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1. IDENTIFICACAO
1.1. Informacdes Territoriais

PREFEITURA DE JANUARIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA
3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025

nico
de Sadde

O
mw 215
=

Unidade da Federacdo — UF

Minas Gerais — MG

Municipio

Januaria

Area Territorial

6.661,588 km?

Populacéo no ultimo censo (2022)

65.150 pessoas

Populacéo Estimada (2025)

67.123 pessoas

Densidade demogréfica (2022)

9,78 hab/ km?

Fonte: https://cidades.ibge.gov.br/brasil/mg/januaria/panorama

Data da consulta: 04/09/2025

1.2. Secretaria de Salde

Nome do Orgéo

Secretaria Municipal de Saude de Januéria

NUmero CNES 6449360

CNPJ da Mantenedora

21.461.546/0001-10

E-mail

smsjanuaria@gmail.com
saude@januaria.mg.gov.br

Endereco

Rua Ana Maria Montalvao Pimenta, 120 — Centro — Januaria/MG

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES). https://cnes.datasus.gov.br/pages/estabelecimentos/consulta.jsp

1.3. Informacdes da Gestdo

Prefeito

Mauricio Almeida do Nascimento

Secretaria de Saude em Exercicio

Luciene de Almeida Sousa Damaceno

Data da Posse

01/02/2022

E-mail Secretaria

ludamaceno2017@gmail.com

Telefone Secretaria:

(31) 9.9248-2504

1.4. Informagdes do Fundo Municipal de Saude

Instrumento legal de criacdo do FMS

Lei Municipal n® 1373 de 28 de junho de 1991

Nome

Fundo Municipal de Saude de Januaria

CNPJ

13.374.367/0001-17

Natureza Juridica

Fundo Publico da Administracéo Direta Municipal

Gestora do FMS

Luciene de Almeida Sousa Damaceno

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS).

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude

2022, 2023-2025

Status do Plano

Aprovado

Aprovacdo no Conselho de Saude

Resolucdo CMS n° 032/2022, de 25 de novembro de 2022.
Resolugdo CMS n° 038/2023, de 02 de margo de 2023.

1.6. Informacdes do Conselho de Saude

Instrumento legal de criagcdo do CMS

Lei n° 1411, de 15 de junho de 1992. Instituido pela Lei
Municipal n® 1369, de 19 de junho de 1991, alterada pela
Lei Municipal n® 1411, de 15 de Junho de 1992.

Presidente do CMS

Cleunice Campos Pereira

Data da ultima eleicdo do Conselho

15/06/2022

E-mail

conselhosaudejanuaria@yahoo.com.br

Endereco

Rua Afonso Muller, 129 — Sagrada Familia
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Usuarios 20
NGmero de conselheiros por segmento | Governo 06
(Titulares e Suplentes) Trabalhadores 10
Prestadores 04

1.7. Conferéncia de Saude

Data da ultima Conferéncia de Saude 25 de maio de 2022

XI Conferéncia Municipal de Salude de Januaria/MG — Tema: “Satde como direito: O SUS pela defesa,
garantia e respeito aos principios da integralidade, equidade e universalidade.”

1.8. Informacdes sobre a Composi¢do da Regido de Saude

Populacéo Residente — Estimativas para o TCU — Minas Gerais
Populacédo estimada por Regido de Saude (CIR) segundo Municipio
Regido de Saude (CIR): 31053 Januaria

Macrorregiao de Saude: 3108 NORTE

Divisao administ estadual: 3129 GRS Januaria

Microrregido IBGE: 31003 Januaria

Periodo: 2024

Regido de Saide/Municipio | P lé;gs%o(ggzz) Estlijr%glé?((;ggﬁ) Area (km?) haE/?(nrzlzd(aZ%EZZ)
310825 — Bonito de Minas 10.204 10.525 3.936,455 2,59
311783 — Cdnego Marinho 7.237 7.433 1.610,470 4,49
313210 - Itacarambi 17.208 17.502 1.225,273 14,04
313520 - Januéria 65.150 67.123 6.661,588 9,78
314915 — Pedras de Maria da Cruz 10.433 10.601 1.525,648 6,84

Total 110.232 113.184 - -

http://tabnet.datasus.qgov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/popsvs2024br.def
Data da consulta: 04/09/2025

Fonte: IBGE - Estimativas de populacéo

Notas:

1. Para alguns anos, os dados aqui apresentados ndo sdo comparaveis com as projecdes intercensitarias sequndo faixa etéria e
sexo, devido a diferencas metodoldgicas para estimar e projetar os contingentes populacionais. Veja a nota técnica para detalhes
e situagdes especiais.

2. Devido a decisdes judiciais, as populagfes apresentadas para alguns municipios nao é a estimada pelo IBGE. Em decorréncia
desta situacao, os totais apresentados para Unidades da Federagao e para o Brasil podem também n&o corresponder ao estimado
pelo IBGE. Veja também a nota técnica.
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2. INTRODUCAO

A Secretaria Municipal de Sadde de Januaria apresenta o Relatério Detalhado do
Quadrimestre Anterior (RDQA) do 3° quadrimestre (setembro a dezembro) de 2025 referente as
ac0es e servicos publicos de saude.

Os instrumentos para o planejamento e a gestdo de saude no ambito do SUS sdo o
Plano de Municipal de Saude, as respectivas Programac6es Anuais de Salde e os relatérios de
gestdo, Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior e Relatério Anual de Gestdo. Esses
instrumentos interligam-se sequencialmente, compondo um processo ciclico de planejamento para
operacionalizacdo integrada, solidaria e sistémica do SUS.

O Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA), em conformidade com a
Portaria de Consolidacdo GM/MS n° 1, de 28 de setembro de 2017, que estabelece as diretrizes
para o processo de planejamento no &mbito do Sistema Unico de Sadde (SUS), € o instrumento de
monitoramento e acompanhamento da execuc¢do da Programacéo Anual de Saude (PAS), no qual
¢ demonstrada a execucdo das metas e dos recursos orcamentarios e financeiros a cada
quadrimestre, e deve ser apresentado pelo gestor do Sistema Unico de Saude (SUS) até o final dos
meses de maio, setembro e fevereiro, em audiéncia pablica na Casa Legislativa do respectivo ente
da Federacdo, neste caso, a Camara Municipal de Januéria.

A Lei Complementar n°® 141/2012 em seus Artigos 36, estabeleceu que o relatério
contera, no minimo, as seguintes informacdes:

“I - montante e fonte dos recursos aplicados no
periodo;

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

Il - oferta e producdo de servicos publicos na rede
assistencial propria, contratada e conveniada, cotejando esses
dados com os indicadores de salde da populacdo em seu
ambito de atuacdo.”

Desse modo a Secretaria Municipal de Saude de Januaria-MG buscando atender a
legislacdo, observa o modelo padronizado conforme orientagdes da Resolucdo n°. 459, de
10/10/2012 do Conselho Nacional de Salde e Portaria de Consolidacdo GM/MS n° 1, de 28 de
setembro de 2017.

Entretanto, no que se refere a estrutura para elaboracdo do RDQA, optou-se pelo
escopo proposto pelo DigiSUS Gestor — Médulo Planejamento (DGMP).

O DGMP ¢ a ferramenta implantada pelo Ministério da Sadde, substituindo os sistemas
SARGSUS e SISPACTO, para registro de informac6es e documentos relativos ao Plano Municipal
de Salde e a Programacdo Anual de Saude; para elaboracdo do Relatorio Anual de Gestdo — RAG
e do Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior — RDQA. O DGMP foi disponibilizado para
acesso dos estados, municipios e Distrito Federal, apos publicacdo da Portaria N° 750, de 29 de
abril de 2019, a qual regulamentou o seu uso. Por meio do DGMP todos os documentos e relatorios
sdo enviados ao Conselho de Saude para, em relagdo ao RDQA, inclusdo da anélise e apreciacdo
e, em relacdo ao RAG, para inclusdo da andlise e do parecer conclusivo.

Assim, a estrutura do 3° RDQA de 2025 esta compatibilizada com o DigiSUS —
Modulo Gestor, a qual apresenta informacgdes de forma objetiva e pratica, facilitando o réapido e
adequado entendimento, tanto da popula¢do como dos 6rgédos de controle interno e externo.

O presente documento, denominado Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior —
RDQA busca descrever as a¢des e servicos publicos de saude desenvolvidos pelos diversos setores
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da Secretaria Municipal da Saude de Januaria, as auditorias realizadas ou em fase de execucéo, a
oferta e producdo de servigcos publicos na rede assistencial prépria e contratada, bem como
montante de recursos aplicados na satde no periodo de setembro a dezembro de 2025.

Ressalta-se que, tanto os resultados de producdo dos servicos quanto os dos
indicadores sdo preliminares. Tal situacao ocorre em virtude da forma de contabilizacdo dos dados
de produgdo, uma vez que véarios dados apresentados advém de bases dos sistemas nacionais
oficiais (como Sistema de InformacGes Ambulatoriais do SUS — SIA/SUS e pelo Sistema de
Informacgdes Hospitalares do SUS — SIH/SUS) e, portanto, respeitam o periodo de fechamento
nacional e dependem de registros das notificagdes nos sistemas, correcdes e analise dos casos.

Estes sistemas registram a producdo que pode sofrer alteracdes até 04 meses apds a
data de realizacdo dos procedimentos ambulatoriais e até 06 meses ap0s a data da alta da
internacdo. E os dados de investigacdo dos ébitos infantis e fetais, maternos, e de mulheres em
idade fértil que somente se encerram com o fechamento anual da base de dados do Sistema de
Informacdo de Mortalidade (SIM) nacional (ap6s 18 meses do ano vigente), entre outras
especificidades de outros indicadores.

Desse modo algumas informacdes contidas neste documento sdo parciais e sujeitas a
atualizacdo, tendo em vista que nem todos os dados de producdo e indicadores estavam
disponiveis, no fechamento deste relatério.

Importante salientar que este relatério quadrimestral (RDQA) é uma construcéo
coletiva, tendo como base os relatorios de atividades elaborados pelas Coordenadorias Salde.

Tornamos publico, por meio deste relatorio quadrimestral de prestacdo de contas, o
acompanhamento das a¢des e servicos da SMS, o que permitird avaliacdo e correcdo periddica dos
rumos, produzindo um excelente mecanismo gerencial.
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3. DADOS DEMOGRAFICOS E DE MORBI-MORTALIDADE

Este capitulo apresenta os Dados Demogréficos e de Morbimortalidade de forma a
indicar a concentracdo da populacao januarense por faixa etaria, além de realizar breve analise da
situacdo de saude, com a demonstracéo das principais causas de internacdo e grupos de causas de

mortalidade.

3.1. Populagéo Estimada por Sexo e Faixa Etéria 1
Populacdo Residente - Estudo de Estimativas Populacionais por Municipio, Idade e Sexo 2000 -

2025

Populacao Residente por Sexo segundo Faixa Etaria 1

Periodo: 2025

PREFEITURA DE JANUARIA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA
3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025 ' e Saude

N
T

Unico

Tabela 01 — Populacéo Residente por Sexo segundo Faixa Etaria 1

Faixa Etaria 1 Masculino Feminino Total
0 a 4 anos 2.267 2.204 4471
5a9 anos 2471 2.427 4.898

10 a 14 anos 2.657 2.483 5.140
15 a 19 anos 2.626 2.512 5.138
20 a 29 anos 4,928 4.840 9.768
30 a 39 anos 4,759 4.882 9.641
40 a 49 anos 4.568 4.590 9.158
50 a 59 anos 3.512 3.627 7.139
60 a 69 anos 2.968 3.156 6.124
70 a 79 anos 1.766 1.929 3.695
80 anos e mais 833 1.118 1.951
TOTAL 33.355 33.768 67.123

Fonte: Trabalho coordenado pela RIPSA.
Realizagdo: CGIl Demografico/RIPSA e CGIAE/SVSA/Ministério da Salde.
Dados bésicos: IBGE

Baixe os arquivos com os dados de Estimativas Populacionais por Municipio, Idade e Sexo 2000-2024 a partir do enderego de
FTP ftp://ftp.datasus.gov.br/dissemin/publicos/IBGE/POPSVS/

http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/popsvs2024br.def

Data da Consulta: 29/01/2026

Piramide Etaria - Januaria - 2025

80 anos e mais
70 a 79 anos
60 a 69 anos
50 a 59 anos

40 a 49 anos 4568 I
30 a 39 anos 4759 I
20 a 29 anos 4928 NN

15 a 19 anos
10 a 14 anos
5a9 anos
0 a4 anos

833 1N 1.118

1.766 1N 1.929
2,968 I 3.156
3512 I 3.627

4.590

| 4.882

| 4.840

2.626 NG 2.512
2.657 2.483
2471 2.427
2267 1 2.204

EFeminino ®Masculino

Fonte: http://tabnet.datasus.qgov.br/cgi/deftohtm.exe?ibge/cnv/popsvs2024br.def
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3.2. Nascidos Vivos

3.2.1 — Nascidos vivos por més de nascimento segundo tipo de parto (mulheres residentes em
Januaria-MG)

1° quadrimestre
Tipo de Parto | Jan Fev | Mar | Abr | Total

Normal 36 42 39 40 157
Cesareos 44 39 45 40 168
Total 80 81 84 80 325

Fonte: Sistema de Informacéao sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

2° quadrimestre
Tipo de Parto | Mai | Jun Jul

Ago | Total
Normal 40 26 32 24 122
Cesareos 53 31 31 45 160
Total 93 57 63 69 282

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

3° quadrimestre
Tipode Parto = Set | Out | Nov | Dez

Total
Normal 21 31 24 39 115
Ceséreos 31 40 33 32 136
Total 52 70 57 71 251

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

3.2.2 — Nascidos vivos por tipo de parto segundo sexo do recém-nascido (mulheres residentes
em Januéaria-MG)

1° quadrimestre

Sexo Vaginal | Cesarea @ Total
Masculino 89 82 171
Feminino 68 86 154

Total 157 168 325

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

2° quadrimestre

Sexo Vaginal & Cesarea @ Total
Masculino 59 85 144
Feminino 63 75 138

Total 122 160 282

Fonte: Sistema de Informacéao sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

3° quadrimestre

Sexo Vaginal | Cesarea @ Total
Masculino 54 65 119
Feminino 61 71 132

Total 115 136 251

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026
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3.2.3 —Nascidos vivos por més de nascimento segundo idade da mae (mulheres residentes em
Januaria-MG)
1° quadrimestre
Idade da Méae Jan Fev | Mar @ Abr  Total

10 a 14 anos 01 0 01 0 02
15a 19 anos 09 10 10 10 39
20 a 24 anos 18 10 25 18 71
25 a 29 anos 19 21 19 17 76
30 a 34 anos 18 22 15 12 67
35 a 39 anos 12 14 13 16 55
40 a 44 anos 03 03 01 05 12
45 a 49 anos 0 01 0 02 03
50 a 54 anos 0 0 0 0 0

Total 80 81 84 80 325

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

2° quadrimestre
Idade da M&de | Mai | Jun Jul Ago | Total
10 a 14 anos 01 0 01 0 02
15a 19 anos 07 05 06 05 23
20 a 24 anos 22 19 18 21 80
25 a 29 anos 23 13 10 22 68
30 a 34 anos 19 08 19 13 59
35 a 39 anos 14 11 05 06 36
40 a 44 anos 07 01 04 02 14

45 a 49 anos 0 0 0 0 0
50 a 54 anos 0 0 0 0 0
Total 93 57 63 69 282

Fonte: Sistema de Informacao sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

3° quadrimestre
Idade da Mée Set Out | Nov @ Dez | Total
10 a 14 anos 0 02 0 0 02
15 a 19 anos 09 06 11 09 35
20 a 24 anos 11 14 10 18 53
25 a 29 anos 17 18 10 19 64
30 a 34 anos 06 16 12 13 47
35 a 39 anos 08 10 10 10 38
40 a 44 anos 01 04 04 01 10
45 a 49 anos 0 01 0 01 02
50 a 54 anos 0 0 0 0 0
Total 251

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026
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3.2.4 — Nascidos vivos por més de nascimento segundo peso ao nascer do recém-nascido
(mulheres residentes em Januaria-MG)
1° quadrimestre
Peso ao nascer do RN | Jan Fev | Mar | Abr | Total

Menos de 500g 0 0 0 0 0
500 a 9999 0 0 01 0 01
1000 a 14999 01 02 0 02 05
1500 a 24999 13 05 10 02 30
2500 a 29999 17 22 12 23 74
3000 a 39999 47 48 56 50 201
4000 e mais 02 04 05 03 14
Total 80 81 84 80 325

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

2° quadrimestre
Peso ao nascer do RN | Mai | Jun Jul Ago | Total

Menos de 500g 0 0 0 0 0
500 a 9999 0 01 0 0 01

1000 a 14999 0 0 0 0 0
1500 a 24999 05 10 04 02 21
2500 a 2999g 23 10 09 20 62
3000 a 3999¢ 60 34 49 46 189
4000 e mais 05 02 01 01 09
Total 93 57 63 65 282

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

3° quadrimestre
Peso ao nascer do RN | Set Out | Nov Dez | Total

Menos de 5009 0 0 0 0 0
500 a 9999 0 0 02 01 03

1000 a 14999 0 0 0 0 0
1500 a 2499g 02 02 03 04 11
2500 a 29999 17 18 08 15 58
3000 a 3999¢ 31 47 37 49 164
4000 e mais 02 04 07 05 15
Total 52 71 57 71 251

Fonte: Sistema de Informacao sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

3.2.5 — Nascidos vivos por més de nascimento segundo consulta de pré-natal (mulheres
residentes em Januaria-MG)
1° quadrimestre
Consulta pré-natal | Jan | Fev | Mar @ Abr | Total
Nenhuma 01 01 02 01 05
De 1 a 3 consultas 05 01 02 06 14
De 4 a 6 consultas 14 18 13 15 60
7 ou mais consultas 60 61 67 58 246
Total 80 8L 84 | 80 325

Fonte: Sistema de Informacao sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026
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2° quadrimestre
Consulta pré-natal | Mai | Jun @ Jul @ Ago | Total
Nenhuma [ o o0 o o
Dela3consultas | 04 | 02 | 05 | 03 | 14
De 4 a 6 consultas 16 12 14 11 53
7 ou mais consultas 73 43 44 | 55 215
Total 93 57 | 63 @ 69 282

Fonte: Sistema de Informacao sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

3° quadrimestre
Consulta pré-natal Set | Out | Nov | Dez | Total
Nenhuma 0 0 01 0 01
De 1 a 3 consultas 02 03 05 07 17
De 4 a 6 consultas 11 07 12 09 39
7 ou mais consultas 39 61 39 55 194
Total 52 71 57 71 251

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

3.2.6 — Nascidos vivos por més de nascimento segundo duracdo da gestacdo (mulheres
residentes em Januaria-MG)
1° quadrimestre

Duracéo da gestacao Jan | Fev | Mar | Abr | Total
Menos de 22 semanas 0 0 0 0 0
22 a 27 semanas 0 0 01 0 01
28 a 31 semanas 02 02 0 01 05
32 a 36 semanas 15 10 09 03 37
37 a 41 semanas 59 67 69 72 267
42 ou mais semanas 03 01 04 03 11
Ignorado ou ndo informado 01 01 01 01 04

Total 80 81 84 80 325

Fonte: Sistema de Informacao sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

2° quadrimestre
Duragdo da gestacdo Mai | Jun @ Jul | Ago @ Total

Menos de 22 semanas 0 0 0 0 0
22 a 27 semanas 0 0 0 0 0
28 a 31 semanas 01 02 0 0 03
32 a 36 semanas 06 05 05 05 21
37 a 41 semanas 82 45 56 60 243
42 ou mais semanas 02 03 02 04 11
Ignorado ou ndo informado 02 02 0 0 04
Total 93 57 63 69 282

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

3° quadrimestre

Duracdo da gestacdo Set | Out | Nov Dez @ Total
Menos de 22 semanas 0 0 0 0 0
22 a 27 semanas 0 0 02 01 03
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28 a 31 semanas 0 01 0 0 01
32 a 36 semanas 03 03 02 06 14
37 a 41 semanas 47 61 47 57 212
42 ou mais semanas 02 06 04 07 19
Ignorado ou ndo informado 0 0 02 0 02

Total 52 71 57 71 251

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Nascidos Vivos — SINASC
Data da consulta: 23/01/2026

3.3. Principais causas de internacao por local de residéncia
3.3.1 — Morbidade hospitalar de residentes, segundo Capitulo da CID-10.
Dados atualizados do 2° quadrimestre

o
ek
o

Unico
de Sadde

Capitulo CID-10 Mai | Jun | Jul @ Ago | Total
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 11 10 15 12 48
I1. Neoplasias (tumores) 20 15 16 18 69
:rlrl]u E])i?éerr;gzs do sangue e dos 6rgdos hematopoéticos e alguns transtornos 02 | 03 04 06 15
IV. Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 06 | 04 07 01 18
V. Transtornos mentais e comportamentais 0 0 15 17 32
VI. Doencas do sistema nervoso 04 | 01 04 01 10
VII. Doengas do olho e anexos 03 | 03 0 03 09
VIII. Doencgas do ouvido e da apéfise mastoide 0 0 01 01 02
IX. Doengas do aparelho circulatério 17 | 23 40 28 108
X. Doengas do aparelho respiratério 26 | 40 | 57 31 154
Xl. Doencas do aparelho digestivo 31 | 45 59 79 214
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 03 | 07 13 12 35
XI111. Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 01 | 04 02 03 10
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 13 29 16 37 95
XV. Gravidez, parto e puerpério 70 | 76 | 74 91 311
XVI. Algumas afeccdes originadas no periodo perinatal 05 | 09 13 18 45
z(r;/rubsséhr:l]?g;c;rmagées congénitas, deformidades e anomalias 3 | 02 02 03 10
e e oo pana ™ 9 rames eEos € 6 | g5 | gz | 03 | 02 | 12
Qéénlaisoes, envenenamentos e algumas outras consequéncias de causas 39 | 48 | 46 82 215
XXI. Contatos com servicos de salde 05 | 19 | 33 25 82
Total 264 | 340 420 | 470 @ 1.494

Fonte: Ministério da Salde - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

3° quadrimestre

Notas: Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizag&o.

Data da consulta: 28/01/2026

Capitulo CID-10 Set | Out  Nov  Dez | Total
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 11 | 07 22 09 49
I1. Neoplasias (tumores) 21 14 14 20 69
::niu E)i?ée::gzs do sangue e dos 6rgdos hematopoéticos e alguns transtornos 12 | 07 07 04 30
IV. Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 03 | 04 05 06 18
V. Transtornos mentais e comportamentais 19 08 06 11 44
VI. Doencas do sistema nervoso 04 | 02 03 01 10
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VII. Doengas do olho e anexos 02 0 03 04 09
IX. Doengas do aparelho circulatério 36 | 25 | 44 | 39 144
X. Doencas do aparelho respiratério 24 | 30 30 24 108
XI1. Doencas do aparelho digestivo 86 | 54 64 47 251
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 06 | 08 08 03 25
XII1. Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 04 | 06 | 03 05 18
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 39 | 32 29 31 131
XV. Gravidez, parto e puerpério 72 | 96 59 87 314
XVI. Algumas afecgGes originadas no periodo perinatal 08 | 07 18 03 36
XVII.  MalformagBes congénitas, deformidades e anomalias

A 01 | 01 | 03 | 02 07
cromossdmicas

XVIII. Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de
laboratorio, ndo classificado em outra parte

XIX. LesBes, envenenamentos e algumas outras consequéncias de causas
externas

XXI. Contatos com servicos de salde 08 15 19 14 56
Total 405 | 351 @ 378 | 357 | 1.491

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)  Data da consulta: 28/01/2026
Notas: Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizagéo.

05 | 07 | 03 | 06 21

44 | 28 38 41 151

3.3.2 — Total de Internacdes segundo Faixa Etaria 1

Dados atualizados do 2° quadrimestre
Faixa etaria Mai  Jun | Jul @ Ago Total
Menor de 1ano 12 20 25 22 79
1 a4 anos 11 10 12 16 49
5a 9 anos 17 09 12 15 53
10 a 14 anos 04 04 10 08 26
15 a 19 anos 11 | 22 | 24 24 81
20 a 29 anos 38 52 58 84 232
30 a 39 anos 44 | 52 | 71 76 243
40 a 49 anos 24 | 41 47 54 166
50 a 59 anos 19 | 30 | 41 39 129
60 a 69 anos 34 | 40 39 63 176
70 a 79 anos 34 | 38 | 42 46 160
80 anos e mais 16 22 39 23 100
Total 264 | 340 @420 | 470 @ 1.494

Fonte: Ministério da Satde - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/01/2026
Notas: Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizag&o.

3° quadrimestre

Faixa etaria Set  Out Nov Dez Total

Menor de lano | 13 13 26 06 58

1 a4 anos 13 19 09 08 49

5a9anos 14 17 15 08 54

10 a 14 anos 14 10 08 06 38

15a 19 anos 20 18 17 23 78

20 a 29 anos 68 62 47 58 235

30 a 39 anos 58 62 54 62 236

40 a 49 anos 42 44 47 50 183
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de Sadde

50 a 59 anos 52 21 39 32 144
60 a 69 anos 47 33 46 49 175
70 a 79 anos 28 | 30 44 35 137
80 anos e mais 36 22 26 20 104
Total 405 351 378 357 @ 1.491

Fonte: Ministério da Salde - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/01/2026
Notas: Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizag&o.

3.3.3 — Total de Internacdes por Sexo
Dados atualizados do 2° quadrimestre
Sexo Mai | Jun = Jul @ Ago & Total
Masculino | 126 | 147 | 201 | 207 | 681
Feminino | 138 | 193 | 219 | 263 | 813
Total 264 340 @ 420 @ 470  1.494

Fonte: Ministério da Salde - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/01/2026
Notas: Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizacao.

3° quadrimestre
Sexo Set | Out | Nov | Dez | Total
Masculino | 173 | 125 | 167 | 136 601
Feminino 232 | 226 | 211 | 221 890
Total 405 | 351 @ 378 | 357 | 1491

Fonte: Ministério da Salde - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/01/2026
Notas: Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizacéo.

3.4 Internacbes por CondicBes Sensiveis a Atencdo Primaria (ICSAP), de residentes de
Januaria.
3.4.1 — Total de internacdes por Condicdes Sensiveis a Atencdo Primaria por Grupo de
causas

Dados atualizados do 2° quadrimestre

Grupo de Causas Mai Jun Jul Ago Total
1. Doengas preveniveis por imunizacéo e condigdes sensiveis | 01 0 01 0 02
2. Gastroenterites infecciosas e suas complicacbes 0 03 02 0 05
3. Anemia 01 | 01 0 0 02
4. Deficiéncias nutricionais e metabdlicas 0 0 0 0 0
5. Infec¢des de ouvido, nariz e garganta 05 | 06 13 09 33
6. Pneumonias bacterianas 05 | 06 13 09 33
7. Asma 02 01 01 | 01 06
8. Doencas pulmonares 05 | 13 13 05 36
9. Hipertensdo 0 0 0 0 0
10. Angina 03 0 02 03 08
11. Insuficiéncia cardiaca 04 | 06 11 07 28
12. Doencas cerebrovasculares 04 | 02 11 07 24
13. Diabetes mellitus 04 | 03 06 01 14
14. Epilepsias 0 0 04 0 04
15. Infeccdo no rim e trato urinario 02 | 10 | 06 06 24
16. Infeccéo da pele e tecido subcutaneo 03 | 05 10 10 28
17. Doenca Inflamatdria dos érgéos pélvicos femininos 0 0 0 01 01
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18. Ulcera gastrointestinal

19. Doencas relacionadas ao pré-natal e parto

Total

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

3° quadrimestre

Grupo de Causas

. Anemia

. Pneumonias bacterianas

Asma

. Doengas pulmonares

. Hipertenséo

. Angina

. Insuficiéncia cardiaca

. Doencas cerebrovasculares

. Diabetes mellitus

. Epilepsias

. Infecc@o no rim e trato urinario

L i A e A =
0N O WDN RO

. Ulcera gastrointestinal

[EY
©

Total

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

. Deficiéncias nutricionais e metabdlicas
. InfeccBes de ouvido, nariz e garganta

. Infeccdo da pele e tecido subcutaneo
. Doenga Inflamatoria dos 6rgdos pélvicos femininos

. Doencas relacionadas ao pré-natal e parto

PREFEITURA DE JANUARIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA
3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025

. Doencas preveniveis por imunizacdo e condi¢des sensiveis
. Gastroenterites infecciosas e suas complicacdes

0
0
34

Set
0
0

02
0
0

04

01

02
0

01

06

09

02
0

07

03

01

01

01

40

0
0
50

0
01
82

04
0
54

B
N
| |
04

01
220

SUS

Sistema
Unico
de Sadde

Data da consulta: 28/01/2026
Notas: Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizagéo.

Out
0
02
01
01
0
04
01
02
0
0
07
05
02
01
07
03
0
01
0
37

Nov
0
03
02
0
0
02
02
07
0
06
08
13
04
01
10
08
02
02
03
73

Dez
0
02
01
0
0
03
01
01
0
0
04
09
02
0
09
03
0
0
0
35

Total
00
07
06
01

0
13
05
12

0
07
25
36
10
02
33
17
03
04
04

185

Data da consulta: 28/01/2026
Notas: Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizag&o.

3.4.2 — Total de Internacdes por CondicGes Sensiveis a Atencdo Primaria por Faixa etaria
Dados atualizados do 2° quadrimestre

Faixa etaria Mai | Jun = Jul | Ago | Total
Menor de 1ano 04 10 09 04 27
1 a4 anos 04 03 06 06 19
5a9anos 0 0 03 02 05
10 a 14 anos 0 0 01 01 02
15a 19 anos 01 01 03 0 05
20 a 29 anos 01 02 01 0 04
30 a 39 anos 0 01 02 02 05
40 a 49 anos 04 01 05 02 12
50 a 59 anos 0 05 08 04 17
60 a 69 anos 05 08 12 13 38
70 a 79 anos 09 12 19 14 54
80 anos e mais 06 07 13 06 32
Total 34 50 82 54 220

Fonte: Ministério da Satde - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/01/2026

Notas: Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizagéo.
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de Sadde

3° quadrimestre

Faixa etaria Set | Out | Nov | Dez | Total
Menor de 1ano 03 01 03 01 08
1 a4 anos 01 04 04 02 11
5a9anos 02 02 03 01 08
10 a 14 anos 01 01 01 0 03
15a 19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 01 0 03 0 04
30 a 39 anos 01 0 03 01 05
40 a 49 anos 04 02 07 04 17
50 a 59 anos 06 03 07 04 20
60 a 69 anos 07 03 19 08 37
70 a 79 anos 04 10 10 05 29
80 anos e mais 10 11 13 09 43

Total 40 37 73 35 185

Fonte: Ministério da Salde - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/01/2026
Notas: Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizacao.

3.4.3 — Total de Internacdes por CondicGes Sensiveis a Atencdo Primaria por Sexo
Dados atualizados do 2° quadrimestre
Sexo Mai | Jun | Jul | Ago | Total
Masculino 21 24 45 36 126
Feminino 13 26 37 18 94

Total 34 50 82 54 220

Fonte: Ministério da Salde - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/01/2026
Notas: Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizag&o.

3° quadrimestre
Sexo Set | Out  Nov | Dez @ Total
Masculino 20 18 34 18 90
Feminino 20 19 39 17 95

Total 40 37 73 35 185

Fonte: Ministério da Satde - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/01/2026
Notas: Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizag&o.

3.4.4 — Percentual de Internacgdes por Condic¢des Sensiveis a Atencdo Primaria (ICSAP) no
total de internagdes (%0)

Dados atualizados do 2° quadrimestre

Mai Jun Jul Ago Total
Total de internagdes 264 340 420 470 1.494
Internagdes por CondicOes Sensiveis 34 50 82 54 290

a Atencdo Primaria
Percentual de ICSAP 12,88% | 14,71% | 19,52% | 11,49% | 14,73%

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informaces Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/01/2026
Notas: Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizagéo.
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3° quadrimestre

PREFEITURA DE JANUARIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA

B
BN

3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) - 2025 ‘
Set Out Nov Dez Total
Total de internagGes 405 351 378 357 1.491
Internagdes por C~:ondi_<;6§es_ Sensiveis a 40 37 73 35 185
Atencao Primaria
Percentual de ICSAP % % % % %

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

Notas: Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizagéo.

3.5. Mortalidade por grupos de causas — Mortalidade geral (n&o fetal)

3.5.1 — Total de 6Obitos, de residentes de Januaria segundo Capitulo CID-10
Dados atualizados do 1° quadrimestre

SUS

Sistema
Unico
de Sadde

Data da consulta: 28/01/2026

Capitulo CID-10 Jan | Fev | Mar | Abr | Total

I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 01 02 02 01 06
I1. Neoplasias (tumores) 06 | 05 05 0 22
IV. Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 0 0 02 02 04
V. Transtornos mentais e comportamentais 0 01 01 0 02
VI. Doencas do sistema nervoso 0 01 01 0 02
IX. Doencas do aparelho circulatério 08 | 07 09 08 32
X. Doengas do aparelho respiratério 05 | 06 08 06 25
XI. Doencas do aparelho digestivo 0 0 02 03 05
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 0 0 01 0 01
XII1. Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 0 0 0 01 01
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 02 | 03 01 03 09
XVI. Algumas afeccdes originadas no periodo perinatal 0 0 01 0 01
;(r;/ri:bssahnq?clgzrmagées congénitas, deformidades e anomalias 0 0 0 02 02
borsioro, o dlesficado em oura parte | 05 05 05| 03 18
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 03 01 04 04 12

Total 30 31 44 37 142

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026
Dados atualizados do 2° quadrimestre
Capitulo CID-10 Mai @ Jun | Jul | Ago | Total

I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 0 01 01 01 03
I1. Neoplasias (tumores) 07 | 07 | 02 | 06 22
:rlrlm Ir?ict):rr;gz:s do sangue e dos 6rgaos hematopoiéticos e alguns transtornos 02 0 0 0 02
IV. Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 0 0 03 | 04 07
V. Transtornos mentais e comportamentais 0 0 0 02 02
VI. Doencas do sistema nervoso 02 01 0 0 03
IX. Doengas do aparelho circulatério 10 | 06 | 09 | 06 31
X. Doengas do aparelho respiratério 02 11 06 06 25
XI. Doencas do aparelho digestivo 02 01 02 | 01 06
XI1. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 0 0 0 02 02
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 02 0 02 | 01 05
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XVI. Algumas afec¢des originadas no periodo perinatal 0 02 | 01 0 03

XVIII. Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de
laboratorio, ndo classificado em outra parte

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 01 01 03 03 08
Total 32 39 37 30 145

Fonte: Sistema de Informacéao sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

04 | 09 | 08 | 05 26

3° quadrimestre

Capitulo CID-10 Set  Out  Nov Dez @ Total

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 02 01 0 03 06
I1. Neoplasias (tumores) 02 | 02 | 06 | 02 12
IV. Doencas enddcrinas, nutricionais e metabélicas 01 02 01 | 01 05
V. Transtornos mentais e comportamentais 01 01 0 0 02
VI. Doencas do sistema nervoso 01 0 01 0 02
IX. Doencas do aparelho circulatério 08 | 06 | 03 | 05 22
X. Doengas do aparelho respiratério 02 | 05 | 04 | 03 14
Xl. Doencas do aparelho digestivo 0 0 0 01 01
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 01 | 02 | 02 | 04 09
XVI. Algumas afeccdes originadas no periodo perinatal 0 01 01 02 04
XVII.  Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias

A 0 01 0 0 01
cromossomicas

XVIII. Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de
laboratorio, ndo classificado em outra parte

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 03 02 03 01 09
Total 30 30 29 23 112

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

09 | 07 | 08 | 01 25

3.5.2 — Mortalidade por Faixa Etaria 1
Dados atualizados do 1° quadrimestre
Faixa etaria Jan Fev Mar = Abr | Total

Menor de 1ano 0 0 01 01 02
1 a4 anos 0 0 01 01 02
5a9anos 0 01 0 0 01

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a19 anos 0 0 0 0 0
20 a 29 anos 0 0 02 01 03
30 a 39 anos 01 0 02 0 03
40 a 49 anos 02 03 07 01 13
50 a 59 anos 02 03 04 06 15
60 a 69 anos 09 02 05 08 24
70 a 79 anos 09 07 10 09 35
80 anos e mais 07 15 12 10 44
Total 30 31 44 37 142

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

Dados atualizados do 2° quadrimestre

Faixa etaria Mai Jun Jul | Ago | Total
Menor de 1ano 0 02 01 0 03
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1 a4 anos 01 0 0 01 02
5 a9 anos 0 01 0 0 01
10 a 14 anos 0 0 0 0 0
15a19 anos 0 0 0 0 0
20 a 29 anos 0 01 0 0 01
30 a 39 anos 01 03 01 01 06
40 a 49 anos 03 03 01 02 09
50 a 59 anos 07 03 07 02 19
60 a 69 anos 07 07 05 07 26
70 a 79 anos 07 03 07 08 25
80 anos e mais 06 16 15 16 53
Total 32 39 37 37 145

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

3° quadrimestre

Faixa etaria Set Out Nov | Dez | Total
Menor de 1ano 0 02 01 02 05
1 a4 anos 0 0 0 0 0
5 a9 anos 0 0 01 0 01
10 a 14 anos 0 0 0 0 0
15a19 anos 01 0 0 0 01
20 a 29 anos 0 0 0 01 01
30 a 39 anos 02 01 03 0 06
40 a 49 anos 04 02 02 01 09
50 a 59 anos 06 03 03 01 13
60 a 69 anos 0 01 02 04 07
70 a 79 anos 08 09 03 04 24
80 anos e mais 09 12 14 10 45
Total 30 30 02 23 112

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

3.5.3 — Mortalidade por Sexo
Dados atualizados do 1° quadrimestre

Sexo Jan Fev Mar | Abr Total
Masculino 20 15 30 22 87
Feminino 10 16 14 15 55

Total 30 31 43 37 142

Fonte: Sistema de Informacao sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

Dados atualizados do 2° quadrimestre

Sexo Mai Jun Jul Ago Total
Masculino 17 22 25 17 81
Feminino 15 17 12 20 64

Total 32 39 37 37 145

Fonte: Sistema de Informacao sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026
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de Sadde

3° quadrimestre

Sexo Set Out Nov Dez Total
Masculino 19 16 13 08 56
Feminino 11 14 16 15 56

Total 30 30 299 23 112

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

3.6. Mortalidade de residentes em Janudaria pelas principais Doencas Croénicas Nao
Transmissiveis (DCNT), acidentes e violéncias.

3.6.1 — Total de oObitos pelas principais DCNT, acidentes e violéncias.

Dados atualizados do 1° quadrimestre

Grupo de doengas Jan Fev | Mar | Abr Total
Doencas Cardiovasculares 08 07 09 08 32
Neoplasias 06 05 07 04 22
Diabetes mellitus 0 0 01 02 03
Doencas Respiratorias cronicas 02 01 01 0 04
Acidentes 02 0 01 02 05
Violéncias 01 0 02 01 04

Total 19 13 21 17 70

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

Dados atualizados do 2° quadrimestre

Grupo de doengas Mai Jun Jul Ago Total
Doencas Cardiovasculares 10 06 09 06 31
Neoplasias 07 07 02 06 22
Diabetes mellitus 02 0 0 02 04
Doencas Respiratdrias crénicas 01 0 01 03 05
Acidentes 0 0 02 01 03
Violéncias 0 0 0 01 01

Total 20 13 14 19 66

Fonte: Sistema de Informacao sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

3° quadrimestre

Grupo de doencas Set Out Nov Dez Total
Doencas Cardiovasculares 08 06 03 05 22
Neoplasias 02 02 06 02 12
Diabetes mellitus 01 02 01 0 04
Doengas Respiratorias cronicas 0 02 01 0 03
Acidentes 03 01 01 0 05
Violéncias 0 0 02 0 02

Total 14 13 14 07 48

Fonte: Sistema de Informacao sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026
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3.6.2 — Mortalidade de residentes em Januaria pelas principais DCNT, acidentes e violéncias,
por Faixa Etaria 1.
< DOENCAS CARDIOVASCULARES
1° quadrimestre

Faixa etaria Jan Fev Mar @ Abr | Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5 a9 anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 0 0 0 0 0

40 a 49 anos 01 0 0 0 01

50 a 59 anos 01 0 02 01 04

60 a 69 anos 01 0 02 01 03

70 a 79 anos 02 02 04 03 11

80 anos e mais 03 05 03 02 13
Total 08 07 09 08 32

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

2° quadrimestre

Faixa etaria Mai Jun Jul Ago | Total
0 a4 anos 01 0 0 0 01
5a9anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 0 0 0 0 0

40 a 49 anos 01 0 0 0 01

50 a 59 anos 03 01 0 0 04

60 a 69 anos 01 02 03 01 07

70 a 79 anos 03 0 03 01 07

80 anos e mais 01 03 03 04 11
Total 10 06 09 06 31

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

3° quadrimestre

Faixa etaria Set Out Nov Dez @ Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5a9anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 0 0 0 0 0

40 a 49 anos 01 0 0 0 01

50 a 59 anos 02 0 0 0 02

60 a 69 anos 0 01 01 01 03

70 a 79 anos 02 03 0 02 07
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80 anos e mais 03 02 02 02 09
Total 08 06 03 05 22

Fonte: Sistema de Informacao sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

% NEOPLASIAS MALIGNAS
1° quadrimestre

Faixa etaria Jan Fev Mar | Abr | Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5 a9 anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 01 0 01

30 a 39 anos 0 0 0 0 0

40 a 49 anos 0 01 03 0 04

50 a 59 anos 01 01 0 01 03

60 a 69 anos 01 0 01 03 05

70 a 79 anos 04 03 01 0 08

80 anos e mais 0 0 01 0 01
Total 06 05 07 04 22

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

2° quadrimestre

Faixa etaria Mai Jun Jul Ago | Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5a9anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 0 02 0 0 02

40 a 49 anos 01 02 0 0 03

50 a 59 anos 02 0 0 01 03

60 a 69 anos 01 01 0 01 03

70 a 79 anos 01 01 01 03 06

80 anos e mais 02 01 01 01 05
Total 07 06 02 06 22

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

3° quadrimestre

Faixa etaria Set Out Nov Dez @ Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5a9anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 0 0 0 0 0

40 a 49 anos 0 01 0 0 01

50 a 59 anos 01 01 02 0 04

60 a 69 anos 0 0 01 02 03
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70 a 79 anos 01 0 0 0 01
80 anos e mais 0 0 03 0 03
Total 02 02 06 02 12

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM

Data da consulta: 23/01/2026
« DIABETES MELLITUS
1° quadrimestre

Faixa etaria Jan Fev Mar | Abr | Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5 a9 anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 0 0 0 0 0

40 a 49 anos 0 0 0 0 0

50 a 59 anos 0 0 0 0 0

60 a 69 anos 0 0 01 0 01

70 a 79 anos 0 0 0 01 01

80 anos e mais 0 0 0 01 01

Total 0 0 01 02 03

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

2° quadrimestre

Faixa etaria Mai Jun Jul Ago | Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5a9anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a 19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 0 0 0 01 01

40 a 49 anos 0 0 0 0 0

50 a 59 anos 0 0 0 0 0

60 a 69 anos 0 0 0 0 0

70 a 79 anos 0 0 0 01 01

80 anos e mais 02 0 0 0 02
Total 02 0 0 02 04

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

3° quadrimestre

Faixa etaria Set Out Nov Dez @ Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5a9anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 0 0 0 0 0

40 a 49 anos 0 01 0 0 01

50 a 59 anos 0 01 0 0 01

60 a 69 anos 0 0 0 0 0
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70 a 79 anos 01 0 0 0 01
80 anos e mais 0 0 01 0 01
Total 01 02 01 0 04

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

< DOENCAS RESPIRATORIAS CRONICAS
1° quadrimestre

Faixa etaria Jan Fev Mar | Abr | Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5 a9 anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 0 0 0 0 0

40 a 49 anos 0 0 0 0 0

50 a 59 anos 0 0 0 0 0

60 a 69 anos 0 0 0 0 0

70 a 79 anos 02 0 0 0 02

80 anos e mais 0 01 01 0 02
Total 02 01 01 0 04

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

2° quadrimestre

Faixa etaria Mai Jun Jul Ago | Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5a9anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a 19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 0 0 0 0 0

40 a 49 anos 0 0 0 0 0

50 a 59 anos 0 0 0 0 0

60 a 69 anos 0 0 0 01 01

70 a 79 anos 01 0 0 01 02

80 anos e mais 0 0 01 01 02
Total 01 0 01 03 05

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

3° quadrimestre

Faixa etaria Set Out Nov Dez @ Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5a9anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 0 0 0 0 0

40 a 49 anos 0 0 0 0 0

50 a 59 anos 0 0 0 0 0

60 a 69 anos 0 0 0 0 0
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70 a 79 anos 0 02 0 0 02
80 anos e mais 0 0 01 0 01
Total 0 02 01 0 03

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

% ACIDENTES
1° quadrimestre

Faixa etaria Jan Fev Mar | Abr | Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5 a9 anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 0 0 01 0 01

40 a 49 anos 01 0 0 01 02

50 a 59 anos 0 0 0 01 01

60 a 69 anos 01 0 0 0 01

70 a 79 anos 0 0 0 0 0

80 anos e mais 0 0 0 0 0
Total 02 0 01 02 05

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

2° quadrimestre

Faixa etaria Mai Jun Jul Ago | Total
0 a4 anos 0 0 0 01 01
5a9anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a 19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 0 0 0 0 0

40 a 49 anos 0 0 0 0 0

50 a 59 anos 0 0 02 0 02

60 a 69 anos 0 0 0 0 0

70 a 79 anos 0 0 0 0 0

80 anos e mais 0 0 0 0 0
Total 0 0 02 01 03
Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026
3° quadrimestre

Faixa etaria Set Out Nov Dez @ Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5a9anos 0 0 0 0 0

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 01 01 0 0 02

40 a 49 anos 02 0 0 0 02

50 a 59 anos 0 0 01 0 01

60 a 69 anos 0 0 0 0 0
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70 a 79 anos 0 0 0 0 0
80 anos e mais 0 0 0 0 0
Total 03 01 01 0 05

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

<% VIOLENCIAS
1° quadrimestre

Faixa etaria Jan Fev Mar | Abr | Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5 a9 anos 0 0 0 0 0
10 a 14 anos 0 0 0 0 0
15 a 19 anos 0 0 0 0 0
20 a 29 anos 0 0 01 01 02
30 a 39 anos 01 0 01 0 02
40 a 49 anos 0 0 0 0 0
50 a 59 anos 0 0 0 0 0
60 a 69 anos 0 0 0 0 0
70 a 79 anos 0 0 0 0 0
80 anos e mais 0 0 0 0 0
Total 01 0 02 01 04

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026
2° quadrimestre

Faixa etaria Mai Jun Jul Ago | Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5a9anos 0 0 0 0 0
10 a 14 anos 0 0 0 0 0
15a 19 anos 0 0 0 0 0
20 a 29 anos 0 0 0 0 0
30 a 39 anos 0 0 0 0 0
40 a 49 anos 0 0 0 01 01
50 a 59 anos 0 0 0 0 0
60 a 69 anos 0 0 0 0 0
70 a 79 anos 0 0 0 0 0
80 anos e mais 0 0 0 0 0
Total 0 0 0 01 01

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

3° quadrimestre

Faixa etaria Set Out Nov Dez @ Total
0 a4 anos 0 0 0 0 0
5a9anos 0 0 01 0 01

10 a 14 anos 0 0 0 0 0

15a19 anos 0 0 0 0 0

20 a 29 anos 0 0 0 0 0

30 a 39 anos 0 0 01 0 01

40 a 49 anos 0 0 0 0 0

50 a 59 anos 0 0 0 0 0

60 a 69 anos 0 0 0 0 0

Pagina 27 de 179



PREFEITURA DE JANUARIA . SUS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA “ Sistema
3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025 ‘ e Sauce
70 a 79 anos 0 0 0 0 0
80 anos e mais 0 0 0 0 0
Total 0 0 02 0 02

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

3.6.3 — Mortalidade de residentes em Januaria pelas principais DCNT, acidentes e violéncias,
por Sexo
1° quadrimestre

Jan Fev Mar Abr Total
Grupo de doengas

Masc | Fem | Masc | Fem | Masc | Fem | Masc | Fem | Masc | Fem

Doencas Cardiovasculares 04 04 02 05 06 03 03 05 15 17
Neoplasias 04 02 03 02 05 02 02 02 14 08
Diabetes mellitus 0 0 0 0 0 01 02 0 02 01
Doencas Respiratorias cronicas 02 0 01 0 0 01 0 0 03 01

Acidentes 02 0 0 0 01 0 02 0 05 0

Violéncias 01 0 0 0 02 0 01 0 04 0
Total 13 06 06 07 14 07 10 07 43 27

Total geral 19 13 21 17 70

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

2° quadrimestre

Mai Jun Jul Ago Total
Grupo de doengas

Masc | Fem | Masc | Fem | Masc | Fem | Masc | Fem | Masc | Fem

Doencas Cardiovasculares 07 03 04 02 05 04 03 03 19 12
Neoplasias 04 03 04 03 01 01 05 01 14 08
Diabetes mellitus 0 0 0 0 02 0 01 01 03 01
Doencas Respiratorias cronicas 0 01 0 0 01 0 03 0 04 01
Acidentes 0 0 0 0 02 0 0 01 02 01

Violéncias 0 0 0 0 0 0 01 0 01 0
Total 11 07 08 05 11 05 13 06 43 23

Total geral 18 13 16 19 66

Fonte: Sistema de Informacéo sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

3° quadrimestre

Set Out Nov Dez Total
Grupo de doencas

Masc | Fem | Masc | Fem | Masc | Fem | Masc | Fem | Masc | Fem

Doencas Cardiovasculares 04 04 02 04 01 02 02 03 09 13
Neoplasias 02 0 01 01 03 03 01 01 07 05
Diabetes mellitus 0 01 01 01 0 01 0 0 01 03
Doencas Respiratorias cronicas 0 0 01 01 0 01 0 0 01 02

Acidentes 03 0 01 0 01 0 0 0 05 0
Violéncias 0 0 0 0 0 02 0 0 0 02
Total 09 05 06 07 05 09 03 04 23 25

Total geral 14 13 14 07 48

Fonte: Sistema de Informacéao sobre Mortalidade — SIM
Data da consulta: 23/01/2026

Pagina 28 de 179



PREFEITURA DE JANUARIA . SUS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA “ Sistema

Unico

3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025 ‘ de Satde

Doencas e Agravos de Notificagdo Compulsoria

Notificacdo é a comunicagdo da ocorréncia de determinada doenca ou agravo a salde,
feita a autoridade sanitaria por profissionais de satde ou qualquer cidaddo, para fins de adogéo de
medidas de intervencdo pertinentes. Historicamente, a notificagdo compulséria tem sido a
principal fonte da vigilancia epidemiologica, a partir da qual, na maioria das vezes, se desencadeia
0 processo informacéo-decisdo-acao.

A Lista Nacional de Notificacdo Compulsoria de Doengas, Agravos e Eventos de
Saude Publica nos servigos de satde publicos e privados em todo o territrio nacional, estabelecida
pelo Ministério da Salude através da Portaria n°® 204 de 17 de fevereiro de 2016, € um importante
instrumento para monitorar e controlar a propagacdo de doencas e eventos de salde publica no
Brasil. Ela define quais doencas e agravos devem ser notificados obrigatoriamente, pelos médicos,
profissionais de salde ou responsaveis pelos estabelecimentos de saude, publicos ou privados,
sobre a ocorréncia de suspeita ou confirmagdo de doenca, agravo ou evento de salde publica,
podendo ser imediata ou semanal.

Os dados coletados sobre as doencas de notificacdo compulséria sdo incluidos no
Sistema Nacional de Agravos de Notificacdo (SINAN). Este é alimentado, principalmente, pela
notificacdo e investigacdo de casos de doencas e agravos, que constam da lista nacional de doencas
de notificacdo compulsdria, mas é facultado a estados e municipios incluir outros problemas de
salde, importantes em sua regido.

