notificagdo compulsdria imediata (DNCI)
encerrados em até 60 dias apds notificagdo.

%

20

100

90

Proporgdo de cura dos casos novos de
hanseniase diagnosticados nos anos das
coortes

%

85

87,5

85,71

Numero de casos novos de sifilis congénita
em menores de um ano de idade.

N.
Absoluto

48

41

48

Numero de casos novos de AIDS em menores
de 5 anos

N.
Absoluto

10

Proporgdo de andlises realizadas em
amostras de agua para consumo humano
guanto aos parametros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez.

%

85

51,18

62

11

Razdo de exames citopatoldgicos do colo do
utero em mulheres de 25 a 64 anos na
populagdo residente de determinado local e a
populagdo da mesma faixa etaria.

RAZAO

0,40

0,23

0,35

12

Razdo de exames de mamografia de
rastreamento realizados em mulheres de 50 a
69 anos na populagdo residente de
determinado local e populagdo da mesma
faixa etaria.

RAZAO

0,31

0,18

0,30

13

Proporgdo de parto normal no sistema Unico
de saude e na saude suplementar

%

37,47

43,5

37,47

14

Proporgdo de gravidez na adolescéncia entre
as faixas etdrias 10 a 19 anos

%

9,01

8,6

9,01

15

Taxa de mortalidade infantil

/1000

10

7,6

9,8

16

Numero de 6bitos maternos em determinado
periodo e local de residéncia

N.
Absoluto

17

Cobertura populacional estimada pelas
equipes de atengdo basica

%

58

50,22

51

18

Cobertura de acompanhamento das
condicionalidades de satide do programa
bolsa familia (PBF)

%

80

93,59

88
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19 U Cobertura populacional estimada de satde % a4 29.77 30
bucal na atengdo basica ? ’
AgOes de matriciamento sistematico
21 E realizadas por CAPS com equipes de atengdo % 100 100 100
basica
Numero de ciclos que atingiram minimo de
22 U 80% de cobertura de imdveis visitados para % 4 3,4 4
controle vetorial da dengue
Proporg¢do de preenchimento do campo
23 u “ocupagdo” nas notificagSes de agravos % 95,36 100 95,36
relacionados ao trabalho.
INDICADORES DA DELIBERAGAO CIB 15 DE
20/03/2017 A SEREM MONITORADOS PELO
MUNICIPIO DE SANTOS — EM 16/02/21
Met Met
act(:aada Alcancado Mun(iecia al
Ne Tipo | INDICADOR Unidade | P em 2020 P
para (preliminar) pactuada
2020 |'P para 2021
24 U anogaodeOMUnlﬁaMBefﬂas % 100 95,2 95
investigados
25 U Proporg¢do de dbitos maternos investigados % 100 100 100
27 U Proporgdo de cura de caso.s,novos de % 75 22,8 (%) 75
tuberculose pulmonar bacilifera
28 U Proporc¢do de exame ANTI-HIV realizados % 80 57,14 80
entre os casos novos de tuberculose.
= - o
29 E quwo%pumMmHN+wm1CM- % 10,23 43,32 10,23
inferior a 200cel/mm3
30 E Proporgdo de contatosllntradoml.allares de % 90,91 0 90,91
casos novos de hanseniase examinados
(*)  dados parciais — os casos s6 fecham em Julho de

2021
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