Dados das Doencas e Agravos de Notificagdo Compulséria — 1° quadrimestre
Notificagbes | Confirmadas | Investigadas | Encerradas

Acidente de Trabalho 41 41 41 41
Acidente por Animal Pegonhento 275 239 239 239
AIDS 03 03 03 03
Atendimento Antirrdbico Humano 120 110 110 110
Coqueluche 58 07 54 54
Chikungunya 01 0 01 01
Dengue 683 07 618 617
Doenca de Chagas Aguda 08 0 08 08
Doencas Causadas por Protozoarios Complicando a

Gravidez, o Parto e o Puerpério (Toxoplasmose em 01 01 01 0
gestante)

Doencas Exanteméticas 01 0 01 01
Esquistossomose 01 01 01 01
Febre Maculosa / Rickettsioses 01 0 0 0
Gestante HIV 01 01 01 0
Hanseniase 63 63 63 72
Hepatites Virais 02 0 01 01
Intoxicagdo Exdgena 59 51 51 48
Leishmaniose Tegumentar Americana 24 17 24 18
Leishmaniose Visceral 03 01 03 03
Leptospirose 01 0 0 0
Meningite 03 01 02 02
Outras Doencas da Mae, Classificadas em Outra

Parte, Mas que Complicam a Gravidez, o Parto e 0 01 0 0 0
Puerpério

Outras Febre Virais Transmitidas por Artropodes 01 0 01 01
Sifilis ndo especificada 08 08 08 0
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Sifilis em gestante 04 03 03 0

Sifilis congénita 01 01 01 0

Sindrome de Guillain-Barre 01 01 01 01
SRAG - Sindrome Respiratoria Aguda Grave 112 94 111 111
iFs{QS . C()S:gﬁ;\c/)irrjs Respiratoria Aguda Grave 07 07 07 07
Tuberculose 07 07 07 10
Violéncia Interpessoal/Autoprovocada 120 100 100 100

Total 1.611 764 1.461 1.449

*Dados sujeitos a alteracéo, conforme lancamento diério no Sistema.
Fonte: SINAN NET/ e-SUS Notifica/e-SUS Sinan/SINAN Dengue Online/SIVEP GRIPE Data da consulta: 07/10/2025

Dados das Doengas e Agravos de Notificagdo Compulséria — 2° quadrimestre
Notificagbes | Confirmadas | Investigadas | Encerradas

Acidente de Trabalho 43 43 43 43
Acidente por Animal Pegonhento 185 162 162 162
AIDS 01 01 01 01
Atendimento Antirrdbico Humano 128 112 112 112
Coqueluche 25 03 22 22
Chikungunya 04 0 03 03
Dengue 241 03 226 226
Doenca de Chagas Aguda 03 0 03 03
Doencas Causadas por Protozoarios Complicando a
Gravidez, o Parto e o Puerpério (Toxoplasmose em 03 01 02 0
gestante)
Esporotricose 01 0 01 01
Esquistossomose 147 145 145 144
Febre Maculosa / Rickettsioses 01 0 01 01
Hanseniase 33 25 33 86
Intoxicagdo Exdgena 46 35 35 35
Leishmaniose Tegumentar Americana 14 09 14 07
Leishmaniose Visceral 01 0 01 01
Leptospirose 01 01 01 01
Meningite 01 01 01 01
Monkeypox 02 0 02 01
Sifilis ndo especificada 12 12 12 02
Sifilis em gestante 09 07 07 0
Sifilis congénita 06 03 04 0
SRAG - Sindrome Respiratéria Aguda Grave 185 140 184 184
iFSQQS R Cso|rnc§jr:g\r2iusResp|ratorla Aguda Grave 01 01 01 01
Toxoplasmose 01 0 0 0
Toxoplasmose Congénita 02 01 01 0
Tuberculose 04 02 04 06
Varicela 01 01 01 01
Violéncia Interpessoal/Autoprovocada 88 62 62 62
Total 1.189 770 1.084 1.106

*Dados sujeitos a alteragéo, conforme langamento diario no Sistema.
Fonte: SINAN NET/ e-SUS Notifica/e-SUS Sinan/SINAN Dengue Online/SIVEP GRIPE Data da consulta: 24/12/2025

Pégina 30 de 179



PREFEITURA DE JANUARIA . SUS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA “ Sistema

Unico

3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025 ‘ de Satde

Dados das Doencas e Agravos de Notificagdo Compulséria — 3° quadrimestre

Notifica¢cBes | Confirmadas | Investigadas | Encerradas

Acidente de Trabalho 39 33 39 37
Acidente por Animal Pegonhento 247 233 233 233
AIDS 02 02 02 02
Atendimento Antirrabico Humano 133 119 119 119
Caxumba (Parotidite Epidémica) 01 01 01 01
Coqueluche 04 0 04 04
Chikungunya 02 0 01 01
Crianca exposta HIV 01 0 0 0
Dengue 379 05 314 314
Doenca Aguda Pelo Virus Zika 03 0 03 03
Doenca de Chagas Aguda 15 0 14 13
Doencas Causadas por Protozoarios Complicando a

Gravidez, o Parto e o Puerpério (Toxoplasmose em 07 03 03 0
gestante)

Epizootia 01 0 01 01
Esquistossomose 164 154 154 134
Hanseniase 37 26 37 62
Hepatites virais 02 02 02 02
Intoxicagdo Exdgena 56 48 48 48
Leishmaniose Tegumentar Americana 06 05 06 05
Leishmaniose Visceral 02 0 02 02
Leptospirose

Meningite 01 0 01 01
Sifilis ndo especificada 14 13 13 0
Sifilis em gestante 12 11 11 0
Sifilis congénita 02 02 02 0
SRAG — Sindrome Respiratéria Aguda Grave 143 111 138 138

SRAG - Sindrome Respiratdria Aguda Grave

Assoc. A Coronavirus 04 03 04 04
Toxoplasmose Congénita 05 01 01 0
Tuberculose 05 05 05 02
Varicela 04 04 04 04
Violéncia Interpessoal/Autoprovocada 120 97 97 97
Total 1.411 878 1.259 1.227

*Dados sujeitos a alteragéo, conforme lancamento diério no Sistema.
Fonte: SINAN NET/ e-SUS Notifica/e-SUS Sinan/SINAN Dengue Online/SIVEP GRIPE Data da consulta:29/01/2026

Analises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade:

Os dados apresentados nas tabelas acima foram extraidos da base dos sistemas
nacionais oficiais. Portanto, permitem a visualizacdo de informagdes dos periodos disponiveis e
estdo sujeitos a alteraces/revisdes, uma vez que informacdes serdo complementadas quando
dados chegarem a base de dados do DATASUS respeitando o periodo de fechamento nacional.

Os indicadores demograficos e de morbimortalidade séo de suma importancia para que
0 municipio possa conhecer sua situagdo residente, atualizando de forma permanente as politicas
publicas de acordo com as necessidades identificadas. Esses indicadores permitem no tocante a
area da Saude, tracar um comparativo da evolucao populacional com identificacdo das mudancas
no perfil epidemiol6gico municipal e/ou regional, bem como os fatores que contribuiram para o
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novo cenario, possibilitando assim um melhor gerenciamento das politicas publicas atuais e
aquelas a serem implantadas.

A populagéo januarense no ano de 2025, segundo estimativas populacionais do IBGE,
totalizava 67.123 pessoas, sendo 33.355 homens e 33.768 mulheres. Observa-se um leve
predominio feminino na populacéo geral

A faixa etdria com maior concentracdo populacional é 20 a 29 anos (9.768 pessoas),
seguida de 30 a 39 anos (9.641 pessoas) e 40 a 49 anos (9.158 pessoas). Isso indica que a maior
parte da populacdo esta em idade economicamente ativa, 0 que pode representar um potencial
positivo para o mercado de trabalho e desenvolvimento econémico.

As faixas mais jovens (0 a 19 anos) apresentam numeros relativamente equilibrados
entre homens e mulheres, com leve predominancia masculina nas idades iniciais.

A partir dos 50 anos, observasse um crescimento proporcional do numero de mulheres
em relacdo aos homens, tornando-se mais evidente nas faixas 70 a 79 anos e 80 anos ou mais, 0
que pode estar relacionado a maior expectativa de vida feminina.

Também é possivel notar uma reducdo gradual da populacdo a partir dos 50 anos,
indicando o processo natural de envelhecimento populacional. Tal fato fica visivel na mudanga do
formato da piramide etéria, cuja base vai se estreitando, refletindo a tendéncia de declinio da
fecundidade e as mudangas no perfil reprodutivo da populagéo.

De modo geral, os dados sugerem uma populacdo relativamente jovem-adulta, com
leve maioria feminina e tendéncia de feminizacdo nas faixas etarias mais avancadas.

Na andlise referente aos nascidos vivos e aos tipos de partos realizados, observa-se
que, entre os 251 nascidos vivos, houve 115 partos normais e 136 cesarianas, mostrando um leve
predominio de cesarianas.

Ao separar por sexo, observa-se que 0s masculinos nasceram em menor nimero (119)
comparado as femininas (132), mantendo a proporc¢édo de partos semelhante em ambos 0s sexos.

Em relacéo aos partos cirurgicos, é importante destacar que, embora 0 municipio de
Januéria ainda ndo tenha alcancado a proporcdo recomendada de até 15% estabelecida pela
Organizagdo Mundial da Saide — OMS, o resultado obtido (45,81%) esté alinhado com estimativas
nacionais que situam o Brasil proximo de 57%. Ainda assim, é essencial manter o
acompanhamento adequado e continuar monitorando os indicadores.

Quanto a idade das parturientes, observou-se maior prevaléncia entre as jovens adultas:
sendo a faixa etaria de 25 a 29 anos (64 nascimentos) seguida pela de 20 a 24 nos (53 nascimentos).

As gestacOes em adolescentes (10 a 19 anos) representaram 37 nascimentos, o que
evidencia atencdo para politicas de salde voltadas a essa faixa etéaria.

Gestacoes em mulheres acima de 40 anos foram pouco frequentes (31 nascimentos),
como esperado.

Os dados de peso ao nascer, classificados segundo critérios da OMS, apontaram 5,5%
dos recém-nascidos foram considerados com baixo peso (menos de 2500g), 23% com peso
insuficiente (entre 2.500 e 2.999¢), 65% com peso adequado (entre 3000 e 3.999g) e 6% com
excesso de peso (4.000g ou mais). A maioria dos recém-nascidos apresentava peso entre 3000 e
3999¢ (189 casos), indicando condi¢des adequadas de saude neonatal. Os casos de baixo peso
(<25009) somaram 24 nascimentos, 0 que representa uma preocupacdo menor, mas ainda relevante
para acompanhamento clinico. Ndo houve registros de nascimentos com menos de 500g.
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Outrossim, destaca-se 0 aumento na realizacdo de pré-natal adequado, com 194
gestantes tendo realizado sete ou mais consultas. Estima-se que cerca de 77% das gestantes
januarenses, conforme dados do SINASC, tiveram acesso a sete ou mais consultas de pré-natal,
cumprindo, assim, a norma estabelecida nacionalmente, que recomenda a realizac&o de, a0 menos,
seis consultas de pré-natal. Esse fator € positivo, pois esta associado a melhoria da saude materno-
infantil, demonstrando boa cobertura de pré-natal, uma vez que o acompanhamento adequado
possibilita a identificacdo de problemas e riscos em tempo oportuno para intervencdo. Poucos
casos registraram nenhuma ou poucas consultas, o que reforca a importancia de politicas de
incentivo a atencdo pré-natal.

A maioria dos nascimentos ocorreu entre 37 e 41 semanas (212 casos), indicando
gestacdes a termo. Os casos de prematuridade (<37 semanas) somaram 18 nascimentos, enquanto
as gestacOes prolongadas (>42 semanas) totalizaram 19 casos, ambos nimeros relativamente
baixos. Dois registros foram classificados ignorados ou nao informados, mostrando necessidade
de aprimoramento no registro de dados.

Em resumo, os dados indicam que a populacdo de nascidos vivos em Januaria-MG,
entre setembro e dezembro de 2025, apresenta um perfil saudavel, com predominancia de partos
cesarianos, peso adequado ao nascer, boa cobertura de pré-natal e maior concentracao de gestacGes
em maes jovens-adultas. Embora os casos de prematuridade e baixo peso sejam relativamente
baixos, eles ainda exigem acompanhamento continuo e atencdo das politicas de salde para garantir
0 bem-estar neonatal.

Desse modo, mensalmente as ESF's juntamente com a equipe Multi realizam
planejamento familiar e grupo de gestantes, visando orientar sobre a importancia do parto normal
para que seus filhos possam nascer no momento certo e de forma humanizada, ressaltando os
beneficios do parto normal e que a ceséarea s6 deve ser feita quando realmente necessaria. A
presenca da Enfermagem Obstétrica na maternidade tem sido um fator estimulante para melhorias
nas condicdes de parto e nascimento por via natural. E seja atrelado a essas a¢fes o treinamento e
0 entrosamento entre as equipes de saude visando garantir o acesso ao pré-natal adequado e parto
humanizado.

Nesse sentido, a equipe da saude de modo geral vem ao encontro desses desafios e
espera-se ampliar e qualificar a assisténcia a gestante e ao recém-nascido no momento mais
importante de suas vidas, que é o momento do parto e do nascimento.

A morbidade demonstra o comportamento de doencas e agravos na populagdo em um
dado periodo, permitindo o monitoramento do perfil de adoecimento com base na analise dos
motivos de procura aos servigos de salde, bem como possibilita o planejamento e elaboracdo de
estratégias para acdes de promocao, protecdo, prevencdo e tratamento.

A analise dos dados do 3° quadrimestre no que diz respeito as principais causas de
internacdo segundo a Classificacdo Internacional de Doencas e Problemas Relacionados a Salude
— CID-10, evidencia um total de 1.491 internacgdes, apresentando maior demanda de internagdes
por Gravidez, parto e puerpério, registrando 314 ocorréncias, 0 que atingiu cerca de 21% do total,
seguidas por Doengas do aparelho digestivo (251 casos) com 16,8%, Lesdes, envenenamentos e
algumas outras consequéncias de causas externas (151 casos) com 10,12%, Doencas do aparelho
circulatério (144 casos) representando 9,6% das causas de internacdo no periodo. Esses dados
sugerem forte impacto das condicdes obstétricas no perfil de internagdes, além de relevancia das
doencas cronicas e causas externas.

Nota-se que a Gravidez, parto e puerpério permanecem prevalentes dentre as causas
de internacdo em Januéria. O que ja era esperado, tendo em vista que o Hospital Municipal de
Januéria é referéncia e tem localizada em suas dependéncias a maternidade: unidade destinada a
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assisténcia ao parto de risco habitual. Tais fatos reforcam a importancia do acompanhamento
sistematico das gestantes.

As Doencas do aparelho geniturinario (131 casos) e as Doencas do aparelho
respiratério (108 casos) também apresentam nimeros expressivos, indicando necessidade de
monitoramento continuo dessas condicdes. As neoplasias totalizaram 69 internacfes, nimero
relevante considerando a complexidade e o custo assistencial associado.

Os capitulos Doencas do aparelho digestivo e Doencas do aparelho geniturinario, a 22
e 5% causa de internacGes, respectivamente, englobam procedimentos cirdrgicos de hérnias
(inguinal e outras hérnias), colelitiase e colecistite, fimose, parafimose, dentre outros, justificando
assim essa modificacdo no perfil das internagdes do evento que suplantou as doengas cronicas,
como doencas do aparelho circulatdrio e respiratorio.

Quanto a distribuicdo por faixa etaria, observa-se maior concentracdo de internagoes
entre adultos jovens e de meia-idade, especialmente nas faixas de 20 a 29 anos (235 casos) e 30 a
39 anos (236 casos). Entretanto, chama atencdo o nimero elevado entre idosos, sobretudo na faixa
de 60 a 69 anos (175 casos) e 80 anos ou mais (104 casos), evidenciando a influéncia do
envelhecimento populacional na demanda hospitalar.

Em relacdo ao sexo, houve predominancia de internagdes no sexo feminino (890 casos;
aproximadamente 59,7%), o que pode estar diretamente relacionado ao elevado numero de
internacOes por gravidez, parto e puerperio.

No que diz respeito as Internacdes por CondicBes Sensiveis a Atencdo Priméria
(ICSAP), foram registrados 185 casos no periodo, representando aproximadamente 12,4% do total
de internacBes (185/1.491). Observa-se pico em novembro (73 casos), sugerindo possivel
fragilidade pontual na resolutividade da Atencdo Primaria nesse més.

Entre as principais causas de ICSAP, destacam-se:

« Doengas cerebrovasculares (36 casos);

« Infeccdo no rim e trato urinario (33 casos);

« Insuficiéncia cardiaca (25 casos);

 Infeccdo da pele e tecido subcutaneo (17 casos);
« Pneumonias bacterianas (13 casos).

Essas condicGes estdo, em grande parte, associadas a doencas cronicas e a0 manejo
clinico continuo, indicando a importancia do fortalecimento do acompanhamento na Atencdo
Priméria a Saude.

A distribuicdo etaria das ICSAP demonstra maior concentracdo em idosos,

especialmente na faixa de 80 anos ou mais (43 casos) e 60 a 69 anos (37 casos), reforcando a
necessidade de estratégias especificas para o cuidado da populacéo idosa.

Quanto ao sexo, as ICSAP apresentaram distribuicéo relativamente equilibrada, com
leve predominéancia feminina (95 casos) em relacdo ao masculino (90 casos).

De modo geral, os dados indicam que, embora a maioria das internacfes esteja
associada a causas obstétricas e doengas clinicas prevalentes, o percentual de ICSAP sugere espago
para aprimoramento da Atencdo Primaria, principalmente no manejo de doengas crbnicas e na
prevencdo de complicacdes evitaveis.

No 3° quadrimestre, foram registrados 112 oObitos de residentes de Januaria. As
principais causas de mortalidade geral, segundo o CID-10, foram: Doencas do aparelho
circulatério (22 obitos), Doencas do aparelho respiratorio (14 obitos), Neoplasias (12 o6bitos) e
Sintomas, sinais e achados anormais nos exames clinicos e de laboratério, ndo classificados em
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outra parte (25 oObitos). Este ultimo grupo, de alta frequéncia, indica a necessidade de maior
atencdo a codificacéo e investigagdo clinica.

As altas proporc6es de ébitos por causas mal definidas (CMD) sdo preocupantes, pois
sugerem possiveis problemas de acesso e de qualidade da assisténcia recebida, além de
comprometer a fidedignidade das estatisticas de mortalidade por causas. A reducao desses casos
depende de melhor assisténcia, preenchimento adequado das declaragdes de dbitos pelos médicos
e investigacao sistematica dos Obitos hospitalares notificados.

As doencas do aparelho respiratorio e circulatorio também figuram entre as principais
causas de internacdo hospitalar, o que evidencia a persisténcia desses problemas ao longo dos anos.
Tal situacdo reforca o desafio da implementacéo de politicas de salde que abordem fatores de risco
e promovam prevencao e tratamento adequados.

A andlise da mortalidade por faixa etaria mostrou que os idosos sdo 0s mais afetados,
com 69 Gbitos acima de 70 anos (45 acima de 80 anos e 24 entre 70 e 79 anos), representando mais
da metade do total. Criancas menores de 1 ano apresentaram cinco 06bitos, e adolescentes de 5 a
14 anos tiveram apenas um 6bito, indicando baixa mortalidade infantil nesse periodo. A populacéo
em idade produtiva (20 a 59 anos) contabilizou 29 6bitos, concentrando-se principalmente na faixa
de 50 a 59 anos.

Em relacdo ao sexo, a mortalidade geral foi equilibrada, com 56 6bitos masculinos e
56 femininos. Entretanto, ao analisar causas especificas, observam-se diferencas importantes:
homens apresentaram maior nimero de Obitos por acidentes e neoplasias, enquanto mulheres
tiveram maior mortalidade por doencas cardiovasculares e diabetes.

Outro importante indicador de saide monitorado € a mortalidade por doencas cronicas
ndo transmissiveis de adultos de 30 a 69 anos. As Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT)
sdo responsaveis pela maior carga de morbimortalidade em todo mundo, acarretando perda de
qualidade de vida, limitacGes, incapacidades, além de alta taxa de mortalidade prematura.

As quatro principais DCNT sdo: doencas cardiovasculares, doencas respiratorias
crbnicas, diabetes mellitus e neoplasias (canceres).

Entre as DCNT, acidentes e violéncias (48 6bitos), os destaques foram:

e Doencas cardiovasculares: 22 ébitos, principalmente mulheres e idosos acima de
70 anos.

e Neoplasias: 12 6bitos, concentrados entre 50 e 69 anos e acima de 80 anos,
predominando homens.
Diabetes: 4 dbitos, distribuidos entre mulheres e idosos.
Doengas respiratorias cronicas: 3 0bitos, mais em mulheres acima de 70 anos.
Acidentes: 5 ébitos, exclusivamente homens adultos (30-49 anos).
Violéncias: 2 6bitos, mulheres.

A mortalidade em Januéria é dominada por doengas crénicas e idosos, enquanto
acidentes e violéncias afetam principalmente adultos jovens. Criancas e adolescentes apresentam
baixa mortalidade neste periodo.

No que se refere a producdo de servicos de salde e as notificaces de agravos, observa-
se que em Janudria 0s numeros apresentam oscilacGes significativas ao longo dos trés
quadrimestres, refletindo tanto a sazonalidade das doencas quanto o ritmo das a¢des de vigilancia
e investigacao.

As doengas e agravos mais relevantes em termos de numero de notificagdes foram:
Dengue, Acidente por Animal Peconhento, Violéncia Interpessoal/Autoprovocada, Atendimento
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Antirrabico Humano, SRAG, Esquistossomose, Hanseniase, Intoxicacdo Exogena, Acidente de
Trabalho e Sifilis.

« Dengue destacou-se como principal agravo notificado em todos os quadrimestres,
com pico no 1° quadrimestre (683 notificacGes), seguida de redugdo no 2° (241) e aumento no 3°
(379). Esse padrao evidencia o carater sazonal da doenca, provavelmente associado a periodos de
maior precipitacdo e proliferacdo do mosquito vetor. Apesar da reducdo em relagdo ao inicio do
ano, Dengue manteve-se como desafio epidemioldgico, demandando fortalecimento das ac6es de
vigilancia ambiental, controle vetorial e mobilizacdo comunitaria.

o Acidente por Animal Peconhento manteve-se elevado, com pequenas oscilacdes
(275, 185 e 247 notificagdes), indicando ocorréncia continua e necessidade de manutencdo das
acOes de prevencao e atendimento rapido.

« Violéncia Interpessoal/Autoprovocada apresentou numeros significativos e
relativamente estaveis (120, 88 e 120 casos), refletindo a persisténcia de fatores sociais e culturais,
que exigem atencdo continua de politicas de protecdo e acolhimento.

o Atendimento Antirrdbico Humano manteve padrdo similar (120, 128 e 133
notificacdes), reforcando a necessidade de controle constante da raiva e vigilancia de animais
transmissores.

e SRAG (Sindrome Respiratoria Aguda Grave) apresentou aumento do 1° para 0 2°
quadrimestre (112 — 185) e leve queda no 3° (143), indicando flutuacdo sazonal relacionada a
circulacdo viral, reforcando a importancia de vigilancia continua.

« Esquistossomose apresentou aumento progressivo (1° quadrimestre:1 caso; 2°:147;
3°:164), possivelmente associado a maior esforco de diagnostico e campanhas de detec¢do da
doenca.

« Hanseniase registrou oscilacdes moderadas (63, 33 e 37 notificacBes), refletindo
acOes de rastreamento e diagndstico ativo em periodos especificos.

 Intoxicacdo Exdgena manteve nimeros estaveis (59, 46 e 56 casos), evidenciando
risco continuo e necessidade de monitoramento constante.

o Acidente de Trabalho apresentou estabilidade relativa (41, 43 e 39 notificacGes),
indicando incidéncia continua no ambiente laboral.

« Sifilis (ndo especificada, em gestante e congénita) mostrou variagdes em
confirmacdes e encerramentos, refletindo esforco investigativo diferenciado em cada
quadrimestre.

De forma geral, a analise evidencia que a variabilidade das notificacdes esta
relacionada tanto a fatores epidemioldgicos quanto as a¢Ges de vigilancia. Doencas sazonais, como
Dengue e SRAG, apresentam picos bem definidos, enquanto agravos continuos, como acidentes
por animais peconhentos, violéncia e intoxica¢fes, mantém nameros relativamente estaveis. Ja
doencas de evolucdo crénica, como Hanseniase e Sifilis, apresentam pequenas oscilacGes,
exigindo atencdo constante em vigilancia epidemiologica e em politicas de prevencéo e controle.

Essas informaces reforcam a necessidade de planejamento estratégico de vigilancia e
prevencdo, garantindo que os recursos de satde sejam direcionados de acordo com os padrdes de
ocorréncia e sazonalidade de cada agravo. Além disso, destacam a importancia de encerramento e
investigacdo adequada de casos, assegurando a confiabilidade dos dados e fornecendo base sélida
para formulacdo e aprimoramento de politicas publicas.

Outro grande desafio é a transformacéo social, considerando que parte da populagéo
ainda associa o direito a salde apenas ao acesso a médicos, leitos e medicamentos de alto custo,
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fendmeno conhecido como cultura hospitalocéntrica, que influencia diretamente a forma como se
compreende o0 processo salde-doenca.

De maneira geral, os dados demograficos e de morbimortalidade indicam avangos
significativos na saide publica, embora seja fundamental continuar monitorando e avaliando esses
indicadores para implementar ac6es cada vez mais eficazes.

Diante do exposto, reforca-se a necessidade de prosseguir com a capacitacao continua
dos profissionais de saude, investir na melhoria da infraestrutura, e desenvolver aces de promocao
da saude e qualidade de vida, com foco na prevencéo de doengas e na sensibilizacdo da populacéo
nas unidades basicas de saide. Também ¢ essencial repensar e atualizar as politicas publicas,
buscando acGes assertivas de controle, planejamento e intervencdo, além de reorganizar a prética
assistencial, atualmente centrada no hospital, para potencializar os resultados positivos e contribuir
para a redugdo da morbimortalidade no municipio de Januéria.

Nesse contexto, recomenda-se o fortalecimento da educacdo permanente das equipes,
a ampliacdo das campanhas de mobilizacdo social, a intensificacdo das estratégias de prevencdo e
controle de agravos prioritarios e a consolidacdo dos fluxos de referéncia e contrarreferéncia, com
0 objetivo de melhorar a integralidade, qualidade e resolutividade dos servigos prestados pelo
Sistema Unico de Satde no municipio de Januéria.
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4. DADOS DE OFERTA E PRODUCAO DE SERVICOS NOS SUS

Neste capitulo sdo apresentados dados da oferta e da producdo de servicos de salde
dos Departamentos/Setores conforme organizados na Programacdo Anual de Salde 2025 na
tentativa de retratar as atividades e resultados alcangados no 3° quadrimestre de 2025.

4.1. Producdo de Atencéo Bésica

A Atencdo Primaria a Saude (APS) é o primeiro nivel de atencdo em saude e se
caracteriza por um conjunto de acfes de saude, no ambito individual e coletivo, que abrange a
promocdo e a protecdo da salde, a prevencdo de agravos, o diagndstico, o tratamento, a
reabilitacdo, a reducdo de danos e a manutencdo da salde com o objetivo de desenvolver uma
atencdo integral que impacte positivamente na situacdo de saude das coletividades.

Ha diversas estratégias governamentais relacionadas, sendo uma delas a Estratégia de
Salude da Familia (ESF), que leva servigos multidisciplinares as comunidades por meio das
Unidades de Saude da Familia.

A Atencdo Primaria a Salude no municipio de Januaria esta organizada por meio da
Estratégia Salde da Familia (ESF) e conta com uma estrutura de 21 Unidades Bésicas de Saude
(UBS), sendo 04 pontos de apoio, onde 24 Equipes de Saude da Familia (eSF), 01 Equipe de
Atencdo Priméria (eAP), 01 Equipe de Atencdo Primaria Prisional com Equipe de Saude Bucal
(eAPP), 22 Equipes de Saude Bucal, 04 Equipes Multidisciplinares Estratégicas e 01 Equipe
Multidisciplinar Ampliada compostas por Psicélogos, Fisioterapeutas, Assistentes Sociais,
Nutricionista, Farmacéuticos e Educadores Fisicos desenvolvem suas atividades prestando
atendimento a populacdo visando cada dia melhorias. Essas equipes sdo responsaveis pelo
acompanhamento de um numero definido de familias residentes em uma area geografica
delimitada atuando com ac¢des de promocdo da salde, prevencdo, recuperacdo, reabilitacdo de
doencas e agravos mais frequentes e na manutencao da satde da comunidade adscrita.

Visando ampliar o0 acesso aos atendimentos dos usuarios foram desenvolvidas
estratégias como reorganizacdo das agendas dos médicos, constru¢do de pontos de apoio e
Unidades Baésicas de Saude (UBS), reforma e/ou ampliacdo de UBS, aumento da oferta de
procedimentos, exames e consultas. Além disso, encontra-se em andamento o processo para a
inauguracdo de mais 01 ponto de apoio da saude, sendo ele: Ponto de Apoio de Balaieiro.

Outra importante estratégia foi a manutencdo/adesdao do municipio aos programas
Programa Mais Médicos (PMM), Médicos pelo Brasil e Programa de Residéncia em Medicina da
Familia e Comunidade da Universidade Estadual de Montes Claros — UNIMONTES: de forma a
garantir a complementacao das equipes de Saude da Familia para maior assisténcia a populacéo.

Atualmente, o municipio de Januaria conta com um total de 31 profissionais médicos
na Atengdo Priméria.

Procedimentos realizados pelas equipes da Atencdo Primaria de Saude

Tipos de procedimentos 1° quadrimestre | 2°quadrimestre | 3°quadrimestre
Atendimento individual 39.447 47.731 48.800
Consulta Médica 27.069 32.645 48.798
Atividades Coletivas 466 609 543
Visitas domiciliares realizadas pelos Agentes
Comunitarios de Salude (ACS) 110.600 31.983 168.504
Visita domiciliar da ESF (Exceto ACS)? 411 134 919
Glicemia Capilar 3.188 2.427 3.451
Administracdo de Medicamentos 2.264 Sem apuracido 2.401
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Avaliagdo Antropométrica 26.451 30.012 31.121
Aferigdo Presséo Arterial 34.487 38.924 39.139
Afericdo Temperatura 3.367 3.196 3.267
Retirada de Pontos 186 401 352
Curativo 813 850 999
ECG — eletrocardiograma 374 697 209
Marcadores de Consumo Alimentar 12.502 16.259 12.690
Vitamina A 849 847 833

Até 05 dias 56 85 80

. 06 a 08 dias 0 0 0

Triagem Neonatal ,

09 a 14 dias 0 0 0

Acima de 14 dias 0 0 0
Teste Rapido (Sifilis, HIV, hepatites B e C) 1.878 1.060 1.706
Teste Rapido Gravidez 69 34 10
Pré-natal 1.580 1.620 2.210
Puericultura 702 276 507
Consulta Puerperal 48 60 64
Preventivo - PCCU 876 1.204 1.649

Fonte: E-SUS e Sistema Vivver
Data da consulta: 05/05/2025, 04/09/2025 e 23/01/2026

1- Os dados referentes ao resultado de visitas domiciliares da Estratégia Salide da Familia contemplam: equipes
de saude da familia e profissionais de apoios, excluindo visitas domiciliares dos Agentes Comunitarios de Saude.

A Portaria n° 2.436, de 12 de novembro de 2017 consolidada na portaria de
consolidacdo N°6 aprova a Politica Nacional de Atencdo Béasica (PNAB), com vistas a revisao da
regulamentacdo de implantacdo e operacionalizacdo vigentes, no &mbito do Sistema Unico de
Saude — SUS, estabelecendo-se as diretrizes para a organizacao do componente Atencdo Bésica,
na Rede de Atencao a Saude (RAS).

O Programa Previne Brasil € um modelo de financiamento da Atencdo Primaria a
Saude (APS) instituido pela Portaria n° 2.979, de 12 de novembro de 2019, tendo como principio
a estruturacdo de um modelo de financiamento focado em aumentar 0 acesso das pessoas aos
servicos da Atencdo Primaria e o vinculo entre populacédo e equipe, com base em mecanismos que
induzem a responsabilizacdo dos gestores e dos profissionais pelas pessoas que assistem.

O novo modelo de financiamento altera algumas formas de repasse das transferéncias
para 0s municipios, que passam a ser distribuidas com base em critérios, um deles € acGes
estratégicas para o cuidado dos usuarios como prevencdo e acompanhamento de perfis indicados
na normativa conforme tabela abaixo:

Indicadores Previne Brasil

Meta 10 20 30

Indicador 2025 | quadrimestre | quadrimestre | quadrimestre

1 — Proporcdo de gestantes com pelo menos 6 (seis) consultas

pré-natal realizadas, sendo a 12 (primeira) até a 122 (décima | 45% 60,49% 55,15% 53%
segunda) semana de gestacéo.

giﬁlgrgpﬁlr\%ao de gestantes com realizagdo de exames para 60% 80 55% 82.73% 77.64%
fe;"z;(;pc))orgao de gestantes com atendimento odontoldgico 60% 74.47% 77.58% 83.39%
4A;SProporgao de mulheres com coleta de citopatol6gico na 40% 35.33% 37.37% 38.68%
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5 — Proporcéo de criangas de 1 (um) ano de idade vacinadas
na APS contra difteria, Tétano, Coqueluche, Hepatite B,
infeccGes causadas por haemophilus influenzae tipo b e
Poliomielite

6 — Proporc¢do de pessoas com hipertensdo, com consulta e
pressao arterial aferida no semestre.

7 — Proporcdo de pessoas com diabetes, com consulta e
hemoglobina glicada solicitada no semestre.

95% 80,61% 86,81% 79,04%

50% 45,51% 51,22% 51,4%

50% 51,87% 59,2% 58,7%

Fonte: Sistema Vivver
Data da consulta: 02/02/2026

O Previne Brasil alterou algumas formas de repasse das transferéncias para os
municipios, que passaram a ser distribuidas com base em trés critérios: o nimero de pessoas
acompanhadas nos servigos de salde, em especial as pessoas que participam de programas sociais,
criancas e idosos; a melhoria das condigdes de satde da populagdo com prioridade no tratamento
de doencas cronicas como diabetes e redugédo de mortes de criangas e mées; e a adesao a programas
estratégicos, como o Conecte SUS (informatizacdo) e Salde na Hora, que amplia o horario de
atendimento a populag&o.

A Portaria GM/MS n° 3.493, de 10 de abril de 2024, estabeleceu uma nova
metodologia para o cofinanciamento da Atencdo Priméria a Satde (APS), substituindo o Programa
Previne Brasil. O objetivo é melhorar o modelo de financiamento da APS e fortalecer a Estratégia
Saude da Familia (ESF).

Esta nova forma de financiamento visa ampliar e fortalecer a oferta de atendimento
nas Unidades Bésicas de Saude (UBS’s), por meio do aumento de repasses e da retomada das
equipes multiprofissionais.

Algumas caracteristicas do novo modelo s&o:

¢ O financiamento da APS teve um aumento de 28% em 2024;

e A partir do segundo quadrimestre de 2024, sdo incorporados indicadores para
monitoramento e avalia¢do da qualidade do cuidado ofertado;

e Os municipios que precisarem de recomposicao de valores podem receber um valor
adicional mensal de compensacao.

O financiamento da APS ¢é calculado com base em quatro componentes: Capitacao
ponderada, Pagamento por desempenho, Incentivo financeiro com base em critério populacional,
Incentivos para acdes estratégicas.

Os incentivos para acdes estratégicas sdo especificos para cada municipio ou territorio,
e contemplam a implementacao de programas e estratégias que visam melhorar o cuidado na APS.
Ac0es Estratégicas desenvolvidas — 3° quadrimestre
Ac0es Estratégicas
Equipe de Saude Bucal (eSB)
Laboratério Regional de Protese Dentéria (LRPD)
Equipe de Atengdo Basica Prisional (eABP)
Programa Salde na Escola (PSE)
Programas de apoio a informatizacdo da APS
Incentivo aos municipios com residéncia médica e multiprofissional

Fonte: Controle Interno da APS
Data da consulta: 02/02/2026
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Os Incentivos para Acdes Estratégicas abrangem caracteristicas especificas de
acordo com a necessidade de cada municipio ou territorio. Esses incentivos contemplam a
implementacdo de programas, estratégias e acoes que refletem na melhoria do cuidado na APS e
na Rede de Atencdo a Saude.

As transferéncias financeiras referentes a cada uma das acdes estratégicas observarao
as regras previstas nas normas vigentes que regulamentam a organizagdo, o funcionamento e
financiamento dos respectivos programas, estratégias e acoes.

O municipio de Januéria aderiu & Politica Nacional de Atencéo Integral a Saude das
Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema Prisional — PNAISP, no ano de 2015, a partir da
Portaria n° 675 GM/MS de 03 de junho de 2015, tendo como unidade prisional contemplada o
Presidio de Januéria. Esta unidade foi selecionada para receber a intervencdo, visando o
desenvolvimento de praticas de cuidado em satde que atendam as especificidades da populacédo
privada de liberdade.

A adesdo ao Programa Nacional de Atencdo Integral a Satde das Pessoas Privadas de
Liberdade (PNAISP) foi formalizada em 2020, estabelecendo o compromisso de garantir a
integracdo das politicas de saude com o sistema prisional, buscando a melhoria da qualidade de
vida e da saude dos internos.

As equipes credenciadas para o desenvolvimento das atividades no ambito do PNAISP
envolvem profissionais das areas de saude, assisténcia social, seguranca e justica. Sao compostas
por médico, enfermeiro, psicologos, assistentes sociais, agentes de seguranca e outros profissionais
especializados, todos devidamente qualificados e preparados para atuar na unidade prisional
contemplada.

O processo de trabalho implementado no contexto do PNAISP inclui a¢bes integradas
entre salde, justica, seguranca publica e assisténcia social. Sao realizados atendimentos médicos,
odontoldgicos, psicologicos, sociais e de orientacédo juridica aos detentos, com foco na prevencéo,
tratamento e reabilitacdo da saude fisica e mental. Além disso, sdo desenvolvidas atividades
educativas e de reintegracdo social, com o objetivo de reduzir o ciclo de reincidéncia criminal e
promover uma reintegracdo mais efetiva a sociedade.

Todos os processos de trabalhos que estao sob a responsabilidade da Atencdo Primaria
sdo fomentados, articulados e executados pela equipe de saude da Estratégia Salde da Familia
Presidio. Cabe evidenciar que 0s servicos e aclGes sdo realizados mediante articulacdo entre
Secretaria de Saude e Judiciario, envolvendo todos os setores que compdem as referidas instancias.

Cabe informar que a adesdao ao PNAISP ocorreu no ano de 2015, contudo, as atividades
e servigos iniciaram no ano de 2018. Quanto aos registros, comegaram a ser inseridos nos Sistemas
de Informacdo somente a partir de 2021 e seu credenciamento ocorreu no ano de 2023.

Atendimentos realizados
364

Fonte: Sistema Vivver
Data da consulta: 02/02/2026

Considerando a interface entre as redes de saude e de educacdo, 0 Programa Saude
na Escola (PSE) desenvolve vérias a¢fes de promocédo e atencdo a saude e de prevencdo das
doencgas e agravos relacionados a saude dos escolares da educagdo béasica da rede publica de
ensino.
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Programa Saude na Escola — 3° quadrimestre

N° de N° de Equipes de
estudantes escolas | Atencgdo Bésica

Ac0es desenvolvidas
Saude Ambiental
Promocéo da Atividade Fisica
Alimentacdo saudavel e prevencdo da obesidade
Promogdo da cultura de paz e direitos humanos
Prevencéo das violéncias e dos acidentes
Prevencdo de doencas negligenciadas
16.692 89 24 Verificacdo da situagdo vacinal
Saude sexual e reprodutiva e prevencdo do HIV/IST
Prevencéo ao uso de alcool, tabaco e outras drogas
Saude bucal
Saude auditiva
Saude ocular
Prevencdo a Covid-19

Fonte: Sistema Vivver
Data da consulta: 02/02/2026

A Saude Bucal, como nivel primério do sistema de atencdo a saude, funciona como
porta de entrada do sistema, enfatizando a resolubilidade dos servigos sobre os problemas mais
frequentes a fim de reduzir os custos econdmicos e a atender as demandas da populacéo, restritas,
porém, as de acdes de atencdo de primeiro nivel. Desse modo os odont6logos das ESFs de Januéria
realizam a triagem e primeiro atendimento do usuario. Identificada necessidade de algum
procedimento especializado, o paciente segue o fluxo de encaminhamento ao Centro de
Especialidades Odontol6égico — CEO, no municipio de Itacarambi, conforme data agendada para
atendimento. S&o disponibilizadas as respectivas especialidades e vagas: cirurgia (08 vagas),
endodontia (08 vagas), periodontia (08 vagas) e pessoas com necessidades especiais — PNE (04
vagas).

O processo de trabalho das Equipes de Saude Bucal (eSB) na Atencdo Primaria a
Saude (APS) é desenvolvido de forma integrada as Equipes de Saude da Familia (eSF), em
conformidade com as diretrizes da Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB) e da Politica
Nacional de Salde Bucal. As acles estdo voltadas a promocdo, prevencdo, recuperacdo e
manutencdo da satde bucal da populacdo adscrita aos territérios.

As Equipes de Saude Bucal que atuam na Estratégia Satde da Familia apresentam um
papel muito importante para a melhoria da saude bucal da populacdo, por meio de acdes de
promocao, prevencdo e recuperacdo da salde de forma gratuita e voltada para cidadaos de todas
as idades. O trabalho dessas equipes é baseado nos principios do SUS de universalidade, equidade,
integralidade, é inserido no contexto de em um cuidado multiprofissional e interdisciplinar e busca
criar vinculos com o individuo, o territorio e a comunidade para a oferta de um cuidado mais
resolutivo.

As atividades realizadas contemplam atendimentos clinicos individuais, acGes
coletivas de educagdo em salde, atividades preventivas, acompanhamento de grupos prioritarios,
atendimentos programados e demanda espontanea, bem como acdes intersetoriais, especialmente
no ambiente escolar. Destaca-se a organizacdo da agenda, o acolhimento dos usuéarios, o
fortalecimento do vinculo com a comunidade e a articulagdo com os demais pontos da Rede de
Atencdo a Saude para encaminhamentos quando necessarios.
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Saude Bucal — Atendimentos

1° 20 3°
Quadrimestre | Quadrimestre | Quadrimestre
Consultas Odontoldgicas 12.321 13.425 12.515
Procedimentos Odontologicos 25.401 29.711 14.138
Atividades Educativas / Orientacdo em grupo na 123 939 19

Atencdo Basica
Escovagdo Dental Supervisionada 76 492 312

Fonte: Sistema Vivver
Data da consulta: 05/05/2025, 01/09/2025 e 02/02/2026

Em relacdo aos fluxos de encaminhamento e atendimentos, dentro de critérios
propostos, como aporte para encaminhamentos, existe a Rede de Aten¢do a Saude composta pelo
Centro de Especialidades Odontoldgicas (CEO), Hospital Santa Casa e Regulacdo. No municipio
de Januéria estdo elencados nas Unidades Bésicas de Saude, CEO de Itacarambi e unidade
hospitalar em Montes Claros: a depender da demanda e complexidade do caso.

Os encaminhamentos ao Centro de Especialidades Odontoldgicas (CEO) sao
realizados pelas Equipes de Saude Bucal (eSB) da Atencdo Priméaria a Saude, conforme os
protocolos assistenciais e o fluxo estabelecido na Rede de Atencdo a Salde Bucal do municipio.
Os encaminhamentos tém como objetivo garantir a continuidade do cuidado aos usuarios que
apresentam necessidade de procedimentos odontolégicos especializados.

As referéncias ao CEO contemplam especialidades como endodontia, periodontia,
cirurgia oral menor e atendimento a pacientes com necessidades especiais, sendo precedidas por
avaliacdo clinica na Atencdo Priméaria. Destaca-se o papel da APS como porta de entrada e
coordenadora do cuidado, assegurando o adequado direcionamento dos usuarios e o
acompanhamento dos casos encaminhados.

A gestdo municipal mantém o monitoramento dos fluxos de encaminhamento,
buscando qualificar o acesso, reduzir o tempo de espera e fortalecer a integracdo entre a Atencéo
Priméaria e o CEO, visando a ampliacdo da resolutividade da atencdo a satde bucal no ambito do
SUS.

Atendimento especializado — encaminhamentos ao CEO

Vagas Encaminhadas
Especialidade odontoldgica disponiveis por 10 20 30
quadrimestre quadrimestre | quadrimestre = quadrimestre
Total de encaminhamentos ao CEO 112 65 57 121
Cirurgia 32 19 18 46
Endodontia 32 20 24 37
Periodontia 32 26 08 14
Pessoas com necessidades especiais — PNE 16 0 04 24

Fonte: Sistema Vivver
Data da consulta: 01/09/2025 e 23/01/2026

Outro servigo da Atencdo de Saude Bucal ¢ a oferta de proteses através da politica de
Laboratorio Regional de Protese Dentaria — LRPD. O municipio de Januaria possui pactuada a
realizacdo de 200 proOteses mensais, cujo quantitativo foi dimensionado entre as empresas
credenciadas junto ao municipio para a prestacdo de servigos de confec¢do das proteses
odontoldgicas. O recurso financeiro de custeio do referido servico para as 120 proteses pactuadas
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esta disponivel na sua totalidade como trata a Nota Técnica n° 5/2021-CGSB/DESF/SAPS/MS, o
restante referente as 80 proteses é custeado com recurso proprio.

1° Quadrimestre
Jan | Fev | Mar | Abr
Total Proteses (més) | 200 | 200 | 200 200
Total Proteses 800

Fonte: Controle interno
Data da consulta: 02/02/2026

UNIDADES

2° Quadrimestre
UNIDADES -
Maio | Jun | Jul Ago
Total Préteses (més) | 200 | 200 | 200 200
Total Proteses 800

Fonte: Controle interno
Data da consulta: 02/02/2026

3° Quadrimestre
Set | Out | Nov Dez
Total Préteses (més) | 200 | 200 | 200 200
Total Proteses 800

Fonte: Controle interno
Data da consulta: 02/02/2026

UNIDADES

As Unidades Baésicas de Saude funcionam no horério de 07h30 as 11h30 e das 13h30
as 17h30. A excecdo é a Unidade de Saude Bardo de Sdo Romao, que mantém horéario estendido
até as 21h, de segunda a sexta-feira para atendimento médico. As unidades da Ceramica (Hernesto
Soares dos Reis/Dr. Jodo Lagoeiro), Aurora Dias da Silva (Itapiracaba | e 1), Sdo Vicente (Padre
Afonso Muer/ Dona Judite Jacques) e SESC mantém horério estendido até as 21h30, de segunda
a sexta-feira, para atendimento odontolégico.

Os referidos atendimentos tém como objetivos ofertar e garantir 0 acesso a consultas
e procedimentos ambulatoriais em horario mais flexivel para a populacdo, ampliar a cobertura da
Estratégia Satde da Familia, reduzir os custos em outros niveis de atengdo a satde e diminuir as
filas e demandas no Hospital Municipal de Januaria.

Aos finais de semana ocorrem atendimentos médicos, da equipe de enfermagem,
equipe de salde bucal e farmacia itinerante nas unidades basicas de saude, objetivando o
suprimento das demandas reprimidas e em campanhas.

Ao identificar uma grande demanda reprimida por consultas médicas ou
odontolégicas, por meio das visitas domiciliares realizadas pelos agentes comunitérios de saude,
sdo organizados mutirdes nos finais de semana, com o objetivo de suprir as necessidades da
populacédo nas unidades de satde correspondentes.

Quanto ao exame de eletrocardiograma — ECG é ofertado no ambito da Atencédo
Primaria a Saude, nas Unidades Bésicas de Saude Aurora Dias da Silva (antigo Itapiracaba) e
Hernesto Soares dos Reis (Ceramica). O encaminhamento do paciente ocorre na Unidade Basica
de Saude de origem, com posterior regulacao pelo setor de Regulacdo do municipio. O servico é
executado diariamente, nos turnos matutino e vespertino, por profissional exclusivo para a
realizacdo do exame.

O Programa Miguilim é uma iniciativa da Secretaria Estadual de Saude de Minas
Gerais (SES-MG), em conjunto com a Secretaria Estadual de Educacdo (SEE-MG), instituida pela
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Deliberacdo CIB-SUS/MG N° 4.284, de 25 de julho de 2023. Por meio do programa é possivel
ampliar as a¢des de promocéo e prevencédo de agravos em salde auditiva e saide ocular no @mbito
escolar nas escolas publicas. O programa amplia a abrangéncia na atencdo especializada para a
realizacdo de exames de triagem audioldgica infantil, de exames oftalmoldgicos e consultas
especializadas em otorrinolaringologia e oftalmologia, favorecendo a identificacdo precoce de
alteracdes auditivas e visuais.

As acOes executadas pela Atencdo Primaria a Saude (APS) envolvem observar 0s
servicos e intervengdes que sao realizadas para garantir a saude da populacéo, especialmente na
prevencdo, promogdo, e no manejo de condicdes de satde do individuo, familia e coletivo. A APS
tem o objetivo de fornecer cuidados continuos, acessiveis e de qualidade a todos os individuos
dentro de uma comunidade.

Acdes/Atividades desenvolvidas pela Atencdo Béasica no periodo:
Aleitamento materno;

Acdo de Saude Bucal;

Campanha de vacinacao;

Acdes Odontoldgicas: sala de espera, busca ativa sinais de cancer e higiene bucal;
Grupo HiperDia: Hipertensdo e Diabetes;

Prevencao do cancer de boca;

Promocao da Saude do Trabalhador;

Alimentacao saudavel,

Prevencao da obesidade;

Prevencdo e grupo contra o tabagismo;

Dependéncia quimica, tabaco, alcool e outras drogas;
Acdes de Autocuidado de Pessoas com Doencas Cronicas;
Saude Sexual e Reprodutiva;

Grupos de gestantes;

Prevencao e protecdo contra COVID-19;

Aco0es voltadas ao envelhecimento/climatério/andropausa;
Saude na Praca — com educadores fisicos e odontdlogos;
Ac0es do Programa Saude na Escola;

Capacitacdo — Implante Contraceptivo

Capacitacdo — Saude Brasil 360 — Novos Indicadores APS
Reunido de Alinhamento com o Setor de Regulacao.
Formatura TACS/TACE

4% Boas priticas para superar os desafios

 Cuidado no Pré-natal e Puerperio.
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e Aquisicdo de Mobiliarios: No periodo avaliado, foi realizada a aquisicdo de
mobiliarios destinados a Sala de Estabilizacdo da equipe de Saude da Familia (eSF) S&o Joaquim,
com o objetivo de qualificar a estrutura fisica da unidade e aprimorar a capacidade de resposta aos
atendimentos de urgéncia e emergéncia no ambito da Atencdo Primaria a Saude.

A aquisicdo contemplou mobiliarios adequados as normas técnicas e as necessidades
assistenciais, contribuindo para a organizacao do espaco, a seguranca dos profissionais e usuarios,
bem como para a melhoria das condicdes de trabalho da equipe multiprofissional. A acdo fortalece
a resolutividade da unidade, assegurando melhores condic¢des para 0 manejo inicial de situacfes
clinicas agudas até a regulacdo e/ou encaminhamento para outros pontos da Rede de Atencéao a
Saude.

A iniciativa integra as estratégias da gestdo municipal voltadas a qualificacdo da
infraestrutura das Unidades Basicas de Saude e ao fortalecimento da rede assistencial no territorio,
sendo objeto de acompanhamento e avaliagdo continuos.

¢ Implantacéo de Novo Programa: O municipio implantou o Programa Dignidade
Menstrual, com o objetivo de garantir 0 acesso a itens de higiene menstrual as pessoas em situacao
de vulnerabilidade social, contribuindo para a promocdo da equidade, da saude integral e da
dignidade humana. A iniciativa est4 alinhada as diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS) e as
politicas publicas de atencdo a satde da mulher e de populagcfes vulnerabilidades.

O trabalho em equipe € necessario e constitui um dos componentes estratégicos de
enfrentamento da crescente complexidade, tanto das necessidades de salde que requerem uma
abordagem ampliada e contextualizada como da organizacdo dos servicos e dos sistemas de
atencdo a saude em rede. Também decorre da mudanca demografica com aumento da expectativa
de vida e envelhecimento da populacdo, assim como da mudanca do perfil epidemioldgico com
crescimento das doencas e condicBes cronicas, que requerem acompanhamento de parte da
populacdo por anos e décadas, o que resulta melhor se os servicos de salde se organizam com base
em equipes.

Equipes E-Multi na Atencdo Primaria:

Foram publicadas as Portarias GM/MS n° 544, de 03 de maio de 2023 e GM/MS n°
635, de 22 de maio de 2023, que instituem, definem e criam incentivo financeiro federal de
implantacdo, custeio e desempenho para as modalidades de equipes multiprofissionais na Atencéo
Priméria a Saude.

As equipes E-Multi sdo equipes compostas por profissionais de saude de diferentes
areas de conhecimento que atuam de maneira complementar e integrada as demais equipes da APS.
A atuacdo multidisciplinar permite uma assisténcia mais segura e assertiva para 0s pacientes.

Importante evidenciar que, segundo a Portaria GM/MS n° 635, de 22 de maio de 2023,
a E-Multi Ampliada deve ser vinculada a no minimo 10 e maximo 12 equipes de saude da familia,
cumprir uma carga horaria de 300 horas semanais por equipe e cada categoria profissional ou
especialidade que compor esta, ndo pode exceder a carga horaria de 120 horas. J& a E-Multi
Estratégica deve ser vinculada a no minimo 01 e méximo 04 equipes de satde da familia, cumprir
uma carga horaria de 100 horas semanais por equipe e cada categoria profissional ou especialidade
que compor esta, ndo pode exceder a carga horaria de 40 horas.

Ao aderir as portarias ministeriais supracitadas, o0 municipio de Januéaria foi
contemplado com duas equipes E-Multi Ampliada e uma equipe E-Multi Estratégicas, onde foram
vinculadas a estas, todos os profissionais que compdem equipes multiprofissionais e que ja
estavam em atuacdo na Atencdo Primaria a Saude de Januaria, sendo estes: fisioterapeutas,
psicologos, educadores fisicos, farmacéuticos com atuacdo itinerante, nutricionista e assistente
social. Habilitou-se neste Programa com 21 Estratégias Saude da Familia, sendo:
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E-Multi Ampliada | E-Multi Estratégica
ESF Levianopolis | ESF Riacho da Cruz |
ESF Levianopolis 11 ESF Riacho da Cruz Il
ESF Dom Jodo Batista ESF Fabido
ESF Hernesto Soares dos Reis eAP Areido
ESF Dr. Jodo Lagoeiro ESF Tejuco
ESF Adelmo Batista ESF Pandeiros
ESF Joventina Mesquita ESF Sédo Joaquim |
ESF Baréo de Sdo Roméo ESF S&o Joaquim Il
ESF Bom Jardim ESF Varzea Bonita
ESF Dr. José Vale Filho ESF Dona Judite Jacques
ESF Aurora Dias da Silva | (Itapiragaba) ESF Padre Alfonso Muer
ESF Aurora Dias da Silva Il (Itapiracaba) ESF Dr. Aurélio Caciquinho

ESF Sao Francisco

% Servico Municipal de Fisioterapia na APS

A atuacdo do fisioterapeuta no ambito da Atencdo Primaria a Satde (APS) foi
estabelecida a partir da Lei n® 14.231, de 28 de outubro de 2021, que inclui este profissional na
Estratégia de Salde da Familia, no contexto do Sistema Unico de Sadde (SUS). Desde entfo, a
presenca do fisioterapeuta nas equipes multidisciplinares tem se consolidado como uma estratégia
fundamental para a prevencao, promocdo e reabilitacdo em saude.

A insercdo deste profissional nas Unidades Bésicas de Saude (UBS) amplia o olhar
sobre o cuidado integral, permitindo uma abordagem voltada a prevencdo de doencgas cronicas, ao
tratamento de disfungbes musculoesqueléticas, a promocdo da saude coletiva, além do
restabelecimento da funcionalidade e da autonomia do individuo em suas atividades de vida diaria
(AVD's) e atividades instrumentais da vida diaria (AIVD's).

O processo de trabalho da equipe de fisioterapia ja estava presente em UBS
estratégicas, como as do SESC, Séo Vicente, Sdo Joaquim, Varzea Bonita e Riacho da Cruz, que
mantinham vinculos de atendimento com as demais UBS do municipio, organizando o fluxo
conforme a logistica e a necessidade de atendimento.

Contudo, a crescente demanda por atendimentos fisioterapéuticos, em fungdo do
envelhecimento populacional e do aumento dos casos de doencas musculoesqueléticas crénicas,
evidenciou a necessidade de um plano de intervencdo mais estruturado. Diante desse cenério, foi
elaborado e implantado o Servi¢co Municipal de Fisioterapia, com o objetivo de:

e Reduzir a incidéncia e 0 agravamento de doengas cronicas;

« Aumentar a capacidade funcional e fisica dos pacientes;

o Promover a independéncia e a autonomia pessoal;

» Reintegrar o individuo as suas atividades cotidianas com qualidade de vida.

O novo servico fortalece o papel da fisioterapia como uma das frentes essenciais no
cuidado em salde, oferecendo atendimento humanizado, acessivel e resolutivo. Com essa
iniciativa, 0 municipio reafirma seu compromisso com a saude publica, investindo em acgdes que
valorizam a prevencdo, a reabilitacdo e o cuidado continuo com a populagéo.

O Servico Municipal de Fisioterapia do municipio de Januaria foi inaugurado em 28
de junho de 2023, consolidado com o Decreto n° 5.053 de 14 de julho de 2023, revogado pelo
Decreto n° 5.295 de 02 de julho de 2024.

Pagina 47 de 179



PREFEITURA DE JANUARIA . SUS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA “ Sistema

Unico

3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025 ‘ de Satde

Organizacao da equipe de fisioterapia e distribuicao dos atendimentos

A equipe do Servigo Municipal de Fisioterapia é atualmente composta por 10 (dez)
fisioterapeutas, cuja atuacdo foi estrategicamente distribuida para garantir amplo acesso e
cobertura a populacédo, considerando a dificuldade de deslocamento nas areas rurais definiu-se a
manutencdo dos servicos de fisioterapia nas Unidades Basicas de Saude de Pandeiros, Séo
Joaquim, Vérzea Bonita e Riacho da Cruz, que passaram a funcionar também como unidades de
referéncia para os pacientes das comunidades vizinhas, como Fabido e Aredo a fim de
descentralizar o atendimento, aproximando a assisténcia aos usuarios.

Ja na sede do Servico Municipal de Fisioterapia, localizada em area central,
concentram-se os atendimentos das demais UBS do municipio, proporcionando suporte técnico
especializado as unidades.

A seguir, tabela de fisioterapeutas e local de atuacéo:

Fisioterapeuta Local de atuagéo
07 Servigo Municipal de Fisioterapia
01 UBS S&o Joaquim e UBS Varzea Bonita
01 UBS Riacho da Cruz
01 UBS Pandeiros

A Atencdo Priméria a Saude € o acesso dos usuarios para os agendamentos dos
atendimentos fisioterapéuticos. Os agendamentos séo realizados nas UBS de referéncia do usuario,
mediante disponibilizacdo da vaga pelo fisioterapeuta, pelo enfermeiro responséavel pela unidade.
Para situacdes de busca ativa, desisténcia ou qualquer outro contato com o paciente, sera
referenciado o enfermeiro da UBS para que seja feito o devido contato com o usuario.

Assisténcia fisioterapéutica

O fisioterapeuta presta assisténcia ao paciente no plano coletivo ou individual.
Participa da prevencdo, promocdo e recuperacdo da funcionalidade do sistema
musculoesquelético, atua também no cuidado paliativo, objetivando a melhor qualidade de vida,
sem discriminacdo de qualquer forma ou pretexto, segundo os principios do sistema de salde
vigente no Brasil.

Com o objetivo de incluir o tratamento coletivo no Servico municipal de Fisioterapia,
em agosto de 2025, foi instituido um protocolo de atendimento em grupo, com base na resolucdo
COFFITO n° 387/2011 e COFFITO n° 444/2014, onde o limite maximo de pacientes atendidos
por 01 fisioterapeuta € de 06 pacientes, estando essas em condi¢bes clinicas/necessidades
semelhantes e em concordancia com o modelo de assisténcia oferecido, mediante assinatura de um
termo de consentimento e esclarecido para assisténcia fisioterapéutica em grupo.

O objetivo do fisioterapeuta é oferecer a reabilitacdo funcional do individuo, um
processo terapéutico que visa recuperar a capacidade de realizar atividades diérias, como
caminhar, correr ou vestir-se, que foram perdidas ou diminuidas devido a lesdes, doengas ou
condi¢des médicas. Para isso, é realizada a avaliacdo cinético-funcional (anamnese, exame fisico,
andlise de exames complementares) e assim com o diagndstico fisioterapéutico, tragar o plano de
tratamento individualizado do paciente.

Na execucdo do tratamento, sdo utilizadas diversas técnicas e recursos, como a
cinesioterapia — exercicios orientados como o treino de equilibrio, mobilidade, percepgao corporal,
reeducacdo postural, alongamento, terapia manual, praticas integrativas e complementares, que
buscam analgesia, restaurar a forga, o equilibrio, a coordenacéo e a flexibilidade, promovendo a
autonomia e a qualidade de vida do paciente. Podem também ser utilizados recursos
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eletroterapéuticos com a finalidade de analgesia, modulacéo do processo inflamatério e/ou neural,
reducdo de espasmos ou rigidez.

Técnicas e recursos terapéuticos utilizadas no atendimento fisioterapéutico do servico
municipal

e Recursos eletroterapéuticos: Os recursos eletroterapéuticos sdo amplamente
utilizados como adjuvante na reabilitacdo dos mais diversos tipos de patologias. Temos a
Eletroestimulacéo de baixa intensidade e o Ultrassom Terapéutico.

A eletroterapia consiste em utilizar correntes elétricas de baixa intensidade através de
eletrodos que sao aplicados diretamente na pele para conseguir efeitos como analgesia, diminuicao
de edema, relaxamento, reeducacdo e fortalecimento muscular, como também a modulacao
inflamatoria e/ou neural. Como exemplo temos: a Estimulacdo Elétrica Transcutanea (TENS), a
Estimulacéo Elétrica Funcional (FES) e a Corrente Russa.

Ja o Ultrassom terapéutico (UST) é um tipo de eletroterapia que utiliza ondas sonoras
de alta frequéncia para fins de reabilitacdo e tratamento de lesGes. Utilizado para efeitos térmicos
e ndo térmicos, através de suas ondas € capaz de promover o relaxamento muscular, alivio de dor,
reduzir inflamacéo e acelerar a cicatrizacdo de lesdes.

e Cinesioterapia: E um conjunto de exercicios terapéuticos, realizados sob orientacio
de um fisioterapeuta, para restabelecer a funcdo muscular na prevencéo e tratamento das alteracfes
cinético-funcionais com melhora da postura, coordenacdo motora, flexibilidade, mobilidade
articular, relaxamento e forga muscular, ganho de equilibrio, alivio de dores e melhora do sistema
cardiopulmonar. Pode ser dividida em cinesioterapia passiva, ativo-assistida e ativa, sendo a sua
escolha de acordo com a necessidade de cada paciente.

Além das préaticas acima citadas é ofertado também como recurso terapéutico, praticas
integrativas e complementares em satde (PICS) como:

e Ventosaterapia: Tratamento em medicina tradicional chinesa gque € utilizado para
analgesia, mobilizacdo da fascia muscular, aumento da circulagdo sanguinea, alivio da tensdo
muscular, da fadiga e tratamento de ponto gatilho.

e Massoterapia: Pratica terapéutica que envolve a aplicacdo de técnicas manuais
sobre os tecidos externos do corpo visando melhorar o funcionamento do organismo, em
decorréncia de fatores mecanicos, fisioldgicos e psicologicos. Os beneficios vdo alem do
relaxamento muscular e mobilizacéo articular, com efeitos benéficos no &mbito mecanico, neural,
fisioldgico e quimico que se relacionam com fatores emocionais.

e Osteopatia: Terapia manual ndo invasiva que visa equilibrar o corpo como um todo,
utilizando as méos do osteopata para diagnosticar e tratar disfuncdes musculoesqueléticas e
organicas. Através de técnicas como mobiliza¢6es, manipulagdes, alongamentos e pressdes, busca-
se restaurar a funcdo normal dos sistemas corporais, estimulando os mecanismos naturais de
autorregulacdo do organismo para aliviar a dor e melhorar o bem-estar geral.

e Quiropraxia: A quiropraxia utiliza manipulac6es e mobilizagdes manuais, envolve
ajustes articulares realizados por um profissional qualificado para corrigir desalinhamentos,
restaurar a mobilidade e reduzir a dor muscular e articular, focando na coluna vertebral e outras
estruturas do corpo.

As préaticas integrativas e complementares em salde (PICS) sdo abordagens
terapéuticas que tém como objetivo prevenir agravos a saude, a promogao e recuperacdo da saude,
enfatizando a escuta acolhedora, a construcdo de lagos terapéuticos e a conexdo entre ser humano,
meio ambiente e sociedade. Estas praticas foram institucionalizadas pela Politica Nacional de
Préticas Integrativas e Complementares no Sistema Unico de Satde (PNPIC).
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Essas condutas terapéuticas desempenham um papel abrangente no SUS e podem ser
incorporadas em todos os niveis da Rede de Atencdo a Saude, com foco especial na Atencéo
Primaria, onde tém grande potencial de atuacao.

E importante ressaltar que as Praticas Integrativas e Complementares ndo substituem
o0 tratamento tradicional. Elas sdo um adicional, um complemento no tratamento e indicadas por
profissionais especificos conforme as necessidades de cada caso.

Fluxos assistenciais

Os fluxos assistenciais foram estabelecidos para que o Projeto Terapéutico Singular
(PTS) seja implantado com efetividade. Considerando que é imprescindivel constar o CID-10 no
relatério médico, pois, € a partir dele que o paciente sera direcionado ao servigo de competéncia.
Por conseguinte, o fisioterapeuta elabora o diagnéstico fisioterapéutico mediante avaliacdo
cinético-funcional do paciente e define o plano de tratamento individualizado. Portanto, ndo é
necessario discriminar o numero de sessdes/atendimentos e condutas fisioterapicas no
encaminhamento médico.

FLUXOGRAMA DOS ATENDIMENTOS DE FISIOTERAPIA NO SERVICO MUNICIPAL DE
FISIOTERAPIA

Agendamento de fisioterapia na ESF

Usudrio Unidade Basica de Sadde

- dereferéncia

Acolhido na Recepcio/

Enfermeiro ou ACS ﬁ

Usuario COM
encaminhamento médico do
SUS para servico de

Usuaric SEM encaminhamentomédico do SUS
ou encaminhamento de consulta Particular

ou

Com encaminhamento do Hospital Municipal

fisioterapia.
P de Januaria
SERA ADICIONADO NOM SERA l
ADICIONADO NOME MNA AGENDA DE -
FISIOTERAPIA Consullg com Médica da ESF de
referencia
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LIBERAGCAO DE VAGAS PARA FISIOTERAPIA

SERVICO DE FISIOTERAPIA o) COMUNICA © RESPOIBAVEL PELA
ENTRA EM CONTATO COM ESF AGENDA DA FISIOTERAPIA GUE FOI

LIBERADO WAGA PARAA UES

|

ESF IMFORIMA O PACIENTESCQERE A DATA, VERIFICA A LISTA DE PACIENTES COM
HORARIO, LOCAL DO ATEMDIMENTO E MOME BASE MAS PRIORIDADES:
D0 FISI E)TER.‘-‘.PEUT.': RESPONSi'.{EL PELA _ +  POS-OPERATORIO IMEDIATO
AVALICAD CONFORME FORMULARIO DE +  GESTANTE
AGEMDAMENT O ABALKD. +«  CRIANCA
#  ONCOLOGIA

3

p AT
AGENDAMENTO DEFISIOTERAFP 1A
FACIENTE:
DATA: HORARIO:
FROFISSIONAL

C'RIEI-JTJ.C_E'ES: Levar CHE,RG,CPF, encaminhamento médico,
axameas complemeantaras, ir com roupas leves,

LOCAL: Av. Conego Ramiro Leite n2496- Centro- Janudria
Tal/\WatsApp | 38 99892-57-83

Dados parciais do atendimento fisioterapéutico

Quantitativo de atendimentos — Sexo

SEXO Set | Out | Nov | Dez | Total
Masculino 93 79 75 82 329
Feminino 200 | 191 | 178 | 179 | 748

Né&o informado 0 0 03 0 03

Total 293 | 270 | 256 | 261 | 1.080

Fonte: Coordenacado da Fisioterapia SMF
Data da consulta: 06/01/2026

Quantitativo Acoes/Servicos

Ac0es/Servigos Set Out | Nov | Dez Total
Numero total de pacientes 293 270 256 261 1.080
Numero de atendimentos individuais 1.209 | 1.156 | 1.039 | 1.096 | 4.500
Numero de falta dos pacientes 235 261 206 284 986
Numero de alta dos pacientes 53 34 21 32 140
Numero de ébitos 0 02 0 01 03
Namero de transferéncia para outros servigos * 0 01 0 0 01
Numero de atendimento suspenso * 23 18 16 07 64
NuUmero de abandono do tratamento * 10 13 06 14 43
Namero de readequacdo a UBS * 05 09 04 11 29
Numero de atendimentos com PICS 559 578 444 592 2.173

Fonte: Coordenacéo da Fisioterapia SMF
Data da consulta: 06/01/2026

Motivo dos atendimentos suspensos: Pacientes com necessidade de avaliagdo médica na UBS de referéncia;
Necessidade de exames complementares acerca do diagnéstico; Pacientes com instabilidade hemodinamica.
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Motivo do encaminhamento para outro servico: Pacientes com CID-10 referente a necessidade de reabilitacdo com
equipe multiprofissional — CERII.

Motivo do abandono do tratamento: Paciente com incompatibilidade de horério; Sem condigdes financeiras para
realizar o deslocamento até a clinica; Ndo informado o motivo, apenas ndo compareceu mais aos atendimentos.

Motivo da readequagéo a UBS: Pacientes que excederam o niimero de faltas de acordo com o protocolo institucional,
lido e esclarecido no inicio da avaliacdo fisioterapéutica, mantendo ausente, mesmo apo6s realizacdo de busca ativa
reforcando os critérios de permanéncia na clinica para atendimento.

Atendimento Domiciliar

Quantitativo de atendimentos domiciliares — Sexo

SEXO Total
Masculino 05
Feminino 05

Total 10

Fonte: Coordenacéo da Fisioterapia SMF
Data da consulta: 06/01/2026

Quantitativo de atendimentos domiciliares — Faixa etaria
Faixa etéria Total

60 a 64 anos 01
65 a 69 anos 01
70 a 74 anos 0
75a 79 anos 04
80 anos ou mais 04
Total 10

Fonte: Coordenacéo da Fisioterapia SMF
Data da consulta: 06/01/2026

Quantitativo Acoes/Servicos
Acbes/Servigos Total
Numero de pacientes atendidos em domicilio 10
Numero de atendimentos em pacientes em domicilio 33

Fonte: Coordenacdo da Fisioterapia SMF
Data da consulta: 06/01/2026

Acoes/atividades realizadas pelo Servigo de Fisioterapia:

e Alinhamento mensal de servicos e condutas com a equipe de fisioterapia sede e
Zona rural.

¢ Reunides de discussao de casos clinicos no Servigo Municipal de Fisioterapia.

¢ Reunido com a Delegada de Representacdo Politica do CREFITO 4 MG, a Dra.
Rogéria Ribeiro. Um momento para fortalecer o vinculo entre profissionais e o Conselho regente.

e Reunido de alinhamento com a médica Lais Almeida.

e Capacitacdo Diagnostica Fisioterapia na Hanseniase — Avaliagdo neurologica
simplificada e funcionalidade no Servi¢co Municipal de Fisioterapia com a médica Hansendloga
Lais Almeida.

¢ Inicio dos atendimentos em grupo na sede do Servigo Municipal de Fisioterapia nas
disfuncGes posturais, disfungdes de dor cronica incluindo a Fibromialgia e Hanseniase, a fim de
aumentar a oferta de atendimento fisioterapéutico a populagéo.
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¢ Participacdo da equipe de fisioterapeutas na Rua da Alegria, um evento de incluséo
e acOes sociais, promovida pela Secretaria Municipal de Desenvolvimento Social.

e Aquisicdo de mobiliario para atendimento (macas).
e Aquisicao de equipamentos eletroterapéuticos (ultrassom terapéutico, eletroterapia
pélvica e laserterapia).

e Aquisicdo de instrumentos facilitadores a cinesioterapia — bolas terapéuticas.

O atendimento fisioterapéutico abrange a modalidade ambulatério e em grupo, com
fluxo de pacientes de Segunda a Sexta-feira no periodo matutino e vespertino.

Para que suas metas sejam plenamente alcancadas, o Servico Municipal de Fisioterapia
trabalha de forma integrada ao programa municipal de salde, contribuindo com a¢des estratégicas
que envolvem a atencdo basica, o cuidado continuo e a interdisciplinaridade entre profissionais.
Essa articulacdo fortalece a rede de atencdo a saude, garantindo que os pacientes recebam
acompanhamento adequado desde a triagem inicial até o processo de reabilitacdo.

Entre os principais objetivos dessa integracdo estdo:

e Ampliar o acesso da populacao aos servicos de fisioterapia nas unidades de salde;
e Atuar de forma preventiva, por meio de acdes educativas;

e Reduzir o tempo de recuperacdo e minimizar as complica¢des de doengas cronicas
e agudas;

e Promover o retorno funcional e a autonomia dos usuarios, respeitando suas
particularidades e necessidades;

e Humanizar o atendimento, assegurando um cuidado centrado na pessoa.

Com a efetivacdo da modalidade assistencial fisioterapéutica em grupo, implantada
nesse periodo e palestras informativas, o Servico Municipal de Fisioterapia cumpre com 0s
objetivos propostos e mantém o seu compromisso com a atencdo a saude publica, de forma
resolutiva e acolhedora frente as necessidades da populacao.

A modalidade de atendimento em grupo acontece na sede do Servigo Municipal de
Fisioterapia com um numero maximo de 05 pacientes por grupo, todos com necessidades
semelhantes de atendimento. Instituimos grupo para portadores de fibromialgia, dor lombar
crbnica, hanseniase e um grupo de alteracdo postural. Esperamos aumentar a oferta dessa
modalidade de atendimento no préximo ano, incluindo o publico gestante.
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% Servico do Profissional de Educacéo Fisica na APS

Uma vida fisicamente ativa contribui para a manutencdo da saide em todas as idades,
sendo fundamental para o pleno desenvolvimento humano. E possivel apontar inimeros beneficios
para as criancas, os adolescentes, os adultos e as gestantes, e para 0s idosos, eles sdo especialmente
de carater fisico, social, fisiologico e psicologico. Por esse e varios outros motivos € que se torna
indispensavel a atuagdo dos profissionais de educagdo fisica na aten¢éo primaria a satde do nosso
municipio, com o alvo maior nos grupos com fatores de riscos.

Tendo em vista a salde da populacédo, é importante ressaltar que quando se investe na
prevencdo de doencas, é fundamental a atuacdo de educadores para que os resultados com a
atividade fisica sejam os melhores possiveis na promocao da satde e do bem-estar, trabalhando o
corpo em sua totalidade.

A equipe multiprofissional, atualmente, € composta por 08 educadores fisicos, os quais
utilizam o espaco fisico disponibilizado pela UBS atendida, onde séo desenvolvidas as atividades
fisicas orientadas (alongamentos, dangas, exercicios localizados, atividades multifuncionais e
momentos de descontracdo). Os educadores fisicos atendem 12 Unidades Béasicas de Saude e um
asilo: atendendo cerca de 500 pessoas por dia. Cada grupo tem em média de 35 a 50 pessoas
Inscritas e ativas.

Com vistas aos beneficios das praticas esportivas para o melhor desenvolvimento
fisico, saide mental e convivio social, no 1° quadrimestre de 2025, iniciou o projeto ALPHA para
atender criangas e adolescentes em situacdo vulnerdvel onde os educadores oferecem aulas
desportivas com as modalidades de futsal, handebol e futebol nos bairros Ceramica e Boa Vista.

Processo de trabalho

A seguir 0 passo a passo das atividades com a populacéo:

e Nas UBS em primeiro momento é aferida a presséo arterial, coleta das assinaturas
(funciona como lista de presenca para lancamento das producgdes) e alongamentos. Para o
aquecimento séo realizadas dindmicas, caminhadas e modalidades esportivas. Em seguida
realizam-se exercicios funcionais, resistidos e treinamento de forca e assim finalizando as
atividades com alongamentos leves e massagens de volta a calma.

e No asilo ¢ realizado um alongamento geral, exercicios de flexibilidade, forca e
equilibrio, que séo aplicados de forma individual. Sdo aplicados também, jogos ludicos e tarefas
como pintar, encaixar blocos, dentre outros que funcionam para reabilitacdo e desenvolvimento
motor.

e Apobs os atendimentos realiza-se o lancamento de produgdo no sistema e-sus e
montagem das aulas para o dia seguinte.

e Na quadra do bairro Boa Vista (quadra central do bairro) as aulas ocorrem em dois
turnos (manhd e tarde) para assim atender duas turmas diariamente. Logo apds as aulas dos
esportes programados para o dia realiza-se alongamentos, dinamicas, brincadeiras voltadas para o
publico infantil.

Para o desenrolar-se das atividades os materiais utilizados sdo: som, cones, escada de
agilidade, chapéu chinés, colchonetes, bolas, garrafas reciclaveis com areia, cabos de vassoura,
toalhas, bambolés, mini bands, jogos (dama, baralho, domino) e tarefas variadas impressas em
folha A4.

Locais, dias e horarios da execucao dos atendimentos

SESC Tercas e quintas-feiras, das 07h30min as 09h da manha.
Itapiracaba Segundas e quartas-feiras, das 07h30min as 09h da manha.
Brejo do Amparo Segundas, quartas e sextas-feiras, das 07h30min as 09h da manha.
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Leviandpolis Segundas e quartas-feiras, das 07h30min as 09h da manha.
Ceramica Segundas e quartas-feiras, das 06h as 10h da manha.
Boa Vista Tercas e quintas-feiras, das 07h30min as 09h da manha.
Bom Jardim Tercas e quintas-feiras, das 07h30min as 09h da manha.
Bardo de Sdo Romao Segundas, tercas e quintas-feiras, das 06h as 10h da manha.
S&o Vicente Segundas, quartas e sextas-feiras, das 07h30min as 09h da manha.
Sé&o Joaquim Segundas, tercas, quartas e sextas-feiras, das 07h as 11h da manha.
Véarzea Bonita Quintas-feiras, das 08h as 11h.
Riachoda Cruz l e ll Quintas-feiras, das 08h as 12h.
Fabido | Quintas-feiras, das 08h as 12h.
Asilo Jodo XXIII Segundas e quartas-feiras, das 09h as 11h30min.

Segundas, tercas, quartas, quintas e sextas-feiras: das 08h as 10h e 17h as 19h —

ALPHA Quadra do bairro Boa Vista
Segundas, tercas, quartas, quintas e sextas-feiras, das 11h30min as 13h.
Finalizacdo dos atendimentos Lancamento da produgéo no sistema e-SUS e montagem das aulas para o dia

seguinte.

Cabe ressaltar a presencas dos profissionais de educacdo fisica desenvolvendo
atividades em diversas acGes como: eventos sobre salde fisica e mental, eventos de mobilizacao,
dancas na praia, ginastica laboral em eventos, eventos em escolas sobre boa alimentagéo, pratica
de atividade fisica e etc.

No 3° quadrimestre de 2025, além das atividades fisicas diarias foram promovidas
acOes e atuacdo no Projeto Salde nas Escolas.

Os eventos envolvem o publico atuante do projeto, tem como beneficios a socializagéo,
interacdo, onde proporciona muita alegria e diverséo, sendo uma excelente proposta de fidelizagéo
dos mesmos as atividades. E as a¢des nas escolas funcionam como incentivo as préaticas de
atividades fisicas, de esportes, e 0s beneficios de uma alimentacao saudavel. Sempre em busca de
melhorar a qualidade de vida todos.

No projeto além das atividades diarias constantes, desenvolve-se uma vez por més o
“Café compartilhado” onde cada educador organiza em sua UBS de atua¢do um momento de
confraternizagdo e comemoragéo dos aniversariantes do més, visando a melhoria na socializagéo,
fidelizacdo e descontracdo de todos os envolvidos.

Acdes realizadas pela Equipe de Educadores Fisicos da APS:

e Ac0es desenvolvidas nas UBS voltadas para esclarecimento e informacgdes a nossa
populacéo.

e Acdo voltada ao Setembro Amarelo, com as psicélogas do municipio de Januaria,
trabalhando a saide mental dos nossos Usuarios.

e Outubro Rosa com palestras a respeito do cancer de mama, com uma aula de danca
direcionado para nossos usuarios e foi finalizado com um café da manh& compartilhado.

e Cafés compartilhados comemorando os aniversariantes do més e realizando a
socializagéo entre os participantes.

e Novembro Azul: realizadas palestras fazendo a conscientizacao e a importancia do
exame de prostata no homem.

e Em dezembro foram realizadas as comemoracdes natalinas finalizando o ano com
amigos ocultos e confraternizacdes entre os usuarios das atividades fisicas de cada grupo.
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% Servico de Farmécia na APS — Farmaécia itinerante

A implantacdo da Atencdo Farmacéutica é uma estratégia para assegurar a qualificacao
e a humanizacgdo do atendimento dos usuérios. A Atengdo Farmacéutica € um modelo de prética
farmacéutica, desenvolvida no contexto da Assisténcia Farmacéutica. Compreende atitudes,
valores éticos, comportamentos, habilidades, compromissos e corresponsabilidades na prevencéao
de doencas, promog&o e recuperacéo da salide, de forma integrada a equipe de satde. E a interagéo
direta do farmacéutico com o usuario, visando uma farmacoterapia racional e a obtencdo de
resultados definidos e mensuraveis, voltados para a melhoria da qualidade de vida.

Assisténcia Farmacéutica, como politica publica, teve inicio em 1971 com a instituicdo
da Central de Medicamentos (Ceme), que tinha como misséo o fornecimento de medicamentos a
populacdo sem condigdes econdmicas para adquiri-los e se caracterizava por manter uma politica
centralizada de aquisicéo e de distribuicdo de medicamentos.

A dispensacdo farmacéutica € o processo pelo qual o farmacéutico fornece os
medicamentos prescritos ao paciente, orientando sobre a posologia, 0s possiveis efeitos colaterais
e intera¢cdes medicamentosas, além de conferir a validade da receita e verificar a dosagem prescrita
e assim garantir que o medicamento seja utilizado da maneira mais adequada possivel.

Para melhoria da qualidade do tratamento dos pacientes residentes na zona rural do
municipio de Januéria que necessitam de medicamentos distribuidos pelo Sistema Unico de Satde
(SUS), instituiu-se a Farmacia Itinerante. Este projeto é composto por 04 farmacéuticos itinerantes
que se deslocam até as Unidades de Estratégia de Salde da Familia do Riacho da Cruz, Fabido,
Pandeiros, Tejuco, Sdo Joaquim, Véarzea Bonita, Leviandpolis, Itapiracaba, Cerdmica para
dispensacdo dos medicamentos (que normalmente estdo disponiveis na Farmacia Béasica) nas
referidas unidades de saude, bem como nas comunidades de referéncia das ESF citadas. A
iniciativa vem ao encontro das diretrizes da Politica Nacional de Atencdo Bésica, objetivando
facilitar a adesdo dos medicamentos necessarios para o completo tratamento do usuario.

Farmacéutico Local de atendimento
01 UBS Séo Joaquim: segunda-feira, te_r(;a—fei_ra, que}rta—feira e sexta-feira.
UBS Varzea Bonita: quinta-feira.
01 UBS Ria(_:ho da (_3ruz: sgxta-fe_ira
UBS Fabido/Areido: quinta-feira.
01 UBS Pandeiros: segunda-feira e quarta-feira

UBS Tejuco: terca-feira, quinta-feira e sexta-feira

UBS Levianopolis: terca-feira e sexta-feira
01 UBS Cer&mica: segunda-feira e quinta-feira.
UBS Boa Vista: quarta-feira.
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4

Planejamento da Farmacia Itinerante
Definicao da equipe
(04 Farmacéuticos)

Organizacao do cronograma semanal
e definicao das UBS atendidas

Deslocamento dos farmacéuticos
para UBS e comunidades rurais
Acolhimento do usuario

Analise da prescricao médica
(verificagao da validado, dosogem e indicagao))

DISPENSACI\O FARMACEUTICA
= Entrega do medicamento
= Orientagao sobre posologia
m Orientacao sobre efeitos colaterais

) = Orientagao sobve interacoes medicumentosas

ATENCAO FARMACEUTICA

m Atendimento individual

= Atendimento educativo em grupo

m Mobilizazao social

= Atendimento domiciliar (quando necessario)

Promocao do uso racional de medicamentos

Melhoria da adesao ao tratamento
Acompanhamento dos usuarios da zona rural

Registro dos atendimentos
(quantitativo por quadrimestre)

Avaliacao dos resultados
(melhoria da qualidade de vida)

Quantitativo de atendimentos
Atendimentos individuais 4.876

Fonte: Farmacéutica Referéncia-técnica

¢+ Servigo de Psicologia na APS

A atuacdo da Psicologia no contexto clinico se manifesta de maneira ampla e essencial,
desempenhando um papel fundamental na promogéo da saude integral. Na Aten¢do Primaria a
Saude (APS), o servico psicoldgico se integra as demais acdes da rede, fortalecendo o vinculo
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entre a equipe de salde e a comunidade. Com frequéncia, constitui uma das principais portas de
entrada para o cuidado em saide mental, especialmente em territrios com maior vulnerabilidade
social ou com acesso restrito aos servicos especializados.

As profissionais atuam de forma integrada as equipes multiprofissionais da APS,
desenvolvendo acdes assistenciais, educativas e de articulacdo em rede, fundamentais para a
garantia do cuidado integral a populacéo.

As atividades desenvolvidas incluem atendimentos clinicos nas unidades de salde,
oficinas terapéuticas, agOes educativas e visitas domiciliares em articulagdo com outros
profissionais da equipe multidisciplinar, entre outras estratégias. Essa diversidade de abordagens
permite uma atencdo mais proxima, humanizada e efetiva, considerando as singularidades de cada
individuo em seu contexto biopsicossocial.

A Psicologia, como parte do servico da APS, faz-se presente também nas acdes
desempenhadas pelas unidades de saude de referéncia, assim como nas escolas. Nessas acdes, sdo
realizadas palestras, rodas de conversa, atendimentos clinicos e grupos terapéuticos, com o intuito
ndo apenas de acolher as demandas, mas também de promover a prevencdo por meio da
conscientizacdo da populacdo. Realizam-se ainda atendimentos de planejamento familiar, nos
quais sdo ofertadas avaliacdes psicoldgicas, grupos terapéuticos e acompanhamento psicologico,
com o objetivo de auxiliar e orientar as familias que desejam passar pelo processo de laqueadura
e vasectomia.

O servico de Psicologia na APS tem demonstrado forte presenga nas comunidades,
acolhendo uma ampla variedade de demandas psiquicas e sociais. Sua integragdo com os demais
setores da rede fortalece a l6gica do cuidado integral e da interdisciplinaridade, promovendo a¢6es
que ultrapassam a clinica tradicional e alcangam o territdrio e as relac@es sociais.

Dessa forma, a Psicologia reafirma sua importancia enquanto campo estratégico na
construcdo de uma atencdo centrada no sujeito, considerando suas mdltiplas dimensbes e
contribuindo para a efetivacdo do direito a satde.

O processo de trabalho do Servigo de Psicologia na APS organiza-se a partir do
territorio adscrito, do acolhimento qualificado e da articulagdo em rede. As principais etapas
incluem:

e Acolhimento e escuta inicial: realizado nas unidades de salde, com identificacao
das demandas psicoldgicas e psicossociais, avaliacdo breve e definicdo do plano de cuidado.

e Atendimento psicolégico individual: voltado a demandas de sofrimento psiquico
leve a moderado, acompanhamento de usuéarios e familias, com registro em prontuério e avaliacdo
continua.

e Atendimentos e grupos terapéuticos: oficinas terapéuticas, grupos psicoeducativos
e rodas de conversa, priorizando promocdo da salde, prevencdo e fortalecimento de vinculos
comunitarios.

e Ac0es intersetoriais e territoriais: atuacdo em escolas, unidades de referéncia e
outros equipamentos sociais, com palestras, atividades educativas e a¢fes de conscientizacéo.

e Visitas domiciliares: realizadas quando indicado, em articulagdo com a equipe
multiprofissional, visando ampliar o cuidado a usuérios com dificuldade de acesso ou em situagao
de vulnerabilidade.

e Planejamento familiar: avaliacbes psicologicas, grupos terapéuticos e
acompanhamento de usuarios candidatos a lagueadura e vasectomia, conforme diretrizes do SUS.

e Articulacdo em rede e encaminhamentos: integracdo com CAPS, atengéo
especializada e demais servigos da RAS, garantindo continuidade do cuidado.

Pégina 58 de 179



PREFEITURA DE JANUARIA . SUS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA “ Sistema

Unico

3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025 ‘ e Saude

e Reunibes e educacdo permanente: participacdo em reunides de equipe,
matriciamento, capacitacOes e treinamentos, fortalecendo o trabalho interdisciplinar.

% Servico de Assisténcia Social na APS

O atendimento do Assistente Social € realizado por meio de visitas in loco e
atendimentos nas UBS, nos quais 0 paciente recebe orientagdes e intervencdes com o intuito de
garantir direitos, além de articulacbes e encaminhamentos a rede de referéncia e contra referéncia.

A categoria de Servico Social na equipe multiprofissional da APS é composta por 03
(trés) profissionais, que prestam assisténcia por meio do acolhimento, visando ao suporte e a
intervencdo para a garantia de direitos dos usuarios.

Agregada a competéncia de realizar atendimentos, esta a responsabilidade pelos
protocolos do fluxo de encaminhamentos ao setor responsavel pelos procedimentos de laqueadura
tubéria e vasectomia.

FLUXOGRAMA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE -
ASSISTENCIA SOCIAL

ACOLHIMENTO -
ATENCAO PRIMARIA
MATRICIAMENTO

ORGAOS
SOCIO ASSISTENCIAIS

& ENCAMINHAMENTOS

CAPS  ATENCAO  LOSPITAL  wurrorssionss  manaoummons

PRIMARIA DE SALIDE MENTAL ESPECIALISTAS

*ATENDIMENTOS
*ACOMPANHAMENTOS

E CONTRA REFERENCIA COM A REDE

CRAS CREAS NATIU CONSELHO
TUTELAR
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Quantitativo de atendimentos — Faixa etaria
1° 2° 3°

Faixa etaria Quadrimestre | Quadrimestre | Quadrimestre
Menor de 01 ano 0 02 02
01 a 04 anos 0 0 02
05 a 09 anos 01 02 02
10 a 14 anos 03 09 06
15 a 19 anos 05 12 05
20 a 24 anos 09 21 11
25 a 29 anos 05 32 27
30 a 34 anos 06 42 40
35 a 39 anos 07 38 32
40 a 44 anos 04 23 21
45 a 49 anos 06 09 06
50 a 54 anos 07 11 07
55 a 59 anos 15 15 09
60 a 64 anos 01 08 12
65 a 69 anos 17 09 03
70 a 74 anos 04 01 09
75 a 79 anos 06 06 19
80 anos ou mais 18 10 09
Total 114 250 222

Fonte: Sistema Viver e manual
Data da consulta: 31/12/2025

Quantitativo de atendimentos — Sexo

SEXO Quadrli:‘nestre Quadrzi:‘nestre Quadrﬁ?‘nestre
Masculino 64 90 84
Feminino 50 160 138

Total 114 250 222

Fonte: Sistema Viver e manual
Data da consulta: 31/12/2025

Quantitativo Ac¢bes/Servigos

1° 2° 3°

AQOES/SerV'QOS Quadrimestre | Quadrimestre | Quadrimestre

Alta 34 130 130
Atendimento domiciliar 61 97 87
Atendimento ESF 49 26 19
Atendimentos instituicdo/Abrigo 04 0 01
Articulagdo em REDE 53 59 67
Articulacdo FAMILIAR 42 18 92
Encaminhamentos Servico Especializado 09 84 68
Encaminhamento Intersetorial 0 08 13
Encaminhamento CAPS 22 01 01
Avrticulagdo INSS 07 28 56
Atendimento Planejamento Familiar 44 117 118
Atividades coletivas /reunides /discussdo de casos 41 22 99
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Atendimentos CEAE 48 127 90
Estudo de Caso (CREAS/CAPS) 12 05 0

Fonte: Sistema Viver e manual
Data da consulta: 31/12/2025

Acdes realizadas pela equipe de Servigo Social da APS:

e Acdo Nutricdo e Servico Social na APS — Escola Estadual Pio XII

Pl

% Servigo de Nutri¢cdo na APS

Servigo do nutricionista consiste em atendimento nutricional com plano alimentar
individual para cada patologia especifica.

Quantitativo de atendimentos — Faixa etaria

Faixa etaria 1 2 3
Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre

Menor de 01 ano 0 0 0
01 a 04 anos 02 03 05
05 a 09 anos 03 05 15
10 a 14 anos 15 08 11
15a 19 anos 07 12 12
20 a 24 anos 05 09 08
25 a 29 anos 06 12 10
30 a 34 anos 18 20 13
35 a 39 anos 20 19 11
40 a 44 anos 13 18 20
45 a 49 anos 18 19 18
50 a 54 anos 12 09 15
55 a 59 anos 13 17 13
60 a 64 anos 13 14 17
65 a 69 anos 09 14 12
70 a 74 anos 03 11 08
75 a 79 anos 01 11 03
80 anos ou mais 06 04 01
Total 164 206 192

Fonte: Sistema Viver e manual
Data da consulta: 29/01/2026

Quantitativo de atendimentos — Sexo

SEXO Quad rli(;nestre Quad rzijnestre Quad l?;:nestre
Masculino 28 48 49
Feminino 136 158 143

Total 164 206 192

Fonte: Sistema Viver e manual
Data da consulta: 29/01/2026
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Quantitativo Acbes/Servigos

1° 20 3°

AQOES/SerVIQOS Quadrimestre | Quadrimestre | Quadrimestre

Avaliacdo 164 206 192
Pacientes acompanhados 164 206 192
Alta 02 03 02
Atendimentos individuais 164 206 192
Atividades coletivas /reunides /discussao de casos 01 0 01

Fonte: Sistema Viver e manual
Data da consulta: 29/01/2026

Acdes realizadas pela nutricionista da APS:

e Acdo Saude na Escola: Palestra sobre Alimentacdo Saudavel realizada na Escola
Estadual Pio XII.

4.2. Producéo de Urgéncia e Emergéncia
4.2.1. Hospital Municipal e Pronto Atendimento

O Hospital Municipal de Januéria é hospital geral de médio porte, com capacidade
para atender de 50 até 100 leitos, de carater publico municipal. Esta inserido na rede de urgéncia
e emergéncia estadual. Abrange a microrregido de saude de Januaria. Responsavel pelo
atendimento em nivel secundario de atencdo a salde de uma popula¢do em torno de 180.000
habitantes.

O Hospital Municipal de Januéria esta estruturado para desenvolver atividades de
assisténcia em média complexidade, atendendo as seguintes especialidades: clinica médica, clinica
cirtrgica, clinica obstétrico-ginecoldgica, pediatrica, ortopédica e servicos de apoio, diagndstico e
terapia (SADT). Segundo o Cadastro Nacional de Estabelecimento de Satde-CNES, o Hospital
dispde de 73 leitos, para atendimento do SUS regional e microrregional, sendo distribuidos entre:

LEITOS

DESCRICAO EXISTENTES LEITOS SUS
. Clinica Geral 23 23
Clinico ,
Saude Mental 04 0
Obstetricia Cirargica 04 04
Obstétrico 13 13
Obstetricia Clinica 09 09
Cirargico — Cirurgia Geral 12 12
Pediatrico — Pediatria Clinica 15 15
Unidade Isolamento 06 06
TOTAL 73 69

Disponivel em: http://cnes.datasus.gov.br/pages/estabelecimentos/ficha/hospitalar/3135202204622
Data da consulta: 02/02/2026

1. Leitos Existentes: sdo os leitos habitualmente utilizados para internacéo, mesmo que alguns deles, eventualmente, ndo possam ser utilizados
por alguma razédo, no espago de tempo de até 01 competéncia (equivalente aos leitos Ativos citados na Portaria n® 312/2002/SAS/MS). Essa
quantidade é sempre informada pelo gestor.

2. Leitos SUS: reflete a quantidade de leitos habilitados pelo Ministério da Satde, mediante publicacédo de Portaria no Diério Oficial da Unido
(DOV).
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Quantitativo de procedimentos médicos e de enfermagem do Pronto Atendimento

PA 1° Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre
PENF PTEC PENF PTEC PENF PTEC
Enf. + Tec. 52.160 27.878 55.214 35.787 53.687 31.832
80.038 91.001 85.519
PM CM PM CM PM CM
Médicos 37.742 6.409 51.251 5.358 55.359 6.957
44,151 56.609 62.316
124.189 147.610 147.835
Total 1.035 = atendimentos e 1.209 = atendimentos e 1.211 = atendimentos e
procedimentos / dia procedimentos / dia procedimentos / dia

Fonte: Sistema Vivver
Data da consulta: 02/02/2026

PENF: Procedimentos de Enfermagem (consulta de enfermagem, coleta de material, sondagens, acolhimento, inalacéo, etc)
PTEC: Procedimentos de Técnicos de Enfermagem (coleta de material, sondagens, glicemia, inalagdo, curativos, etc)

PM: Procedimentos realizados por médicos (Atendimento de Urgéncia, pequena cirurgia, Imobilizacéo, drenagem de abscesso,
suturas, retirada de corpo estranho, paracentese, etc.)

CM: Atendimentos médicos em clinica médica

Servico de imagem — HMJ e Pronto Atendimento

Os exames de diagnostico por imagem sdo recursos fundamentais para o diagnostico,
acompanhamento de tratamento e prevencdo de doencas. O servico de imagem funciona 24 horas
por dia, é utilizado na urgéncia e emergéncia da instituicdo, além disso, é realizado agendamento
para realizar exames de forma eletiva.

Atualmente o Hospital Municipal de Januéria, conta com um tomaégrafo e um aparelho
de raio-x fixo e 03 aparelhos moveis de raio-x, 0s quais sdo deslocados para que seja realizado o
exame no leito do paciente acamado ou com dificuldades para se mover.

Em 28/06/2024 foi inaugurada a Clinica de Diagnostico do Hospital Municipal de
Januéria para atender a populacdo de Januaria e microrregido com exames de endoscopia e
ultrassonografia, inclusive na urgéncia e emergéncia. O servico de ultrassonografia iniciou-se no
més de setembro de 2024 e o de endoscopia em janeiro de 2025.

3° quadrimestre
Procedimento Setembro | Outubro | Novembro | Dezembro Total

Endoscopia 16 33 14 29 92

Radiografia 1.687 1.570 1.849 1.567 6.673

Tomografia 514 481 529 588 2.112
Ultrassom 681 562 469 615 2.327

Fonte: Sistema Vivver
Data da consulta: 02/02/2026

No 3° quadrimestre de 2025, foram realizados 11.204 exames de imagem dentro do
hospital.

Importante ressaltar que o HMJ realiza radiografias, ultrassonografia e tomografia sem
contraste. Quando ha necessidade de exames de imagem com contraste 0s pacientes sao
encaminhados, por meio de ambuléncia municipal, para as clinicas Med Center ou Ressonar de
Januéria-MG que ficam a disposi¢do do municipio 24 horas por dia para realizagdo do exame.
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Cirurgias

As cirurgias podem ser classificadas quanto a urgéncia cirdrgica, e englobam:

* cirurgia eletiva: tratamento cirurgico proposto, mas a realizacdo pode aguardar
ocasido propicia, ou seja, pode ser programado.

* cirurgia de urgéncia: tratamento cirdrgico que requer pronta atencdo e deve ser
realizado dentro de 24 a 48 horas.

* cirurgia de emergéncia: tratamento cirdrgico que requer atencdo imediata por se
tratar de uma situagdo critica.

3° quadrimestre
Classificacdo | Setembro | Outubro | Novembro | Dezembro | Total

Eletiva 219 196 190 332 937

Urgéncia 90 95 81 91 357

Emergéncia 05 03 02 07 17
Total 314 294 273 430 1.311

Fonte: Indicador de cirurgias HMJ
Data da consulta: 02/02/2026

O bloco cirurgico atualmente conta com uma equipe que permite o seu funcionamento
24 horas por dia realizando cirurgias de urgéncia, emergéncia e eletivas. O agendamento das
cirurgias eletivas é realizado pela Regulacdo Assistencial do municipio de Januaria com objetivo
organizar, controlar e gerenciar a priorizacdo dos acessos aos fluxos de atendimentos ofertados
pelo hospital através do SUS.

O Hospital Municipal de Januaria tem ampliado seus atendimentos em cirurgias
eletivas para outros municipios da regido, como: Bonito de Minas, Brasilia de Minas, Campo Azul,
Chapada Gaucha, Cénego Marinho, Ibiracatu, Icarai de Minas, Itacarambi, Japonvar, Juvenilia,
Lontra, Luislandia, Manga, Miravania, Montalvania, Patis, Pedras de Maria da Cruz, Pintopolis,
Sao Francisco, S&0 Jodo das Missdes, Sdo Jodo da Ponte, Sdo Romdo, Ubai, Urucuia e
Varzelandia.

Assisténcia Farmacéutica Hospitalar

A Assisténcia Farmacéutica Hospitalar é executada por farmacéuticos, os quais
acompanham rotineiramente as prescricbes médicas e as solicitacdes realizadas pelos demais
profissionais. Tem dentre outros objetivos garantir o uso seguro e racional dos medicamentos
prescritos e responder a demanda de medicamentos dos pacientes hospitalizados, participar de
forma ativa da selecdo dos medicamentos necessarios para o perfil assistencial do hospital, através
da Comissdo de Farmacia e Terapéutica, planejar, adquirir, armazenar, distribuir e controlar
medicamentos e produtos para satde, implementar medidas que favorecam o uso seguro e racional
de medicamentos e estabelecer um sistema eficaz, eficiente e seguro de distribuicdo de
medicamentos e produtos para a satde dentro do hospital.

O quadro da farméacia do HMJ é composto por 04 farmacéuticos e 04 auxiliares de
farmacia.

Servigo de Nutrigao:

O servico de nutricdo hospitalar € um pilar essencial do tratamento de pacientes,
focado na avaliagdo, planejamento e acompanhamento nutricional individualizado durante a
internacé@o. O nutricionista hospitalar adapta dietas (via oral, enteral ou parenteral) para acelerar a
recuperacéo, fortalecer o sistema imunoldgico e reduzir tempo de hospitalizagéo.
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O Hospital Municipal de Januaria conta com o Servi¢o de Nutricdo e Dietética (SND),
que inclui as aéreas de Unidade de Alimentacdo e Nutricdo (UAN) onde sdo produzidas e
distribuidas as refeicbes servidas aos pacientes internados, assim como a acompanhantes e
funcionarios; e a area de Nutricdo Clinica, onde € prestada assisténcia nutricional aos pacientes
internados.

No Hospital Municipal de Januéria, pacientes recebem sua primeira avaliacdo
nutricional nas primeiras 24 horas de internacdo, o que garante um cuidado personalizado e
especifico de acordo com a patologia e o estado nutricional em que se encontra.

Atualmente, o HMJ conta com uma nutricionista, na qual realiza atividades como
avaliar, planejar e acompanhar a alimentacéo de pacientes.

O processo de trabalho de nutricdo hospitalar € um conjunto de etapas coordenadas
que visam garantir a salde e 0 bem-estar dos pacientes através da alimentacdo adequada. Esse
processo envolve diversas fases, desde a avaliacdo inicial do paciente até o0 acompanhamento e
monitoramento da terapia nutricional.

Etapas do Processo de Trabalho:

e Triagem Nutricional: Identificacdo de pacientes com risco nutricional por meio de
questionarios e dados clinicos.

e Avaliagdo Nutricional: Anélise detalhada do estado nutricional do paciente,
incluindo dados antropométricos, bioquimicos, clinicos e dietéticos.

e Diagnostico Nutricional: Identificacdo de problemas nutricionais, como
desnutricdo, obesidade, deficiéncias de nutrientes etc.

e Planejamento da Terapia Nutricional: Elaboragdo de um plano alimentar
individualizado, considerando as necessidades nutricionais, condic¢des clinicas, preferéncias e
habitos alimentares do paciente.

e Implementacdo da Terapia Nutricional: Oferecimento de refei¢cBes adequadas,
suplementos nutricionais ou terapia nutricional enteral/parenteral, conforme o plano estabelecido.

e Monitoramento e Avaliagdo: Acompanhamento da evolugéo do paciente, ajustando
a terapia nutricional conforme necessério e avaliando a efetividade do plano.

Importancia do Processo de Trabalho:

e Melhora do estado nutricional: prevencdo e tratamento da desnutri¢éo,
fortalecimento do sistema imunoldgico e recuperacdo da saude do paciente.

e Reducdo de complicagdes: diminuicdo do risco de infeccdes, problemas de
cicatrizacdo, ulceras de pressdo e outras complicacfes relacionadas a nutri¢do inadequada.

¢ Reducdo do tempo de internacédo: recuperacdo mais rapida do paciente, diminuindo
o tempo de permanéncia no hospital e os custos associados.

e Melhora da qualidade de vida: aumento da energia, disposicdo e bem-estar do
paciente, contribuindo para sua recuperacdo e retorno as atividades diarias.

O processo de trabalho de nutricdo hospitalar é fundamental para garantir a salde e o
bem-estar dos pacientes, contribuindo para a recuperacéo e qualidade de vida dos pacientes.

O Servico de Nutricdo e Dietética funciona de forma continua, produzindo cerca de
540 refeicOes diarias, assegurando avaliacdo nutricional precoce, acompanhamento clinico e
suporte alimentar adequado aos pacientes internados, impactando positivamente na recuperagéo e
reducdo do tempo de internacéo.
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Servico da Assisténcia Social:

O Servico Social do Hospital Municipal de Januéaria € um servi¢o vinculado a area
assistencial e de funcionamento de segunda a sexta-feira no periodo de 06h as 18:00h. E composto
por duas profissionais que realizam atendimento aos usuarios (pacientes, familiares e
acompanhantes) e a rede de apoio social, nos seguintes servicos: Pronto Atendimento, Unidade de
Clinica Médica, Unidade de Clinica Cirurgica, Unidade de Clinica Pediatrica, Unidade de Clinica
Saude Mental e Maternidade.

O Assistente Social esté disponivel para todos os pacientes, independentemente de sua
condicdo social ou econémica. Sao responsaveis por:

¢ Informacdes e orientacdes: as assistentes sociais informam os pacientes sobre seus
direitos, incluindo acesso a beneficios sociais.

e Acesso a servicos: elas auxiliam na marcacdo de consultas, exames e outros
servicos de salde, além de orientar sobre o0 acesso a programas sociais do governo, como 0
Cadastro Unico e o Bolsa Familia.

e Acolhimento e escuta: as assistentes sociais oferecem um espaco de escuta e
acolhimento, onde os pacientes podem compartilhar suas angustias, medos e dificuldades,
buscando juntos solucdes e estratégias para lidar com a situacéo.

e Fortalecimento de Vinculos: ajudam a fortalecer os vinculos familiares e sociais do
paciente, buscando o apoio de familiares, amigos e da comunidade para 0 processo de recuperacao.

e Rede de Apoio: articulam a rede de servigcos socioassistenciais do territorio,
buscando recursos e servicos que possam atender as necessidades do paciente e de sua familia,
como CRAS, CREAS, CAPS e outros.

e Continuidade do Cuidado: Os assistentes sociais planejam a alta hospitalar junto
com a equipe médica e o0 paciente, garantindo que ele tenha acesso aos cuidados necessarios apos
a saida do hospital, como medicamentos, consultas de acompanhamento e outros servicos.

e Suporte Social: Eles avaliam as condi¢bes sociais do paciente, como moradia,
alimentacéo e higiene, e oferecem suporte para que ele tenha acesso a esses recursos apos a alta.

e Qualidade de Vida: Os assistentes sociais trabalham para garantir que o paciente
tenha uma alta hospitalar segura e planejada, com o objetivo de promover a sua autonomia e
qualidade de vida.

Quantitativo de atendimentos — Sexo

SEXO 1° Quadrimestre | 2° Quadrimestre | 3° Quadrimestre
Masculino 300 158 160
Feminino 257 161 125
Né&o informado 0 08 0
Total 557 327 285
Fonte: Registros Internos do Hospital Municipal de Januaria Data da consulta: 02/02/2026

Quantitativo — Acdes/Servicos

Acdes/Servicos 1° Quadrimestre | 2° Quadrimestre | 3° Quadrimestre

Articulagdo em REDE 20 78 53
Articulagdo FAMILIAR 0 125 268
Articulagdo INSS 0 0 11
Encaminhamento Servico Especializado 0 30 25
Encaminhamento CAPS 06 0 0

Encaminhamento Intersetorial 46 32 47
Matriciamento Equipe Multi 04 09 12
Atividades coletivas /reunifes /discussdo de casos 02 14 09

Fonte: Registros Internos do Hospital Municipal de Januaria Data da consulta: 02/02/2026
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Servico de Fisioterapia Hospitalar:

O fisioterapeuta que atua na area hospitalar promove e recupera a saude de pacientes
acometidos por diferentes enfermidades, atuando na educacdo e conscientizacdo sobre técnicas
respiratdrias que irdo prevenir acometimentos futuros as pessoas assistidas neste servico.

O fisioterapeuta executa a rotina de avaliacdo e reavaliacdo, intervencdes
fisioterapéuticas, visita multiprofissional, evolugdo e registros em prontudrios, informacdes e
orientacdes a familiares e pacientes e demais membros da equipe.

Importante relatar que os pacientes admitidos e avaliados pela fisioterapia séo
acompanhados diariamente até sua alta, seja esta conjunta com o médico ou alta da equipe de
fisioterapia.

Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar — NHE

O Nucleo Hospitalar de Epidemiologia do Hospital Municipal de Januéria foi
implantado em dezembro de 2021, através da Resolucdo SES/MG n° 7.796, de 21 de outubro de
2021, que dispde sobre a ampliacdo da Rede Estadual de Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar
(REVEH/MG).

O NHE ¢é uma unidade intra-hospitalar responsavel pela operacionalizagdo da
vigilancia epidemioldgica no ambito hospitalar, conforme suas atribuicdes, e tem por objetivo
oferecer informaces estratégicas para a organizagdo, preparacao e resposta do servigo hospitalar
no manejo de eventos de interesse a saude, bem como subsidiar o planejamento e fortalecimento
da vigilancia em saude local.

A equipe é composta pela Coordenadora (Enfermeira) e duas Técnicas de
Enfermagem.

O processo de trabalho é orientado pelas resolugbes SES/MG n° 7.796, de 21 de
outubro de 2021 e SES/MG n° 8.265, de 20 de julho de 2022, que regulamenta a Vigilancia
Epidemioldgica Hospitalar (VEH/MG), como parte integrante do componente Estadual do Sistema
Nacional de Vigilancia em Saude, no ambito do Sistema Unico de Sadde do estado de Minas
Gerais (SUS/MG).

O NHE realiza planejamento e execucdo das acOGes de epidemiologia hospitalar,
incluindo a vigilancia epidemioldgica das doencas de notificacdo compulséria e/ou outros agravos
de interesse para a Saude Publica.

O NHE atua juntamente com o Servico de Controle de Infeccdo Hospitalar do Hospital,
na investigacdo epidemioldgica das doencas, agravos, eventos constantes na lista nacional de
doencas e agravos de notificacdo compulsoria, detectados no ambiente hospitalar, em articulacao
com a Secretaria Municipal de Saude e com a Secretaria Estadual de Saude, incluindo as atividades
de interrup¢do da cadeia de transmissdo de casos e surtos, quando pertinentes, segundo as normas
e procedimentos estabelecidos pelo Ministério da Saude.

No ano 2025, o Hospital Municipal de Januaria foi credenciado como Unidade
Sentinela de Vigilancia de sindrome gripal tendo como seu objetivo principal a identificacdo da
circulacdo dos virus respiratérios (como Influenza, SARS-CoV-2/COVID-19, VSR, entre outros)
de acordo com a patogenicidade e viruléncia em cada periodo sazonal e monitorar a demanda por
atendimento de sindromes gripais antes que ocorram casos graves. A equipe desenvolve as
seguintes fungoes:

- Identificacdo de virus: Coleta amostras clinicas (como secre¢do nasofaringe) para
envio a FUNED, permitindo identificar cepas e o perfil epidemioldgico, o que auxilia na
formulacéo de vacinas;
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- Monitoramento da circulacdo: Acompanha as variacdes sazonais e a distribui¢do dos
virus por faixa etaria;

- Vigilancia ativa: Monitora o comportamento de sindromes gripais no Hospital para
detectar surtos precocemente.

- Fornecer dados para gestdo: Os dados coletados, inseridos no SIVEP-Gripe,
subsidiam a tomada de decisdo para prevencdo e tratamento, além de orientar as politicas publicas
de saude.

A metodologia de trabalho da vigilancia epidemioldgica compreende funcbes
especificas e intercomplementares como:

e Coleta de dados atraves de busca ativa e notificagcdo passiva:

- Busca ativa diaria através das fichas de atendimento ambulatorial do Pronto
Atendimento, prontuarios e GAL (Gerenciador de Ambiente Laboratorial), com rastreamento em
todos os pacientes internados (média de 450 internacdes /més) e em exames;

- Abordagem junto a equipe assistencial, aos pacientes e acompanhantes;

Avaliacio de todas as Declaracées de Obitos (DO);

Abastecimento de planilha com os dados coletados;

Processamento, anélise e interpretacdo das informacdes;

Envio de informacOes para alimentacdo de sistemas de informacdo de doencas e
agravos de notificagdo compulséria ao servico de epidemiologia municipal;

e Trabalho em parceria com os servicos de vigilancia epidemiol6gica municipal e

estadual;

e Elaboracdo de recomendacdes de medidas de prevencdo e controle apropriadas no
ambito interno;

e Auvaliacdo da eficacia e efetividade das medidas adotadas;

e Divulgacao de informacdes pertinentes, fluxos, recomendacdes e capacitacoes;

e Participacdo em grupos de trabalho, comités, comissdes e outras atividades
institucionais como:

- Comité de Mortalidade Materno, Fetal e Infantil

- Comissao de Referéncia ao Atendimento as Vitimas de Violéncia Sexual;

- Servico de Referéncia ao Atendimento as Vitimas de Violéncia Sexual;

- Comissao de Revisdo de Prontuarios;

- Comissdo de Revisio de Obitos;

- Nducleo de Seguranca do Paciente;

- Comisséo de Controle de Infec¢do Hospitalar.

Todas as notificagdes compulsdrias do Hospital Municpal de Januéria sdo digitadas em
sistemas de informacdo pelo Servico de Epidemiologia Municipal, ap6s serem revisadas pelo
NHE. Ja foi solicitado, através de oficio, a descentralizacdo dos programas do Ministério da Saude
para acesso e digitacdo das fichas de notificacdo, porém foi realizada a descentralizacdo apenas
do SINAN online Dengue/Chikungunya.

O NHE realizou 3.718 notificacOes entre os meses de setembro e dezembro de 2025,
identificou e acompanhou 183 casos notificados em outros servicos, totalizando 3.901 notificagdes
feitas e/ou acompanhadas pelo NHE.

Até 0 més de dezembro de 2025 as doengas e agravos com maior frequéncia de
notificagdo foram: Sindrome Gripal (SG), Dengue, Acidente por Animais Peconhentos,
Atendimento Anti-Rabico Humano, Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG), Violéncia
Domeéstica e/ou outras violéncias, Intoxicacdo Exdgena, Violéncia sexual e tentativa de suicidio,
Acidente de Trabalho com Exposicdo a Material Biologico, Acidente de Trabalho Grave,
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Influenza, Sifilis (Adquiria, Congénita e em Gestante) e Chikungunya.

Doencas e Agravos de Notificacdo Compulséria mais frequentes na Instituicéao

Doengas e Agravos NotificacGes | Confirmadas | Investigadas | Encerradas
Acidente de Trabalho Grave 22 12 19 19
':\/I(:tde??;fBi%?égHgbalho com Exposicdo a 31 31 31 31
Acidente por Animais Peconhentos 363 321 302 302
Atendimento Anti-Rabico Humano 202 181 181 181
Chikungunya 06 0 06 06
Dengue 355 03 312 312
Influenza 12 0 12 12
Intoxicagcdo Exdgena 65 43 56 56
Sindrome gripal (SG) 1.415 813 1.206 1.206
Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG) 162 31 146 123
Sifilis (adquirida, Congénita e em Gestante) 10 10 10 10
Violéncia doméstica e/ou outra violéncia 136 92 101 92
Notificacdes Notificacdes Notificacdes
Violéncia sexual e tentativa de suicidio 56 em processo de | em processo de | em processo de
investigacéo investigacéo investigacéo

Fonte: Arquivo Nucleo Hospitalar de Epidemiologia
Data da consulta: 13/02/2026

O NHE possui um planejamento anual de trabalho onde as agfes séo desenvolvidas
em conjunto por toda a equipe. As acles planejadas para o0 ano de 2025 e realizadas pelo NHE até
0 momento:

e Treinamento e implementagdo do fluxo de preenchimento das notificagbes das
doencas, agravos e eventos de saude publica de notificagdo compulsoria;

e Manutencdo do sistema de busca ativa para deteccdo de infeccBes, eventos
adversos, doencas, e agravos de notificagdo compulsoria e agravos relacionados ao trabalho nos
pacientes internados no HMJ;

e Fortalecimento da investigacdo epidemioldgica das doencas, dos eventos e dos
agravos constantes na lista nacional de notificacdo compulséria de doencas, identificando o perfil
epidemioldgico dos pacientes atendidos e internados no HMJ;

o Notificacdo e acompanhamento de pacientes internados com sintomas de
arboviroses, Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG), Sindrome Gripal e Meningite;

e Organizacdo do fluxo de preenchimento das notificacbes das doencas, agravos e
eventos de salde publica de notificacdo compulsoria;

e Manutencdo do sistema de busca ativa para deteccdo de infeccdes, eventos
adversos, doencas e agravos de notificacdo compulséria e agravos relacionados ao trabalho nos
pacientes internados no HMJ;

e Fortalecimento da investigacdo epidemioldgica das doencas, dos eventos e dos
agravos constantes na lista nacional de notificagcdo compulséria de doencas, identificando o perfil
epidemiolégico dos pacientes atendidos e internados no HMJ;

e Notificacdo e acompanhamento de pacientes internados com sintomas de
arboviroses;

e Processamento de dados coletados;

¢ Analise e interpretagdo dos dados coletados;

e Recomendacéo e adogdo de medidas de controle de agravos;
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e Promocao de acOes de controle indicadas;
Avaliacdo da eficacia e efetividade das medidas adotadas;
Retroalimentacgéo e divulgagéo das informacgdes;

e Apoio a investigacdo de dbitos maternos declarados, ébitos de mulheres em idade
fértil, fetais e infantis ocorridos em &mbito hospitalar em conjunto com a Comissao de Mortalidade
Materna, Fetal e Infantil em articulagdo com a Secretaria Estadual de Saude e Secretaria Municipal
de Salde;

¢ Investigacdo e analise dos demais 6bitos, inclusive por arboviroses ocorridos na
Instituicao;

e Atuacgdo no Servico de Referéncia ao atendimento as Vitimas de Violéncia Sexual,

e Treinamentos da Equipe Médica e de Enfermagem para atendimento as Vitimas de
Violéncia Sexual.

¢ Monitoramento, avaliacéo e divulgacédo do perfil de morbimortalidade hospitalar;

e Imunizagéo dos profissionais atuantes na Instituigdo com as vacinas de Hepatite B,
Febre Amarela, dt, dtpa, Triplice Viral, Covid-19 e Influenza;

¢ Realizacdo de treinamentos das equipes atuantes na Instituicao;

¢ Participacdo nos eventos hospitalares de valorizacdo a Mulher;

e Participacdo de reunides de alinhamento e treinamentos através da Coordenacéo
Estadual do Nucleo Hospitalar de Epidemiolgia.

Servico de Saude Mental

« Equipe Multiprofissional de Saude Mental do Hospital Municipal de Januaria
— RESMEHG (Referéncia Especializada em Saude Mental no Hospital Geral)

A Equipe de Saude Mental do Hospital Municipal de Januaria/MG iniciou suas
atividades alinhando os atendimentos aos usuarios em crise ou surto com o CAPS de referéncia.

A equipe é composta por Enfermeiro de Satude Mental, Psic6loga, Médicos Clinicos
horizontais e Psiquiatra Referéncia Técnica.

+¢ Leitos de Saude Mental em Hospitais Gerais

Os Hospitais de Apoio a RAPS sdo hospitais gerais vinculados aos Centros de Atencao
Psicossocial (CAPS), cujos leitos de satde mental deverdo oferecer suporte hospitalar em atencéo
as pessoas com sofrimento ou transtornos mentais e com necessidades de satde decorrentes do uso
de alcool e outras drogas, conforme preconizado na Lei n°® 10.216, de 06 de abril de 2001 e na
Politica Estadual de Satide Mental, Alcool e outras Drogas.

Através da Resolucdo SES/MG n° 7.412, de 18 de fevereiro de 2021, Januéria foi
contemplada com 04 leitos de Saude Mental que atenderd as cidades de Itacarambi, Cénego
Marinho, Bonito de Minas, Pedras de Maria da Cruz e Januéria; ofertando o cuidado aos usuarios
em articulacdo com a Rede de Atencdo Psicossocial do territdrio através de uma equipe técnica
destinada a realizar a assisténcia hospitalar ao usuario que apresente transtorno mental e/ou uso
prejudicial de alcool e outras drogas com internacdes de curta duracao.

Variaveis das internages realizadas nos Leitos de Referéncia em Saude Mental no
Hospital Municipal de Januéaria.

o] 0 0

Variavel (CaliEOTES quad r%mestre quad r?mestre quad r?mestre
Feminino 23 27 28
Sexo Masculino 19 14 17
Total 47 41 45
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Faixa etaria

Municipio

Diagnostico Situacional
Obs: um mesmo paciente pode
apresentar mais de um
diagndstico no momento da
internacao.

Tempo de internagéo

2° Internagéo — Sexo

2° Internacéo — Faixa etaria
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Menor de 01 ano

01 a 04 anos
05 a 09 anos
10 a 14 anos
15 a 19 anos
20 a 29 anos
30 a 39 anos
40 a 49 anos
50 a 59 anos
60 a 69 anos
70 a 79 anos

80 anos ou mais

Total

Januaria

Pedras de Maria da Cruz
Cdnego Marinho

Itacarambi

Bonito de Minas

Manga
Miravania
Total

Tentativa de autoexterminio
Intoxicacao/Impregnagéo
Surto psicético

Crises

Agitacio/Agressividade

Abstinéncia
Crise ansiosa

Transtorno bipolar

Total

0 a3 dias
4 a7 dias
8 a 10 dias
11 a 15 dias
>15 dias
Total

Masculino
Feminino
Total

Menor de 01 ano

01 a 04 anos
05 a 09 anos
10 a 14 anos
15a 19 anos
20 a 29 anos
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30 a 39 anos 0 0 01
40 a 49 anos 0 0 02
50 a 59 anos 0 0 0
60 a 69 anos 0 0 0
70 a 79 anos 0 0 0
80 anos ou mais 0 0 0
Total 01 04 03
Masculino 0 0 0
Obitos Feminino 0 0 0
Total 0 0 0

Fonte: Projeto terapéutico Singular (PTS) — Acompanhamento e Evolucdo do Paciente
Data da consulta: 02/02/2026

Servico de Oncologia

O Hospital Municipal de Januaria vem passando por um processo de expansdo e
qualificacdo da sua estrutura fisica e assistencial, visando atender a crescente demanda de
pacientes oncoldgicos na regido. A implantacdo do Setor de Oncologia representa um avanco
significativo no fortalecimento da rede de atencdo a salde, garantindo tratamento especializado
proximo & populacéo local e reduzindo a necessidade de deslocamentos para outros centros de
referéncia.

O objetivo é implantar um espaco exclusivo para diagnostico, acompanhamento e
tratamento de pacientes com cancer; disponibilizar atendimento multiprofissional humanizado,
com foco na integralidade do cuidado; ampliar a capacidade instalada do hospital,
descentralizando o atendimento oncoldgico na macrorregido; e reduzir a sobrecarga de hospitais
de referéncia em outras cidades.

A construcdo do Setor de Oncologia do Hospital Municipal de Januaria é uma
iniciativa estratégica para a salde publica da regido, representando um marco histérico na
ampliacdo do acesso ao tratamento oncologico, que trara impactos positivos imediatos e de longo
prazo, promovendo a humanizacdo, a resolutividade e a descentralizagdo do cuidado em salde,
visando a melhoria da qualidade de vida dos pacientes e familiares, com maior acolhimento e
suporte durante a terapia.

Servico de Hemodialise

A Hemodiéalise é uma das formas de Terapia Renal Substitutiva (TRS), realizada por
meio de uma maquina dialisadora (que limpa e filtra 0 sangue) e insumos especificos, exigindo
um acesso vascular especifico temporario ou permanente, conduzida e
supervisionada por uma equipe multidisciplinar especializada. O tratamento 4
remove impurezas e excesso de liquido do sangue. pRomm

Unidade de Terapia Renal

O servigo de Unidade de Terapia Renal Substitutiva de Caratinga de Jonuiio- MG
Ltda., nome fantasia do PRO-RIM Januaria, € um servico terceirizado implantado via processo
licitatorio e inaugurado em 09/12/2023, com inicio dos atendimentos em 11/03/2024, com a
finalidade de assisténcia nefroldgica, incluindo a terapia renal substitutiva (TRS).

Entre os procedimentos realizados na Unidade de TRS de Januéria, estao:
Implante de acesso vascular temporario e de longa permanéncia;
Hemodialise convencional aguda e cronica;

Confecgéo de fistula arteriovenosa;

Atendimento ambulatorial
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O servico atende as seguintes cidades: Januaria, Sdo Jodo das Missdes, Pedras de
Maria da Cruz, Bonito de Minas, Conego Marinho, Itacarambi, Manga e Miravania.

Nos meses de setembro, outubro, novembro e dezembro, a clinica realizou o
atendimento de 148 pacientes portadores de doenca renal cronica ou aguda (e, eventualmente, em
casos intoxicacao exdgena) com tratamento dialitico, com uma média mensal de 128 pacientes e
um total de 5.773 sessdes de hemodidlise no periodo, distribuidas em trés turnos diarios, de
segunda a sébado, e, de forma excepcional, aos domingos. De segunda a sabado, a clinica funciona
com abertura as 05h30 e encerramento por volta das 21h. Apds fechamento da clinica, os
profissionais sdo acionados na modalidade de sobreaviso, inclusive aos domingos.

Todos o0s pacientes sdo avaliados clinica e laboratorialmente, este Gltimo em periodos
predeterminados pelo Ministério da Satde ou excepcionalmente em urgéncias ou situacdes clnicas
especificas. Alguns indicadores monitorados sao descritos abaixo:

e Anemia;

e Doenca Mineral Ossea;

KTV (indicador de qualidade de dialise);
Perfil glicémico;
Presséo arterial;

e Infeccdo de acesso (fistula arteriovenosa - FAV, cateteres de curta e longa
permanéncia);

¢ Quantidade de acessos;

e Pirogenias;

¢ Qualidade da agua.

Os indicadores acima sdo monitorados todos 0s meses, atribuindo conduta de
intervencdo quando necessario. A qualidade da dgua mostrou-se satisfatoria no quadrimestre em
questéo.

Fluxograma da Hemodialise Pr6-Rim
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Fonte: Eloborada por Joyce L. 5, Porreln,
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A clinica conta com um total de 30 profissionais. Sendo:

Médico Nefrologista 02
Médico 01
Enfermeira RT 01
Enfermeiro 01
Nutricionista 01
Assistente Social 01
Psicologa 01
Técnicos de Enfermagem — que atuam no Saldo de Hemodialise 12
Técnicos de Enfermagem — que atuam em Sala de Reprocessamento 02
Copa 02
Servigos gerais 03
Recepcionista 01
Almoxarifado e Tratamento de agua 01
Setor Administrativo 01
Acbes/servicos 3° quadrimestre
Pacientes em acompanhamentoambulatorial 150
Alta com objetivos atingidos 01
Obito * 08
Transferéncia 07
Atendimento suspenso devido aintercorréncia 02
Abandono de tratamento 00
Total 168

Fonte: nephroSys

* Os 6bitos informados acima ocorreram todos externamente.

B
BN
||

SUS

Sistema
Unico
de Sadde

Sdo realizadas reunides periddicas para adequacdo das rotinas e implantacdo de novas
metodologias. Diariamente, ha troca de informacbes entre os profissionais, incluindo equipe
médica, com objetivo de assisténcia horizontalizada, além de treinamento, participacdo em
congressos e cursos de aperfeicoamento.

Algumas prestacbes de servico sdo feitas pelo Hospital Municipal de Januéria,
conforme contrato do municipio com a clinica de hemodialise.

Acdes realizadas pela Unidade de Terapia Renal

procedimentos:
Educacdo continuada permanente para os colaboradores da enfermagem;

Capacitacdo da equipe de higieniza¢éo e copa;
Evento em prol do Outubro Rosa;

Evento em prol do Novembro Azul;

Ceia Natalina para pacientes e funcionarios;
Bingo Natalino para os pacientes.

il |
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4.2.2. Producéo de Urgéncia e Emergéncia segundo Grupo procedimento

*Producado Ambulatorial do SUS — por Local de Atendimento
Quantidade aprovada, Valor aprovado segundo Grupo procedimento
Carater de Atendimento: Urgéncia

*Procedimentos Hospitalares do SUS — por Local de Internacéo
AlH aprovadas, Valor total segundo Grupo procedimento

Dados atualizados do 2° quadrimestre

Sistema de Informacdes Sistema de Informag6es
i Ambulatoriais Hospitalares
Grupo procedimento
Qtd. Valor AlH
Valor total
aprovada aprovado Aprovadas

01 Acdes de promogdo e prevencdo em salde 07 - - -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 22 618,06 - -
03 Procedimentos clinicos 26.289 194.308,57 858 344.129,87
04 Procedimentos cirlrgicos 47 1.102,32 244 152.125,17
07 Orteses, proteses e materiais especiais - -

Total 26.365 196.028,95 1.102 496.255,04

Fonte: Sistemas de Informag6es Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 23/02/2026

Dados do 3° quadrimestre

Sistema de Informacdes Sistema de Informacoes
& e Ambulatoriais Hospitalares
Qtd. Valor AlH valor total
aprovada aprovado Aprovadas

01 Acdes de promocao e prevencdo em salde 04 - - -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 04 277,26 - -
03 Procedimentos clinicos 62.134 414.011,83 780 316.454,74
04 Procedimentos cirurgicos 33 738,41 288 172.934,58
07 Orteses, proteses e materiais especiais 03 675,00 - -

Total 62.178 415.702,50 1.068 489.389,32

Fonte: Sistemas de Informac6es Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 23/02/2026

4.3. Produgéo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar

4.3.1. Produgdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de
Procedimento

*Producado Ambulatorial do SUS — por Local de Atendimento
Quantidade aprovada, Valor aprovado segundo Grupo procedimento
Complexidade: Média complexidade, Alta complexidade, Nao se aplica

*Procedimentos Hospitalares do SUS — por Local de Internagéo
AlH aprovadas, Valor total segundo Grupo procedimento
Complexidade: Média complexidade, Alta complexidade, Néo se aplica

Pégina 75 de 179



PREFEITURA DE JANUARIA . SUS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA “ Sistema

Unico

3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025 ‘ de Satde

Dados atualizados do 2° quadrimestre

Sistema de Informag6es Sistema de Informagbes
. Ambulatoriais Hospitalares
GI’UpO procedlmento
Ol Valor aprovado Al Valor total
aprovada aprovadas
01 Acdes de promogao e prevencdo em salde 387 1.044,90 - -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 54.539 806.957,19 - -
03 Procedimentos clinicos 164.556 2.326.000,72 861 344.727,86
04 Procedimentos cirdrgicos 2.307 131.032,79 632 464.933,85
06 Medicamentos 613.897 550.414,68 - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais 561 47.547,72 - -
08 Acdes complementares da atencdo a salde 22.192 136.028,25 - -
Total 858.439 3.999.026,25 1.493 809.661,71

Fonte: Sistemas de Informag6es Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 24/02/2026

Dados do 3° quadrimestre

Sistema de Informacoes Sistema de Informacoes
. Ambulatoriais Hospitalares
Grupo procedimento o, o
aprovada Valor aprovado aprovadas Valor total

01 Acdes de promocao e prevencdo em salde 312 842,40 - -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 63.961 687.826,58 - -
03 Procedimentos clinicos 122.157 1.747.223,53 781 316.654,07
04 Procedimentos cirurgicos 1.724 92.301,60 908 660.307,14
06 Medicamentos 661.441 859.810,52 - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais 661 64.084,50 - -
08 Ac¢des complementares da atengdo a salde 20.989 133.190,85 - -

Total 871.245 3.585.279,98 1.689 976.961,21

Fonte: Sistemas de Informag6es Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 24/02/2026

4.3.4. Centro Estadual de Atencéo Especializada - CEAE

O Centro Estadual de Atencdo Especializada — CEAE, categoria 1, constitui-se em
ponto de atencdo da média complexidade ambulatorial, voltado para a aten¢do materno-Infantil de
alto risco; Saude da Mulher com énfase na propedéutica do cancer de colo do Gtero e mama. Possui
critérios de atendimento definidos em nota técnica especifica. De abrangéncia regional onde
atende 10 municipios, sendo eles: Bonito de Minas, Conego Marinho, Itacarambi, Januéria,
Juvenilia, Manga, Miravania, Montalvania, Pedras de Maria da Cruz e Sdo Jodo das Missdes.
Custeio prioritariamente estadual. Oferta em suas instalagdes atendimentos da carteira basica: de
Ginecologia/Obstetricia, Pediatria, Mastologia, Enfermagem, Nutricdo, Psicologia, Fisioterapia,
Servico Social. Além das consultas, sdo disponibilizados procedimentos como: mamografia,
ultrassonografia de mama, core biopsy, ultrassonografia obstétrica, doppler de fluxo obstétrico,
ultrassom transvaginal, cardiotocografia, colposcopia, bidpsia de colo uterino e EZT.

Antes das consultas os pacientes recebem informacdes sobre o fluxo do servico e
orientagdes de saude. Em seguida, sdo atendidos pelo enfermeiro e pelo médico, posteriormente
sdo encaminhados aos outros profissionais, conforme sua necessidade.

O servico segue as orientaces da Deliberacdo CIB-SUS/MG n° 3.066, de 04 de
dezembro de 2019, que aprova a regulamentacdo dos Centros Estaduais de Atencao Especializada,
0S seus processos de supervisdo e avaliacdo e a metodologia de financiamento dos servigos.
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O fluxo de atendimento do CEAE segue a seguinte ordem: os pacientes sdo
estratificados com os critérios estabelecidos como Alto Risco pelas equipes de Satde da Familia
(encaminhamento exclusivo pela APS); sdo agendados de acordo com a quantidade de cotas para
cada municipio estabelecidas pelo Estado.

Na primeira consulta o paciente é atendido pelo médico especialista e por toda a equipe
multiprofissional e os retornos sdo agendados para 0 médico e no minimo para dois profissionais
da equipe multiprofissional, conforme necessidade. O atendimento do CEAE é compartilhado com
a Atencdo Primaria em Salde.

Os profissionais utilizam como protocolo as notas técnicas e linhas guias do Ministério
da saude para criancgas; gestantes e propedéutica do cancer de colo de Utero e de mama na atengdo
ambulatorial especializada.

Ne de Consultas/

Especialidade Procedimentos

Ginecologista 161/69
Obstetra 1.156
Mastologista 487/30
Pediatra 198
Enfermagem 1.492
Nutricionista 1.061
Psicéloga 1.150
Assistente Social 997
Fisioterapeuta 588
Técnico em Enfermagem 2.002
Técnico em Radiologia 342
Total 9.733

Fonte: BPA — Boletim de Produgdo Ambulatorial
Data da consulta: 02/2026

Acdes realizadas pelo CEAE:

ReuniGes com a Equipe Multiprofissional para discutir questdes sobre o processo

de trabalho e estudo de caso.

°
Rosa.

Educacdo em Salde com pacientes da espera para consultas.
Educacdo em Salde com pacientes da espera para consultas com o tema Outubro

Capacitacdo para médicos da Atencdo Priméaria com a mastologista do CEAE.
Capacitagdo para nutricionistas da Atencdo Primaria com a nutricionista do CEAE

sobre doencas raras.

Visita técnica para matriciamento no municipio de Bonito de Minas.

Visita técnica para matriciamento no municipio de Juvenilia.

Visita técnica para matriciamento no municipio de Itacarambi.

Visita técnica para matriciamento no municipio de Pedras de Maria da Cruz.
Visita técnica para matriciamento no municipio de Miravania.

4.4. Produgéo de Assisténcia Farmacéutica

A Assisténcia Farmacéutica em Minas Gerais € garantida pelo Programa Farmacia de
Minas, também conhecido como Rede Farmacia de Minas, cuja gestdo é exercida pela Secretaria
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de Estado de Saude de Minas Gerais (SES/MG), e tem como objetivo garantir o acesso gratuito e
qualificado a medicamentos e servicos farmacéuticos no SUS.

A Assisténcia Farmacéutica de Januaria atua como o objetivo de aprimorar a gestéo
dos medicamentos e ampliar 0 acesso gratuito & populacdo com foco na promogdo da saude, na
humanizacao do atendimento e na melhoria da qualidade de vida dos usuarios do SUS.

O Programa é estruturado em trés componentes:

1. Componente Basico — medicamentos para doengas comuns na atengdo priméria.

2. Componente Estratégico — medicamentos para doencas especificas como
tuberculose, hanseniase, toxoplasmose, entre outras.

3. Componente Especializado (alto custo) — sob responsabilidade direta do Estado.

Na Farméacia de Minas Unidade de Januéria sdo disponibilizados medicamentos
dos componentes basico e estratégico.

A Farmécia de Minas Unidade de Januéria é responsadvel pela solicitacdo de
medicamentos e insumos, controle de estoques e dispensacdo de medicamentos a populacao
realizada por uma equipe composta por 01 farmacéutico e 04 atendentes.

Os medicamentos sdo entregues mediante apresentacao de:

Receita médica original;
Documento de identidade (RG);
Cartdo SUS; e

Comprovante de residéncia.

Visando facilitar o acesso a assisténcia farmacéutica nas areas urbanas e rurais do
municipio de Januéria, superar barreiras geogréaficas e melhorar resultados em salde, instituiu-se
a Farmacia Itinerante, com os farmacéuticos itinerantes atuando na dispensacdo de medicamentos
nas seguintes localidades: S&o Joaquim, VVarzea Bonita, Tamboril, Riacho da Cruz, Areido, Fabido,
Pandeiros, Tejuco, Levianopolis, Ceramica, Itapiracaba e Boa Vista.

O SIGAF (Sistema Integrado de Gerenciamento da Assisténcia Farmacéutica) é
utilizado na Farmacia de Minas Unidade de Januaria, pelos farmacéuticos, para:

e Gerenciar e registrar todas as a¢0es da assisténcia farmacéutica;

e Controlar os medicamentos dos programas estratégicos como: Diabetes,
Tuberculose, Hanseniase, Esquistossomose, Toxoplasmose, Tabagismo, Saude da Mulher,
Leishmaniose.

Indicadores acompanhados pela Assisténcia Farmacéutica (Farmacia Basica)

Indicadores Meta 3° quadrimestre
1 Taxa.de pacientes em uso de medwamentog & insumos para 0 tratamento 100% 100%
de Diabetes Mellitus cadastrados no questionario.
Taxa de pacientes em uso de medicamentos e insumos para o tratamento
2 . x . L . 100% 95%
de Hipertensdo Arterial cadastrados no questionério de triagem.
3 Execucdo do componente Bésico do Bloco Assisténcia Farmacéutica 100% 90%

(CBAF) no ambito do Programa.

Fonte: https://antigo-sigaf.saude.mg.gov.br/?page=tb_estoque/tb_estoque_relatorio
Data da consulta: 10/02/2026

Além de dispensar medicamentos para populacdo geral, a Farmacia de Minas de
Januéria também abastece, com medicamentos do componente bésico, as seguintes institui¢des:
Asilo Jodo XXIII, Abrigo Lar de Jesus, APAC, Casa de acolhimento, CAPS Il, CAPSi, Casa de
acolhimento, Presidio, Pacientes em tratamento de hemodilise e Instituto Federal.
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4.5. Producéo de Vigilancia em Saude

4.5.1. Producdo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos
Producdo Ambulatorial do SUS por Local de Atendimento
Quantidade aprovada, Valor aprovado segundo Grupo de Procedimento
Financiamento: 07 Vigilancia em Saude

Dados atualizados do 1° quadrimestre

Grupo Procedimento Qtd. Valor
aprovada | aprovado
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 402 =

*Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizacao.
Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacgdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)
Data da consulta: 10/02/2026

Dados atualizados do 2° quadrimestre

Qtd. Valor

Grupo Procedimento
aprovada | aprovado
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 309 -

*Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizacéo.
Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacgdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)
Data da consulta: 10/02/2026

Dados do 3° quadrimestre

Grupo Procedimento Qtd. Valor
aprovada | aprovado
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 325 -

*Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizagao.
Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacgdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)
Data da consulta: 10/02/2026

No campo da satde, a vigilancia est4 relacionada as praticas de atengdo e promogao
da satde dos cidadaos e aos mecanismos adotados para prevengao de doengas. Além disso, integra
diversas areas de conhecimento e aborda diferentes temas, tais como politica e planejamento,
territorializagdo, epidemiologia, processo saide-doencga, condicdes de vida e situagdo de saude das
populagdes, ambiente e satde e processo de trabalho.

A partir dai a vigilancia no municipio se organizou de acordo com sua necessidade e
se distribui entre: Departamento dos Sistemas de Informag¢des da Vigilancia em Saude,
Departamento de Endemias e Vigilancia Ambiental, Departamento de Imunizagdo, Departamento
das Doengas Infectocontagiosas e Respiratorias (CEDRI), Departamento da Vigilancia Sanitaria e
Departamento de Saude do Trabalhador.

A Vigilancia em Saude do municipio de Januaria é representada por uma sequéncia
continua de estagios, tarefas e setores em um fluxo circular, onde cada setor tem 0 mesmo nivel
de importéancia e desenvolvem trabalhos em parceria e complementag&o de servicos e informagao.
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ORGANOGRAMA DOS SERVICOS INTEGRADOS DA VIGILANCIA EM SAUDE

Vigilancia em
Saude/ Sistemas
de Informagéo

NHE- Nucleo Vigilancia
Hospitalar de Sanitéria
Epidemiologia
Promocao da Vigilancia
Saude/ Atencéo Ambiental e
Primaria Endemias
Saude Trabalhador / Imunizacio

Vigedesastres/ Viges
/ Ar, Solo, Chuva

CEDRI
Centro de
Leishmaniose

A Vigilancia Epidemioldgica contribui com as outras Vigilancias para adogdo de
medidas necessarias para o desenvolvimento das acoes.

A Vigiléncia Epidemioldgica é definida pela Lei n° 8.080/90 como “um conjunto de
acOes que proporciona o conhecimento, a detecgdo ou prevencao de qualquer mudanca nos fatores
determinantes e condicionantes de satde individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar
e adotar as medidas de prevencado e controle das doengas ou agravos”.

O objetivo principal é fornecer orientacdo técnica permanente para os profissionais de
salde, que tém a responsabilidade de decidir sobre a execucao de a¢des de controle de doencgas e
agravos, tornando disponiveis, para esse fim, informac6es atualizadas sobre a ocorréncia dessas
doencas e agravos, bem como dos fatores que a condicionam, numa area geografica ou populacao
definida.

A Vigilancia Epidemiolégica reconhece as principais doengas de notificagdo
compulsoéria e investiga epidemias que ocorrem em territorios especificos. Além disso, age no
controle dessas doencas especificas. No municipio de Janudria envolve quatro departamentos:
Endemias e Vigilancia Ambiental, CEDRI, Sistema de Informagao e Imunizagao.

A Vigilancia Ambiental se dedica as interferéncias dos ambientes fisico, psicologico
e social na saude. As agdes neste contexto tém privilegiado, por exemplo, o controle da agua de
consumo humano, o controle de residuos e o controle de vetores de transmissao de doencas —
especialmente insetos e roedores.

As acdes de Vigilancia Sanitaria dirigem-se, geralmente, ao controle de bens,
produtos e servicos que oferecem riscos a saude da populagdo, como alimentos, produtos de
limpeza, cosméticos € medicamentos. Realizam também a fiscalizagao de servigos de interesse da
saude, como escolas, hospitais, clubes, academias, parques e centros comerciais, ¢ ainda
inspecionam os processos produtivos que podem por em riscos e causar danos ao trabalhador e ao
meio ambiente.

Ja a area de Saude do Trabalhador realiza estudos, agdes de prevengao, assisténcia e
vigilancia aos agravos a saude relacionados ao trabalho.
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Todas as areas que compdem a Vigilancia em Saude se interagem para ado¢do de
medidas e estratégias para enfrentamento de diversas situa¢ées, surtos e emergéncias.

4.5.2. Departamento de Vigilancia em Saude / Sistemas de Informacéo
Sistemas de Informacao

» SINAN — Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo: é alimentado,
principalmente, pela notificacdo e investigacao de casos de doencas e agravos que constam da lista
nacional de doencas de notificacdo compulsoria (Portaria de Consolidagdo n° 4, de 28 de setembro
de 2017), mas é facultado a estados e municipios incluir outros problemas de saide importantes
em sua regiéo.

Sua utilizacdo efetiva permite a realizacdo do diagndstico dinamico da ocorréncia de
um evento na populacdo, podendo fornecer subsidios para explicacBes causais dos agravos de
notificacdo compulsoria, aléem de vir a indicar riscos aos quais as pessoas estdo sujeitas,
contribuindo assim, para a identificacdo da realidade epidemioldgica de determinada area
geografica.

O seu uso sistematico, de forma descentralizada, contribui para a democratizagdo da
informacdo, permitindo que todos os profissionais de salde tenham acesso a informacdo e as
tornem disponiveis para a comunidade. E, portanto, um instrumento relevante para auxiliar o
planejamento da saude, definir prioridades de intervencao, além de permitir que seja avaliado o
impacto das intervengdes.

» SINASC - Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos: visa reunir informacdes
epidemioldgicas referentes aos nascimentos informados em todo territorio nacional. O documento
padrdo de uso obrigatério em todo o territério nacional para a coleta de dados de nascidos vivos é
a Declaracéo de Nascidos Vivos (DN). O SINASC é uma ferramenta essencial para monitorar e
compreender a natalidade no Brasil, contribuindo para a melhoria dos servicos de salde e o
planejamento adequado das politicas publicas relacionadas a maternidade e ao nascimento, a saude
da mulher e da crianca para todos os niveis do Sistema Unico de Satde (SUS): permite a
identificacdo de prioridades de intervencao, o que contribui para efetiva melhoria do sistema.

» SIM — Sistema de Informacdes sobre Mortalidade: é um sistema de vigilancia
epidemioldgica nacional, cujo objetivo é captar dados sobre os ébitos do pais a fim de fornecer
informacBes sobre mortalidade para todas as instancias do sistema de satde. O documento de
entrada do sistema é a Declaragio de Obito (DO), padronizada em todo o territrio nacional.

O SIM tem por finalidade reunir dados quantitativos e qualitativos sobre Obitos
ocorridos no Brasil, e é considerado uma importante ferramenta de gestdo na area da salde, pois
oferece informacBes da maior relevancia para a definicdo de prioridades nos programas de
prevencao e controle de doengas.

Acdes realizadas pelo Departamento de Vigilancia em Salde:
e 262 Reunido do Comité de Mortalidade Materno e Infantil

-

o Participacdo de reunido de Redes de Atencdo em Saude
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4.5.3. Saude do Trabalhador

Saude do Trabalhador € o conjunto de atividades do campo da salde coletiva que se
destina, por meio das acdes de vigilancia epidemioldgica e vigilancia sanitaria, a promocao e
protecdo da salde dos trabalhadores, assim como visa a recuperacgdo e reabilitacdo da saude dos
trabalhadores submetidos aos riscos e agravos advindos das condic¢des de trabalho.

Indicadores acompanhados pelo setor de Saude do Trabalhador:

. 10 20 30
Indicador Meta quadrimestre | quadrimestre | quadrimestre
Realizacdo de VAPT (Vigilancia de Ambientes e
Processos de Trabalho) 08 04 03 01
Realizagdo de VIEP (Vigilancia Epidemiolégica 10 0 03 07

Participativa)

Fonte: Formsus
Data da consulta: 03/02/2026

Acidente de Trabalho Set | Out | Nov | Dez | Total

Numero notificacOes 13 | 12 07 07 39
Casos Novos 13 | 12 07 07 39
Acompanhados/Investigados | 13 | 12 07 07 39
Encerrados no SINAN 13 | 11 07 06 37

Dados sujeitos a alteracao, conforme lancamento diario no Sistema.
Fonte: SINAN NET
Data da consulta: 23/01/2026

Agravos notificados Set | Out | Nov | Dez | Total
Y96 Acidente de Trabalho Grave 11 | 08 05 05 29
Z209 Acidente de Trabalho com Exposi¢do a Material Biolégico | 02 | 04 02 01 09
X29. Acidente Por Animais Pe¢onhentos 0 0 0 01 01
Total 13 | 12 | 07 | 07 39

Dados sujeitos a alteracdo, conforme lancamento diario no Sistema.
Fonte: SINAN NET
Data da consulta: 23/01/2026

No periodo de setembro a dezembro de 2025, foram notificados 39 agravos
relacionados ao trabalho, entre eles: acidente de trabalho grave, acidente de trabalho com
exposicdo a material biologico e acidentes por animais pegonhentos.

Aco0es realizadas pelo setor de Saude do Trabalhador:
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¢ Inspecdes de VAPTSs nas Unidades Basicas de Saude do municipio, visando avaliar
as condicdes de trabalho e identificar fatores de risco ocupacionais que impactam a saude dos
trabalhadores e a qualidade da assisténcia.

¢ Alinhamento e articulacdo do Comité Operacdes Especiais (COE) do municipio.

As acdes de Vigilancia de Ambientes e Processos de Trabalho (VAPT) e de Vigilancia
Epidemioldgica Participativa (VIEP) foram desenvolvidas conforme a capacidade operacional do
municipio, ainda que se reconheca a necessidade de fortalecimento dessas estratégias para
ampliacdo das acOes preventivas e de promogao da saude nos ambientes laborais. Nesse sentido,
torna-se fundamental a continuidade das capacitacGes das equipes, a articulacdo intersetoriais e 0
aprimoramento dos fluxos e protocolos de atuacdo em Salde do Trabalhador.

4.5.4. Centro Especializado em Doencas Respiratorias e Infectocontagiosas — CEDRI

O Centro Especializado em Doencas Respiratorias e Infectocontagiosas (CEDRI) de
Januéria é um servico mantido pela prefeitura do municipio que firma-se como referéncia técnica
de Tuberculose e Infec¢do Latente da Tuberculose (ILTB), Hanseniase, Infec¢fes Sexualmente
Transmissiveis — IST (HIV, Sifilis, Hepatite B e Hepatite C), doencas respiratérias e Gerenciador
de Ambiente Laboratorial (GAL) para contribuir com a reducdo do numero de Obitos,
monitoramento epidemioldgico e subsidiar a tomada de decisdo sobre os programas do municipio
no ambito do SUS objetivando promover mecanismo de prevengdo e monitoramento de tratamento
as doencas.

A equipe do estabelecimento, atualmente, é composta por uma enfermeira
coordenadora, duas técnicas de enfermagem, uma técnica de laboratério, uma digitadora e uma
auxiliar de limpeza a executar as exigéncias necessarias do setor.

O CEDRI esta em processo de implantacdo do Servico de Atencdo Especializada
(SAE), o qual ja conta com médico, farmacéutico, técnico de enfermagem e psicologo, todos
devidamente capacitados pelo SAE Ampliado do municipio de Montes Claros.

O CEDRI realiza um planejamento e organizacdo de processos de trabalhos atendendo
as notas técnicas e manuais do Ministério de Saude, seguindo as diretrizes desses documentos
como defini¢do de metas, indicadores, objetivos e a¢fes a serem executadas no ambito municipal
considerando as necessidades da populacdo do territorio. Deste modo, € elaborado instrumento de
planejamento e gestdo, contemplando agdes de prevencao, monitoramento e controle de doencas
e agravos a saude.

Diante disso, € repassado o0 acesso a plataforma DRIVE (link), acesso facilitador sobre
os fluxos e documentos pertinente para execucdao de um servico integral e igualitario, prezando
por um acesso universal.
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As referéncias técnicas tém como atribuicdo gerir um programa especifico referente a
uma patologia devendo orientar, capacitar e monitorar os demais setores da saude quanto ao
planejamento, elaboracao e execucao das politicas, acdes e indicadores do programa entre outros.
Ademais, deve como acompanhar os pacientes desde o diagnoéstico, tratamento e encerramento do
caso, juntamente com a Unidade Basica de Saude (UBS). Desse modo, informacdes sédo alinhadas
com os envolvidos no processo de execucdo como o Hospital Municipal de Januéria, as Unidades
Basicas de Saude (UBS), o Centro Estadual de Atencdo Especializada (CEAE), a Associacao de
Protecdo e Assisténcia aos Condenados (APAC), as Vigilancias, o Instituto Médico Legal (IML),
0 Servicos de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU), a Geréncia Regional de Saude (GRS),
entre outros, trabalhando em equipe e em servico de redes para que possam cumprir com as acoes
propostas nos instrumentos de gestdo, fluxogramas e resolucdes/portarias do Estado e Ministério
da Saude.

O CEDRI realiza acdo de prevencdo articulando parceiras intra e intersetoriais como
escolas, escolas técnicas, Presidio, Hospital Municipal de Januéria, Unidades Basicas de Salde
(UBS), Centro Estadual de Atencéo especializada (CEAE), Associacdo de Protecdo e Assisténcia
aos Condenados (APAC) entre outros.

O CEDRI, atualmente, é responsavel por dois Comités Municipais, sendo eles: o
Comité de Investigacdo de Transmissdo Vertical das InfeccBes Sexualmente Transmissiveis e 0
Comité de Obito por Tuberculose para propor medidas que possam corrigir falhas na prevencéo,
assisténcia e tratamento. Estes possuem regimento interno municipal preservando o caréater ético,
técnico, educativo e consultivo. Os comités sdo de natureza interinstitucional, multiprofissional,
técnico-cientifico com o objetivo de analisar os eventos relacionados a agravos evitaveis para
propor medidas de intervencdo visando a eliminacdo destes como problemas de saude publica.

O Gerenciador de Ambiente Laboratorial — GAL é um sistema informatizado
desenvolvido para Laboratorios de Saude Publica aplicado aos exames e ensaios de amostras de
origem humana, animal e ambiental, com padrdo nacional, e desenvolvido de acordo com 0s
protocolos do Ministério da Salde. Uma das principais fungdes consiste em gerenciar e
acompanhar as realizagdes das analises laboratoriais desde a sua solicitacdo até emissdo do laudo
final. Além de enviar resultados laboratoriais dos casos suspeitos ou confirmados para o Sistema
de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN) e subsidiar as tomadas de decisdes pelas
Vigilancias nas esferas Nacional, Estadual e Municipal.

Os seguintes exames sdo coletados: Dengue, Zika, Chikungunya, Hepatites Virais,
Chagas Agudo, Chagas Croénico, HIN1, Meningite, Coqueluche, Teste Rapido Molecular, Cultura
Para Tuberculose, Rubéola, Sarampo, Febre Amarela, Febre Maculosa, Babebiose, Botulismo,
Brucelose, Doenca de Lyme, Raiva, Rotavirus, Filariose, Toxoplasmose (somente casos
suspeitos), HIV, Monkeypox, Febre Oropouche, Mayaro, COVID e Leptospirose.

As amostras de RT-PCR e sorologias sdo coletadas, processadas e langadas no sistema
Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL) para serem enviadas para analise através da
Macrorregional de Montes Claros a Fundacgdo Ezequiel Dias (FUNED) vinculado a Secretaria de
Estado de Minas Gerais. Portanto, ap0s a analise realizada, a FUNED encaminha os resultados
através do Sistema GAL.

Testes rapidos realizados
Set | Out | Nov | Dez | Total

Duo/Combo — Dengue 37 27 23 20 107

Hanseniase 0 0 0 0 0

Hepatite B 216 | 167 | 324 | 176 & 883

Hepatite C 220 | 159 | 321 | 174 | 874
HIV 189 | 142 | 305 | 154 | 790
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Sifilis 211 | 131 | 300 | 162 | 804

Fonte: Sisloglab
Data da consulta: 20/01/2026

Enfrentamento a COVID-19

O Ministério de Salde de Saude declara o fim da Emergéncia em Salde Publica de
Importancia Nacional (ESPIN), causada pela pandemia de COVID-19 no Brasil. No entanto, o
Municipio de Januéaria mantém atividades no que tange a prevencao e ao controle do agravo, ndo
apenas relacionado ao COVID, mas também as demais doencas respiratorias.

Assim, todo caso suspeito de COVID é notificado e encaminhado para a realizacao de
Teste Rapido Antigeno para COVID-19 e de RTPC para COVID, conforme nota técnica vigente.

Os Testes Répidos para deteccdo de Antigeno sdo distribuidos pela Gerencia Regional
de Saude de Januaria- SES/MG, conforme estoque atual do Estado, em quantitativos conforme
necessidade. Os testes sé&o realizados séo realizados no CEDRI e no HMJ.

Por fim, o teste RT-PCR é solicitado conforme necessidade e executado semanalmente
no HMJ, que encaminhada as amostras para analise na FUNED.

Ha um trabalho em rede, com fluxos definidos, integrado e multidisciplinar, da
Vigilancia Epidemioldgica junto ao Hospital Municipal de Januaria, a Atencdo Priméria a Salde,
a Gerencia Regional de Salde e ao envio de amostras de RT-PCR COVID-19, por meio do
Gerenciador de Laboratdrio (GAL) a FUNED.

As fichas de notificacdo compulséria sdo lancadas diariamente no sistema e-SUS
Notifica, que é utilizado para monitoramento on-line.

COVID-19 Set Out Nov Dez Total
Casos notificados 439 244 176 248 1.107
Casos confirmados 17 16 0 08 41
Casos recuperados 17 16 0 08 41
Casos negativos 22 34 11 27 232
Obitos 0 0 0 0 0
PCR 31 18 31 37 117
Testes rapidos 39 50 11 35 135
N&o compareceu a testagem 400 194 165 213 972

Fonte: Vigilancia em Saude — Januaria
Data da consulta: 03/02/2026

Programa de Tuberculose

O Programa de Controle de Tuberculose dispde de medidas técnicas e assistenciais
bem definidas, garantindo desde a distribuicdo gratuita de medicamentos e outros insumos
necessarios até acdes preventivas e de controle do agravo, com o objetivo de reduzir a morbidade,
mortalidade e transmisséo da TB através da busca ativa. Além disso, possibilita o esclarecimento
das razdes do éxito da intervengdo em contextos diversos e para diferentes grupos populacionais.

O Programa de Tuberculose € integrado em rede de atengdo com padrdes técnicos e
assistenciais, garantindo ages preventivas, assisténcia de qualidade e distribuicdo gratuita de
medicamentos, visando um acesso universal da populagéo ao servicgo.

Ac0es de diagnosticos e acompanhamento desenvolvidas no municipio:

¢ Realizacéo de cultura de escarro.
¢ Realizagdo de basciloscopia.
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Realizacdo de teste de sensibilidade.
Realizacdo de Teste Rapido Molecular.
Raio X.

Teste tuberculinico ou PPD.

Tuberculose Set | Out | Nov | Dez | Total
Numero notificacdes 01 03 0 01 05
Casos Novos 01 0 0 01 02
Acompanhados 01 03 0 01 05
Encerrados 02 0 0 0 02
Contatos 04 08 0 06 18
Exames realizados 03 05 08 12 28

Abandono de tratamento 01 0 0 0 01

*Dados sujeitos a alteracgéo, conforme lancamento diério no Sistema.
Fonte: SINAN NET / GAL  Data da consulta: 22/01/2026

Sintomaticos respiratorios:

A busca ativa do sintomatico é uma importante estratégia de para o controle de
Tuberculose, uma vez que permite a deteccdo precoce das formas pulmonares. A busca ativa é de
recomendacdo internacional e deve ser realizada permanentemente nos servicos de salde, de forma
que faca parte de sua rotina ndo se caracterizando por uma agéo eventual.

Sintomaticos respiratorios Set | Out | Nov | Dez | Total
Acompanhados/ examinados 35 12 10 20 7
Diagnosticados com Tuberculose 02 | 02 | 01 | 02 07
Teste rapido Hanseniase 05 09 0 0 14

Fonte: Vigilancia em Saude — Januaria
Data da consulta: 03/02/2026

Programa de Hanseniase:

O Programa de Controle da Hanseniase tem como principio fortalecer as acbes de
vigilancia epidemioldgica da hanseniase, através da prevencéo e promocao da salde com base na
educacdo permanente e a assisténcia integral aos portadores deste agravo. Assim, desenvolvendo
um conjunto de atividades que visam orientar a pratica em servigo em todas as instancias e
diferentes complexidades, fornecendo tratamento de incapacidades e vigilancia dos contatos
domiciliares. Contudo, alguns pacientes possuem uma especificidade maior que muitas vezes ndo
é possivel solucionar em nosso municipio. Sendo assim, vé-se a necessidade de encaminhéa-los
para tratamento e acompanhamento em outro municipio. Nos casos de reagcdes hansénicas e
reacOes adversas sdo referenciados a Clinica Alto Sao Jodo na cidade de Montes Claros, ja para 0s
casos de recidiva e reabilitacdo cirtrgica os pacientes séo referenciados ao Hospital Eduardo de
Menezes em Belo Horizonte.

O Sistema Unico de Sadde (SUS) disponibiliza o tratamento e acompanhamento dos
pacientes em Unidades Basicas de Saude. O tratamento medicamentoso é realizado com a
associacdo de trés antimicrobianos — rifampicina, dapsona e clofazimina — denominado de
Poliquimioterapia Unica (PQT-U). Todavia faz-se necessaria a mudanca de fluxo onde é ofertado
0 esquema alternativo nos casos de reacOes adversas a dapsona. Nesse sentido, avalia-se qual
melhor alternativo para o paciente substituindo-se a dapsona pela minociclina e/ou ofloxacino.

No 3° quadrimestre de 2025 foram realizados 27 novos diagndsticos de hanseniase.
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Todos os pacientes sdo acompanhados pela Atencdo Primaria, através das Equipes de
Salde da Familia, juntamente com o CEDRI, via Referéncia Técnica Municipal, que utiliza de
ferramentas internas criadas para melhorar o fluxo de prestacdo do servico, visando monitorar e
acompanhar a assisténcia que a UBS presta ao paciente com intuito de alcangar as metas propostas
pelos indicadores.

Hanseniase Set | Out | Nov | Dez | Total
Ndmero notificagdes 10 | 12 | 10 | 05 37
Casos Novos 08 07 08 04 27
Acompanhados 10 | 12 10 05 37
Encerrados 15 22 16 09 62
Contatos 08 07 09 08 32
Exames realizados 09 10 08 05 32

Abandono de tratamento 04 04 02 0 10

*Dados sujeitos a alteracédo, conforme langamento diario no Sistema.
Fonte: SINAN NET  Data da consulta: 22/01/2026

Acdes realizadas pelo CEDRI:

e Acdo na comunidade da Boa Vista, em parceria APS, UNOPAR e ASSOCIACAO
QUILOMBOLA - Palestra e roda de conversa com o Tema: Saude sem preconceito: informacao
e conscientizacdo sobre ISTs, gravidez na adolescéncia e Hanseniase. Distribuicdo de materiais
informativos e preservativos.

ke -_ E P iE . 7_ ]
e Campanha de Outubro Verde em parceria com a UBS CAIC e UNOPAR. Tema:
Prevencdo e Testagem Rapida para Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST).

.~ -~ >

i

» AGAD ey
SAUDE

“DEZEMBRO VERMELHO.
CUIDAR, PREVENIR E VIVER COM SAUDE™

™) 06/12/2025 488000 @ oanhs 1M
(903 LOCAL: UNIDADE BASICA DE SAUDE ITAPIRAGABA - VILA SAQ J0A0

4.5.5. Servigo de Imunizagéo

O Departamento de Imunizacdo Municipal é o conjunto de todas as atividades
relacionadas com os imunobioldgicos e sua adequada utilizagdo, garantindo a manutencdo da
cadeia de frio durante todo o processo. O setor é responsavel de operacionalizar o processo de
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vacinacdo de rotina e campanhas, acompanhar as notificacbes de Eventos Supostamente
Atribuiveis a Vacinacdo ou Imunizacdo (ESAVI), realizar o controle de imunobioldgicos
(inclusive os especiais), organizar capacitagdes, monitoramento de coberturas vacinais,
distribuicdo de imunobioldgicos e insumos para as 16 salas de vacinas inseridas nas UBS.

Por meio das salas de vacinas € viabilizada a missdo maior de administrar o
imunobioldgico promovendo, prevenindo e protegendo a satide da populagao por meio do processo
de imunizacgdo. O Programa Nacional de Imunizacédo (PNI) é o norteador do processo.

Em sua estrutura fisica o Departamento de Imunizagdo dispde de uma Central
Municipal de Rede de Frio (CMRF) com trés camaras conservadoras, um freezer e ar
condicionado, além de um gerador compartilnado com o Hospital Municipal de Januéria. A Rede
de Frio Municipal tem como atribuicbes o planejamento integrado e o armazenamento de
imunobioldgicos recebidos da Instancia Estadual/Regional para utilizacao nas salas de vacina.

Salas de Vacinas — UBS

1 | Unidade Baésica de Saude Bardo do Sdo Roméo

2 | Unidade Bésica de Saide Bom Jardim

3 | Unidade Basica de Saide Brejo do Amparo

4 | Unidade Basica de Saude CAIC

5 | Unidade Bésica de Saide Dom Jodo Batista

6 | Unidade Bésica de Saude Dr. Jodo Lagoeiro e Hernesto Soares
7 | Unidade Bésica de Saude Fabido

8 | Unidade Bésica de Saude Aurora Dias da Silva

9 | Unidade Bésica de Saude Leviandpolis

10 | Unidade Basica de Saude Padre Afonso Muer e Judith Jaques
11 | Unidade Basica de Salude Pandeiros

12 | Unidade Baésica de Saude Riacho Da Cruz

13 | Unidade Basica de Saude Sao Francisco e Aurélio Caciquinho
14 | Unidade Basica de Saude Sao Joaquim

15 | Unidade Basica de Salude Tejuco

16 | Unidade Basica de Saude Varzea Bonita

17 | VACIMOVEL

Além das salas de vacinas localizadas nas UBS’s, 0 municipio de Januaria, conta com
o0 suporte do VACIMOVEL, que é um veiculo adquirido por meio da Deliberacdao CIB-SUS/MG
N° 4.302, de 25 de julho de 2023 e da Resolucdo SES/MG n° 8.888, de 25 de julho de 2023.

O VACIMOVEL corresponde a uma van adaptada para que seja um pequeno centro
de vacinacdo itinerante, equipada com refrigeracdo, pia para higienizacdo, cadeiras, mesas e
armarios, enfim, uma estrutura adequada facilitando ainda mais o acesso da populacéo a vacina¢do
de forma segura, pratica e eficiente — reforcando a imunizacao em todo territorio.

Demonstrativo das Vacinas Administradas

O monitoramento das Coberturas Vacinais (CV) é uma atividade de rotina do
Departamento de Imunizagéo. Esse indicador estima a proporcdo da populagéo-alvo vacinada e
para seu calculo utiliza-se o total de Gltimas doses do esquema da vacina de interesse no
numerador, dividido pela estimativa da populacdo-alvo no denominador, multiplicado por 100.

A populacdo menor de 1 ano utilizada é proporcional ao nimero de meses avaliado no
ano, ou seja, o total da populacdo desta faixa dividida por 12 (meses) e multiplicado pelo nimero
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de meses avaliados (04 meses - Meses disponibilizados para o monitoramento a cada
quadrimestre).

Metas de Cobertura Vacinal e Doencas Prevenidas pelas Vacinas do Calendario Nacional
de Vacinacéo.

IMA L DDENCAS PREVEMNIDAS PELAWVACINA
3

Bacilo Calmette-Guerin (BCG) Formas grawes de tuberculose

Vacina oral poliomislite (WOF) Paoliomielite (paralisia infantl)

Difteria + tétana + coqueluche (DTF) = Difteria, tétano e coqueluche (OTF)

Sarampo + caxumba + rubéola - triplice viral (SCR) Sarampa, caxumba e rubéola

Hepatite B Hepatite B

Febre amarela Febre amarela

Difteria + tétanoe para adultos = dupla adulto (dT) Difteria, tétano

Influenza Influenza sazonal ou gripe

Rotavirus humano (WVRH) Dvarreia por rotavirus

Difteria + tétano + caxumba + hepatite B Drfteria, tétano, coqueleche, hepatite B;
+ Hoemophilus influenzoe tipo b = penta meningite e outras infecgbes causadas
(DTP+HBE+Hib) pelo Hoemaophiius influenzoes tipo b

Doenca invasiva causada por

i e e e I T L T el Neisseria meningitidis do sorogrnupo C

Droenga invasiva causada por Neisseno

Meningocdcica ACWY (conjugada) (MenACWY) maningitidis do s rupe ACWY

Pneumonia, otite, meningite e outras

Pneumaocdcica 10 valente (Pneumao 10) doengas causades pelo pneumococa

Varicela aricela (catapora)

Vacina poliomielite 1, 2 e 3 = inativada - (WIF) Policmielite (paralisia infantil)

Hepatite A Hepatite A

Difteria + tétano + pertussis (acelular) tipo

adulto (dTpa) Drifteria, tétano e cogueluche

Céancer do colo do dtern, infecgbes
Eenitais e infecgdes oral, causadas por
papilomavines humano 6, 11, 16, 18

Papilomevirus humana 6, 11, 16 18
= recombinants (HPV quadrivalenta)

Fonle: DesdlySvEMMS

Cobertura Vacinal no municipio de Janudria — 3° quadrimestre de 2025
Populagdo <1ano: 960 criangas

Vacinas Dose | Aplicacbes | Aplicagbes | Aplicagoes | Aplicagdes | Aplicagdes | Percentual
Rotavirus 18 81 72 62 76 291 90,93%

28 73 79 60 68 280 87,5%

13D 79 70 60 76 285 89,06%

Pneumocdcica 10V 2D 77 76 60 64 277 86,56%
REF 69 79 53 50 251 78,43%

13D 66 75 62 59 262 81,87%

Meningocdcica < lano | 2°D 76 80 56 58 270 84,37%
REF 60 72 50 48 230 71,87%

13D 81 70 59 76 286 89,37%

Pentavalente 23D 73 78 53 67 271 84,68%
3D 93 74 77 74 318 99,37%

Triplicevirl |10 | 62 | 81 | 47 | 5 | 243 | 7593%
Febreamarela | 1D [ 92 | 100 | 62 | 72 | 326 [101,87%
13D 79 69 59 77 284 88,75%

Poliomielite (VIP) 22D 75 77 56 66 274 85,62%
3D 90 79 75 69 313 97,81%

Fonte: Sistema Vivver
Data da consulta: 29/01/2026
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Imunobioldgicos especiais

Os Centros de Referéncia para Imunobiolégicos Especiais (CRIE), foram criados por
meio da Portaria 464/2000 e tém como finalidade facilitar o acesso de uma parcela da populagéo
aos imunobioldgicos especiais que, por motivos bioldgicos, é impedida de usufruir dos
imunobioldgicos disponiveis na rede pablica ou necessita de outros imunobiologicos especiais,
tais como portadores de imunodeficiéncia congénita ou adquirida, portadores de doencas
neuroldgicas, cardiopatas, pneumopatas, doencas hematoldgicas, dentre outras condicbes
especiais de morbidade ou exposicdo a situacdes de risco, e apoiar a investigacdo de casos
suspeitos de eventos adversos pés-vacinacdo. Tal fato contribui para o fortalecimento dos
principios da universalidade e equidade do SUS.

As vacinas especiais disponiveis no Centro de Referéncia para Imunobioldgicos
Especiais (CRIE) sé&o:
Imunobioldgico Especial
Imunoglobulina Humana Anti-Hepatite B (IGHAHB).
Imunoglobulina Humana Antirrabica (IGHAR).
Imunoglobulina Humana Antitetanica (IGHAT).
Imunoglobulina Humana Antivaricela-Zoster (IGHAVZ).
Vacina Adsorvida Difteria e Tétano Infantil (Dupla Infantil — DT).
Vacina Adsorvidas Difteria, Tétano e Pertussis Acelular Adulto (dTpa).
Vacina Adsorvidas Difteria, Tétano e Pertussis Acelular Infantil (DTPa).
Vacina Haemophilus Influenzae Tipo B (Conjugada) — Hib.
Vacina Hepatite A (HA).
Vacina Hepatite B Recombinante (HB).
Vacina HPV Quadrivalente Recombinante (6, 11, 16 e 18).
Vacina Influenza Inativada (INF3) — “Vacina Contra Gripe”.
Vacina Meningoc6cica ACWY Conjugada (Menacwy).
Vacina Meningocdcica C Conjugada (Menc).
Vacina Pneumocdcica Conjugada 10-Valente (VPC10).
Vacina Pneumocdcica Conjugada 13 Valente (VPC13).
Vacina Pneumocdcica Polissacaridica (Pneumo 23 — VVPP23).
Vacina Poliomielite 1, 2 e 3 Inativada (VIP).
Vacina Varicela (VZ2).

Para fazer uso desses imunobiolGgicos € necessario apresentar a prescricdo com
indicacdo médica (com CID-10) e relatorio clinico do caso (Ficha de Solicitacdo de
Imunobiolégicos Especiais devidamente preenchida, cdpia de resultado de exame que comprove
o laudo, se for o caso) e cOpia de documentos pessoais (cartdo de vacinacdo, CPF, cartdo do SUS,
RG e comprovante de residéncia).

Imunobioldgico especial Recebidos

Hepatite A 27
Hexavalente 03
Influenzae tipo B 18
Pneumocdcica 13 12
Pneumocadcica 23 60

Total 120

Fonte: Controle interno — Departamento de Imunizacio
Data da consulta: 29/01/2026
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FLUXO DE ENCAMINHAMENTO

O Profissional médico ou enfermeiro devera solicitar o(s) imunibiologico(s) ao

Departamento de Imunizagio Municipal através da documentacio necessaria.

-
v

O municipio encaminhara a documentagio 4 Geréncia Reginal de Sande (GRS) que, por sua vez,
encaminhra ao Servigo Ambulatorial Especializado (SAE) o CRIE Macro Regional.
m

i

Apbs avaliacdo da equipe a documentacdo & devolvida a GRS com a resposta e, em caso

de deferimento. os imunobiolégicos especiais serio enviados a GRS, devidamente
especificado por paciente, que por sua vez, repassara ao municipio.

4

O Departamento de Imunizagio
realizard o envio da vacina a )| fard contato telefénico com o

> . . [
Unidade Basica de Saude (UBS) V| paciente para informar que a _I/’
vacina esta disponivel na UBS de

referéncia.

O Departamento de Imunizagio

Vacinagdo do
paciente

de referéncia do paciente.

Além das vacinas disponibilizadas pelo Departamento de Imunizacdo, hd também a
liberacdo de soros e imunoglobulinas, que sdo enviados para o Hospital Municipal de Januaria.
Séo eles: Imunoglobulina antirrdbica, Imunoglobulina antitetanica, Imunoglobulina humana anti-
hepatite B (IGHAHB), Soro antiaracnidico, Soro antibotrépico, Soro anticrotalico, Soro
antielapidico, Soro antiescorpiénico, Soro antirrabico e a Vacina antirrabica humana.

Quantitativo de Soros liberados para o HMJ no 3° quadrimestre de 2025

Imunobioldgico Set | Out | Nov | Dez | Total
Soro antiaracnidico 0 0 05 0 05
Soro antibotrépico 11 17 04 10 42
Soro antiescorpidnico 07 08 0 12 27
Soro antirrabico 0 0 04 06 10
Imunoglobulina humana 0 0 0 03 03
Vacina antirrdbica humana 50 | 100 | 60 90 300

Fonte: Controle interno — Departamento de Imunizacao
Data da consulta: 29/01/2026

» Vacina contra COVID-19

As vacinas Covid-19 atualmente fazem parte do Calendario Nacional de Vacinacao
para criancas a partir de 6 meses a menores de 5 anos de idade, idosos e gestantes, e estdo
recomendadas para pessoas a partir de 5 anos de idade que fazem parte do grupo especial, sendo
elas: Pessoas vivendo em instituices de longa permanéncia; Pessoas imunocomprometidas;
Indigenas; Ribeirinhos; Quilombolas; Puérperas; Trabalhadores de salde; Pessoas com deficiéncia
permanente; Pessoas com comorbidades; Pessoas privadas de liberdade; Funcionarios do sistema
de privacdo de liberdade; Adolescentes e jovens cumprindo medidas socioeducativas e Pessoas em
situacdo de rua. A populagéo entre 5 a 59 anos de idade, sem vacinacao prévia, esta recomendada
tomar 1 dose da vacina.

» Campanha Vacina contra Influenza

A influenza é uma infeccéo respiratoria viral aguda que afeta o sistema respiratorio,
de elevada transmissibilidade, distribuicdo global e com tendéncia a se disseminar facilmente em
epidemias sazonais, podendo também causar pandemias.
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A Campanha Nacional de Vacinacao contra Influenza teve inicio no dia 07 de abril de
2025. A meta é vacinar contra influenza, pelo menos, 90% de cada um dos grupos prioritarios:
criancas, gestantes, puérperas, idosos com 60 anos e mais.

A vacinacao é considerada a melhor estratégia de prevencgéo contra a influenza e possui
capacidade de promover imunidade durante o periodo de maior circulacdo dos virus, reduzindo o
agravamento da doenca, as internacfes e o nimero de obitos.

GRUPO PRIORITARIO POPULACAO DOSES COBERTURA

ALVO APLICADAS | VACINAL (%)
Idosos com 60 anos ou mais 11.444 7.023 61,37%
Criangas (6 meses a <5 de anos) 5.084 3.988 78,44%
Gestantes 657 464 70,62%
TOTAL 17.185 11.475 66,77%

TOTAL DE DOSES RECEBIDAS: 32.590

Fonte:
https://infoms.saude.gov.br/extensions/SEIDIGI DEMAS INFLUENZA 2025 RESIDENCIA/SEIDIGI DEMAS INFLUENZA 2025
RESIDENCIA.html Data da consulta: 30/01/2026

» Campanha de Multivacinagdo

A campanha Estadual de Multivacinagdo aconteceu no periodo de 06 a 31 de outubro
de 2025, com o objetivo de promover a atualizacdo da caderneta de vacinas de criangas e
adolescentes menores de 15 anos e aumentar as coberturas vacinais contra doencas
imunopreveniveis.

O Dia D da campanha ocorreu em 18 de outubro de 2025, quando foi realizada uma
mobilizacdo estadual em torno da vacinacdo com os imunizantes do Calendario Nacional de
Vacinagao.

Durante o periodo da Campanha de Multivacinacdo, foram administradas 2.859 doses
em criancas e adolescentes menores de 15 anos.

A imunizacdo é um dos pilares fundamentais para a sadde pablica, contribuindo para
a erradicacdo e controle de diversas doencas infecciosas. No entanto, existem inimeros desafios
que dificultam o alcance das metas de imunizacdo, sendo, a vasta area territorial, a dificuldade do
acesso em algumas comunidades, dificuldade do acesso da populagéo ao servigo de imunizagéo,
visto que existem comunidades muito distantes das salas de vacina, pacientes que recebem a vacina
em municipios limitrofes e, sobretudo as incoeréncias nos sistemas de informacéo, ocasionando
perda e inconformidade de dados o que reflete diretamente na cobertura vacinal.

Os desafios para o alcance das metas de imunizagdo sdo multiplos e requerem uma
abordagem integrada e colaborativa. A imunizacdo é uma responsabilidade compartilhada, e cada
acdo conta na batalha pela satde publica.

O municipio tem se empenhado em adotar diversas estratégias para atingir as metas de
vacinacdo estabelecidas pelo Ministério da Salde. Essa busca pela imunizacdo da populacdo
reflete 0 compromisso da administracdo com a saude coletiva e o bem-estar dos cidadaos. Entre
as estrategias, destacam-se a vacinacdo casa a casa, busca ativa vacinal, vacinagédo in loco em
comunidades de dificil acesso, em instituicdes de longa permanéncia, escolas, creches, pragas,
feiras agroecologicas, vacinagdo em eventos e dia “D” de mobilizagdo de vacinagdo. ESsas
abordagens facilitam o acesso a vacinagao e promovem a conscientizagdo sobre a importancia da
imunizacéo.
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Complementando essas acdes, as reunibes de alinhamento e capacitacdo com
enfermeiros e técnicos responsaveis pelas salas de vacinas garantem que todos estejam atualizados
e bem preparados para conduzir as atividades de vacinacdo de maneira eficiente e segura.

Em suma, as multiplas estratégias implementadas pelo municipio evidenciam um
esforco conjunto para garantir que a populacéo esteja devidamente vacinada.

Acdes realizadas pelo Departamento de Imunizacéo:

Acéo/demanda Periodo
Vacinacéo area rural — Pandeiros 08 a 13 de setembro
Vacinacgdo area rural — Fabido 16 a 19 de setembro
Acéo de Vacinacdo na Feira da Lagoa do Velho Chico 19 de setembro
Vacinagdo area rural — Sdo Joaquim 30 de setembro a 03 de outubro
Reunido com Técnicos e Enfermeiros 02 de outubro
Acéo de Vacinacéo na Feira da Lagoa do Velho Chico 03 de outubro
Vacinagdo area rural — Barreiro 05 e 06 de outubro
Vacinagéo area rural — Tejuco 14 e 16 de outubro
Dia D — Multivacinacéo 18 de outubro
Rua da Alegria 26 de outubro
Vacinagéo area rural — Moradeiras 07 de novembro
Acéo Global — Marista 29 de novembro
Marcha Mulheres Vivas Januaria 09 de dezembro
Reunido com Técnicos e Enfermeiros 16 de dezembro
Vacinagdo comercio local 16 a 19 de dezembro

4.5.6. Vigilancia Sanitaria

A Vigilancia Sanitaria é o Orgdo responsavel pelo acompanhamento e pela
fiscalizacdo de ambientes de baixo, médio e alto risco, relacionados a atividades de interesse
sanitario. As atividades sob sua responsabilidade sdo baseadas em leis e regulamentos infralegais,
e a execucdo de suas atribuicdes segue a légica definida para o funcionamento do Sistema Nacional
de Vigilancia Sanitaria (SNVS), de maneira coordenada e colaborativa entre as trés esferas de
governo, além de outras estruturas e foruns decisérios e técnicos do SUS. Assim, as acdes a serem
executadas geralmente sdo coordenadas pela ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria)
e realizadas nas esferas estadual e municipal, por meio de pactuacoes.

O processo de trabalho na Vigilancia Sanitaria, atualmente, prioriza o trabalho em
equipe de profissionais com outros sujeitos coletivos e representantes da sociedade organizada,
em vez de apenas o segmento produtivo priorizando a fiscalizagdo. Além disso, é necessario
verificar se as medidas de controle, como licenciamento, fiscalizagdo sanitaria e monitoramento,
sdo aplicadas corretamente.

Salienta-se que as medidas de controle como licenciamento, fiscalizacdo sanitéria e
monitoramento sdo meios utilizados para garantir que a norma seja aplicada corretamente. A
adocdo de medidas (contencéo, apreensdo, interrupcao de atividades e cancelamento de registros,
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entre outras coisas) € necessaria quando sdo detectadas irregularidades ou a aplicacao incorreta da
norma, 0 que representa um risco para a satde. O Direito Administrativo-Sanitario serve como
base para o aprofundamento da estrutura legal de tais agdes.

O servico possui diversos protocolos para a efetivagéo e realizagdo de todos 0s servicos
de fiscalizacdo, inspecdo, recebimento e averiguacao de dendncias, recolhimentos de produtos,
todos os protocolos séo organizados por categorias de servico e de acordo com as legislagdes
vigentes. Possui também fluxogramas desenvolvidos com o0 acesso as normas sanitarias
necessarias para a concessdo de Alvarés, organizagdes e eventos que ocorrem no municipio. Seus
diversos fluxogramas de procedimentos estdo organizados por categorias e abrangem mais de 100
ramos de atividades.

Os fluxogramas permitem uma visdo clara dos processos, bem como o fluxo adequado
de encaminhamento de documentos e quais 6rgaos sao responsaveis por recebé-los e fornecé-los,
o fluxo de encaminhamento de denlncias, entre outros. Atividades potencialmente nao
contempladas serdo incorporadas & medida que surgirem.

Encontra-se ainda em processo de implantacéo, iniciado em marcgo de 2024, o Sistema
de Cadastros dos estabelecimentos do municipio passiveis de Vigilancia Sanitéria, classificacdo
do grau de risco, rotinas de visitas, revisitas e promocdo de acdes que visam levar orientacdes de
boas préaticas aos estabelecimentos. Anteriormente os fluxos de visitas eram estabelecidos pelas
demandas de solicitacdes recebidas de alvara sanitario, de modo presencial, via e-mail e/ou
whatsApp.

Indicadores acompanhados pela Vigilancia Sanitaria:

Indicador 3° quadrimestre
Cadastro de Estabelecimentos Em implantagéo
Liberacdo de alvara sanitario para estabelecimentos de alto risco sanitario Em implantagdo
Licenciamento Sanitario Simplificado 70%
Inspecdo Sanitaria em estabelecimentos dos elencos A e B 100% das solicitages
Tratamento de dendincias 100%
Atendimento a demandas do Ministério Pablico e Poder Judiciario 100%

Fonte: Resolugdo SES/MG n° 9.081, de 18 de outubro de 2023. Resolucdo SES/MG n° 9.412, de 26 de marco de 2024
Data da consulta: 02/2026

Procedimento Set | Out | Nov | Dez | Total
Inspecéo dos Estabelecimentos Sujeitos a Vigilancia Sanitaria 30 28 28 33 119
Licenciamento dos Estabelecimentos Sujeitos a Vigilancia Sanitaria 25 24 26 30 105
Inspecdo Sanitaria de Servicos de Alimentacdo 20 25 16 15 76
Licenciamento Sanitario de Servigos de Alimentagdo 18 24 15 12 69
Fonte: Departamento de Vigilancia Sanitaria Data da consulta: 04/02/2026

No 3° quadrimestre de 2025 foram inspecionados 119 estabelecimentos. Do total geral,
05 estabelecimentos ndo possuiam alvara de autorizagdo sanitaria. Houve 06 apreensdes por
motivo de mercadorias vencidas ou improprias ao consumo e comercializag&o.

Acdes realizadas pela Vigilancia Sanitaria:

¢ Orientagcdes no comércio.

e Apreensdo e descarte de mercadoria.
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4.5.7. Vigilancia Ambiental (Controle de Zoonoses e Endemias)

O controle de endemias tem como objetivo principal prevenir, reduzir ou eliminar a
ocorréncia de doencas transmitidas por vetores ou por outros agentes causadores de enfermidades
que possam se tornar endémicas. Isso é feito por meio de a¢bes como:

¢ Vigilancia epidemioldgica: monitorar a ocorréncia de doencas e identificar areas
de risco.

e Controle de vetores: reduzir ou eliminar a populacdo de vetores que transmitem
doengas, como 0 mosquito Aedes aegypti (transmissor da dengue, zika e chikungunya).

e Educacdo em saude: orientar a populacdo sobre medidas preventivas, como evitar
acumulo de agua parada, promover a limpeza urbana para reduzir focos de proliferacao de vetores,
utilizar repelentes e adotar cuidados com a higiene.

O Departamento de Endemias e Vigilancia Ambiental atua na prevencéo e no controle
de doencas que impactam diretamente a salde publica e o bem-estar da popula¢do, por meio de
acOes integradas, como educacdo em saude, controle de vetores, vigilancia ambiental e campanhas
de vacinacdo antirrdbica felina e canina. Tais agdes contribuem para reduzir a incidéncia de
doencas endémicas, evitar surtos e epidemias, promover a conscientizacdo da populacdo sobre
medidas preventivas e garantir a qualidade da agua e do ambiente.

Abaixo, destaca-se a importancia do Departamento no controle das principais doencas
atendidas e na vigilancia da qualidade da &gua:

1. Doenca de Chagas: transmitida pelo inseto conhecido como barbeiro, a doenca de
Chagas pode causar problemas cardiacos e digestivos graves se ndo for tratada. O Departamento
atua na identificacdo e eliminacdo de focos do barbeiro, além de orientar a populacdo sobre
medidas de prevenc¢do, como melhorias nas habitac6es para evitar a proliferacao do inseto.

2. Leishmaniose Visceral Canina: essa doenga, transmitida pelo mosquito-palha,
afeta principalmente cdes, mas também pode ser transmitida aos humanos, causando febre, perda
de peso e complicacdes hepaticas e renais. O Departamento realiza agdes como o controle do vetor,
diagnostico precoce em cdes e conscientizacdo da populagdo sobre os cuidados com os animais e
0 ambiente.

3. Esquistossomose: conhecida como ‘"barriga d'agua" ou “xistose”, a
esquistossomose é causada por um parasita encontrado em aguas contaminadas. O Departamento
promove a vigilancia de areas de risco, encaminha 0s casos identificados para o tratamento
adequado e promove a educagdo da populacdo para evitar o contato com aguas possivelmente
contaminadas.

4. Arboviroses (Dengue, Zika, Chikungunya e Febre Amarela): transmitidas pelo
mosquito Aedes aegypti, essas doencas podem causar desde sintomas leves até complicacBes
graves, como microcefalia em bebés (no caso da zika) e hemorragias (no caso da dengue). O
Departamento atua no combate a0 mosquito por meio de visitas domiciliares, campanhas de
eliminacdo de criadouros, aplicacdo de larvicidas e monitoramento de areas de risco.

5. Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano (VIGIAGUA): a
qualidade da agua é essencial para prevenir doencas de veiculacdo hidrica, como diarreias e
hepatites. O Departamento realiza analises periodicas da agua consumida pela populagéo,
garantindo que esteja dentro dos padrdes de potabilidade estabelecidos pelos érgados de saude.

6. Campanha de Vacinagdo Antirrabica Canina e Felina: a raiva & uma doenca
viral fatal transmitida por mordidas de animais infectados. O Departamento realiza, anualmente,
campanhas de vacinagdo gratuita para cdes e gatos, visando proteger tanto os animais quanto a
populacdo humana, ja que a raiva € uma zoonose (pode ser transmitida aos humanos).
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Os servicos sdo ofertados conforme as necessidades da populacdo e as metas ou
pactuacdes firmadas entre 0 Municipio e o Estado. Essas a¢des refletem um compromisso com a
salde coletiva, demonstrando que a prevencao € a melhor estratégia para proteger a populacao de
Januaria/MG.

Fluxograma de Atendimento Departamento de Endemias e Vigilincia Ambiental

AcolhimeLto
usudrio

Identificagdo da
necessidade de zervigo

O servico é Nio Orientar o usudrio e
oferecido pelo

Departamento?

encaminhar para o
Setor adequado

Encaminhar para a sala de
atendimento com o
funciondrio referéncia.

"
-
-
"

ProgramaMacional de
Controle da Dengue
Programa de Controle
daDoengade Chagas
Programade Controle
da Leishmaniose
Programade Controle
de Esquistossomose
Laboratério
Educagio em Salide
Maobilizagéo e Sacial
Coordenagao Geral do
Departamento

Programa Nacional de Controle da Dengue, Zika e Chikungunya:

Seguindo as Diretrizes Nacionais para a Prevencdo e Controle de Epidemias de
Dengue para controle vetorial, no periodo de setembro a dezembro de 2025, o Programa Nacional
de Controle da Dengue realizou 02 ciclos de visitas domiciliares de atividades de pesquisa e
tratamento. Para a execucdo do ciclo de visitas 0 municipio € divido em areas de 800 a 1.000
imOveis para cada agente de controle de endemias, resultando em 37 areas na zona urbana do
municipio e 17 na zona rural.

O numero total de imoveis existentes parao PNCD é de 31.928, sendo que as Diretrizes
para controle vetorial orientam a realizacdo anual de 06 ciclos de visitas domiciliares com a
realizacéo de agdes de controle mecanico, biologico e quimico do mosquito, e uma cobertura de
minima de 80% de imoveis vistoriados.

NuUmero de visitas — % meta alcancada

Ciclo Programada Realizada %
1° (Janeiro e Fevereiro) 31.928 26.804 imoveis visitados 84%
2° (Marco e Abril) 31.928 28.756 imdveis visitados 90%
3° (Maio e junho) 31.928 29.410 imdveis visitados 92%
4° (Julho e Agosto) 31.928 27.497 imdveis visitados 86%
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5° (Setembro e Outubro) 31.928 30.246 imoveis visitados 95%
6° (Novembro e Dezembro) 31.928 28.834 imdveis visitados 90%

Fonte: SISPNCD
Data da consulta: 05/02/2026

Conforme descrito no quadro acima, o 5° ciclo, realizado nos meses de setembro e
outubro de 2025 atingiu o percentual de 95%, sendo visitados 30.246 imoveis. J& o 6° ciclo,
realizado nos meses de novembro e dezembro de 2025, atingiu o percentual de 90% com 28.834
imoveis visitados. Desse modo, em ambos o0s ciclos, cumpriu-se a meta de 80%.

Os quadros abaixo apresentam os casos de Arboviroses notificados no municipio.
Dengue, Zika e Chikungunya | Set Out | Nov | Dez | Total

NUmero notificagdes 80 66 83 155 384
Exames realizados 15 06 15 26 62
Dengue (confirmados) 02 01 02 0 05
Zika (confirmados) 0 0 0 0 0
Chikungunya (confirmados) 0 0 0 0 0
Obitos 0 0 0 0 0
Internacgdes 01 01 03 06 11

*Dados sujeitos a alteracédo, conforme langamento diario no Sistema.
Fonte: SINAN NET/ Sinan Dengue Online/ GAL  Data da consulta: 26/01/2026

Agravo NotificacGes | Confirmadas | Investigadas | Encerradas
Dengue 379 05 314 314
Doenga Aguda pelo Virus Zika 03 0 03 03
Chikungunya 02 0 01 01

*Dados sujeitos a alteracgéo, conforme lancamento diério no Sistema.
Fonte: SINAN NET/ Sinan Dengue Online/ GAL  Data da consulta: 26/01/2026

Levantamento de indice Rapido para Aedes aegypti — LIRAa/LIA

O Levantamento de indice Réapido para Aedes aegypti consiste em um método
simplificado para obtencdo rapida de indicadores entomoldgicos e permite conhecer a distribuicao
do vetor Aedes aegypti. As informacOes obtidas aumentam a eficacia das acbes de controle
vetorial.

O sistema LIRA&/LIA auxilia as analises entomolégicas e fornece informacgdes sobre
indices Predial (% de imdveis positivos), Breteau (% de depositos positivos) e de tipo de
recipiente (tipo de depdsito positivos, predominante) com vistas na otimizacéo e direcionamento
das acbGes de controle de vetor, facilita adelimitacdo de &reas de risco entomologico,
permite a avaliagdo de metodologias de controle além de contribuir para as atividades de
comunicacdo e mobilizacdo por meio de ampla divulgacdo dos resultados dos indices para 0s
parceiro internos e externos (populagéo).

A classificagdo dos indices por Aedes aegypti segue a proposta do Ministério da
Saude: 1P <1% = satisfatorio, representado pela cor verde; 1P 1 a 3,9%= alerta, representado pela
cor amarela; 11P>3,9= alto risco, representado pela cor vermelha.

O 1P é o indice que demonstra o percentual de imoveis com a presenca de larvas do
Aedes aegypti em relacdo ao total pesquisado, ou seja, € o indicador que mede o risco de
adoecimento da populagéo pelas doencas dengue, chikungunya e zika, transmitidas pelo mosquito.

O indice de Breteau define a quantidade de Aedes aegypti em fase larvéria
encontrados nas residéncias e serve como referéncia para medir o nivel de infestagdo do mosquito.
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O Ministério da Saude define como ideal indices iguais ou inferiores a 1,0 e recomenda a
realizacdo de 04 ciclos de visitas, nos meses de janeiro, maio, agosto e novembro.

O quadro abaixo apresenta os indices de infestacdo predial (1IP) e o de indice de
Breteau (IB), bem como a classificagdo de risco do municipio para surtos de arboviroses.

Perfodo | . ootomatios | trabalhados | P9 | 1BGO) |yl
Janeiro 866 952 1,9 2,8 Médio Risco
Maio 866 872 0,2 0,2 Baixo Rsco
Agosto 866 894 0,4 04 Baixo Rsco
Novembro 866 936 0,6 0,6 Baixo Rsco

Fonte: SISPNCD/LIRA
Data da consulta: 02/2026

Programa de Controle da Esquistossomose (PCE)

A Esquistossomose é uma doenca infecciosa parasitaria provocada por vermes do
género Shistossoma.

O Agente Comunitario de Endemias realiza a visita domiciliar e distribui coletores de
amostras para realizacdo de exames de fezes a fim de detectar a presenca de ovos do parasita
causador da doenga conhecida popularmente por “xistose”, “barriga d’agua” ou “doenca dos
caramujos”.

O PCE atende toda a populacdo januarense que necessita da realizacdo do exame.
Além das comunidades rurais, atende a demanda espontanea na sede do Departamento de
Vigilancia Ambiental. No momento da distribuicdo e recolhimento dos coletores a equipe realiza
acOes de orientacdo aos moradores a respeito da prevencdo, formas de transmissao, sintomas e
tratamento da Esquistossomose.

Devido ao alinhamento de fluxo de atendimento do PCE entre o Departamento de
Endemias e Vigilancia Ambiental e a Geréncia Regional de Salude de Januéria, ndo consta
producdo no 1° quadrimestre. No 2° quadrimestre de 2025 foram atendidas 36 localidades. No 3°
guadrimestre a producdo foi prejudicada devido suspensdo de fornecimento de insumos pela
Gerencia Regional de Salde.

Segue representacdo da distribuicdo e recolhimento de recipientes para coleta do
material para investigacao de positividade.

Localidades Coletores Exames Exames positivos para
atendidas distribuidos realizados Esquistossomose
Maio 0 127 103 0
Junho 0 0 0 0
Julho 0 0 0 0
Agosto 0 0 0 0
Total 0 0 0 0
Fonte: PCE

Data da consulta: 02/2026

Programa de Controle da Doenca de Chagas — PCDCH

A doenca de Chagas € resultado da infec¢cdo humana pelo protozoario Trypanosoma
cruzi que, mesmo com 0s avangos no controle da doenca, mantém-se como um agravo em saude.
Desse modo, o municipio segue desenvolvendo acfes de vigilancia e controle, visando o
enfrentamento a doenca e seus agravos.
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O Programa de Controle da Doenca de Chagas atende a populacéo através dos Pontos
de Identificacdo de Triatomineos (PIT). Estes sdo instalados nos postos ou ponto de apoio a satde
nas comunidades rurais e na sede do Departamento de Vigilancia Ambiental. Apds a captura do
barbeiro o morador ou o agente de comunitario de saude encaminha ao PIT para notificagdo. O
agente de endemias recolhe o triatomineo e encaminha ao Departamento de Vigilancia Ambiental
para identificacdo e inicio da investigacdo de existéncia de positividade.

Atualmente existem 09 PIT ativos para o atendimento de 330 localidades com cadastro
ativo no municipio.

Doenca de Chagas Aguda
Doenca de Chagas Aguda Set Out | Nov | Dez | Total
NUmero notificagdes 03 0 0 0 03
Casos Novos 03 0 0 0 03
Acompanhados 03 0 0 0 03
Encerrados 03 0 0 0 03
Exames realizados 17 01 0 0 18
Abandono de tratamento 0 0 0 0 0

*Dados sujeitos a alteracéo, conforme lancamento diario no Sistema.
Fonte: SINAN NET/GAL Data da consulta: 26/01/2026

Doenca de Chagas Cronica
Doenca de Chagas Cronica Set Out | Nov | Dez | Total

Numero notificacGes 0 0 0 0 0
Casos Novos 0 0 0 0 0
Acompanhados 0 0 0 0 0
Encerrados 0 0 0 0 0
Exames realizados 0 07 23 14 43
Abandono de tratamento 0 0 0 0 0

*Dados sujeitos a alteragéo, conforme lancamento diério no Sistema.
Fonte: SINAN NET/GAL Data da consulta: 26/01/2026

Programa de Controle da Leishmaniose Visceral Canina — PCLV

A leishmaniose canina é uma infeccdo parasitaria causada por protozoarios do género
Leishmania, que atacam o sistema imunolégico do animal. E uma zoonose que pode ser
transmitida de animais para humanos, tendo 0 mosquito como vetor. E considerada uma zoonose
grave. Em Januéria, o PCL conta com uma equipe composta por 06 agentes de endemias e um
médico veterinario.

Dentre as atividades do programa estdo a orientacdo da populacdo, a realizacdao de
testes rapidos para identificacdo de cées infectados com leishmaniose e a coleta de amostras para
exame soroldgico, a fim de confirmar o diagnostico. Na zona urbana, o atendimento € realizado
por meio de demanda espontanea. Nas comunidades rurais é realizado inquérito canino, ou seja, é
feita a cobertura de toda a area.

Leishmaniose Visceral Set | Out | Nov | Dez | Total
Numero notificacdes 0 01 01 0 02
Casos Novos 0 01 01 0 02
Acompanhados 0 01 01 0 02
Encerrados 0 01 01 0 02
Exames realizados 0 01 01 0 02
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Abandono de tratamento 0 0 0 0 0

*Dados sujeitos a alteracéo, conforme langamento diario no Sistema.
Fonte: SINAN NET  Data da consulta: 23/01/2026

RELATORIO MENSAL LEISHMANIOSE
o Testes Rapidos Sorologia
Més VLIES Resultado

realizadas | Realizados| Pos | Neg | Indet Enclab
Pos Neg | Inconc

Setembro 33 32 06 26 0 0 0 0 0
Outubro 148 147 18 129 01 10 08 02 0
Novembro 150 146 19 127 0 32 19 11 02
Dezembro 43 42 16 26 01 120 11 01 0

Total 374 367 59 308 02 54 38 14 02

Fonte: PCL e GAL
Data da consulta: 04/02/2026
Legenda:
Pos — positivo
Neg — negativo
Indet — indeterminado
Enc lab — encaminhado ao laboratério
Inconc — inconclusivo

Programa Nacional de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano —
VIGIAGUA - SISAGUA

O Programa Nacional de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo
Humano (VIGIAGUA) consiste no conjunto de acdes adotadas continuamente para garantir a
populacdo o0 acesso a agua em quantidade suficiente e qualidade compativel com o padrdo de
potabilidade, estabelecido na legislagéo vigente.

O Sistema de Informacédo de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo
Humano (SISAGUA) é um instrumento do VIGIAGUA que tem o objetivo de auxiliar o
gerenciamento de riscos a salde a partir dos dados gerados rotineiramente pelos profissionais do
setor satde (Vigilancia) e responsaveis pelos servigos de abastecimento de agua (Controle) e da
geracdo de informacBes em tempo habil para planejamento, tomada de deciséo e execucdo de acbes
de saude relacionadas a agua para consumo humano.

Atendendo as orientagdes do Estado, o SISAGUA realiza mensalmente no municipio
75% das coletas de amostra de agua (13 amostras) conforme estabelecido nas diretrizes do
Programa. A porcentagem de coletas esta ligada a quantidade de insumos liberada pela Secretaria
de Estado da Saude. A cada ano a capacidade de analise do Laboratério Regional, cuja sede € na
cidade de Montes Claros, ¢ aumentada em 5% até que sejam liberados insumos para a realizacao
de 100% das coletas de amostras de dgua pelos municipios.

A coleta de agua é executada em diversos pontos da zona urbana e zona rural (escolas,
rodoviaria, Associacbes comunitarias, etc.) que posteriormente é enviada ao Laboratorio
Macrorregional de Montes Claros para analise, de carater preventivo e rotineiro, da qualidade e
padréo de potabilidade da &gua para consumo humano. Paralelamente a estas acdes € realizada a
distribuicdo de hipocloritos de sodio para as familias que ndo possuem acesso ao abastecimento
de &gua tratada, visando favorecer a qualidade da agua para consumo humano.

Campanha de Vacinacdo Antirrbica:
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A maioria dos casos de raiva humana notificados tem cées e gatos como transmissores.
Visto isso, € de estrema importancia o desenvolvimento de campanhas de vacinacdo antirrdbica
eficientes.

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude, percentuais elevados de cobertura vacinal
antirrabica contribuem para o controle da doenca. Em Januaria, a campanha de vacinacao
antirrabica iniciou-se no dia 13 de agosto e se encerra no més de setembro.

; Cées Gatos Total
Semana Periodo Zona  Zoma L . Zona  Zona L. geral
urbana rural urbana rural
01 13/08/2025 a 15/08/2025 1.148 787 1.935 182 137 19 2.254
02 18/08/2025 a 22/08/5025 1.776 1.530 3.306 281 326 607 3.913
03 25/08/2025 a 29/08/5025 538 1.530 2.068 95 194 289 2.357
04 01/09/2025 a 05/09/2025 22 2.396 2418 03 344 347 2.765
05 08/09/2025 a 12/09/2025 222 1.561 1.783 54 250 304 2.087
06 15/09/2025 a 20/09/2025 311 1.481 1.792 62 247 309 2.101
07/08 | 22/09/2025 a 30/09/2025 337 1.045 1.176 56 172 228 1.557
Resultado Parcial 4.354 10.330 | 14.478 733 1.670 2403 17.034

Fonte: Departamento de Vigilancia Ambiental
Data da consulta: 02/2026

Controle populacional e saude publica de cées e gatos (Castracao):

A unidade movel de castracdo de Januaria/MG trata-se de investimento estratégico e
economicamente viavel que atenderd animais assistidos por OrganizacGes Ndo Governamentais
(ONGs), por tutores considerados acumuladores, associacbes e demais projetos sem fins
lucrativos, em conformidade com a Lei Federal n°® 13.426/2017 e as Resolucdo CFMV n°
1.596/2024, Resolucédo n° 1236, de 26 de outubro de 2018 e Resolugdo n° 1275, de 25 de junho de
2019.

Dados demogréficos do municipio (IBGE, 2023) apontam uma populagdo humana
aproximada de 70.000 habitantes e uma estimativa de 14.000 cées e gatos (base: 01 animal para
cada 05 pessoas).

O servico foi iniciado no 3° trimestre de 2025. O quaro abaixo aponta os dados obtidos
no periodo.

Discriminagdo dos servigos Quantidade
Cirurgia de castragéo canino fémea 14
Cirurgia de castragdo canino macho 26
Cirurgia de castracéo felino macho 28
Cirurgia de castragdo felino fémea 22

Total 90

Fonte: Departamento de Vigilancia Ambiental
Data da consulta: 02/2026

Acdes realizadas pela Vigilancia Ambiental (Endemias):

e Roda de conversa/Palestras com informativa sobre o combate ao mosquito Aedes
aegypti Local: Comunidade De Fabido I, Vila Sebastido Lima, Comunidade de Agreste.
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e Roda de conversa com a comunidade, sobre os cuidados para o controle e combate

do mosquito Aedes aegypti. Recolhimento de materiais inserviveis. Local: CEMEI Cantinho do
Saber, Borracharias, Comunidade de Riacho Novo

V) ‘ ) ] ‘

e Mutirdo da dengue/ realizacdo de visita domiciliar e recolhimento de materiais
inserviveis com informativa sobre o combate ao mosquito Aedes aegypti. Local: Bairro Alvorada,
Vila Verde, Vila Sdo Miguel, Bairro Ceramica, Bairro Caic, Vila Sdo Domingos, Cais da Cidade.
Bairro Alto dos Pogdes, Bairro Jussara, Bairro Eldorado, Bairro Jardim Daniel e Bairro Brasilina.

4,10

45.8. Centro Avancado de Tratamento e Pesquisa em Leishmaniose (Leishmaniose
Tegumentar)

O Programa de Leishmaniose tem como objetivo fortalecer as acBes de vigilancia
epidemioldgica, através de prevencao, promocao, coleta e tratamento. Assim, sdo desenvolvidas
atividades em conjuntos de redes para eficacia da assisténcia integral ao paciente.

No Brasil, a leishmaniose tegumentar € uma das afeccGes dermatolégicas que merece
mais atencdo, devido a sua magnitude, assim como pelo risco de ocorréncia de deformidades que
pode produzir no ser humano, e também pelo envolvimento psicoldgico, com reflexos no campo
social e econdmico, uma vez que, na maioria dos casos, pode ser considerada uma doenca
ocupacional. Apresenta ampla distribuicdo com registro de casos em todas as regides brasileiras.
Nesse cenario, o Centro Avancado de Tratamento e Pesquisa em Leishmaniose trata o individuo
de maneira integral no diagndstico, tratamento e cura do paciente, seguindo protocolo vigente,
gerando bem-estar e qualidade de vida ao individuo.

O Centro de Tratamento e Pesquisa em Leishmaniose Martha Bethania Lima surgiu
em 2005, da parceria entre 0 municipio de Januaria e a Universidade Federal de Minas Gerais
(UFMG) devido ao perfil epidemiologico local, atendendo a necessidade de combate a doenca
nessa area considerada endémica para leishmaniose. Vérias a¢6es de diagndstico e tratamento sdo
implementadas, integrando ainda atividades de pesquisa, como € o caso de servir como campo de
estudo para mestrandos e doutorandos da UFMG, dentre outros estudos realizados em intercambio
com institui¢des internacionais parceiras da universidade.

No Centro de Leishmaniose sdo realizados atendimentos que compreendem do
diagnostico ao tratamento, até a cura do paciente portador de leishmaniose tegumentar, através de
consulta clinica, realizacdo de bidpsia, tratamento através de aplicacdo de medicagédo via venosa
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ou intralesional, de acordo com critérios clinicos de tratamento. O setor atende casos suspeitos de
leishmaniose que chegam através de referenciamento pela rede de atencdo ou pela demanda
espontanea. O paciente é acolhido, tem sua consulta agendada e assim inicia a investigacao para
confirmacdo ou descarte da suspeita de leishmaniose. Caso 0 usuério seja diagnosticado como
positivo, todos os tramites serdo seguidos conforme Manual de Leishmaniose Tegumentar de 2017
para realizacdo de tratamento da doenga.

Para realizacdo de diagnostico da Leishmaniose Tegumentar Americana, € necessaria
a realizacdo de biopsia da ferida, na qual o material coletado € analisado pelo bioquimico em busca
do microrganismo (imprint em lamina). Tal procedimento é realizado no proprio servico, evitando
gastos extras. Sendo inconclusiva a observacdo direta do material analisado, ndo permitindo
fechamento do diagnostico, ou mesmo ndo sendo encontrado o0 microorganismo na amostra, o
material coletado € enviado para realizacdo de RT-PCR na Fundagdo Ezequiel Dias — FUNED —
em Belo Horizonte. Essa parceria foi firmada com a FUNED pela Universidade Federal de Minas
Gerais — UFMG — a qual abrange também a capacitacdo constante dos profissionais que trabalham
no centro de pesquisa. Em caso de resultado inconclusivo, utilizando tanto observacao direta do
microrganismo, quanto com a realizacdo de PCR, é cedido material para que o usuério realize a
analise anatomopatoldgica, por custeio proprio, tendo em vista que tal analise ndo é contemplada
pelo SUS.

O tratamento adequado é definido conforme os fatores de risco e condicdo de salde de
cada paciente, bem como do andamento da doenca. O mesmo pode ser realizado no ambulatério,
ou referenciado para a atencdo terciaria, observando critérios especificos que necessitem de uma
retaguarda assistencial mais complexa.

Acerca do tratamento do paciente com uso de medicacdo sistémica por via parenteral,
se faz necessario acompanhamento de algumas funcfes organicas, atraves de exames laboratoriais
e eletrocardiograma (ECG) devido toxicidade da droga utilizada a varios 6rgaos, dentre eles;
figado, rins e coracdo. Para os exames laboratoriais foi firmada parceria com o laboratério de
analises clinicas (ROMA) que presta servi¢co ao municipio, o qual disponibiliza uma cota mensal
de exames, que atendem as demandas da unidade de salde a contento. Sobre 0 ECG, 0 mesmo ja
estd sendo realizado no proprio setor e laudado através de telemedicina conforme parceria da
UFMG com o municipio. A agilidade na realizacdo dos exames e fornecimento dos resultados é
de suma importancia para o sucesso do tratamento e protecdo a salde do paciente, ja que detectam
alteracOes precoces nos 6rgdos-alvo impedindo lesdes graves e complicacdes.

Contudo, ha uma grande resolutividade do servico no ambito do diagndstico e
tratamento da leishmaniose tegumentar podendo ressaltar a auséncia de demanda reprimida no
setor, sendo que todos 0s casos que chegam ao centro de leishmaniose recebem o atendimento em
tempo habil, naquilo que compreende a competéncia do setor. Um publico especifico de pacientes
como idosos, criancas ou pessoas que possuem comorbidades ou lesdes em drgdos-alvo, que
trazem grande risco de terem complicac¢fes durante administracdo da medicacdao no ambulatério,
dentre outros casos descritos na literatura especializada, sdo referenciados a atencdo terciaria
(hospital) para tratamento com outro tipo de medicacdo que necessita de atencéo restrita a esse
nivel de ateng&o.

Vale ressaltar que o servico atende toda a microrregido de salde e por sua
especificidade e eficiéncia no diagnostico e tratamento da leishmaniose estende seu atendimento
até mesmo para localidades fora da delimitacdo microrregional. Portanto, ndo ha indicadores a
serem seguidos devido a flutuacdo na quantidade de casos que é influenciada por uma variedade
de fatores, além da auséncia de politica publica destinada ao diagnéstico e tratamento da
leishmaniose.
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O Centro de Leishmaniose, no campo de pesquisa para 0s alunos de stricto sensu
(mestrado e doutorado) da UFMG, nas areas de leishmaniose e Xxistose, contribui de maneira
objetiva com a melhoria na abordagem aos usuarios, tendo em vista a aplicacdo dos resultados das
pesquisas na realidade da populagéo.

A pesquisa em xistose, doenca causada pelo schistosoma mansoni, ndo possui
atendimento no Centro de Leishmaniose, sendo este usado apenas como ponto de apoio para 0s
pesquisadores. Para a manutencdo e funcionamento do Centro de Leishmaniose, hd uma parceria
entre a Prefeitura Municipal de Januéaria e a UFMG, onde tal parceria torna-se de grande
importancia para que a populacdo de Januaria e de toda microrregido seja atendida a contento, no
que se refere a uma doenca com grande incidéncia, e tdo carente de politicas publicas eficazes para
seu diagndstico e tratamento.

Para que haja um servico resolutivo e de qualidade sdo realizadas capacitagdes com
profissionais do Instituto Rene Rachou — FIOCRUZ — Belo Horizonte/MG.

2° quadrimestre — Dados atualizados
Leishmaniose Tegumentar Americana Mai | Jun | Jul | Ago | Total

NUmero notificagbes 03 02 04 05 14
Casos Novos 03 02 04 05 14
Acompanhados 03 02 04 05 14
Encerrados 03 02 03 0 07
Exames realizados 08 12 0 20 49
Abandono de tratamento 0 0 0 0 0

Fonte: SINAN NET / GAL
Data da consulta: 16/12/2025

Procedimento Mai | Jun | Jul | Ago Total
Administracdo de medicamentos 19 23 17 16 75
Eletrocardiograma — ECG 08 02 10 09 29
Consultas médicas 83 50 72 72 277
Procedimentos de Enfermagem 103 127 | 162 | 179 571
Bidpsia 11 07 02 19 39
Exame parasitoldgico direto para Leishmania 11 07 03 19 40
PCR para deteccdo de Leishmania 04 02 01 08* 10

Fonte: Registros internos do setor
Data da consulta: 22/01/2026

* Valor atualizado, devido a algumas laminas que estavam em anélise.

3° quadrimestre

Leishmaniose Tegumentar Americana Set | Out | Nov | Dez | Total
Numero notificacdes 02 01 01 02 06
Casos Novos 02 01 01 02 06
Acompanhados 02 01 01 02 06
Encerrados 02 01 02 0 05
Exames realizados 14 06 14 13 47
Abandono de tratamento 0 0 0 0 0

*Dados sujeitos a alteracédo, conforme langamento diario no Sistema.
Fonte: SINAN NET / GAL
Data da consulta: 23/01/2026
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Procedimento Set | Out | Nov | Dez Total
Administracdo de medicamentos 31 18 11 03 63
Eletrocardiograma — ECG 12 10 08 02 32
Consultas médicas 60 58 47 26 191
Procedimentos de Enfermagem 165 | 131 | 114 58 468
Biopsia 04 06 09 03 22
Exame parasitoldgico direto para Leishmania | 03 06 09 03 21
PCR para deteccdo de Leishmania 03 01 05 08 17

Fonte: Registros internos do setor
Data da consulta: 22/01/2026

O prédio do ambulatério necessita de reparos em sua estrutura fisica, rede elétrica e
alguns outros pontos especificos. Apesar das necessidades de manutencdo predial e elétrica, o
Centro Avangado de Pesquisa e Tratamento em Leishmaniose mantém um servico de qualidade
pautado na resolutividade e na humanizacdo do cuidado. A unidade segue rigorosamente 0s
protocolos clinicos para garantir um tratamento seguro e confiavel aos pacientes.

4.6. Producéo de Atencéao Psicossocial

4.6.1. Producao de Atencdo Psicossocial segundo Forma organizacao.
Forma de organizacéo: 030108 Atendimento / Acompanhamento psicossocial

Dados do 3° quadrimestre

Sistemas de informacoes Sistemas de informacoes

L Ambulatoriais Hospitalares
Forma organizagao
Qtd. Valor AlH Valor
aprovada aprovado aprovadas | aprovado
030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 1.597 73.75 - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 19/02/2026

4.6.2. Centro de Atencédo Psicossocial — CAPS Il Januaria

O servico de Saude Mental do municipio de Januéria iniciou suas atividades em maio
de 2006, inicialmente vinculado a Unidade Basica Saude Manguba, onde funcionava com
atendimentos psiquiatricos em carater ambulatorial. Contudo, somente em 22 de dezembro de
2017, o CAPS Il Januéria foi oficialmente credenciado junto ao Ministério da Saude, sendo
cadastrado como CAPS Regional com abrangéncia aos municipios de Januéria, Cénego Marinho,
Bonito de Minas e Pedras de Maria da Cruz.

Posteriormente, em dezembro de 2019, ocorreu o credenciamento do CAPS | no
municipio de Bonito de Minas, o qual assumiu as demandas oriundas do municipio de Cénego
Marinho; ficando o CAPS Il Januaria como referéncia para 0 municipio de Pedras de Maria da
Cruz.

O CAPS Il Januaria conta com uma equipe multiprofissional composta por: Psiquiatra,
Médica Clinico, Psicbloga, Assistente Social, Enfermeira de Saude Mental (que também exerce a
funcéo de Coordenadora), Enfermeiro, Técnico de Enfermagem, Farmacéutico, Recepcionista, 03
Técnicos Administrativos, Auxiliar de Servico de Satde e 02 Vigias noturnos.

O servico recebe pacientes encaminhados pela rede intra e intersetorial, tendo a
Estratégia de Saude da Familia— ESF como referéncia aos pacientes de Januéria e Pedras de Maria
da Cruz. Além disso, os encaminhamentos podem ser realizados pelo Hospital Municipal de
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Januaria, Assisténcia Social, Policia Militar, SAMU, Corpo de Bombeiros, Ministério Publico,
Forum, Presidio ou ainda por demanda espontanea.

Conforme orientacdes das portarias n® 336/2002 e 3.088/2017 de Saude Mental, o
fluxo de atendimento inicia-se pelo acolhimento realizado pela Equipe Técnica responsavel por
analisar e avaliar o tratamento adequado as demandas apresentadas pelo paciente. Os atendimentos
podem ocorrer de forma intensiva, semi-intensiva ou n&o intensiva, incluindo a avaliagcdo
psiquiatrica e psicologica, acompanhamento interdisciplinar no servigo, insercdo em oficina
terapéutica e participagdo em grupos, entre outras modalidades.

Apdbs a pandemia da COVID-19, o servico manteve a oferta de atendimentos por
telefone e ampliou as a¢des de apoio matricial em parceria com as equipes da Atencao Primaria,
Assisténcia Social e Hospital. Também sdo realizadas visitas domiciliares dos casos mais graves,
especialmente de usuarios com resistentes ao tratamento, que ndo comparecem ao Servico, ou
aqueles com dificuldade de locomoc¢éo para acompanhamento presencial.

O CAPS Il Januéria oferece diversos tipos de atendimento, de acordo com as
necessidades de cada usuario, contemplando:

« Acolhimento inicial e escuta qualificada;

» Consultas psiquiétricas e clinicas;

« Atendimento psicolégico individual;

« Atendimento farmacoldgico; com orientacdo farmacéutica

« Atendimento social com encaminhamentos e suporte familiar;

o Acompanhamento multiprofissional em regime intensivo, semi-intensivo e nédo
intensivo;

« Atendimento familiar e orientac6es a rede de apoio;

« Atendimentos em grupo (tematicos e terapéuticos);

o Atendimentos domiciliares para casos graves e usuarios com dificuldade de
comparecer ao Servico;

« Atendimentos por telefone e apoio matricial junto a Atencdo Primaria, Assisténcia
Social e Hospital.

Além disso, o CAPS desenvolve atividades terapéuticas e socioculturais, que visam
promover a reabilitacdo psicossocial, a autonomia e a melhoria da qualidade de vida dos usuérios,
tais como:

« Oficinas terapéuticas (artesanato, pintura, culinéria, mdsica, jardinagem, entre
outras);

» Atividades em grupo voltadas para fortalecimento de vinculos, convivéncia e
socializacdo;

« Rodas de conversa e grupos de apoio sobre tematicas relacionadas a satide mental
e ao autocuidado;

« Atividades de lazer e integracédo social, como passeios e eventos comemorativos;

o Atividade fisica regular, realizada todas as tercas e sextas-feiras, visando a
promocéo da saude, bem-estar e socializagéo.

Essas a¢Oes buscam articular cuidado clinico e reabilitacdo psicossocial, garantindo a
insercdo do usuario em espagos comunitarios e o fortalecimento dos vinculos familiares e sociais.

No que se refere a Saude Mental, e considerando as necessidades emergentes das
equipes que integram a Rede de Atencéo Psicossocial (RAPS), conforme instituida pela Portaria
n® 3.088/2011 do Ministério da Saude, o CAPS Il Januéria organiza suas acfes de forma
territorializada, a partir do mapeamento das demandas especificas de cada territério e das
possibilidades de atuacdo da equipe multiprofissional. Essa organizagdo possibilita maior
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amplitude e equidade no acesso da populacdo ao servico, em consonancia com 0s principios da
integralidade do cuidado e da desinstitucionalizagdo, previstos na Lei n° 10.216/2001.

A equipe multiprofissional mantém uma agenda semanal estruturada, garantindo
atendimentos individuais, acolhimentos de novos casos, atendimentos em grupo e oficinas
terapéuticas, respeitando as diretrizes da Politica Nacional de Satude Mental.

« Atendimentos individuais: voltados ao acompanhamento clinico, psiquiatrico,
psicoldgico e social;

« Atendimentos em grupo: terapéuticos, educativos e de convivéncia, que promovem
socializacdo, fortalecimento de vinculos e autonomia;

« Novos acolhimentos: acesso inicial do usuario ao servigo, com escuta qualificada e
definicdo do projeto terapéutico singular.

Atualmente, o CAPS Il Januaria realiza em média 928 atendimentos mensais,
contemplando as diferentes modalidades (individuais, em grupo e novos acolhimentos). Desses,
aproximadamente 12 sdo novos acolhimentos a cada més. Houve uma diminuigdo devido o
funcionamento dos novos servigos (CAPS Infantojuvenil e CAPS AD)

Em conformidade com a Idgica da RAPS, o servico mantém ac¢des de matriciamento
junto a Atencdo Primaria, Assisténcia Social, Hospital Municipal e demais servi¢os intersetoriais,
além de participar de reunides de rede para articulagdo de fluxos e compartilhamento de cuidados.

Protocolos do CAPS Il Januaria

O CAPS Il Januéaria, em conformidade com a Politica Nacional de Saude Mental, a
Portaria n® 336/2002, a Portaria n® 3.088/2011 (que institui a RAPS) e a Lei n® 10.216/2001, tem
buscado sistematizar suas praticas por meio da implantagdo e atualizacdo de protocolos
assistenciais e organizacionais. Esses protocolos visam qualificar o cuidado, organizar fluxos
internos e fortalecer a articulagdo com a rede de salde e intersetorial.

Protocolos ja implantados

o PTI (Projeto Terapéutico Institucional): atualizado em 2023, orienta as préaticas da
equipe multiprofissional, organiza fluxos de atendimento e define diretrizes clinicas, terapéuticas
e de gestdo do cuidado;

o Acolhimento Inicial e Classificacdo de Demanda: protocolo que define o fluxo de
entrada dos usuarios, com escuta qualificada, avaliacdo da situacdo clinica/psicossocial e
encaminhamento para acompanhamento intensivo, semi-intensivo ou ndo intensivo;

o Acompanhamento em Regimes Diferenciados (Intensivo, Semi-intensivo e N&o
Intensivo): estabelece critérios para definicdo da modalidade de atendimento e periodicidade,
garantindo personalizacdo do cuidado;

« Atendimentos em Crise: padroniza as condutas da equipe em situacdes de urgéncia
e emergéncia psiquidtrica, incluindo encaminhamentos a rede hospitalar quando necessario;

o Visita Domiciliar: define critérios e periodicidade para acompanhamento de
usuarios em situacdes de maior vulnerabilidade, dificuldade de adesdo ou impossibilidade de
comparecimento ao servico;

 Atividades Terapéuticas e Oficinas: organiza as oficinas de artesanato, culinéria,
masica, jardinagem, rodas de conversa e atividades fisicas (as tercas e sextas-feiras), como
estratégias de reabilitacdo psicossocial e inser¢cdo comunitéria;
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o Matriciamento Intersetorial: normatiza a articulacdo com a Atencdo Primaria,
Assisténcia Social, Hospital, Justica e demais servicos da rede, garantindo corresponsabilizacéo
nos projetos terapéuticos singulares.

Protocolos em elaboracéo

o Protocolo de Prevencao e Posvencdo ao Suicidio: em construcdo, com base nas
diretrizes do Ministério da Saude e da campanha nacional de prevencdo ao suicidio, visando
orientar fluxos de identificacdo precoce, acompanhamento e suporte as familias;

« Protocolo de Atencio a Usuarios de Alcool e Outras Drogas: em fase de elaboragio
para alinhar fluxos com o CAPS AD recém-habilitado, estabelecendo critérios de referéncia e
contrarreferéncia;

e Protocolo de Trabalho com Criancas e Adolescentes: sendo estruturado em
articulagdo com o CAPSI (habilitado em maio/2025), definindo critérios de encaminhamento,
corresponsabilizacdo e manejo de casos compartilhados;

o Protocolo de Articulacdo com Leitos de Saude Mental em Hospital Geral: em
desenvolvimento para normatizar os fluxos de internacdo, acompanhamento durante o periodo
hospitalar e estratégias de desospitalizacao;

« Protocolo de Atendimento a Usuarios em Situacdo de Rua e Vulnerabilidade Social
Extrema: em fase inicial, em parceria com a Assisténcia Social, visando ampliar o cuidado a este
publico especifico;

o Protocolo de Educacdo Permanente em Salde Mental: em construcdo para
organizar capacitacfes periddicas a equipe multiprofissional, estagiarios e profissionais da rede.

FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO AC USUARIO
CAPS Il - JANUARIA

ENTRADA

Qutros

Alencdo Atencdo
Hospitalar Primaria )

b M
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FERALCAFPSN J M Encominhomento  para oulre service e/ou /
. ; & contra referéncia

ny

CONSTRUCAO DE PROJETO TERAPEUTICO SINGULAR
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«* Programa “De volta para casa” (PVC) em Janudria- MG

O Programa de Volta para Casa foi criado pelo Ministério da Salde preconiza a
reintegracdo social das pessoas com transtorno mental vindas de intui¢cGes de longa permanéncia
(hospital psiquiatrico), através da Lei n°® 10.708, de 31 de julho de 2003 e regulamentado pela
Portaria n® 2.077/GM, de 31 de outubro de 2003, tem como parte o pagamento de auxilio para a
reabilitacdo desse paciente.

O municipio de Januéria foi habilitado por meio da Portaria n® 637, de 31 de marco de
2020. A referéncia técnica do PVC é a Assistente Social do CAPS 11 Januaria.

Atualmente, o0 municipio possui 1 (um) beneficiario com cadastro ativo e que atende
aos critérios exigidos pelo Programa.

Ne de Consultas /

Especialidade Procedimentos

Médica Especialista em Psiquiatra 486
Enfermagem 1.278
Psicdloga 856
Farmacéutico 397
Assistente Social 610
Técnico de Enfermagem 904
RAAS 1.452
Total 5.983

Fonte: BPAC, BPAI e RAAS
Data da consulta: 27/01/2026

Atendimento realizado 3° Quadrimestre
Apresentag@o e matriciamento das equipes nas UBS’s 26
Pacientes matriciados 36
Pacientes acolhidos de primeira consulta 64
Atendimento individual 3.326
Atendimento em grupo 34
Atendimento on-line 1.168
Atendimento domiciliar 107
Atendimento Educativo/ Orientagcdo em grupo 32
Mobilizacéo social 10

Fonte: BPAC, BPAI e RAAS
Data da consulta: 27/01/2026

Variaveis dos pacientes atendidos pelo CAPS

Variavel Categorias 3° Quadrimestre
Feminino 1.541
Sexo Masculino 1.785
Total 3.326
Menor de 01 ano 0
01 ano 0
02 anos 0
Faixa etaria 03 anos 0
04 anos 0
05 a 09 anos 0
10 a 14 anos 34
15a 19 anos 154
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20 a 24 anos 493
25 a 29 anos 459
30 a 34 anos 421
35 a 39 anos 383
40 a 44 anos 250
45 a 49 anos 305
50 a 54 anos 303
55 a 59 anos 227
60 a 64 anos 126
65 a 69 anos 120
70 a 74 anos 44
75 a 79 anos 06
80 anos ou mais 01
Municipio Januaria 3.176
Pedras de Maria da Cruz 150
Tentativa de autoexterminio 13
Intoxicacdo/impregnacao 0
Diagndstico Situacional Surto p-SICOtICO 18
Obs: um mesmo . Crises — 126
paciente pode Agitacdo/Agressividade 152
apresentar mais de um Abstinéncia 07
diagndstico no Crise ansiosa 867
z;r;gm?rrr‘l?n?: Alcool/Drogas 16
' Retornos estaveis 2.177
Ideacdo suicida 04
Pacientes internados no Raul* 0

Fonte: RAAS e Dados internos - CAPS 11
Data da consulta: 27/01/2026

Acdes realizadas pelo CAPS:
e Assembleias dos usuarios.

ASSEMBLEIA
DE USUARIOS

-AMANHA
02/09/2025
{0 Local:CAPS Il DE
JANUARIA
(© Horério: 15 horas
0 USUARIO TAMBEM E

PROTAGONISTA NO
CUIDADO

e Capacitacdo realizada pela secretaria de desenvolwmento social sobre Escuta
Qualificada da Crianca e Adolescente.

e Acdo de Setembro Amarelo com os psicologos da Saude.

e CAPS Il na Praia— Passelo na praia de Januaria realizado pela equipe.

S04 00 CAPS, VENA PARTEPAR

S PASSER TERMPEIT OO A

e cier
=

e‘éz.

¢ Reunides de Rede no CREAS para discussao de caso
¢ Reunido com equipe técnica do Instituto Raul Soares de Belo Horizonte/MG
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Workshop da Avaliacéo de Risco de Suicidio.

Visita técnica realizada pela Referéncia Técnica de Salde Mental da GRS.

Foram realizados plantGes psicologicos em alusdo ao Setembro Amarelo

Palestra sobre satide mental do educador para 0 CEMEI Joana Porto realizada pela

enfermeira Luciana Melo.

Palestra para os servidores da COPASA com o tema Vicios da Atualidade.
Estagio dos alunos do Curso Técnico em Enfermagem do IFNMG.
Entrevista para TV Norte sobre acdes do Setembro Amarelo

Acdo de Setembro Amarelo realizada com os pacientes do CAPS 1l Januaria.
Toda sexta-feira é realizada atividade fisica com 0s pacientes

Palestra para os colaboradores da empresa Luz Mineira
Reunido com equipe técnica do Instituto Raul Soares de Belo Horizonte/MG.
Roda de Conversa da OAB sobre o Outubro Rosa.

Visita Técnica dos alunos do curso superior de Enfermagem da FUNORTE

Visita técnica dos alunos do curso superior de Enfermagem da UNOPAR

Acdo do Outubro Rosa com Atengéo Primaria.

Atividade Fisica realizada 02 vezes na semana pelas educadoras fisicas Giovana e

Thamires. (Terca e Quinta)

Acéo de Novembro Azul com pacientes do CAPS I1.
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¢ Reunido de rede no CAPSij (Infanto/Juvenil)
e Reunido do Comité interinstiucional de enfrentamento da violéncia contra a mulher.
e Marcha das Mulheres contra a violéncig doméstica.

2 p B 8
s
ACADA 2 MINUTOS,
SOFREM VIOLENCIA NO

¢ Reunido do Comité de Equidade da Salde
e Estagio dos alunos do curso técnico em enfermagem do Colégio Politécnico Dom

Luciano.

e Confraternizacdo do CAPS Il Januéria de Natal.

O municipio de Januaria também conta com leitos de saude mental em hospital geral,
com cobertura de uma equipe multiprofissional especializada, atendendo as recomendacdes da
Portaria n° 3.088/2011 quanto a integracdo dos diferentes pontos de atencdo da RAPS.

No processo de ampliagdo da rede, em 2025 foram habilitados mais dois servigos
especializados:

o O CAPS i (Infantojuvenil), em maio/2025, voltado as demandas de criangas e
adolescentes;

« O CAPS AD (Alcool e Drogas), em junho/2025, destinado ao atendimento de
usuarios com transtornos decorrentes do uso de substancias psicoativas.

Tais avancos fortalecem a rede de cuidados em satde mental no municipio e na regido,
reafirmando o compromisso com a atencdo psicossocial comunitaria, substitutiva ao modelo
hospitalocéntrico, e com a garantia de acesso, integralidade e continuidade do cuidado.

4.6.3. Centro de Atencédo Psicossocial Infantojuvenil — CAPSI

O Centro de Atencdo Psicossocial Infantojuvenil (CAPSi) é um servico de salde
publica que atende criancas e adolescentes (0 até 17 anos, 11 meses e 29 dias) com sofrimento
psiquico sofrimento psiquico intenso e persistente, incluindo casos de transtornos mentais graves
e/ou uso problematico de alcool e outras drogas, e outras situac@es clinicas que impossibilitem
estabelecer lacos sociais e realizar projetos de vida.

O CAPSI Januéria atua em conjunto com os demais pontos de atencdo da Rede de
Atencdo Psicossocial (RAPS). O servico conta com uma equipe multiprofissional composta por:
Enfermeira/Coordenadora, Técnicas de Enfermagem, Meédico Clinico Geral, Psiquiatra,
Psicologas, Assistente Social, Recepcionista e Auxiliar de Servigos Gerais. Funciona de segunda
a sexta-feira de 7h as 17h.

O municipio de Januaria foi contemplado, por meio da Portaria GM/MS N° 5.095, de
13 de agosto de 2024, com recurso para investimento inicial para a implantagdo do servi¢o. O
CAPSi foi habilitado junto ao Ministério da Saude sendo cadastrado como referéncia para 0s
municipios de Pedras de Maria da Cruz, Bonito de Minas, Januaria e Cénego Marinho.

Objetivos principais do CAPSi:

e Oferecer atendimento multiprofissional (psicologia, psiquiatria, servigo social,
enfermagem, terapia ocupacional, fonoaudiologia, entre outros).

e Promover o acolhimento e o tratamento de criancas e adolescentes com sofrimento
psiquico significativo.

e Apoiar as familias e responsaveis, fortalecendo vinculos e estratégias de cuidado.
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e Favorecer a reinsercdo social do usuario, garantindo acesso a escola, cultura, lazer
e convivéncia comunitaria.

e Atuar de forma articulada com outros servigos da rede de saude, educagdo,
assisténcia social e sistema de garantia de direitos.

e Prevenir situacoes de excluséo social, institucionalizacéo e estigmatizacao.

Processo de trabalho:

e Acolhimento e escuta qualificada: recepcdo humanizada das criangas, adolescentes
e suas familias, com escuta ativa e avaliagdo da demanda.

¢ Auvaliacdo multidisciplinar: envolvendo diferentes profissionais (psicélogo, clinico
geral, enfermeiro, assistente social, entre outros) para constru¢do de um plano de cuidado
individualizado.

e Projeto Terapéutico Singular (PTS): plano de cuidado personalizado, construido
junto com o usuario, a familia e a equipe, com definicdo de metas e estratégias de acompanhamento
e atendimentos individuais: psicoterapia, atendimento psiquiatrico, atendimento social.

e Atendimentos em grupo e atividades terapéuticas: grupos terapéuticos, oficinas,
grupos de socializacdo, acdes voltadas ao desenvolvimento de habilidades sociais, cognitivas e
emocionais com foco na inclusdo e no fortalecimento da autonomia, conforme o PTS.

e Atendimento as familias: apoio, orientacdo e escuta para os familiares ou
responsaveis, com foco no fortalecimento de vinculos e cor responsabilizacdo no cuidado.

¢ Visitas domiciliares: Em alguns casos, o0 CAPS pode realizar visitas domiciliares e
abordagens a pessoas que ja sdo acompanhadas ou foram indicadas por outros servicos.

e Acompanhamento intensivo e semi-intensivo: dependendo da gravidade e
complexidade do caso, 0 acompanhamento pode ocorrer em diferentes niveis de intensidade, com
frequéncia definida pela equipe.

Servigos oferecidos no CAPS Infantojuvenil:
e Ac0es intersetoriais: articulacdo com escolas, servigos de saude, assisténcia social,
sistema de justica e demais politicas publicas para garantir cuidado integral.

e Cuidado compartilhado com a rede: quando necessario, 0 usuario é encaminhado a
outros servigos da RAPS ou de outras redes, mantendo a articulagdo e o cuidado compartilhado.

Atribuicdes da equipe multidisciplinar do CAPSiI:

e Médico (Clinico Geral): Realiza avaliacdo clinica e acompanhamento da salde
fisica dos usuarios, prescreve medicamentos para condi¢cdes ndo psiquiatricas, realiza o cuidado
compartilhado com a rede, participa de discussdes de casos e estudos clinicos com a equipe
multiprofissional, orienta pacientes e familiares sobre cuidados gerais de saude, contribui para a
integralidade do cuidado dentro do CAPSI.

e Psiquiatra: Atua no cuidado integral de criancas e adolescentes em sofrimento
psiquico grave, considerando os aspectos clinicos, emocionais, familiares e sociais. E responsével
pela avaliacdo psiquitrica, indicagdo e acompanhamento do tratamento medicamentoso quando
necessario, sempre evitando préaticas exclusivamente medicalizantes. Participa da construcdo e
revisdo do Projeto Terapéutico Singular junto a equipe multiprofissional, contribuindo para
decisdes compartilhadas. Atua de forma integrada & Rede de Atencdo Psicossocial, colaborando
no manejo das crises, no apoio as familias e na promogéo do cuidado em liberdade, com foco no
desenvolvimento e na garantia de direitos.

e Psicologa: Realiza escuta qualificada e acompanhamento psicoterapéutico
individual e em grupo. Participa da construcao dos projetos terapéuticos singulares (PTS), atua no
acolhimento e avaliagéo psicoldgica dos usuarios, desenvolve atividades terapéuticas com cuidado
com familiares e cuidadores, contribui para a articulacdo com as escolas e a rede de apoio, participa
das reunides clinicas da unidade e estudos de casos com a rede.
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e Enfermeira: Realiza acolhimento, escuta e acompanhamento do usuario.
Administra e supervisiona a medicacdo prescrita, coordena o cuidado em satde com foco na
estabilizacdo do usuério, planeja e executa o Projeto Terapéutico Individual (PTI), participa dos
grupos terapéuticos, realiza visitas domiciliares e articula com a rede, supervisiona a equipe
técnica de enfermagem e mantém registros atualizados.

e Técnica de Enfermagem: Tem foco no cuidado integral e humanizado a pessoa em
sofrimento psiquico, administragdo de medicagdes, conforme prescricdo médica. Observar e
registrar efeitos colaterais ou reacdes adversas, monitorar sinais vitais e condi¢fes gerais de salde
do usuério. Orientar usuarios e familiares sobre uso da medicacdo, autocuidado e hébitos
saudaveis.

e Assistente Social: acolhimento e escuta especializada de criangas e adolescentes e
suas familias e cuidadores considerando seu contexto social, avaliagdo socioecondmica e
identificacdo de vulnerabilidades, cuidado compartilhado com a rede, articulacdo Inter setorial,
promovendo o cuidado integral com a educacéo, saude, justica e assisténcia. Apoio na construgdo
dos projetos terapéuticos (PTS). Atendimento as familias, orientando sobre direitos e politicas
publicas, elaboracdo de pareceres e relatorios sociais, promocdo de atividades de inclusdo e
fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios.

e Recepcionista: acolher usuarios e familiares, agendar e organizar atendimentos,
atender telefonemas e passar informacgdes gerais, além de apoiar na organizacéo dos espagos para
atividades.

e Auxiliar de Servigos Gerais: limpar e conservar ambientes. Sugerir reposicdo de
materiais de limpeza e apoiar nas atividades de oficinas e reunides.

DEMANDA INICIAL
( referenciada ou espontanea )

ACOLHIMENTO
Avaliacao da equipe Multidisciplinar

CRISE
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internagao da vaga
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Ne de Consultas /

Especialidade Procedimentos

Psiquiatra 160
Clinico geral 227
Psicdloga 496
Assistente Social 84
Técnico de Enfermagem 152
Total 1.119
Fonte: CAPSI

Data da consulta: 28/01/2026

Atendimento realizado 3° quadrimestre
Pacientes matriciados 10
Pacientes acolhidos 154
Atendimento individual 620
Atendimento em grupo 88
Atendimento de novos acolhimentos 157
Atendimento domiciliar 67
Atendimento Educativo/ Orientacéo em grupo 36
Apresentagdo e matriciamento das equipes das UBS’s 10
Fonte: CAPSi

Data da consulta: 28/01/2026

Variaveis dos pacientes atendidos pelo CAPS

Variavel Categorias 3° Quadrimestre

Feminino 225

Sexo Masculino 395

Total 620

Menor de 01 ano 0

01 a 04 anos 36
Faixa etéaria 05 a 09 anos 180
10 a 14 anos 255
15a17 anos 149
Januaria 572

Municipio Bonito de Minas 0
Cobnego Marinho 16

Pedras de Maria da Cruz 32

Tentativa de autoexterminio 15

Surto psicético 05

Diagnostico Situacional Agitagdo/Agressividade 90
Obs: um mesmo paciente pode Crise ansiosa 101
apresentar mais de um Déficit intelectual/atencéo 115
diagnostico no momento do Transtorno depressivo 125
acolhimento. Transtorno Opositor Desafiador 84
Transtorno de conduta 85
Total 620

Fonte: CAPSI

Data da consulta: 28/01/2026
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Acdes realizadas pelo CAPSiI:

¢ Reunido Clinica: Semanalmente, a equipe técnica reline-se para discutir todos 0s
casos de acolhimentos da semana, bem como os atendimentos aos usuarios admitidos,
compartilhando as articulagdes realizadas e buscando sugestes de condugdo. Todas as decisdes
sdo tomadas em equipe multiprofissional. O foco esta diretamente no cuidado com os usuarios, na
construcdo e revisdo do Projeto Terapéutico Singular (PTS), na definicdo de objetivos,
intervencdes, acompanhamento e evolugdo dos casos, bem como no planejamento de intervencdes;
por meio de oficinas, grupos, visitas técnicas, agdes, entre outros. Ha articulagdo com a rede por
meio do Cuidado Compartilhado, configurando-se como um espaco de troca de saberes,
atualizacao das praticas e apoio mutuo entre os colegas da equipe.

¢ Reunido Administrativa: Semanalmente, sdo realizadas reunides com a finalidade
de repassar informacdes sobre demandas comuns a equipe, desde a recep¢éo até o atendimento da
equipe técnica, oficinas e limpeza. Contribui para a organizacao e gestao do servi¢o. Sao discutidos
fluxos de atendimento, distribuicdo de responsabilidades, entre outros pontos, promovendo o
alinhamento de informagdes, que sdo registradas em atas.

e Matriciamento: Realiza-se, a0 menos duas vezes ao més, 0 matriciamento com a
rede de atendimento. Trata-se de um dos momentos centrais do nosso servigo, que consiste em
apoiar outros pontos da rede (saude, educacdo, assisténcia social, conselho tutelar, poder
judiciério, entre outros) no cuidado compartilhado dos usuarios do CAPSi. N&o se trata apenas de
encaminhar, mas de trabalhar juntos para ampliar e agilizar a resolutividades das demandas. E um
espaco para a construcdo do PTS intersetorial e para o fortalecimento dos fluxos de referéncia e
contrarreferéncia, evitando a sobrecarga dos servicos.

e Assembleia: Realizada mensalmente na unidade, € um espaco coletivo de gestdo
democratica e participativa que envolve usuarios, familiares e equipe do servi¢co. Tem como
objetivo fortalecer vinculos, dar voz aos diferentes atores e construir, de forma conjunta, o
funcionamento e as atividades do CAPSi. Trata-se de um amplo espaco para pontuar desafios,
melhorias e elogios.

=

e Grupos Terapéuticos: E um espaco de cuidado coletivo, no qual criancas e
adolescentes podem compartilhar experiéncias, sentimentos e desafios de forma acolhedora e
protegida. Por meio de atividades ludicas, dindmicas e conversas mediadas pela equipe
multiprofissional, busca-se fortalecer vinculos, promover a socializacdo e estimular o
desenvolvimento emocional e social. Além disso, o grupo favorece a escuta mdtua, o aprendizado
de novas formas de lidar com conflitos e a construcdo de estratégias saudaveis para o
enfrentamento das dificuldades do dia a dia, contribuindo para o bem-estar e a satide mental dos
participantes.

. A |
e Setembro Amarelo: més dedicado a valorizacdo da vida e a prevencdo do suicidio.

As atividades tiveram como objetivo estimular o dialogo, a escuta qualificada e a reflexdo sobre
emoc0es, sofrimento psiquico e estratégias de cuidado, reforcando a importancia de buscar ajuda
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e fortalecer vinculos de apoio. As acbes foram desenvolvidas de forma externa, em escolas do
municipio de Januéria, possibilitando a abordagem da temaética junto & comunidade escolar e
ampliando o alcance das estratégias de prevencao.

¢ Realizada oficina de confecc¢do de materiais natalinos com o grupo psicoterapéutico
de adolescentes do CAPSI.

e Acdo externa com o objetivo de fortalecer o cuidado em saide mental de criangas
e adolescentes, promovendo articulagdo com a rede intersetorial. As a¢des incluiram orientacoes
junto a escolas e demais servicos da rede, visando o acompanhamento dos usuarios, o
fortalecimento de vinculos e a continuidade do cuidado.

e Visita ao Centro Cultural de Januaria.

e Visita domiciliar: realizamos visita domiciliar com o objetivo de conhecer o
contexto familiar e social do usuério, fortalecer o vinculo com a familia e identificar demandas
que subsidiam o Projeto Terapéutico Singular.

| ) K. S ‘

e Oficinas terapéuticas: tém como objetivo promover o bem-estar emocional e
psicoldgico dos participantes, proporcionando um espago seguro para a expressdo de sentimentos
e o desenvolvimento de habilidades pessoais. Através de atividades ludicas, artisticas e de
interacdo social, busca-se favorecer a autoconfianca, a reflexdo e a melhoria das relagbes
interpessoais.
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O Centro de Atencdo Psicossocial Infantojuvenil (CAPSi) desempenha um papel
fundamental como servico substitutivo & internagdo psiquidtrica, estruturando praticas de
acolhimento, acompanhamento clinico, acdes intersetoriais e promocéo da cidadania.

A demanda por atendimento é crescente e marcada por fatores socioeconémicos,
contextos familiares de vulnerabilidade, uso abusivo de substancias psicoativas, situacfes de
violéncia doméstica, dificuldades escolares e questes relacionadas ao desenvolvimento
psicossocial. Esses aspectos ampliam a complexidade dos casos atendidos, exigindo uma atuacéao
articulada entre 0o CAPSI e os demais servigos da rede de aten¢do, como escolas, Unidades Bésicas
de Saude, Conselho Tutelar, CREAS e CRAS.

No periodo recente, houve ampliacdo da equipe multiprofissional, com a entrada de
mais uma técnica de enfermagem e de uma profissional psiquiatra, fortalecendo o cuidado
especializado e qualificando as intervencgdes clinicas ofertadas pelo servico. Destaca-se, ainda, que
0 CAPSi obteve a liberacdo do alvara sanitario pela Vigilancia Sanitaria do municipio, ap6s o
cumprimento das recomendagdes técnicas.

O CAPSI de Januéaria atua a partir do acolhimento, da escuta qualificada e da
elaboracdo de Projetos Terapéuticos Singulares, assegurando acompanhamento multiprofissional
continuo. A equipe busca contemplar as dimensdes clinicas, psicossociais e educativas,
possibilitando ndo apenas o manejo dos sintomas, mas também a construcdo de estratégias de
insercdo social e fortalecimento dos vinculos familiares.

Apesar dos desafios enfrentados, 0 CAPSi de Januaria é reconhecido como referéncia
na rede de atencdo psicossocial, sendo essencial na consolidacdo de praticas alinhadas a Politica
Nacional de Satde Mental e a I6gica do cuidado em liberdade. Sua atuac&o reafirma o principio
da integralidade, promovendo tratamento, inclusdo social, prevencdo e fortalecimento
comunitario.

Assim, o CAPSi de Januaria constitui-se como um servico indispensavel para o
cuidado em satide mental infantojuvenil no municipio e na regiao.

4.6.4. Centro de Atencéo Psicossocial Alcool e Drogas — CAPS AD

Em 09 de maio de 2025 foi inaugurado o Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e
Drogas (CAPS AD) de Januéaria. A unidade faz parte da Rede de Atenc¢do Psicossocial (RAPS),
estratégia do Sistema Unico de Sadde (SUS) voltada & promogc&o da atencio integral e humanizada
as pessoas em sofrimento psiquico e com necessidades decorrentes do uso prejudicial de alcool e
outras drogas.

O CAPS AD foi implantado com base na Portaria GM/MS n° 336/2002, que estabelece
normas para o funcionamento dos Centros de Atencdo Psicossocial. O servico foi credenciado
conforme critérios estabelecidos na Portaria n°® 3.088/2011, integrando a Rede de Atencédo
Psicossocial (RAPS) como componente essencial ao cuidado de pessoas com transtornos
decorrentes do uso de alcool e outras drogas.
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A RAPS é composta por um conjunto articulado de servigos e acdes intersetoriais, com
0 objetivo de oferecer suporte continuo, promover a inclusdo social e fortalecer os vinculos
familiares e comunitarios. Nesse contexto, 0 CAPS AD se destaca como um ponto de cuidado
especializado, oferecendo atendimento a adultos, criangas e adolescentes, de acordo com as
diretrizes do Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA).

O CAPS AD representa um importante avanco no cuidado a salude mental da
populacdo da regido. Com funcionamento de segunda a sexta-feira, das 07h as 17h, o servico é
referéncia microrregional para os municipios de Bonito de Minas, Cénego Marinho, Itacarambi,
Januaria e Pedras de Maria da Cruz, abrangendo uma populacéo estimada em cerca de 103 mil
pessoas, conforme dados do IBGE.

O servigo conta com uma equipe multiprofissional composta por: Médico Clinico
Geral, Psiquiatra, Enfermeiro, Psicologo, Assistente Social, Técnicos de Enfermagem e Auxiliar
de Servigcos Gerais. Juntos, esses profissionais oferecem atendimentos baseados em escuta
qualificada, respeito as singularidades dos usudrios e incentivo a autonomia e reinser¢do social.

Estudos e dados epidemioldgicos indicam que o uso prejudicial de alcool e outras
drogas esta associado a maior risco de violéncia, acidentes, internacdes hospitalares e exclusao
social, impactando ndo apenas a saude do individuo, mas também a dindmica familiar e
comunitaria. A presenca do CAPS AD permite atuacdo preventiva e terapéutica, articulando
acompanhamento clinico, oficinas terapéuticas, grupos de reducdo de danos e reinsercdo social,
reduzindo a necessidade de internacdes hospitalares prolongadas e promovendo autonomia e
qualidade de vida dos usuarios.

Além disso, o servico promove articulacéo intersetorial com Atencéo Priméria a Saude
(APS), assisténcia social, educacdo e seguranca publica, fortalecendo o cuidado integral e
garantindo a execucao de fluxos de referéncia e contrarreferéncia, conforme preconiza a RAPS. O
CAPS AD também permite inclusdo de familiares no processo terapéutico, ampliando o impacto
positivo sobre a rede social do usuério e fortalecendo a promogéo de salde comunitaria.

Em sintese, 0 CAPS AD ¢ estratégico para a saude publica da microrregido, pois:

Atende demanda ndo suprida em municipios menores;

Reduz riscos associados ao uso de alcool e outras drogas;

Fortalece a RAPS e 0 modelo de cuidado territorializado e humanizado;

Promove reabilitacdo psicossocial, reinsercdo social e protagonismo do usuério;
Contribui para reducéo de internac6es hospitalares e melhora indicadores de saltde

e seguranca.

Principais servicos ofertados pelo CAPS AD: Acolhimento; Atendimento individual
(quando necessario); Triagem; Grupos terapéuticos; Oficinas de arte e geracdo de renda;
Atendimento a familia; Visitas domiciliares (em casos especificos); Assembleias com usuarios;
Atividades de educacdo fisica; Acdes integradas com outros dispositivos da rede de atencéo.
O CAPS AD de Januéria reafirma o compromisso do SUS com a saude mental, oferecendo um
espaco de cuidado, acolhimento e reconstrugcéo de projetos de vida para pessoas em situagao de
vulnerabilidade psiquica e social.

O CAPS AD atende prioritariamente pessoas com sofrimento ou transtornos mentais
decorrentes do uso prejudicial de alcool e outras drogas, com faixa etaria a partir dos 18 anos. O
atendimento é aberto e gratuito, com acesso direto da populacdo ou por meio de encaminhamentos
da rede de saude, assisténcia social, justica e outros.

O servico funciona com acolhimento continuo, sem necessidade de agendamento,
priorizando o vinculo e o cuidado em liberdade. A equipe adota a clinica ampliada e o projeto
terapéutico singular (PTS) como diretrizes principais.

Pagina 119 de 179



PREFEITURA DE JANUARIA . SUS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA “ Sistema
3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025 ‘ e Saude

A organizacgéo do processo de trabalho é feita por meio de:

« Acolhimento inicial e escuta qualificada.

 Definicdo e acompanhamento de PTS.

« Atendimento multiprofissional (psicologia, psiquiatria, enfermagem, servico social,
clinico geral).

« Grupos terapéuticos (tematicos, terapéuticos, de convivéncia).

e Ac0es de reducdo de danos e busca ativa.

« Atendimentos familiares.

« Encaminhamentos e articulagcGes com a rede de apoio (atencdo bésica, assisténcia
social, justica, comunidade terapéutica, etc.).

O servico tem como porta de entrada:
« Demanda espontanea (usuério ou familia procura 0 CAPS AD diretamente).
o Encaminhamentos da Rede de Atencdo a Saude (UBS, UPA, Hospitais, SAMU,
CAPS outros).
o Encaminhamentos da Rede Intersetorial:
v’ Servicos socioassistenciais (CRAS, CREAS, Abrigos, Populacdo de Rua,
Conselho Tutelar).
v' Justica/Seguranca Publica (Ministério Publico, Defensoria, Vara da Infancia,
Sistema Prisional).
v’ Educacao (escolas, EJA, Secretarias).
v" Trabalho e Renda (SINE, programas sociais).

A APS é considerada porta preferencial e ordenadora do cuidado na rede, porém nao
constitui impedimento para acesso direto ao CAPS AD IlI.

Articulacdo com a rede intersetorial:

o Salde: UBS/ESF (cuidado clinico, acompanhamento de doencas cronicas),
hospitais gerais, servicos de urgéncia e emergéncia

o Assisténcia Social: acesso a beneficios sociais, acolhimento institucional,
programas de reinsercdo social

o Justica/Seguranca: acompanhamento de medidas protetivas, alternativas penais,
apoio a usuarios em situacdo de conflito com a lei

» Educacdo: reinsercdo escolar, acompanhamento pedagdgico.

Situacdes em que o Usuario Ndo Sera Inserido para PTS no CAPS AD II: quando
identificado que o usuério ndo € publico do servico, seré realizada:

¢ Orientacdo qualificada;

e Encaminhamento responsavel;

e Contato prévio com servico de destino;

e Registro do encaminhamento.

Principais destinos:

Atencdo Primaria a Saude;
Servicos socioassistenciais;
Servicos especializados;
Rede hospitalar.

A transferéncia do cuidado ocorrerd quando houver:
e Estabilizacéo clinica e psicossocial;
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¢ Reducdo da intensidade do cuidado especializado;
e Condicbes de acompanhamento pela APS ou outro servico.

Seréa realizada por meio de:

¢ Relatorio de transferéncia;
e Discussao prévia com servico de destino;
¢ Orientacdo ao usuario e familia.

FLUXOGRAMA

DEMANDA INICIAL

(REFERENCIA OU ESPONTANEA)

ESCUTA
FAMILIAR

GRUPOS
OFICINAS

PSICOTERAPIA

ACOLHIMENTO

ATENDIMENTO INDIVIDUAL

AVALIAGAO EQUIRE (MEDICO, PSICOLOGO, ASSISTENTE SOCIAL)

MULTIDISCIPLINAR

CRISE PUBLICO DO
CONFIRMADA? CAPS?

INDICACAO DE
INTERNACAO

REGULACAO DA
VAGA

HOSPITAL

D

CUIDADO

CAPS

Tegigéiﬁco lNTPEARRSCEETT)I:;IS,"\IS S
SINGULAR .'\\“
ROTINA DA PERMANENCIA DIA
Horério Atividade
9:15 Café da manha (todos juntos)
09:45 as 10:45 Atividade em grupo com os pacientes da permanéncia dia.
11:40 as 12:30 Almoco
12:30 as 13:00 Descanso coletivo
13:00 as 14:00 Organizar a area coletiva (guardar colchonetes e objetos utilizados)
13:40 Lanche da tarde
14:30 as 16:00 Se organizarem para ir embora.

Fonte: CAPS AD
Data da consulta: 24/02/2026

N° de Consultas /

Especialidade Procedimentos

Médica Especialista em Psiquiatria 1.088
Clinico geral 656
Enfermeira 72

Psicologa 1.456
Assistente Social 16
Técnico de Enfermagem 610

Total 3.898

Fonte: CAPS AD
Data da consulta: 24/02/2026
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Atendimento realizado 3° quadrimestre
Pacientes acolhidos 1.844
Atendimento individual 718
Atendimento em grupo 15
Atendimento domiciliar 21
Atendimento Educativo/ Orientagcdo em grupo 13
Mobilizagéo social 03
Apresentacdo e matriciamento das equipes das UBS’s 01

Fonte: CAPS AD
Data da consulta: 24/02/2026

Variaveis dos pacientes atendidos pelo CAPS AD

Variavel Categorias 3° Quadrimestre

Feminino 39

Sexo Masculino 124

Total 163

16 a 19 anos 01

20 a 24 anos 10

25 a 29 anos 22

30 a 34 anos 23

35 a 39 anos 30

40 a 44 anos 21

45 a 49 anos 16

Faixa etaria 50 a 54 anos 15

55 a 59 anos 13

60 a 64 anos 07

65 a 69 anos 03

70 a 74 anos 01

75a 79 anos 01
80 anos ou mais 0

Total 163

Tentativa de autoexterminio 02

Diagnéstico Situacional Intoxicagdo/impregnacéo 01
Obs: um mesmo paciente pode Surto psicético 03
apresentar mais de um Crises 42
diagndstico no momento do Agitacdo/Agressividade 3
acolhimento. Crise ansiosa 40
Total 91

Fonte: CAPS AD
Data da consulta: 24/02/2026

Acoes realizadas pelo CAPS AD:
e Oficinas terapéuticas

- [
e

-
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4.7. Ouvidoria

A Ouvidoria do SUS é um servico o qual o cidad&o pode recorrer, a fim de encaminhar
sugestdes, reclamac@es e denlncias, no sentido de preservar 0s principios que devem nortear a
conduta da administracdo publica. E funcdo da ouvidoria zelar pelos principios condutores da
administracdo publica, quais sejam, moralidade, impessoalidade, legalidade e eficiéncia.

O sistema informatizado OuvidorSUS foi concebido e desenvolvido pelo
Departamento  de Informagdo e Informatica do Sistema Unico de Salde
(DATASUS/SEIDIGI/MS) com base nas experiéncias acumuladas pelas Ouvidorias do SUS. O
sistema é uma importante ferramenta de apoio a Rede Nacional de Ouvidorias do SUS, pois atua
como ferramenta para a descentralizacdo, facilita o processo de recebimento, encaminhamento,
acompanhamento e resposta as manifestacoes.

A Ouvidoria contribuiu para a melhoria continua dos servicos de saude ofertados no
municipio.

A populacdo que utiliza a Ouvidoria SUS Municipal, considera como sendo um canal
de comunicacdo entre o 6rgdo e o cidaddo e mecanismo de gestdo e vem se tornando assim um
canal legitimo de didlogo, garantindo a transparéncia dos atos publicos e o pleno exercicio da
cidadania.

Demandas atendidas pela Ouvidoria SUS Municipal:

Atendimento Via: Recebidas = Respondidas = Pendentes / em analise
E-mail 0 0 0
Formulario WEB 02 02 0
Telefone 04 04 0
Pessoalmente 13 13 0
Carta 0 0 0
Caixa Ouvidoria 01 01 0
WhatsApp 05 05 0
Total 25 25 0

Fonte: Ouvidor SUS
Data da consulta: 02/2026

Planilha de demandas atendidas pela Ouvidoria:

Especificacdo da demanda solicitada Quantidade
Demandas recebidas pelo sistema 25
Demandas atendidas 25
Reunido com Ouvidoria Geral 01
Demandas recebidas pela Ouvidoria destinadas ao NATJU 01

Fonte: Ouvidor SUS
Data da consulta: 02/2026
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Figura 01: Relatdrio Estatistico — Tipo de Manifestacao

INFORMACAQ

DEMUNCIA

RECLAMACAO SOLICITAGAO

Fonte: Ouvidor Sus
Data da consulta: 02/02/2026

Figura 02: Relatorio Estatistico — Categoria X Tipo de Atendimento:

Relatorio Estatistico - Categoria x Tipo de Atendimento
ATENGAD A SAUDE/ASSISTENCIA FARMACEUTICA/MEDICAMENTO NAQ PADRONIZADO NO SUS/DISPENSACAD
GESTAQ/DADOS E INFORMAGOES/FILA DE ESPERA
ATENGAO A SAUDE/CONSULTA - ATENDIMENTO - TRATAMENTO/VISITA DOMICILIAR/ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA (ESF)/DOMICILIAR/ATENCAQ BASICA/AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE
VIGILANCIA EM SAUDE/VIGILANCIA SANITARIA/SERVICOS DE SAUDE/CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL - CAPS
ATENGAO A SAUDE/DIAGNOSTICO (EXAME)/ENDOSCOPIA/APARELHO DIGESTIVOJAMBULATORIAL OU HOSPITALAR/MEDIA COMPLEXIDADE/COLONOSCOPIA
ATENGAO A SAUDE/CIRURGIA/MAMA/HOSPITALAR/MEDIA COMPLEXIDADE/PLASTICA MAMARIA ESTETICA
GESTAO/QUALIDADE DO ATENDIMENTO - SERVIGO PRESTADO/EQUIPE/AMBULATORIO OU HOSPITAL
ATENGAO A SAUDE/DIAGNOSTICO (EXAME)/LABORATORIO CLINICO/AMBULATORIAL OU HOSPITALAR/MEDIA COMPLEXIDADE
ATENGAO A SAUDE/PRODUTOS PARA SAUDE E CORRELATOS/CANETA PARA APLICAGAD DE INSULINA
ASSUNTOS NAO PERTINENTES/OUTROS ORGAOS
VIGILANCIA EM SAUDEVIGILANCIA SANITARIA/SERVICOS DE SAUDE/SERVICOS DE PROTESE DENTARIA
GESTAO/TRANSPORTE/AMBULANCIA
ATENGAQ A SAUDE/CIRURGIAJAPARELHO CIRCULATORIO/AMBULATORIAL OU HOSPITALAR/MEDIA OU ALTA COMPLEXIDADE/OUTRAS
ATENGAO A SAUDE/REGISTRO E DOCUMENTAGAO/PRONTUARIO
GESTAO/DADOS E INFORMACOES/OUTROS

0 1 2 3 4 5
Numero de Manifestagdes

TIPIFICAGAQ

Fonte: Ouvidor Sus
Data da consulta: 02/02/2026

Figura 03: Relatorio Estatistico — Manifestacfes por canal de entrada

PRESENCIAL

INTEGRAGCAD

FORMULARIO WEB

WHATSAPP

TELEFONE

Fonte: Ouvidor Sus
Data da consulta: 02/02/2026

Acdes realizadas:

e A Ouvidoria mantem suporte aos departamentos que estdo com dificuldades nos
prazos ou nas respostas da Ouvidoria para que assim entendam que as demandas respondidas
dentro do prazo estabelecido geram impacto positivo para resolutividade e satisfacdo do cidadao.

e Importante informar que a Ouvidoria do SUS Municipal tem realizado
cadastramento de novos usuarios no sistema do Ouvidor SUS, na qualidade de ponto de resposta,
com o objetivo de garantir maior efetividade e celeridade na prestacdo do servico. No periodo em
referéncia, foram cadastradas as unidades CAPSi e CAPS II.
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¢ No terceiro quadrimestre, a Ouvidoria do SUS, juntamente com o NATJU, aderiu
ao aplicativo WhatsApp Business, visando facilitar o acesso do cidaddo ao servico. A iniciativa
considera que muitos usuarios ndo possuem credito para ligagfes convencionais ou ndo dispdem
de sinal de telefonia estavel. O avanco tecnologico permite que individuos com acesso a internet
entrem em contato com o setor por meio de chamadas ou mensagens de texto via aplicativo,
garantindo maior agilidade no atendimento.

e Participacdo na Oficina Regional: "Implantacéo e Implementacdo de Ouvidorias do
SUS". O evento, realizado em Vitoria/ES, teve como objetivo fortalecer a gestdo e a participacao
social no Sistema Unico de Sadde (SUS). A Ouvidora representou a regido do Norte Mineiro junto
aos ouvidores de Séo Paulo, Espirito Santo e Rio de Janeiro, em dias dedicados a aprendizado e
articulacéo.

A eficiéncia da Ouvidoria no que tange ao alcance de metas, depende da colaboragéo
de outros departamentos. Em razéo disso vem apresentado continuamente o impacto do servico e
de como deve ser cumprido os prazos. Todavia, a gestdo tem ciéncia e em parceria com a Ouvidoria
vem apresentando melhoras nos servicos.

O servigco vem se tornando conhecido pela populacédo e como resultado a busca por
informacBes tem crescido nos Gltimos meses. Nosso maior objetivo é a oferta de um servigo
prestado de forma acolhedora e humanizada com ética e preservando sempre 0 USUArio.

A Ouvidoria do SUS desempenha um papel fundamental na promoc¢do da
transparéncia e na melhoria dos servigos de saude publica. No entanto, para que sua atuacdo seja
mais eficaz, é necessario investir na divulgacdo desse canal, agilizar os processos de resposta e
fortalecer a integracdo entre os diferentes niveis do sistema de satde. Dessa forma, o SUS pode se
tornar mais responsivo as necessidades da populacdo, garantindo um atendimento de qualidade e
humanizado.

4.8. NATJU/SMS — Nucleo de Apoio Técnico e Juridico da Secretaria Municipal de Saude

O Nucleo de Apoio Técnico e Juridico da Secretaria Municipal de Saude
(NATJU/SMS) foi instituido através do Decreto Municipal n® 4.623 de 12 de abril 2021. E
composto por equipe multidisciplinar designada por meio da Portaria n°® 114, de 15 de julho de
2024, alterada pela Portaria n® 052, de 22 de abril de 2025.

O NATJU é um setor vinculado a Secretaria Municipal de Saude de Januaria e tem
como finalidade prestar apoio técnico e juridico as demandas de salde da populacao,
especialmente no que se refere a questdes administrativas, como a solicitacdo de fraldas
descartaveis, formulas nutricionais, sondas e concentradores de oxigénio. Seu principal objetivo é
garantir 0 acesso a esses insumos de maneira justa, técnica e organizada, respeitando 0s critérios
estabelecidos pelas normas do Sistema Unico de Saude (SUS) e as particularidades de cada
paciente.

Compete ao NATJU:

e Prestar subsidios técnicos, prioritariamente, ao Poder Judiciario, Ministério
Publico, Defensoria Publica e Advogados por meio de pareceres elaborados e assinados por
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profissionais habilitados da area de saude, a respeito de questdes relacionadas a satde publica e as
normas e orientagdes técnicas que regulamentam o funcionamento do SUS,

e Levantar dados e monitorar as demandas de oxigenoterapia domiciliar, fraldas
descartéaveis, férmulas nutricionais e sondagem vesical intermitente, bem como seus impactos
financeiros, administrativos e assistenciais no ambito municipal.

e Fortalecer o didlogo entre a sociedade civil e a gestao publica.

e Realizar estudos, estimular implantacdo de protocolos e medidas que contribuam
para melhoria da assisténcia, no &mbito do SUS, no municipio de Januéria.

e Processar e analisar requerimentos administrativos de acordo com o regulamento
do sistema municipal de prevencdo e resolucdo administrativa de litigios na saude.

o Aperfeigoar o tempo resposta ao usuario na via administrativa.
o Elaborar, revisar e implementar protocolos relacionados a assisténcia a satde.

Processo de trabalho:

As demandas do NATJU tém inicio nas unidades de salude, quando o paciente solicita
os formulérios especificos para fraldas descartaveis, formulas nutricionais, sondas ou oxigénio. Os
formulérios sdo preenchidos por médicos e enfermeiros, conforme os critérios estabelecidos nos
protocolos municipais vigentes.

Apdbs o preenchimento, o paciente deve reunir a documentacéo necessaria:

e Copia do RG e CPF do paciente, ou certiddo de nascimento (se menor de idade);
Cartdo do SUS do paciente;

Copia do RG e CPF do responsavel (quando for o caso);

Comprovante de residéncia atualizado (méximo 60 dias);

Comprovante de renda dos membros da familia, ou declaracdo de auséncia de

renda;
e Folha resumo do Cadastro Unico (CRAS), atualizada, ou extrato do Bolsa Familia.

De posse da documentacdo, o paciente deve se dirigir a sede do NATJU para dar inicio
ao processo administrativo. A equipe do ndcleo analisara a solicitacdo com base nos critérios
previstos nos protocolos municipais e nas regulamentacfes do Ministério da Saude.

Em seguida, os requerimentos sdo encaminhados & assistente social do NATJU, que
realiza visita domiciliar para averiguacdo da situacdo socioecondmica da familia. Nos casos de
solicitacdo de formulas nutricionais, a nutricionista acompanha a visita, para avaliar o estado
nutricional do paciente.

Critérios de Avaliacdo Socioeconémica:

A Assistente Social realiza a andlise da necessidade do beneficio com base nos
seguintes critérios:

e Condicao socioeconémica: Analise da renda familiar e das condi¢des de moradia,

e Situacdo de vulnerabilidade: identificacdo de pessoas idosas, acamadas, com
deficiéncia ou doencas crénicas na residéncia.

e Acesso a programas sociais: Identifica se o solicitante ja esta incluido em outros
beneficios, como o Bolsa Familia e Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC).

A atuacdo da Assistente Social € essencial para 0 acesso equitativo aos insumos, bem
como para a insercao dos beneficiarios em outras politicas sociais, fortalecendo a rede de protecéo
e assisténcia.

Para o fornecimento de formulas nutricionais, conta-se com a nutricionista da Atencéao
Basica, responsavel pela avaliacdo individual de cada paciente. Essa profissional prescreve, orienta
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e monitora o estado nutricional, garantindo que o processo seja saudavel e eficaz. Entre suas
atribuigdes estao:

1. Determinacdo da necessidade caldrica e nutricional — A nutricionista calcula a
quantidade ideal de macronutrientes e calorias.

2. Escolha da formula adequada — Selecdo entre formulas hipercaldricas,
hiperproteicas ou com suplementacgéo especifica, de acordo com a necessidade do paciente.

3. Prevencdo de efeitos adversos — orientacGes para evitar sobrecarga renal,
desconforto digestivo ou desequilibrios.

4. Acompanhamento da evolucdo clinica — A nutricionista monitora o progresso do
paciente e ajusta a alimentacéo e a suplementacdo conforme a resposta do organismo.

5. Integracdo com a alimentacdo convencional — orientacdes para uso combinado com
dieta artesanal.

6. Adaptacdo as condicdes clinicas especificas — escolha adequada para condigdes
especificas (como intolerancia a lactose, diabetes ou distlrbios gastrointestinais),

Além disso, 0s pacientes sdo incentivados a associar a dieta artesanal a industrializada,
podendo utilizar médulos nutricionais, caracterizando uma dieta mista.

No que diz respeito a dispensacdo de sondas vesicais de alivio, similarmente aos
demais servigos, obedece aos critérios clinicos e socioecondmicos estabelecidos no Protocolo
Municipal.

Dessa forma, as demandas do NATJU sdo feitas conforme o fluxograma abaixo:

Solicitagao
na unidade
de saude

Preenchimento
do formulario
por médico e enfmeiro

Reuniao da
documentacao

Abertura do
processo

administrativo

Analise da
documentacao

conforme protocolos

Visita domiciliar feita
pela assistente social
e pela nutricionista

Avaliacdo e
decisao técnica

Fornecimento

il JepeliluEe

Quanto aos requerimentos deferidos € dado seguimento no processo de aquisicdo. A
equipe do NATJU e responsavel por realizar o consolidado das demandas, solicitar as compras,
receber os materiais, gerir 0 estoque e dispensar 0s insumos aos pacientes.

No que concerne ao fornecimento de medicamentos e insumos por determinacédo
judicial todo o fluxo é gerido pelo NATJU: protocolo de receita, solicitacdo da compra e em
sequéncia a dispensacao ao paciente pela farmacéutica do NATJU.
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Importante ressaltar que apos deferimento o responsavel tera que renovar o pedido
trimestralmente, justificando assim a continuidade do fornecimento, exceto nos casos de
renovacdes de oxigenoterapia que serdo mensalmente.

As atividades do NATJU acontecem em coletividade, onde cada profissional atuante
é corresponsavel em proporcionar melhorias nos servigos prestados no SUS.

Os Protocolos Municipais de Formulas Nutricionais e Fraldas Descartaveis passaram
pela 22 revisdo e foram publicados mediante Portaria n® 040 e Portaria n® 041 de 07 de marco de
2024, respectivamente.

Insta informar que para se enquadrar em qualquer dos protocolos vigentes, é necessaria
a avaliacéo feita em conjunto pela equipe do NATJU.

Das demandas administrativas

Atualmente temos cadastrados pacientes das mais diversas faixas etérias que utilizam
o servico de dispensacdo de fraldas descartaveis, formulas nutricionais, oxigenoterapia domiciliar
prolongada (ODP), e outros insumos. Dados apontam um crescente aumento de requerimentos de
solicitacdo de fraldas e formulas nutricionais o que demonstra a efetividade do servi¢o ofertado

Todo usuério que se enquadre nos protocolos, sdo direcionados a preencher toda
documentacao necessaria para seguimento na solicitacdo.

Planilha de demandas administrativas atendidas

Especificacdo da demanda Quantidade
quadr%mestre quadrzimestre quadrsimestre
1 | Total de pacientes atendidos na oxigenoterapia domiciliar (OD) 38 34 35
2 Novos pacientes de oxigenote_raApig domiciliar com capacitacéo 14 07 11
no uso de concentrador de oxigénio

3 | Mensalidades de oxigenoterapia domiciliar 26 47 42
4 | SolicitacOes de fraldas descartaveis 21 14 10
5 | Atendimentos de pacientes (fraldas descartaveis) 303 252 199
6 | Fraldas descartaveis dispensadas (pacotes) 1.727 1.436 1.156
7 | Solicitagdes de formulas nutricionais 21 26 15
8 | Atendimentos de pacientes (formula nutricional) 169 190 159
9 | Férmula nutricional (lata 400g) dispensadas 561 657 546
10 | Reunido com liderangas em Satde Municipal 03 0 0
11 | ReuniBes Extraordinarias 08 07 09
12 | ReuniGes ordinarias em equipe 14 15 11
13 | Atendimento (Nutricionista) 18 33 16
14 | Atendimento (Assistente Social) 42 46 21
15 | Visita domiciliar (Enfermeira) 21 17 14
16 | Pareceres técnicos elaborados 0 01 04
17 | Sonda uretral dispensada (unidade) 336 780 224
18 | Lidocaina 2% bisnaga (unidade) 09 20 09

Fonte: Banco de dados do NATJU
Data da consulta: 02/2026

Cumpre pontuar que, ao analisar a tabela acima, verifica-se uma diminui¢do nas
solicitacGes de fraldas descartdveis nos ultimos dois quadrimestres. Tal reducgéo justifica-se pela
abrangéncia do Programa Farmacia Popular do Brasil, que oferece fraldas geriatricas
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gratuitamente para pessoas com 60 anos ou mais, ou pessoas com deficiéncia que necessitem de
uso continuo.

A retirada é realizada em farmécias particulares credenciadas, mediante apresentacao
de laudo ou receita médica (com validade de 180 dias). Como o programa oferta 40 fraldas a cada
10 dias, o setor esta incentivando os pacientes a aderirem a iniciativa, visto que o programa federal
disponibiliza uma quantidade superior a ajuda de custo oferecida pelo municipio.

Ressalta-se, contudo, que € de fundamental importancia que o municipio continue a
ofertar fraldas geriatricas, considerando que nem todos os usuérios se enquadram nos critérios de
idade ou deficiéncia do Governo Federal, o que torna o suporte municipal a Unica via de acesso ao
insumo para esta parcela da populagéo.

Das demandas judiciais

O Judiciario tem sido muito receptivo a demandas individuais que pleiteiam a
concessdo de medicamentos, insumos e tratamentos de salde pelo SUS. Sua posicdo mais
frequente considera que o direito a satde previsto na Constituicdo garante ao cidaddo o direito de
receber esses produtos sempre que houver a necessidade, por indicacdo médica, e a ndo oferta de
fornecimento pelo poder publico. Na imensa maioria dos casos, 0s produtos demandados pelos
pacientes-requerentes sdo em sua maioria medicamentos.

Atualmente o municipio de Januéria atende 43 pessoas que possuem sentenca
favoravel ao fornecimento dos seguintes itens:

Demandas de Ordem Judicial atendidas

Especificacdo da demanda Quantidade
01 | Atendimentos de pacientes (fraldas) 06
02 | Fralda descartavel (pacotes) 83
03 | Atendimentos de pacientes (formula nutricional) 19
04 | Formula nutricional (lata 400g) 142
05 | Medicamentos — bisnagas (unidades) 29
06 | Medicamentos — comprimidos (unidades) 3.508
07 | Medicamentos — frasco (unidades) 08
08 | Medicamentos — injetaveis (unidades) 09
09 | Agulhas para caneta de insulina 300
10 | Sondas uretrais (unidade) 1.230
11 | Gaze (pacote) 05
12 | Luvas de procedimento (caixa) 03
13 | Tira para medicdo de glicemia (unidades) 1.500
14 | Coletor de urina tipo camisinha (unidade) 30

Fonte: Banco de dados do NATJU
Data da consulta: 02/2026

O NATJU funciona como elo entre cidaddo, Gestdo Municipal e Ministério Publico
através dos servicos prestados & populacao, podendo ser observada a melhoria no tempo resposta
dos atendimentos.

O Nucleo de Apoio Técnico e Juridico desempenha um papel essencial na Secretaria
de Saude, especialmente no suporte a tomada de decisbes em questdes que envolvem
judicializagdo da saude. Com esse suporte técnico e juridico, a Secretaria de Saude consegue
otimizar a gestdo dos servicos de saude e garantir um equilibrio entre o direito dos cidad&os e a
sustentabilidade do sistema.
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Aco0es realizadas pelo NATJU:

e Visitas Técnicas: Assistente Social e Nutricionista realizam visitas domiciliares aos
solicitantes de fraldas descartaveis e formulas nutricionais via Protocolo Municipal.

$_.:- B -

e Entrega de insumos: fraldas descartaveis, formulas nutricionais e sondas de alivio.

e Entrega concentradores de oxigénio e treinamento do responsavel.

¢ Entrega de medicamentos judiciais-de segunda a quarta-feira de 14h as 18h.

e Acompanhamento de visitas domiciliares para manutencéo corretiva dos aparelhos
de oxigénio realizada pela empresa SANTEC.

e Participag¢do na Marcha “Levante Mulheres Vivas!”, mobilizagdo nacional
brasileira contra o feminicidio e a violéncia de género, ocorrida neste municio no dia 07/12/2025,
para exigir o fim da violéncia estrutural.

e Aquisicdo de crachas personalizados com o objetivo de padronizar o servico e
facilitar a identificacdo das servidoras.

- - -
e Participacdo no curso sobre a Nova Lei de Licitacdes e Contratos Administrativos

(Lei n° 14.133/21), realizado entre os dias 24/11/2025 e 05/12/2025. A capacitagdo visou
aperfeicoar os processos de aquisicao e a fiscalizacdo de contratos de insumos utilizados pelo setor.

4.9. Junta Reguladora da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia — JRRCPD

A Junta Reguladora da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia Fisica e
Intelectual (JRRCPD) tem o escopo de ampliar o acesso e qualificar o atendimento as pessoas
com deficiéncia temporaria ou permanente; progressiva, regressiva, ou estavel; intermitente ou
continua no Sistema Unico de Satde (SUS) com vistas a promover cuidados em salde,
especialmente dos trabalhos de reabilitacdo fisica e intelectual.
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A Junta Reguladora da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia Fisica e Intelectual
foi instituida por meio da Delibera¢do CIB/SUS-MG n° 2.003. Contudo, em Januaria, a JRRCPD
foi instituida extraoficialmente em 2017 e, através dos documentos magnos foi oficialmente
instituida: Decreto n° 5.058 de 01 de agosto de 2023; Portaria n°® 093 de 01 de agosto de 2023 que
nomeia 0s membros que compdem a JRRCPD e Resolugdo SMS n°01/2023 que institui o
Regimento Interno da JRRCPD.

A Junta Reguladora da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia esta sediada a
Avenida Conego Ramiro Leite, 496 — Centro, contato telefonico (38) 9.9892-5783 e e-mail:
juntareguladora.janu@gmail.com.

As atribuicdes da Rede de Cuidados & Pessoa com Deficiéncia se estendem no
desenvolvimento de acGes de prevencdo e de identificacdo precoce de deficiéncias nas fases pre,
peri e pos-natal, infancia, adolescéncia e vida adulta para Reabilitagdo Fisica e Intelectual. Além
disso, s@o desenvolvidas a¢cdes nos campos do matriciamentos das Referéncias Técnicas dos vinte
e cinco municipios que compdem a Macrorregido. A Reabilitacdo Auditiva e Visual regula os
quatro municipios que compdem a microrregido de Januaria encaminhando os pacientes para o
uso de protese auditiva e visual.

A JRRCPD ¢é composta por uma comissdao de profissionais designada pelo gestor
municipal de salde, educacgdo e assisténcia social, a qual é responsavel pelo monitoramento da
implantacdo e implementacao da Rede de Cuidados a Pessoa com deficiéncia. Para tanto fiscaliza,
recebe e avalia as documentac@es, além de organizar fluxos de referéncias e contrarreferéncias e,
promover a articulacao intersetorial, dentre outros.

A — Processo de trabalho

1) Elaborada e implementada planilha eletrénica para recebimento das documentagdes
para encaminhamento ao CER Il e CER IV.

2) Elaborada e implementada planilha para o primeiro agendamento dos pacientes ao
CER Il e CER IV.

3) Compartilhada planilha de acompanhamento dos pacientes atendidos no CER 1l
atualizada mensalmente.

4) Elaborado indicadores de acompanhamento aos pacientes com estomia no CER II.

5) Acompanhar sistematicamente a entrega de OPMs pelo CER II.

B — Fluxogramas, Protocolos, Instrutivos

O fluxo de encaminhamento para os servi¢os de reabilitacdo esta mantido. O paciente
oriundo da rede hospitalar publica ou privada devera ser encaminhado para a Unidade Bésica de
Salde de seu territdrio. Esta por sua vez recebera os pacientes e fard os encaminhamentos para a
Junta Reguladora.
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FLUXO DE ENCAMINHAMENTO PARA REABILITACAO
ORTOPEDISTA /CLINICO GERAL OU
ESPECIALISTA
HOSPITAL
MUNICIPAL DE
JANUARIA
Quantitativo Acdes/Servicos
Acbes/Servigos 3° quadrimestre
Instrutivos para Referéncias Técnicas 01
Instrutivos para Atengdo Primaria — Médicos e Enfermeiros 01
Plano Operacional de implementacdo da Rede de Cuidados a Pessoa 01
Vistoria CER |1 10
Elaboracdo de Relatdrios quadrimestrais para a CASPD/GRS 01

Fonte: JRRCPD

Data da consulta: 10/02/2026

Microrrregido: Januaria — Minas Gerais
Periodo: 01/09/2025 a 31/12/2025
Deficiéncia Set Out Nov Dez | Total
Fisica 30 28 27 21 106
Intelectual 28 16 45 20 109
OPM 12 08 12 07 39
Auditiva 19 13 15 23 70
Visual 0 0 01 01 02
Total 89 65 100 72 326

Fonte: JRRCPD
Data da consulta: 10/02/2026

SUS

Sistema
Unico
de Sadde

No 3° quadrimestre 2025, a Junta Reguladora recebeu um total de 326 documentacdes.
Dentre os encaminhamentos, 106 foram para a reabilitacdo fisica, 109 para a reabilitacdo
intelectual, 39 para OPM, 70 para a reabilitagdo auditiva e 02 para a reabilitacdo visual.

No 3° quadrimestre, foram realizadas entregas de Orteses, Préteses e Materiais
Especiais (OPM) no CER Il de Januaria, nos periodos de 23, 24, 25 e 26 de setembro e 01, 02, 22,

23 e 24 de outubro.

As entregas ocorreram de forma regular, organizada e sem intercorréncias, contando
com o0 acompanhamento técnico da Junta Reguladora da Rede de Cuidados a Pessoa com
Deficiéncia (JRRCPD), na condigdo de visita técnica. Esse acompanhamento assegurou a correta
destinacdo dos equipamentos, o atendimento adequado aos pacientes contemplados, sempre
prezando pelo bem-estar do usuério e pela qualidade do servico prestado.
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No total, foram contabilizadas 103 unidades de OPM recebidas, beneficiando 57
pacientes, distribuidos em 17 municipios contemplados. Desse quantitativo, 87 unidades foram
entregues aos pacientes, enquanto 16 unidades foram destinadas ao Banco de Empréstimo.

A destinacdo das OPM ao banco de empréstimo ocorreu em razdo de Obito de
pacientes, necessidades identificadas pelo servico, conforme avaliacdo técnica realizada pela
equipe responsavel.

Acdes realizadas pela JRRCPD:

e Reunido com a Comissdo de Prestacdo de Contas para alinhamento das condutas e
producdes do CER Il Januéria.

e Vistorias e entregas de OPM.
¢ Visitas técnicas ao CER II.

e Reunido com a Comissao de Prestacdo de Contas e CER Il para prestacdo de contas
OPM 2019 a 2023.

* Reunido do Grupo Condutor da RCPD MG.

¢ Reunido com RT da RCPD.
¢ Reunido Programa Miguilim.

Ressalta-se que a Junta Reguladora ja atingiu os indicadores preconizados pelo Estado
desde o0 ano de 2023 e, projeta-se ainda mais acGes de matriciamentos para melhorar ainda mais o
fluxo de cuidados e processos de trabalho para melhor eficiéncia e qualidade na prestacdo dos
servicos para as pessoas com deficiéncia em todo o territorio.

4.10. Central de Regulacdo e Marcacao de Consultas

A Central de Regulagédo e Marcacdo de Consultas tem como misséo organizar 0 acesso
da populacéo aos procedimentos ambulatoriais de média e alta complexidade, disponiveis na rede
publica e privada. Visando oportunizar o atendimento integral a populagdo de forma equéanime,
ordenada, oportuna e qualificada.

A Regulacao Assistencial ¢ uma das macrofuncdes a serem desempenhadas, sendo
direcionada a promocdo dos principios da equidade e da integralidade do cuidado, através do
controle do fluxo da demanda por assisténcia a saude em todas as Unidades prestadoras de
servigos, como também pelo redimensionamento da oferta, diminuicdo ou expansao, de acordo
com as necessidades da populacdo. Portanto, além de contribuir na otimizacdo dos recursos de
salde existentes, a regulacdo do acesso busca a qualidade da acdo por meio da resolubilidade, a
resposta adequada aos problemas clinicos e a satisfacdo do usuario.

Regulacdo do Acesso a Assisténcia Municipal de Januéria, também denominada
Regulacdo do Acesso ou Regulacdo Assistencial, tem como objetivo: a organizagéo, o controle, o
gerenciamento e a priorizacao do acesso e dos fluxos assistenciais no &mbito do SUS municipal e
como sujeitos seus respectivos gestores publicos, sendo estabelecida pelo complexo regulador e
suas unidades operacionais e esta dimensdo abrange a regulagdo médica, exercendo autoridade
sanitaria para a garantia do acesso baseada em protocolos, classificagéo de risco e demais critérios
de priorizacao.
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Sdo atribuicdes da Regulacdo do Acesso:

Garantir 0 acesso aos servicos de saude de forma adequada;
Garantir os principios da equidade e da integralidade;
Fomentar o uso e a qualificacdo das informacdes dos cadastros de usuérios,

estabelecimentos e profissionais de saude;

Elaborar, disseminar e implantar protocolos de regulacéo;

Diagnosticar, adequar e orientar os fluxos da assisténcia;

Construir e viabilizar as grades de referéncia e contra referéncia;

Capacitar de forma permanente as equipes que atuardo nas unidades de salde;
Subsidiar as acdes de planejamento, controle, avaliacdo e auditoria em saude;
Subsidiar o processamento das informacdes de producao; e

Subsidiar a programagéo pactuada e integrada - PPI.

O setor de regulacdo conta com equipe multiprofissional, composta por enfermeira,
médico regulador e profissionais administrativos, responsaveis pela organizacdo dos fluxos de
acesso. Esses profissionais asseguram o encaminhamento adequado de pacientes, a gestao de vagas
para consultas, exames e cirurgias, além da articulacdo com prestadores locais e regionais.

Desafios enfrentados — Sobrecarga de demandas e necessidade de atualizacdo
constante sobre protocolos e sistemas.

Avancos e potencialidades — A equipe tem aprimorado rotinas de agendamento e
acompanhamento, participado de capacitagdes e contribuido para maior transparéncia e eficiéncia
nos processos de regulacao.

FLUXOGRAMA DE AGENDAMENTO DE CONSULTAS ESPECIALIZADAS

‘ Paciente procura UBS ‘

O Avaliagdo clinica pelo profissional

an
3

= - o ) o
—— Necessidade de consulta ——_
Nao —— especializada? __— Sim

Atendimento
resolvido na UBS

——

Solicitacao inserida
no sistema de regulagao
Classificagao de risco / prioridade

Nao \”riiiponibmdade de w,_?g_,\: Sim

Paciente permanece Agendamento
em fila regulada da consulta
]

‘ Comunicagao ao paciente l

Realizacao da consulta

especializada
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FLUXOGRAMA DE AGENDAMENTO DE EXAMES ESPECIALIZADOS

' Paciente procura UBS ‘

./ Avaliacao clinica pelo profissional
ﬁae d®\

2 =
Atendimento @ Pedido de exame inserido
resolvido na UBS : o no sistema de regulacao

Classificacao de risco / priondade

i /// \ i
Nao W? = Sim
Paciente permanece Agendamento

em fila regulada do exame

4

L‘ % Comunicagao ao paciente 4—|

Realizagao do exame
especializado

4

P'-—i gendamento
&=\ dooame CBh®

[V

FLUXOGRAMA DE AGENDAMENTO DE CIRURGIAS ELETIVAS

[ ,ﬁ Indicacao de cirurgia }

O Avaliacao clinica e exames
Eiia
4

Necessidade de cirurgia confirmada
3| / Laudo médico emitido

@ Pedido de cirurgia inserido
Q no sistema de regulagao

& Classificacao de risco e prioridade

/"//*“\’

- \,\
Nio Disponibilidade de leitos /| ——_ gjm
r condigdes clinicas do pazW

Paciente aguarda Pré-operatério
em fila regulada agendado e realizado

Comunicagdo das orientagoes J
pré-operatorias

. Comunicagdo ao paciente ’

@ Agendamento da cirurgia

Realizagao da cirurg
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TFD - Tratamento Fora De Domicilio

O Tratamento Fora de Domicilio — TFD, instituido pela Portaria n® 55, de 24 de
fevereiro de 1999, da Secretaria de Assisténcia a Saude (Ministério da Saude) é um instrumento
legal que visa garantir, através do SUS, tratamento médico a pacientes portadores de doengas ndo
trataveis no municipio de origem por falta de condicdes técnicas.

Assim, o TFD consiste em uma ajuda de custo ao paciente, e em alguns casos, também
ao acompanhante, encaminhados por ordem médica a unidades de salde de outro municipio ou
Estado da Federagédo, quando esgotados todos os meios de tratamento na localidade de residéncia
do mesmo, desde que haja possibilidade de cura total ou parcial, limitado no periodo estritamente
necessario a este tratamento e aos recursos orgamentarios existentes.

O TFD pode ser utilizado para custear passagens, de ida e volta, de 6nibus rodoviarios
(quando a data de viagem do paciente ndo corresponde a mesma data do transporte de satde) e/ou
despesas alimenticias ao longo da viagem. Para que seja concedido, o paciente precisa se enquadrar
no protocolo do TFD. Em seguida devera entregar a documentacdo na regulacdo de salude com
prazo de 15 dias antes da data da viagem, para que 0 processo seja montado e encaminhado ao
Setor de Administracdo que realizara o pagamento via conta bancaria do paciente.

Caso o0 paciente necessite de acompanhante, a ajuda de custo também ¢é liberada para
0 acompanhante.

Destinos: Montes Claros, Janauba, Belo Horizonte, Brasilia de Minas, Sao Paulo,
Brasilia-DF.

Servicos agendados e acompanhados pela Regulacéo:

A Regulacdo de Saude atende exames de alta e média complexidade. Atende as vinte
e quatro Unidades Basicas de Salde (Atencdo Primaria) e as demandas de urgéncias para exames
do Hospital Municipal de Januéria. Os exames e consultas sdo agendados via PPl (Programacao
Pactuada Integrada), SUS Facil.

PPl — Programacgéo Pactuada Integrada: Sdo encaminhados os procedimentos de
alta complexidade que ainda ndo sdo realizados no municipio de Januéria, como: consultas W,
pacientes de hemodidlise, pacientes oncoldgicos, onde nossa PPl ainda esté localizada em Montes
Claros. Quanto aos exames de imagem como ressonancia magnetica e tomografia com contraste
sdo realizados em clinicas credenciadas no municipio de Januaria.

A rede especializada esta disponivel através de credenciamento direto com o0s
prestadores. Tal servico oferece a populagdo um rol de exames, consultas, cirurgias e
procedimentos em diferentes especialidades como pediatria, dermatologia, neurologia,
endocrinologista, ortopedia, otorrino, oftalmologia, angiologia, proctologia, nefrologia,
ginecologia, cardiologia, urologia, fonoaudiologia, dermatologia.

Importante ressaltar outras especialidades médicas como reumatologia, hematologia,
mastologia, médico alergista, pneumologia e psiquiatria estdo disponiveis para a populagédo por
fluxo de parametrizacdo em Montes Claros, baseado na pactuacgao entre 0s municipios.

As tabelas abaixo ilustram o credenciamento de servigos médicos regulador, consultas

em diversas especialidades médicas, exames e procedimentos, para suprir a demanda da Secretaria
Municipal de Saude.

Quantitativo de pacientes atendidos — 2025

Especialidade Atendimentos
Alergista 03
Anestesista 1.643
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Angiologia
Cardiologia
Cirurgia geral
Dermatologia
Endocrinologia
Fonoaudiologia (exames)
Gastroenterologia
Ginecologia
Hematologia
Neurologia
Oftalmologia — consultas
Ortopedia
Otorrinolaringologia
Pediatria
Pequena cirurgia
Pneumologia
Pré-Natal Alto Risco
Proctologia
Reumatologia
Urologia
Total

3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025

220
447
1.315
100
462
110
03
504
05
506
2.020
4121
724
677
806
08
03
378
06
90
14.151

B
BN
||

SUS

Sistema
Unico
de Sadde

Fonte: Central de Regulagdo/SMS - Januaria
Data da consulta: 02/02/2026

Além do credenciamento proprio, temos o SUSFACIL que oferece algumas consultas
especializadas (consulta W), mediante PPI firmada com a Secretaria Municipal de Montes Claros,
como: gastroenterologista, enddcrino adulto e pediatrico, hematologista, cardiologista pediatrico,
reumatologista, pneumologista, proctologista, angiologista, dermatologista, alergista, urologista e
neurocirurgiao.

Quantitativo de consultas W — 2025

Especialidade Atendimentos

Cirurgia Bariatrica 10
Cirurgia Bucomaxilofacial 07
Cirurgia Cardiovascular 03
Cirurgia Geral 32
Cirurgia Ginecoldgica 25
Cirurgia Neuroldgica 03
Cirurgia Odontolégica 25
Cirurgia Oftalmoldgica 55
Cirurgia Ortopédica 23
Cirurgia Otorrino 17
Cirurgia Plastica 03
Cirurgia Urolégica 12
Cirurgia Vascular 02
Total 217

Fonte: Central de Regulacdo/SMS - Januéaria
Data da consulta: 02/02/2026
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Oferta de servicos — O municipio de Januéaria dispde de cobertura expressiva da
Atencdo Priméria via ESF e atende a maior parte das especialidades médicas em nivel local.
Contudo, alguns procedimentos e areas de média e alta complexidade ainda necessitam de
encaminhamento e pactuagdo com Montes Claros e outros polos regionais.

Producdo de servicos — A regulacdo organiza o acesso as consultas, exames e
procedimentos especializados, garantindo fluxos de encaminhamento e acompanhamento de
agendamentos. Ha alta demanda por servicos de média complexidade, com destaque para consultas
de especialidades médicas e exames de imagem.

Desafios da regulacao — Filas de espera em especialidades, insuficiéncia de vagas em
alguns procedimentos, demora em autorizacbes e necessidade de transporte sanitario para
pacientes regulados.

Avancos — O setor de regulagdo tem aprimorado a organizacdo dos fluxos
assistenciais, ampliado a transparéncia nos agendamentos e fortalecido a comunicagdo com a
populagéo e hospitais de referéncia.

Cabe ressaltar que os exames de radiografia sdo realizados no Hospital Municipal de
Januéria e o agendamento é realizado na regulacdo de salde.

Quanto ao exame de eletrocardiograma — ECG ¢ realizado via atencdo primaria, na
Unidade Basica de Saude do antigo SESC. O agendamento é realizado na UBS de origem do
paciente, obedecendo a cota mensal disponivel para cada unidade (10 cotas a0 més para cada
UBS), ja os pacientes que irdo realizar cirurgias eletivas o agendamento é gerado no setor de
Regulacdo de Saude.

As mamografias sdo realizadas e reguladas pelo CEAE.

As ultrassonografias sdo realizadas em clinicas credenciadas. O agendamento é
efetuado via regulacdo. A cota atual é de 200 procedimentos ao més, sendo 08 cotas por Equipe
de Saude da Familia.

Os exames de alta complexidade sdo referenciados para a sede da regido ampliada
(Montes Claros) e outros realizados em Januéria.

Ressonancia Magnética: Credenciada via PPI e por credenciamento proprio na Clinica
RESSONAR em Januéria. Via PPl temos um guantitativo de duas vagas ao més na cidade de
Montes Claros, a cota ndo supre a demanda. Via Clinica RESSONAR Januaria o procedimento
possui alto custo, sendo autorizado em casos especificos, como: pacientes oncoldgicos, pacientes
que estdo aguardando cirurgias, pacientes com quadro clinico de urgéncia e evoluindo para piora
clinica.

Tomografia: desde outubro de 2022 estdo sendo realizadas no Hospital Municipal de
Januéria. Todo o agendamento é processado na Regulacdo de Saude, inclusive os procedimentos
oriundos de municipios pertencentes a micro de Januéria (Bonito de Minas, Cénego Marinho,
Itacarambi e Pedras de Maria da Cruz) e a micro de Manga (Juvenilia, Miravania, Montalvania,
Manga e S&o Jodo das Missoes).

Os pacientes oncoldgicos séo protegidos pelo SADT (Servigo de Apoio Diagnostico
Terapéutico) onde a propria instituicdo que assiste o paciente realiza 0s exames. Ja no caso dos
pacientes que nao apresentam condicdes de fazer varias viagens durante a semana, o procedimento
é realizado via regulacdo no proprio municipio de Januaria-MG.

Acdes realizadas:

e Reunides técnicas e administrativas para alinhamento de fluxos assistenciais e
pactuacdes regionais.
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e Treinamentos internos sobre uso de sistemas de regulacdo (Sistema Vivver, SUS
Fécil, SISREG, CNES, etc.).

e CapacitacOes de profissionais da rede sobre encaminhamentos, protocolos e
critérios de acesso.

e Implantacdo e atualizacdo de fluxogramas de encaminhamento para consultas,
exames e procedimentos.

¢ Organizagéo das rotinas de agendamento e autorizagdo de servigos especializados.

e Acompanhamento e monitoramento das filas de espera para consultas, exames e
cirurgias eletivas.

e Contratacdo e credenciamento de prestadores para ampliar a oferta de exames e
Servigos.

e Mobilizagdes sociais e campanhas de orientacdo sobre acesso regulado aos servigos
de saude.

e Participacdo em programas e projetos regionais, fortalecendo a integracdo com a
Superintendéncia Regional de Saude.

o Reformas e adequacdes estruturais no setor de regulacgéo (quando aplicavel).
e Ac0es de ampliacdo de servicos em parceria com prestadores locais e regionais.

Andlise e Consideracoes sobre Dados de Oferta e Producao e Servicos no SUS:

Ao que refere a oferta e producdo dos servicos dispostos no SUS, nas competéncias da
Atencdo Primaria a Saude, percebe-se a efetiva conducado de estratégia de expansdo, qualificacdo
e consolidacdo da atencdo basica, favorecendo uma reorientacdo do processo de trabalho com
maior potencial de aprofundar os principios, diretrizes e fundamentos, de ampliar a resolutividade
e impacto na situacdo de saude das pessoas e coletividades, além de propiciar uma importante
relacdo custo-efetividade, ficando intuido nos profissionais que compdem as equipes de salude, a
objetivacdo de atuarem com ac¢des de promogdo da salde, prevencao, recuperacao, reabilitacdo de
doencas e agravos mais frequentes, e na manutencdo da salde desta comunidade, interferindo
positivamente na oferta e produgéo dos servigos resultando dos processos de trabalho de qualidade
e eficaz.

A Atencdo Primaria no municipio de Janudria esta organizada por meio da Estratégia
Saude da Familia, que é entendida como uma estratégia de reorientacdo do modelo assistencial,
operacionalizada mediante a implantacdo de equipes multiprofissionais nas UBS.

A cada quadrimestre, constata-se a evolucao positiva, de forma significativa e notoria,
dos processos de trabalhos, nos critérios dispostos na PNB, executados e incluidos nas Estratégias
Saude da Familia, sendo identificados alavancando os indicadores e metas.

Um ponto importante € o estabelecimento da equipe multiprofissional na APS, com o
objetivo de ampliar as ofertas de salde na rede de servicos, assim como a resolubilidade, a
abrangéncia e o escopo das acdes.

Com vistas a melhorar as condi¢des de saude da populacdo atendendo as necessidades
do Programa de Saude da Familia (PSF), a equipe multiprofissional foi mantida em Januaria.
Atualmente, é composta por: Fisioterapeutas, Psic6logos, Farmacéuticos itinerantes, Educadores
Fisicos, Nutricionista e Assistentes Sociais.

O Servico Municipal de Fisioterapia desempenha um papel fundamental na
promogéo da saude e na qualidade de vida da populacdo, ao atuar diretamente na prevencao,
tratamento e reabilitacdo de disfuncdes que comprometem o bem-estar fisico e funcional dos
cidaddos. Por meio de um atendimento fisioterapéutico eficiente, qualificado e humanizado, busca-
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se restabelecer as funcdes essenciais as atividades da vida diaria, evitando o agravamento de
quadros clinicos e prevenindo possiveis sequelas permanentes.

O Hospital Municipal de Januaria vem crescendo e expandindo sua area de atuagao:
servico de tomografia, pediatria, atendimentos de salde mental, atendimentos ortopédicos dirios,
cirurgido 24 horas na unidade para atendimento de urgéncia e cirurgias eletivas.

O bloco cirargico, atualmente, conta com uma excelente equipe, que permite 0 seu
funcionamento 24 horas por dia, realizando cirurgias de urgéncia, emergéncia e eletivas. Dessa
forma é realizado atendimento a pacientes que chegam no pronto atendimento e necessitam de
procedimentos cirdrgicos com urgéncia e atendimentos eletivos, agendados pela regulacdo de
satide do municipio de Januaria. E importante ressaltar que o atendimento eletivo ¢ estendido para
agendamentos a toda microrregido de Januéria.

Em relacdo as cirurgias, o bloco cirdrgico funciona 24 horas, realizando
procedimentos eletivos, de urgéncia e emergéncia. No 3° quadrimestre, foram realizadas 1.311
cirurgias, com predominancia de procedimentos eletivos, demonstrando avango na organizagao
do acesso por meio da Regulacdo Assistencial e ampliacdo da oferta para municipios da regiao.

Os servicos de diagnostico por imagem apresentam papel estratégico na
resolutividade do cuidado. O HMJ oferta radiografia, ultrassonografia, tomografia sem contraste
e endoscopia, com funcionamento ininterrupto (24 horas). No 3° quadrimestre de 2025, foram
realizados mais de 11 mil exames de imagem, destacando-se radiografias e tomografias. A
implantacdo da Clinica de Diagnostico ampliou o acesso da populagdo local e regional, reduzindo
a necessidade de deslocamentos para outros municipios.

A Assisténcia Farmacéutica Hospitalar atua de forma estruturada, garantindo o uso
seguro e racional de medicamentos, com equipe composta por farmacéuticos e auxiliares,
contribuindo diretamente para a seguranca do paciente e a qualidade da assisténcia.

O Servico de Nutricdo e Dietética funciona de forma continua, produzindo cerca de
540 refeicOes diarias, assegurando avaliacdo nutricional precoce, acompanhamento clinico e
suporte alimentar adequado aos pacientes internados, impactando positivamente na recuperacgéo e
reducdo do tempo de internacéo.

Os servicos de apoio multiprofissional, como Servico Social, Fisioterapia e Saude
Mental, apresentam atuacéo relevante na integralidade do cuidado

Por fim, ressalta-se o processo de implantacéo do Setor de Oncologia, que representa
importante avanco na descentralizagdo da assisténcia oncoldgica, ampliando o acesso regional ao
diagnostico e tratamento, com impactos positivos na resolutividade e humanizacao do cuidado em
saude.

De modo geral, os dados demonstram que o Hospital Municipal de Januaria possui
estrutura e producdo compativeis com seu papel de referéncia regional, apresentando alta
capacidade assistencial, diversificacdo de servicos e forte integracdo com a rede SUS, embora o
volume elevado de atendimentos indique a necessidade continua de investimentos para ampliagdo
e qualificacdo da oferta de servicos.

No que concerne a Saude Mental, os CAPS Il Januaria, 0 CAPSi e 0 CAPS AD
mantém as acGes de matriciamento e reunides de redes com os demais servi¢os da RAPS para o
compartilhamento do cuidado dos usuarios. O municipio vem mantendo os leitos de satde mental,
com equipe multiprofissional que responde por esses leitos.

Ao longo dos trés quadrimestres de 2025, a Vigilancia em Sadde do municipio de
Januéria manteve sua estrutura organizacional e operacional estavel, composta pelos setores de
vigilancia epidemioldgica, vigilancia sanitaria, vigilancia ambiental, imunizagdo, saide do
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trabalhador e sistemas de informacdo. A atuacdo articulada entre esses setores garantiu a
continuidade das agdes de prevengdo, monitoramento, investigacdo e controle de agravos, com
alimentacdo regular dos sistemas oficiais de informacdo em saude (SINAN, SIM e SINASC),
assegurando a producdo de dados oportunos e consistentes para o planejamento e a tomada de
decisdo no &mbito do SUS.

A organizacao do servico de satde tendo como apoio o0 Nucleo de Apoio Técnico e
Juridico (NATJU) e um instrumento facilitador da Gestdo de Salude na prestacdo de servigco aos
usuérios do SUS com eficécia e eficiéncia.

O NATJU funciona como elo entre cidadao, Gestdo Municipal e Ministério Publico.
Através dos servigos prestados a populacdo, podendo ser observada a melhoria no tempo resposta
dos atendimentos.

A Ouvidoria vem se desenvolvendo, ganhando visibilidade e consequentemente
sendo mais resolutiva, através de divulgacdo e da integragédo/interacdo com os outros setores. Tal
fato permite alinhar e desenvolver fluxos, consolidar servigos ja prestados, garantir que as
demandas sejam solucionadas e resolvidas em tempo habil, além de prestar um servico de forma
humanizada e ética ao usuério e direcionar a gestdo no que tange as politicas publicas ofertadas
pelo municipio.

Verifica-se que as atividades da Junta Reguladora da Rede de Cuidados a Pessoa
com Deficiéncia (JRRCPD) estdo em franco desenvolvimento em conformidade com as metas e
indicadores estabelecidos. Nesse quadrimestre foi dado seguimento aos matriciamentos com as
referéncias técnicas para a consolidacao dos fluxos dos pontos de atencdo e cuidados, bem como
a organizagdo e processos de trabalhos, além das vistorias do prestador de servico em reabilitagdo
—CERIL

Ressalta-se que a Junta Reguladora ja atingiu os indicadores preconizados pelo Estado
desde o0 ano de 2023 e, projeta-se ainda mais acGes de matriciamentos para melhorar ainda mais o
fluxo de cuidados e processos de trabalho para melhor eficiéncia e qualidade na prestacdo dos
servicos para as pessoas com deficiéncia em todo o territorio.

Destaca-se ainda a importancia da alimentacédo regular dos sistemas a fim de que haja
faturamento dos procedimentos realizados e seja criado registro de série historica do servico. A
série historica favorece a realizacdo de estudos cientificos, fornecimentos de dados para criacdo
de estratégias eficazes para intervengdes de salde intersetorial, além de permitir que 0 municipio
venha pleitear novas verbas para melhorar o servico e atendimento a populacéo.

O municipio de Januaria dispGe de cobertura expressiva da Atencdo Primaria via ESF
e atende a maior parte das especialidades médicas em nivel local. Contudo, alguns procedimentos
e areas de média e alta complexidade ainda necessitam de encaminhamento e pactuacdo com
Montes Claros e outros polos regionais.

A regulacdo organiza o acesso as consultas, exames e procedimentos especializados,
garantindo fluxos de encaminhamento e acompanhamento de agendamentos. Ha alta demanda por
servicos de média complexidade, com destaque para consultas de especialidades médicas e exames
de imagem.

Apesar dos desafios como filas de espera em especialidades, insuficiéncia de vagas em
alguns procedimentos, demora em autorizagdes e necessidade de transporte sanitario para
pacientes regulados — o setor de regulacdo tem aprimorado a organizagdo dos fluxos assistenciais,
ampliado a transparéncia nos agendamentos e fortalecido a comunicagdo com a populacdo e
hospitais de referéncia.
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Por fim, observa-se um desempenho satisfatorio na producéo e oferta de servi¢os no
ambito do Sistema Unico de Satde (SUS) no municipio de Januaria. Contudo, ainda existe a
dificuldade de acesso a alguns atendimentos, gerando assim uma demanda reprimida e
desassistida, logo algumas lacunas ainda precisam ser superadas. Todavia, a gestdo da salide vem
continuamente reorganizando 0s processos de trabalho para superar ou minimizar as barreiras de
acesso identificadas aos servigos de salde, bem como oferecer uma assisténcia de qualidade e
integral a populacéo.
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5. REDE FISICA PRESTADORA DE SERVICOS AO SUS

Neste capitulo séo listadas as unidades fisicas que compbem a rede SUS de Januéria,
incluindo unidades proprias da rede municipal e conveniadas da rede estadual, federal, unidades
filantropicas e privadas.

5.1. Por Tipo de Estabelecimento e Tipo de Gestéo
Periodo disponivel: Dezembro/2025

Tipo de Gestéo
TIPO DE ESTABELECIMENTO —
Dupla | Estadual | Municipal | Total

Central de Abastecimento - 01 - 01
Central de Gestdo em Salde - 01 01 02
Central de Regulagéo do Acesso - - 01 01
Centro de Atencdo Psicossocial - - 03 03
Centro de Apoio a Saude da Familia - - 02 02
Centro de Imunizagdo - - 01 01
Centro de Satde/Unidade Bésica 01 - 22 23
Clinica/ Centro de Especialidade - - 62 62
Consultério isolado - - 45 45
Farmacia - - 03 03
Hospital/Dia — Isolado - - 01 01
Hospital Geral - - 01 01
Servico de aten¢do Domiciliar Isolado (Home Care) - - 01 01
Unidade de Apoio Diagnose e Terapia (SADT isolado) - - 12 12
Unidade de Vigilancia em Saude - 01 03 04
Unidade Mdvel de Nivel Pré-hospitalar na area de Urgéncia - 02 - 02
Unidade Mdvel Terrestre - - 03 03

Total 01 05 161 167

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Satide do Brasil - CNES
Data da Consulta: 20/02/2026 http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?cnes/cnv/estabmg.def

Tipos de estabelecimentos/ unidades segundo o Manual Técnico Nacional de
Estabelecimentos de Salde em conformidade com a Portaria GM n° 2.022 de 07 de agosto de
2017.

e Central de Abastecimento: Tipo de estabelecimento referente a unidades que
apresentam como atividade principal Logistica de Insumos, dentre os quais compreende-se 0
recebimento, armazenamento e distribui¢do, sem fins comerciais, para os estabelecimentos de
saude, de medicamentos, imunobioldgicos, kit de diagnéstico, produtos quimicos e equipamentos
de controle vetorial ou produtos para a satde. Os estabelecimentos de salude conhecidos como
Central de Rede de Frio (CRF) deverdo enquadrar-se nesse tipo de estabelecimento

e Central de Gestdo em Saude: (Alterado pela Portaria MS-SAS n° 168, de 02 de
marco de 2016, antigamente tipificado como Secretaria de Saude). Estabelecimento que
desenvolve atividades de cunho administrativo ou técnico-administrativo que englobam o
planejamento e a administracdo de sistemas de planos de salde, a regulagdo assistencial, do acesso
e de sistemas de saude e a sua logistica de insumos. Engloba sedes de unidades publicas
(Secretarias de Saude, Regional de Salde, Distritos, Consorcios) e também as sedes de Operadoras
de Saude.

e Central de Regulacdo do Acesso: Unidade encarregada da regulacdo do acesso
aos servicos de saude, conforme as definicGes de subtipo abaixo e restrita a unidades publicas.
(Conforme Portaria MS-SAS n° 1.268, de 14/11/2013).
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e Centro de Atencao Psicossocial: Sdo unidades de saude locais/ regionalizadas que
contam com uma populacéo adscrita definida pelo nivel local e que oferecem atendimento de
cuidados intermediarios entre o regime ambulatorial e a internacdo hospitalar, em um ou dois
turnos de 4 horas, por equipe multiprofissional, constituindo-se também em porta de entrada da
rede de servigos para as acOes relativas a satde mental. Restrito as unidades puablicas.

e Centro de Imunizacéo: Entende-se por Centro de Imunizagéo os estabelecimentos
de salde que apresentam como atividade principal a Imunizagdo, e segue as determinagdes da
Portaria MS-SAS n° 1.883, de 04/11/2018

e Centro de Saude/Unidade Basica de Saude: Unidade para realizacdo de
atendimentos de atencdo basica e integral a uma populacéo, de forma programada ou ndo, nas
especialidades béasicas, podendo oferecer assisténcia odontoldgica e de outros profissionais de
nivel superior. A assisténcia deve ser permanente e prestada por médico generalista ou especialista
nestas areas. Podendo ou néo oferecer: SADT e Pronto atendimento 24 Horas. Restrito as unidades

publicas.

e Clinica/ Centro de Especialidade: Clinica Especializada destinada a assisténcia
ambulatorial em apenas uma especialidade/area da assisténcia. (Centro Psicossocial/Reabilitacao,
Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador — CEREST, Centro de Especialidades
Odontoldgicas — CEO, etc.). Exige cadastramento como Pessoa Juridica. Devem obrigatoriamente
incluir ao menos um servico especializado em seu cadastro.

e Consultorio Isolado: sala isolada destinada a prestacdo de assisténcia médica ou
odontoldgica ou de outros profissionais de satde de nivel superior.

e Farmécia: Estabelecimento de salde isolado em que é realizada a dispensacéo de
medicamentos basicos/essenciais (Programa Farmécia Popular) ou medicamentos excepcionais /
alto custo previstos na Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica.

e Hospital/Dia — Isolado: Unidades especializadas no atendimento de curta duragéo
com carater intermediario entre a assisténcia ambulatorial e a internacao.

e Hospital Geral: Hospital destinado a prestacdo de atendimento nas especialidades
basicas, por especialistas e/ou outras especialidades médicas. Pode dispor de servico de
Urgéncia/Emergéncia. Deve dispor também de SADT de média complexidade. Podendo ter ou
ndo SIPAC (Sistema Integrado de Patrimdnio, Administracdo e Contratos).

e Unidade de Servico de Apoio de Diagnose e Terapia: Unidades isoladas onde
sdo realizadas atividades que auxiliam a determinacdo de diagnéstico e/ou complementam o
tratamento e a reabilitacdo do paciente. Aqui se encaixam 0s estabelecimentos que realizam
exclusivamente exames ou procedimentos diagnodsticos ou terapéuticos, tais como laboratorios
clinicos ou de patologia clinica, clinicas de imagem, fisioterapia, fonoaudiologia, etc

e Unidade de Vigilancia em Satde: E o estabelecimento isolado que realiza trabalho
de campo a partir de casos notificados e seus contatos, tendo como objetivos: identificar fontes e
modo de transmissdo; grupos expostos a maior risco; fatores determinantes; confirmar o
diagnostico e determinar as principais caracteristicas epidemioldgicas, orientando medidas de
prevencao e controle a fim de impedir a ocorréncia de novos eventos e/ou o estabelecimento de
salde isolado responsével pela execucdo de um conjunto de acOes, capaz de eliminar, diminuir ou
prevenir riscos a saude capaz de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude e de intervir nos
problemas sanitarios decorrentes do meio ambiente, da producdo e circulacdo de bens e da
prestacao de servicos de interesse da saude. Uso restrito aos estabelecimentos publicos.

e Unidade M6vel de Nivel Pré-hospitalar na Area de Urgéncia e Emergéncia:
Estabelecimento de Saude composto por equipe especializada e veiculo terrestre, aéreo ou
hidroviario destinado a prestar atendimento de urgéncia e emergéncia pré-hospitalar a paciente
vitima de agravos a sua saude.
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Unidade Movel Terrestre: veiculo automotor equipado, especificamente, para

prestacdo de atendimento ao paciente.

1.2. CNES-

Estabelecimento por Tipo

Quantidade por Tipo de Gestédo segundo Natureza Juridica
Periodo disponivel: Dezembro/2025

Rede fisica de estabelecimentos de salde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Gestao
Dupla | Estadual | Municipal | Total

NATUREZA JURIDICA

1. Administracdo Publica 01 05 41 47
Flé)dze-fal()rgéo Publico do Poder Executivo Estadual ou do Distrito 01 03 01 05
121-0 Consorcio Publico de Direito Publico (Associacédo Publica) - 02 03 05
124-4 Municipio - - 37 37
2. Entidades Empresariais - - 84 84
206-2 Sociedade Empreséria Limitada - - 67 67
213-5 Empresario (Individual) - - 11 11
224-0 Sociedade Simples Limitada - - 06 06
3. Entidades sem Fins Lucrativos - - 04 04
399-9 Associacao Privada - - 04 04
4. Pessoas Fisicas - - 32 32
Total 01 05 161 167

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Satde do Brasil - CNES
Data da Consulta: 20/02/2026 http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?cnes/cnv/estabmg.def

5.3. Rede Assistencial Prépria

Hospital Municipal de Januaria (HMJ) — CNES: 2204622

Centro Estadual de Atencdo Especializada (CEAE) — CNES: 5945984

Centro de Atencdo Psicossocial: CAPS Il Januaria — CNES: 5558522

Centro de Atencéo Psicossocial Infantojuvenil (CAPS— CNES: 5558522

21 Unidades Baésicas de Saude — 24 Equipes de Saude da Familia, (eSF), 01 Equipe

de Atencdo Priméria (eAP) — Areido, 01 Equipe de Atencdo Primaria Prisional com Equipe de
salde Bucal (eAPP) e 22 Equipes de Saude Bucal.

04 Pontos de Apoio, sendo: Campos, Barreiro, Tanque e Barra do Tamboril.
Farméacia de Minas Unidade de Januaria— CNES: 6436218

Centro Avancado de Tratamento e Pesquisa em Leishmaniose — CNES: 7242697
Centro de Referéncia de Imunizacdo de Januaria — CNES: 7203330

Centro Especializado em Doencas Respiratorias e Infectocontagiosas (CEDRI) —

CNES: 0175137

Departamento de Endemias e Vigilancia Ambiental — CNES: 2200619
Departamento de Vigilancia em Saide — CNES: 7203322

Departamento de Vigilancia Sanitaria — CNES: 2200597

Departamento de Regulacdo, Avaliacdo, Controle e Auditoria — CNES: 4276078
Equipe Multiprofissional Ampliada e Multi Ampliada Il — CNES: 4224272
Equipe Multiprofissional Estratégica e Multi Estratégica | - CNES: 4224299
Servigo Municipal de Fisioterapia — CNES: 4224256
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e Quvidoria Municipal de Januaria

e Ndcleo de Apoio Tecnico e Juridico da Secretaria Municipal de Salde -
NATJU/SMS

e Junta Reguladora da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia — JRRCPD

Quadro 1 — Equipes e cobertura da Estratégia de Saude da Familia (ESF)

NUmero de Equipes de Saude da Familia (ESF) implantadas (incluindo ESF do Sistema Prisional) 25
NUmero de Equipes de Salde da Familia credenciadas pelo Ministério da Satde (MS) 24
Limite/teto de Equipes de Saude da Familia estabelecido pelo Ministério da Satde (MS) 34
NUmero de Agentes Comunitarios de Saude (ACS) implantados 168
NUmero de Agentes Comunitarios de Saude (ACS) credenciados pelo Ministério da Saide (MS) 152
Limite/teto de ACS estabelecido Ministério da Saude (MS) 168
Cobertura da Estratégia de Satde da Familia (ESF) 133,45%

Fonte: E-Gestor
Data da consulta:02/02/2026

Quadro 2 — Unidades Bésicas e Equipes de Saude da Atencdo Primaria

NOME CLASSIFICAGAO AREA
01 | Bardo de S0 Roméo ESF Urbana
02 | Dom Jodo Batista (Boa Vista) ESF Urbana
03 | Dr. José Vale Filho (CAIC) ESF Urbana
04 | Dr. Aurélio Caciquinho Ferreira (SESC I) ESF Urbana
05 | Séo Francisco (SESC II) ESF Urbana/Rural
06 | Hernesto Soares dos Reis Sr. Tinin (Ceramica I) ESF Urbana
07 | Dr. Jodo Lagoeiro (Ceramica Il) ESF Urbana/Rural
08 | Aurora Dias da Silva | (Itapiragaba I) ESF Urbana
09 | Aurora Dias da Silva Il (Itapiracaba II) ESF Urbana
10 | Leviandpolis | ESF Urbana
11 | Leviandpolis Il ESF Urbana
12 | Padre Afonso Muer (S&o Vicente I) ESF Urbana
13 | Dona Judite Jaques (S&o Vicente 1) ESF Urbana/Rural
14 | Joventina Mesquita (Sindicato) ESF Urbana
15 | Adelmo Batista Magalhées (Brejo do Amparo) ESF Rural
16 | RiachodaCruz | ESF Rural
17 | Riacho da Cruz Il ESF Rural
18 | Fabido ESF Rural
19 | Tejuco ESF Rural
20 | Pandeiros ESF Rural
21 | Séo Joaquim ESF Rural
22 | S8o Joaquim ESF Rural
23 | Vérzea Bonita ESF Rural
24 | BomJardim ESF Rural
25 | ESF do Sistema Prisional ESF Urbana
26 | eAP Areido eAP Rural

Fonte: Sistema Vivver
Data da consulta: 02/2026
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Quadro 3 — Pontos de Apoio a Saude construidos e inaugurados
1° quadrimestre 2° quadrimestre | 3°quadrimestre

Barra do Tamboril 0

0

No 1° quadrimestre de 2025 foi inaugurado o Ponto de Apoio a Salde da comunidade
de Barra do Tamboril, pertencente a UBS de Séo Joaquim. O mesmo encontra-se em pleno
funcionamento. O Departamento de Atencdo Primaria a Salde esta em execugdo para inauguragao
de mais 01 Ponto de Apoio, sendo: Balaieiro.

Quadro 4 — Saude Bucal

NUmero de Equipes de Salde Bucal (ESB) modalidade | implantadas 23
NUmero de Equipes de Salde Bucal (ESB) modalidade | credenciadas 22
NUmero de Equipes de Salude Bucal (ESB) modalidade Il implantadas 0
NUmero de Equipes de Satde Bucal (ESB) modalidade Il credenciadas 0
Cobertura populacional da ESB 100%
Consultérios odontoldgicos 19
Fonte: e-gestor APS
Data da consulta: 02/02/2026
Quadro 5 — Equipes de Saude Bucal — eSB
ESB AREA

01 | Bardo de Sdo Roméo Urbana

02 | Dom Jodo Batista (Boa Vista) Urbana

03 | Dr. Aurélio Caciquinho Ferreira (SESC 1) Urbana

04 | Séo Francisco (SESC II) Urbana/Rural

05 | Hernesto Soares dos Reis (Ceramica I) Urbana

06 | Dr. Jodo Lagoeiro (Ceramica Il) Urbana/Rural

07 | Aurora Dias da Silva | (Itapiragaba I) Urbana

08 | Aurora Dias da Silva Il (Itapiragaba II) Urbana

09 | Leviandpolis | Urbana

10 | Fabido/Areido Rural

11 | Padre Afonso Muer (S&o Vicente 1) Urbana

12 | Dona Judite Jaques (Sao Vicente I1) Urbana/Rural

13 | Joventina Mesquita (Sindicato) Urbana

14 | Adelmo Batista Magalhées (Brejo do Amparo) Urbana/Rural

15 | Riacho da Cruz | Rural

16 | Riachoda Cruz Il Rural

17 | Tejuco Rural

18 | Séo Joaquim | Rural

19 | Séo Joaquim Il * Rural

20 | Bom Jardim Rural

21 | Pandeiros Rural

22 | ESF do Sistema Prisional Urbana

Fonte: E-Gestor
Data da consulta: 01/09/2025

* Ressalta-se que as eSB Sdo Joaquim Il ainda ndo esta credenciada via Ministério da
Saude, contudo, ja estd em pleno funcionamento.
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5.4. Rede Assistencial Contratada e Conveniada

e Laboratdrios de Préteses Dentéarias
- Laboratorio Prétese Dentéria e Clinica Odontoldgica Arte Dental LTDA — CNES:
1217773
- Laboratdrio de Prétese Dentaria Prodente LTDA— CNES: 4662091

e Laboratdrios de Analises Clinicas (Microbiologia, Imunologia e Parasitologia)
- Laboratério Roma — CNES: 7930798
- Laboratdrio Santo Antonio — CNES: 6930875

e Citoldgico de Colo
- Instituto de Patologia do Norte de Minas Gerais — CNES: 2219263

e Anadlise de bidpsias de mama, bidpsia de colo de Utero, exames histopatoldgicos,
imunoistoquimico.
- Instituto de Patologia do Norte de Minas Gerais — CNES: 2219263

e CMT Servicos Médicos LTDA (laudos tomografia).

¢ Sistema VIVVER (Sistema de Gestdo em Salde).

o Sistema IAG (Sistema de internagéo e alta hospitalar).

e RADIOLAB (servico de laudo de mamografia e PACS* para raio-X e ultrassom).
*PACS - sistema de leitura e visualizacdo de imagens radiolégicas.

e Servico de Gerenciamento de Residuos de Satde (SERQUIP).

e Servico de Internet.

e X-Quali (Servico em protecdo radioldgica).

e SAPRA LANDAUER (Servico de dosimetria radiologica).

e Empresa GILMAR DE MATOS (Servigo de dedetizacdo e controle de pragas).

e CHIRLEY ALVES MARQUES (SANTEC) (Servigo de manutengdo corretiva e
preventiva de equipamentos medicos hospitalares).

o Clinicas especializadas em exames de imagens: Med Center e Ressonar de Januaria
(radiografias, tomografia e ultrassonografia com contraste e ressonancia).

e LAAE (Laboratério de Analise de Agua e Efluentes LTDA): responsavel pelas
coletas de agua e ensaios fisico-quimicos / microbioldgicos para preservacdo e/ou monitoramento
da qualidade da &gua no HMJ.

e Luk Inddstria e Comercio de Usinas Geradoras de Oxigénio: responsavel pela Usina
de Oxigénio.

A Usina De Oxigénio foi inaugurada no més de maio de 2021 no Hospital
Municipal de Januaria, ela é responsavel por fornecer oxigénio, ar comprimido e vacuo para todos
os quartos do pronto atendimento, clinica médica, maternidade, pediatria, clinica cirurgica e bloco
cirurgico.

e + Oxigénio Comércio e servicos LTDA: Gases Medicinais e Industriais /
abastecimento de cilindros de oxigénio e ar comprimido:

O HMJ possui uma estacdo de reserva de oxigénio e ar comprimido que atende a
necessidade do hospital no periodo da manutengéo da usina de oxigénio. Quando o funcionamento
da usina é interrompido, automaticamente a estacao € acionada. Com isso ela fica responsavel por
manter o fluxo dos gases medicinais, normalmente, nas dependéncias do Hospital até que a usina
volte seu funcionamento regular.

A estagdo de reserva conta com 62 cilindros de oxigénio de 10 m3 cada um, 16
cilindros de ar comprimido de 6m?3 cada um.
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e Centro Especializado em Reabilitacdo (CER) tipo Il - Associacao de Pais e Amigos
dos Excepcionais (APAE) — CNES: 2204398

e Unidade Movel de Nivel Pré-hospitalar — Urgéncia/Emergéncia — SAMU 192 —
CNES: 2104210

- Unidade Mdvel de Suporte Avancado

- Unidade Movel de Suporte Bésico

Analise e Consideracoes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos de Sauide ao SUS:

A rede fisica de estabelecimentos de salde no municipio de Januéria, por tipo de
estabelecimento e gestdo e por natureza juridica, é apresentada através de tabelas extraidas do
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (CNES). S&o listadas, ainda, as unidades que
compdem a Rede Fisica Prestadora de Servicos de Saude ao SUS, incluindo unidades proprias da
rede municipal, bem como as conveniadas e contratadas.

A rede fisica prestadora de servicos ao SUS no municipio é composta por uma
diversidade de estabelecimentos de satde que ofertam atendimentos a populacdo em diferentes
niveis de complexidade como Unidades Basicas de Saude com Estratégia de Saude da Familia,
Pronto Atendimento, CAPS, servigos de apoio diagnostico, além do Hospital Municipal, que é
referéncia em atendimentos de urgéncia e internacdes de baixa e média complexidade.

Observou-se a continuidade das a¢fes de manutencao, adequacado e monitoramento da
infraestrutura fisica das unidades de saude, com vistas a melhoria das condi¢es de atendimento,
acessibilidade, seguranca e ambiéncia. As analises realizadas indicam que, de modo geral, a rede
fisica apresenta capacidade instalada compativel com a demanda assistencial, embora persistam
desafios relacionados a necessidade de ampliacdo, modernizagdo e requalificacdo de alguns
servicos, especialmente em areas com maior crescimento populacional ou maior vulnerabilidade
social.

A gestdo municipal tem adotado estratégias voltadas a qualifica¢do da rede fisica, por
meio de investimentos em infraestrutura, aquisicdo de equipamentos e mobiliarios, além do
fortalecimento da integracdo entre os pontos de atencdo da Rede de Atencdo a Salude (RAS),
visando & ampliacdo da resolutividade, & continuidade do cuidado e & melhoria do acesso da
populacdo aos servicos do SUS.

O SUS em Januéria necessita da participacdo do setor privado como alternativa para
garantir a atencdo a populacao e qualificar o atendimento. Atualmente, além dos servicos da rede
propria, 0 municipio mantém vinculos com prestadores credenciados para exames, consultas e
procedimentos, que ampliam a capacidade de atendimento para garantir o acesso universal e
integral a satde, em carater complementar aos servigos publicos.

O setor de regulacdo atua no gerenciamento das demandas entre a rede fisica local e
0S servicos regionais, organizando fluxos para evitar sobrecarga e garantindo o encaminhamento
de casos que extrapolam a capacidade instalada do municipio, principalmente em alta
complexidade.

A contratacéo de servicos junto a empresas prestadoras da rede privada, bem como por
meio de convénios, tem por finalidade complementar a oferta de procedimentos diagnosticos no
ambito do Sistema de Regulacéo, garantindo o acesso oportuno e continuo aos usuarios do sistema
de saude.

Esses servicos compreendem a realizacdo de procedimentos diagnosticos em analises
clinicas, exames de diagnostico por imagem, incluindo radiologia convencional, ultrassonografia,
tomografia computadorizada e ressonancia magnética, bem como outros exames complementares
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necessarios a elucidacdo diagnostica, ao acompanhamento clinico e a definicdo de condutas
terapéuticas.

A contratacdo ocorre conforme critérios técnicos, operacionais e legais estabelecidos
pela gestdo, respeitando os principios da legalidade, impessoalidade, eficiéncia, economicidade e
transparéncia, além de observar os fluxos definidos pela Central de Regulacdo para autorizacéo,
agendamento e monitoramento dos procedimentos.

A contratacdo de servicos diagndésticos junto a rede privada e conveniada justifica-se
pela insuficiéncia ou limitacdo da capacidade instalada da rede propria, seja por restrigdes
estruturais, tecnoldgicas ou operacionais, seja pela elevada demanda reprimida por exames
especializados.

No ambito da regulacéo, esses contratos e convénios sao essenciais para:

e Reduzir filas de espera e tempo de resposta para procedimentos diagnosticos;

e Assegurar equidade no acesso, priorizando os casos conforme critérios clinicos e
protocolos assistenciais;

e Garantir a continuidade do cuidado, evitando atrasos diagndsticos que possam
agravar o quadro clinico dos pacientes;

e Atender demandas de média e alta complexidade, especialmente em exames que
exigem tecnologia especializada;

e Otimizar a utilizacdo dos recursos publicos, por meio da contratacdo direcionada e
regulada conforme necessidade assistencial.

Dessa forma, a contratacdo de servigos diagnosticos na rede privada e conveniada
configura-se como estratégia complementar e regulada, indispensavel para a efetividade da politica
de salde, contribuindo para a integralidade da atencdo, a resolutividade dos servi¢os e o
fortalecimento do sistema de regulacao assistencial.

A rede fisica prestadora de servi¢os ao SUS ainda ndo tem atendido, em sua totalidade,
as necessidades do municipio de Januaria, apesar dos investimentos realizados pela gestdo. Com
0 objetivo de sanar, na maior medida possivel, as necessidades dos usuarios e apds analisar as
possibilidades de acordo com os recursos disponiveis, a SMS vem reorganizando 0s processos de
execucao da contratualizacdo com os servicos terceirizados, fortalecendo a Atencdo Primaria,
realizando ampliacdo gradativa de especialidades médicas no municipio e promovendo a
integracdo cada vez mais efetiva da regulagdo com a rede hospitalar e ambulatorial, garantindo
melhor ordenamento dos servicos.
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6. PROFISSIONAIS DE SAUDE TRABALHANDO NO SUS

O SUS conta com uma diversidade de profissionais de saude, como médicos,
enfermeiros, técnicos de enfermagem, odont6logos, farmacéuticos, fisioterapeutas, psicologos,
assistentes sociais, nutricionistas e agentes comunitarios de saude. Todos esses profissionais atuam
em diferentes niveis de cuidado, da atencao primaria as especialidades.

Relacdo de Recursos Humanos — Pessoa Fisica — Secretaria Municipal de Saude

CARGOS 1° quadrimestre 2° quadrimestre 3° quadrimestre
CONCURSADOS CONTRATADOS CONCURSADOS CONCURSADOS CONCURSADOS CONCURSADOS

Agente Comunitario de
Satde 117 62 116 67 117 70
Agente de Combate a
Endemias 21 33 21 32 21 30
Agente de Servicos de
Satde 22 06 20 05 20 05
Almoxarife 01 0 01 0 01 0
Almoxarife/Saude 0 01 0 01 0 01
Assistente
Administrativo 01 b u b o w
Assistente Social 0 04 0 10 0 10
Assistente Social/Saude 01 05 01 0 01 0
Auxiliar Administrativo 03 06 02 07 02 06
Auxiliar de Consultério
Dentario PSF 02 20 02 20 02 22
Auxiliar de 42 02 a1 02 40 02
Enfermagem
Auxiliar de Laboratério 01 0 01 0 01 0
Au’xiliar de Servicos de 19 0 19 0 19 0
Saude
Auxiliar de Servigos
Gerais 11 57 09 58 09 58
Auxiliar de Servigos
Gerais/ Coleta de Lixo 01 0 01 0 01 0
Biomédico 0 01 0 01 0 0
Bioquimico 03 0 03 0 03 0
Costureira 0 01 0 02 0 02
Cozinheira 01 06 01 06 01 06
Educador Fisico 0 11 0 10 0 10
Enfermeiro 07 49 07 54 06 54
Enfermeiro Obstetra 02 0 02 0 02 0
Enfermeiro PSF 16 0 16 0 16 0
Farmacéutico 03 09 03 09 02 10
Fiscal de Vigilancia
Sanitaria 02 01 02 01 02 02
Fisioterapeuta 01 13 01 13 01 13
Médico Clinico Geral 03 0 03 0 03 0
Meédico Esp. Cirurgido 01 0 01 0 01 0
Médico PSF 01 01 01 01 01 02
Motorista CNH “C”
Saude 01 0 01 0 01 0
Motorista CNH “D” 01 13 01 13 01 15
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Motorista CNH “D”

Educacéo %
Nutricionista/ Saude 02
Odontdlogo 05
Odontologo PSF 01
Ofici_al de OIE)ras e 01
Servigos Coz/Saude
Pedagogo _ Esp. Saude 01
Pub. Hospital
Porteiro 03
Psicdlogo 01
Psicélogo do CAPS 0
Recepcionista 01
Recepcionista/ Salde 0
Técnico em 0
Contabilidade
Técnico em 02
Enfermagem
Técnico em 14
Enfermagem PSF
Técnico ~em 07
Enfermagem/Saude
Técnico em Informatica 02
Técnico’ _ ) em 02
Laboratorio/ Saude
Técnico em Manutengéo 01
Técnico em Radiologia 03
Téc_ni,cq em Vigilancia 03
Sanitéria
Veterinario 0
Vigia 09
Vigia/Saude 04
Total 349
Total geral
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823

0 03
01 02
0 05
17 01
0 01
0 01
08 03
08 01
01 0
17 01
05 0
01 0
92 02
0 14
0 07
01 01
0 02
0 01
09 03
0 02
01 0
02 09
05 04
474 340

Fonte: Folha de Pagamento
Data da consulta: 20/02/2026

833

3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025

02

08

09
14

20
05

01

98

493

‘ de Saude
02 0
02 02
05 01
01 17
01 0
01 0
03 08
01 14
0 0
01 19
0 0
0 01
02 105
14 0
07 0
01 01
02 0
01 0
03 09
02 0
0 01
09 02
04 04
337 507
844

Relacdo de Recursos Humanos — Programa: Mais Médicos, Médicos pelo Brasil e
Residéncia em Medicina da Familia e Comunidade da Universidade Estadual de Montes

MEDICO

Damila Rodrigues de Lima
José Mayco Batista de Oliveira

Wanessa Santos Soares

Luiza Jordana Anjos Nogueira

Marconi Birro Leite

Jamayra dos Santos da Silva
José Alcides Gotardi Cardoso

Mary Estela Cabrera Rojas Moreira
Livia Ferreira Petrucelli
Emerson Assis de Souza Amaro
Daniel Jansen Marco de Rezende

Claros — UNIMONTES
LOCAL DE TRABALHO
ESF Bom Jardim
ESF Boa Vista
ESF Leviandpolis |
ESF Levianopolis I1
ESF CAIC
ESF Riacho da Cruz |
ESF Riacho da Cruz Il
ESF Tejuco
ESF Aurora Dias da Silva |
ESF Aurora Dias da Silva Il
ESF Presidio
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VINCULACAO
Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos



Ana Patricia Moura Tolentino
Kassio Huan Silva Ferraz
Anne Muriele Fagundes Pereira
Isabel Barbosa de Sousa
Francisco Borges de Queiroz
Jairo Luzia Domingues

Nicacio Dieger Rocha
Isis Fernanda Rodrigues Fernandes
Jodo Milton Porfirio Antunes

Vistoria Maria Novais Nogueira

Isadora Maria de Oliveira Andrade
Pimenta Lagoeiro
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Padre Afonso Muer (S&o Vicente I)
Sao Joaquim |
Ponto de Apoio Tanque
Ponto de Apoio Barreiro
eAP Areido
ESF Pandeiros

S&o Francisco (SESC 1)
Dr. Aurélio Caciquinho Ferreira (SESC 1)
Dr. Aurélio Caciquinho Ferreira (SESC I)
ESF Séo Vicente Il (Judith Jacques)

ESF Hernesto Soares dos Reis
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‘ de Saude

Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos
Programa Mais Médicos

Programa Médico Pelo Brasil —
ADAPS
Programa Médico Pelo Brasil —
ADAPS
Residéncia em Medicina da Familia
e Comunidade da UNIMONTES
Residéncia em Medicina da Familia
e Comunidade da UNIMONTES

Residéncia em Medicina da Familia
e Comunidade da UNIMONTES

Fonte: Controle Interno
Data da consulta: 02/02/2026

Analise e Consideracoes sobre Profissionais de Satde Trabalhando no Sus:

O SUS, o maior sistema publico de saude do mundo, é essencial para a populacao
brasileira devido a sua atuacdo profissional, que vai do agente comunitario ao médico especialista,
assegurando acesso universal, integral e gratuito aos servicos de salde, 0 que garante a qualidade
e efetividade ao sistema.

O Sistema Unico de Satde (SUS) é sustentado por uma rede multiprofissional, cada
grupo de trabalhadores exerce um papel essencial, a salde no SUS sé existe porque cada
profissional, exerce um papel estratégico e complementar, garantindo a prestacdo de um servico
humanizado e de qualidade.

Os profissionais do SUS também atuam na vigilancia sanitaria e epidemiolégica,
prevenindo e controlando doengas em toda a populacgéo.

Os quadros acima apresentam a distribuicdo de recursos humanos na rede municipal
de salde por funcéo.

Ao que refere os Profissionais de Saude trabalhando no SUS, nas competéncias da
Atencdo Primaria a Saude, percebe-se a efetiva conducédo de estratégia de expansdo, qualificacdo
e consolidacdo da atencdo bésica, favorecendo uma reorientacdo do processo de trabalho com
maior potencial de aprofundar os principios, diretrizes e fundamentos, de ampliar a resolutividade
e impacto na situacdo de salde das pessoas e coletividades, além de propiciar uma importante
relacdo custo-efetividade, ficando intuido nos profissionais que compdem as equipes de saude, a
objetivacdo de atuarem com ac¢des de promogdo da salde, prevencao, recuperacao, reabilitacdo de
doencas e agravos mais frequentes, e na manutencao da salde desta comunidade. Foi identificado
também, a participacdo e adesdo integral desses profissionais nas Educagbes Permanentes
propostas e executadas, potencializando e aprimorando o perfil profissional e os processos de
trabalho.

Com a incluséo dos profissionais que constituem as E-Multi, obteve-se avangos, pois
favoreceu os atributos essenciais e derivados da APS, conforme orientado pela Politica Nacional
da Atencdo Basica — PNAB, por meio da atencdo interprofissional, de modo a superar a logica de
fragmentacédo do cuidado que compromete a corresponsabilizacdo clinica, porém entende-se que
estas categorias podem e devem ser ainda mais ampliadas no decorrer da construcdo da politica
publica, em especial considerando a singularidade e a necessidade de saude de cada territério.
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O Hospital Municipal de Januaria presta servico a populacéo através de uma equipe,
que é composta por profissionais de diversas especialidades, que em conjunto oferecem um
atendimento integral com o intuido de resolver as demandas do municipio e da microrregiéo.

Conforme Coordenadora de Recursos Humanos da Saude, no 3° quadrimestre de 2025,
844 servidores, efetivos e contratados, compuseram o quadro de recursos humanos (Pessoa Fisica)
da SMS.

Quando analisamos todos os trabalhadores diretamente vinculados a SMS, possuimos
um quadro de 39,9% de servidores com entrada por concurso publico.

No 3° quadrimestre de 2025, o municipio de Januaria manteve o quantitativo estavel
de profissionais, foram realizadas contratacdes e renovacOes de contrato, 0 que possibilitou a
manutencdo das acdes programadas no periodo. No entanto, ainda se faz necessario um ajuste no
quadro de pessoal para que seja ofertada assisténcia de qualidade em salde a populagéo e sejam
cumpridas as metas estabelecidas.

A forca de trabalho em sadde constitui um dos principais pilares do funcionamento do
SUS, sendo determinante para a qualidade, o acesso e a continuidade do cuidado. Todo esforco é
feito para que o servico seja aprimorado em prol de um atendimento de qualidade aos usuarios.

Por fim, reforca-se a importancia de estratégias que promovam a capacitacdo dos
trabalhadores de saude, a atualizagdo e qualificacdo continua das equipes, bem como a valorizacao
profissional e a melhoria das condicdes de trabalho, como ferramentas essenciais para retencédo de
profissionais, para o fortalecimento das acbes de prevencédo, diagnéstico precoce e controle de
agravos e para a consolidacdo de uma atencdo integral, humanizada e resolutiva no @mbito do
SUS.
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7. PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores.
DIRETRIZ N° 1 — Reduzir e prevenir os riscos e agravos a salde da populacdo, por meio das ac¢oes de vigilancia, promogéo e
protecdo, com foco na prevencdo de doencas cronicas ndo transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doengas
transmissiveis e na promocao do envelhecimento saudavel.

OBJETIVO N° 1.1 — Contribuir para o monitoramento da mortalidade por doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), que
representam a maior causa de 6bitos em todo o pais. Além de ser um importante parametro para planejamento e pactuacgao de servicos

de sadde, em todos os niveis de atengio, voltado aos portadores de doencas cronicas. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

_— Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de
Descricéo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
1. Manter igual ou menor a 61 o nimero de Nimero de oblt_os prematuros (de 3.0 a 6.9
s anos) pelo conjunto das quatro principais
Obitos prematuros (30 a 69 anos) por Doengas doencas cronicas ndo transmissiveis (doengas
Cronicas N&o Transmissiveis — DNCTS ¢ ¢ 61 NUmero 62

(doengas do aparelho circulatério, cancer,
diabetes e doengas respiratdrias cronicas).

do aparelho circulatério, cancer, diabetes e
doencas _ respiratorias cronicas).
(PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

OBJETIVO N° 1.2 — As vacinas selecionadas (Pentavalente, Pneumocécica 10-valente, Poliomielite e Triplice viral) estdo voltadas
para o controle de doengas de significativa importancia, sendo fundamental a manutencao de elevadas e homogéneas coberturas vacinais
como estratégia para manter e ou avangar em relagdo a situacdo atual. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

- Indicador para monitoramento e avaliacdo = Meta = Unidade de
Descricéo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
0 -
Ill Mgnte[ 100% das atividades do Setor de Servico mantido e atuante. 100 Percentual 100
munizacéo.
Proporcdo de wvacinas selecionadas do
Calendério Nacional de Vacinacdo para
criancas menores de dois anos de idade —
— . Pentavalente (3% dose), Pneumocdcica 10-
0 '
2. Atingir 95% de cobertura vacinal ao ano. valente (2* dose), Poliomielite (3* dose) e 95 Percentual 90,89
Triplice viral (1 dose) — com cobertura vacinal
preconizada. (PACTUACAO
INTERFEDERATIVA)
P - -
4. Atingir ?O ¥ ou mais de salas de vacina com Proporcéo de salas de vacina com alimentacéo
alimentacdo mensal das doses de vacinas - - 80 Percentual 81,25
. mensal das doses de vacinas aplicadas.
aplicadas.
5. Garantir 80% da cobertura vacinal na x . .
x . Propor¢do de vacinas selecionadas no
populagdo de acordo com as vacinas 4 . I
. F - calendario nacional de vacinagdo para a 80 Percentual 80
disponiveis no Programa Nacional de x
s populag&o.
Imunizagéo.
6. Vacinar 95% das criancas de 01 ano a
menores de 05 anos de idade na campanha de | Percentual de cobertura vacinal. 95 Percentual 89,60
vacinagdo contra a Poliomielite.
7. Vacinar 0S grupos prioritarios
estabelecidos p!alo M""Ste”? da} Sadde na Percentual de cobertura vacinal. 90 Percentual 66,77
Campanha Nacional de Vacinagdo contra a
Influenza.
8. Vacinar 0S grupos prioritarios
estabelecidos pelo Ministério da Sadde na Percentual de cobertura vacinal. 90 Percentual 93,88

Campanha Nacional de Vacinagdo contra o
Sarampo.

OBJETIVO N° 1.3 — Avaliar e monitorar a capacidade de resolugdo das investigagOes de casos registrados e a atualizagdo do SINAN.

(PACTUAGAO INTERFEDERATIVA)

_— Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de

Descricéo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
L. Notificar e encerrar 80% dos casos das Proporcéo de casos de doencas de notificagdo
doe_ngas compqlsorlas imediatas ~ (DCNI) compulsoria imediata (DCNI) encerrada até 60
registradas no Sistema de InformacGes sobre dias apés notificacio.  (PACTUACAO 80 Percentual 100
Agravos de Notificacdo (SINAN), em até 60 INTERFFI)EDERATIVA(); '
dias a partir da data de notificacéo.
2. Reduzir o numero de d&bitos por = NUmero absoluto de ébitos por leishmaniose 03 NGmero 0

leishmaniose visceral.

visceral.
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OBJETIVO N° 1.4 — Acompanhar a pessoa acometida pela hanseniase assegurando a adesdo ao tratamento até a alta. Uma vez que a
cura se refletira na reducéo dos focos de contagio da doenca e contribuird para prevencao das incapacidades fisicas. (PACTUACAO
INTERFEDERATIVA)

_— Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de
Descricéo da Meta da meta 2025 Medida Resultado

1. Atingir 90% de proporcéo de cura dos casos Proporgao de. cura dos casos novos de

novos de hanseniase hanseniase dlagnogtlcados nos anos das 90 Percentual 92,8

’ coortes. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

2. Aumentar para 90% a proporcdo de cura de | Proporcdo de cura de casos novos de

casos novos de tuberculose pulmonar | tuberculose pulmonar com confirmagdo 90 Percentual 90
bacilifera. laboratorial.

3. Realizar busca ativa de pacientes faltosos e percentual  de  casos  notificados  de

de abandono de tratamento de Tuberculose e 80 Percentual 80

Hanseniase

Tuberculose e Hanseniase.

OBJETIVO N° 1.5 — Mensurar e monitorar 0s novos casos de sifilis congénita em menores de um ano de idade e expressar a qualidade
do pré-natal, uma vez que a sifilis pode ser diagnosticada e tratada em duas oportunidades: durante a gestagdo e durante o parto. O
tratamento da gestante reduz a probabilidade de transmisséo vertical da sifilis e, consequentemente, a sifilis congénita. (PACTUACAO
INTERFEDERATIVA)

- Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de
Descricéo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
Numero de casos novos de sifilis congénita em
1. Reduzir a incidéncia de sifilis congénita. menores de 1 ano de idade. (PACTUACAO 01 NUmero 02

INTERFEDERATIVA)
OBJETIVO N° 1.6 — Expressar o numero de casos novos de AIDS na popula¢do de menores de 5 anos de idade, residente em

determinado local, no ano considerado, medindo o risco de ocorréncia de casos novos de aids nessa populacdo. (PACTUACAO
INTERFEDERATIVA)

_ Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de
Descricéo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
1. Reduzir a incidéncia de AIDS em menores = Numero de casos novos de AIDS em menores .
01 Numero 0

de 5 anos. de 5 anos. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

OBJETIVO N° 1.7 — Avaliar a proporcédo de amostras de agua analisadas conforme determinado pela Diretriz Nacional do Plano de
Amostragem da Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano, inferindo na qualidade da agua consumida pela populacao.
(PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

_— Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de
Descrigédo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
Proporcéo de analises realizadas em amostras
. . de é&gua para consumo humano quanto aos
0,
1. Analisar 100% das amostras de agua para parametros coliformes totais, cloro residual 100 Percentual 100

consumo humano ao ano.

livie e  turbidez. (PACTUACAO

INTERFEDERATIVA)

OBJETIVO N° 1.8 — Evidenciar o conjunto de imdveis localizados em &reas infestadas pelo vetor e o quantitativo que realmente foi
visitado pelos agentes de controle de endemias, preferencialmente em articulagdo com os agentes comunitarios de satide, em cada ciclo.
(PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

_— Indicador para monitoramento e avaliacdo = Meta = Unidade de
Descricéo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
06
0- 0,

NUmero de ciclos que atingiram minimo de ;0: 33;’

1. Realizar 5 ciclos de visitas em 80% dos | 80% de cobertura de imdveis visitados para 05 NGMero N 0°
imdveis cadastrados ao ano. controle vetorial da dengue. (PACTUACAO 30- 92%
INTERFEDERATIVA) 4°: 86%

5°: 95%

6°: 90%

OBJETIVO N° 1.9 — Identificar as ocupaces que apresentam maiores incidéncias de agravos relacionados ao trabalho, possibilitando
a definig8o de a¢des de promogdo, prevencdo, vigilancia e assisténcia, de forma mais adequada. (PACTUACAOQO INTERFEDERATIVA)

Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de

Descricéo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
1. Ampliar o nimero das notificagdes de E’(r)oczo?aé)on diaspr?]%r;%?é?%netg ddeo ;?23/22
Agravos em Saude do Trabalhador com o pag ¢ 9 97 Percentual 100

relacionados ao trabalho. (PACTUACAO
INTERFEDERATIVA)

OBJETIVO N° 1.15 — Desenvolver e implementar a¢des de Vigilancia a Saide (Vigilancia Sanitaria, Epidemioldgica, Ambiental,
Salde do trabalhador).

campo "Ocupagdo” preenchido.
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Descricdo da Meta

1. Manter 100% das atividades da Vigilancia
em Saude.

2. Realizar encontros de discussdo e
capacitacdes quanto a vigilancia com foco na
prevencdo de doengcas cronicas ndo
transmissiveis, acidentes e violéncias, no
controle das doencas transmissiveis e na
promocdo do envelhecimento saudavel.

3. Manter 100% das atividades da Vigilancia
Ambiental e Endemias.

4. Realizar em 100% a vigilancia de acidentes
por animais peconhentos.

5. Manter 100% das atividades da Vigilancia
Epidemioldgica.

6. Manter 100% das atividades do Centro
Especializado em Doencas Respiratdrias e
infectocontagiosas — CEDRI

7. Implementar as acBes para o0 diagnostico
precoce  das Infeccbes  Sexualmente
Transmissiveis — IST

8. Reestabelecer e ampliar os fluxos de
encaminhamento  referéncia e  contra
referéncia na rede de satide municipal.

9. Realizar acdes de prevencdo as Infeccdes
Sexualmente Transmissiveis (IST) através de
acOes educativas e campanhas de testagem.
10. Manter 100% das atividades de Saude do
Trabalhador.

PREFEITURA DE JANUARIA
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Indicador para monitoramento e avaliagdo
da meta

Servigo mantido.

Numero de encontros realizados na tematica
vigilancia com foco na prevencdo de doencas
cronicas ndo transmissiveis, acidentes e
violéncias, no controle das doencas
transmissiveis e na  promogdo  do
envelhecimento saudavel.

Servigo mantido.

Percentual de notificagBes de acidentes por
animais peconhentos encerrados em tempo
oportuno (60 dias).

100% das Atividades da
Epidemioldgica realizadas.

Vigilancia

Servico mantido.

Percentual de oferta de testes rapidos para as
Unidades de Saude conforme disponibilidade
da Geréncia Regional de Satude — GRS.

Percentual de protocolos de redes e sistemas
implantados e revisados  conforme
necessidade.

Numero de a¢des de prevencdo as Infecgdes
Sexualmente Transmissiveis — IST.

Servigo mantido.

Meta
2025

100

02

100

100

100

100

70

90

04

100

o
ek

Unico

||

Unidade de
Medida

Percentual

Numero

Percentual
Percentual
Percentual

Percentual
Percentual
Percentual

Ndmero

Percentual

de Sadde

Resultado

100

100

100

100

85

80

90

04

100

OBJETIVO N° 1.16 — Fortalecer e estruturar o Sistema Municipal de Vigilancia Sanitaria com vistas a redu¢do dos riscos e agravos a
saude da populacéo, por meio das agdes de promocéo e vigilancia em saide. Fomentar no municipio de Januéria a consciéncia sanitaria
da populacdo e o desenvolvimento de agbes capazes de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saide e de intervir nos problemas
sanitarios decorrentes do meio ambiente, da producéo e circulacdo de bens e da prestacdo de servigos de interesse da sadde.

Descri¢do da Meta

1. Manter 80% das atividades da Vigilancia
Sanitéria.

2. Realizar 100% investigacdo das
notificagdes obrigatdrias de queixas técnicas e
eventos adversos, incluindo dendncias da
Ouvidoria SUS.

3. Realizar 12 capacitagbes sobre temas
relacionados a Vigilancia Sanitaria, sendo 03
por ano.

4. Fiscalizar 40% dos estabelecimentos
cadastrados classificados como nivel de risco
I (baixo risco A).

5. Fiscalizar 80% dos estabelecimentos
cadastrados classificados como nivel de risco
Il (baixo risco B).

6. Fiscalizar 100% dos estabelecimentos
cadastrados classificados como nivel de risco
11 (alto risco).

Indicador para monitoramento e avaliacdo
da meta

Proporgdo das agoes de VISA considerando a
pactuago.

Percentual de notificagbes obrigatorias de
queixas técnicas investigadas.

Numero de capacitagdes realizadas sobre
temas relacionados & Vigilancia Sanitéria.

Percentual de estabelecimentos cadastrados
classificados como nivel de risco | (baixo risco
A).

Percentual de estabelecimentos cadastrados
classificados como nivel de risco Il (baixo
risco B).

Percentual de estabelecimentos cadastrados
classificados como nivel de risco Il (alto
risco).

Meta
2025

80

100

03

40

80

100

Unidade de
Medida

Percentual

Percentual

Numero

Percentual

Percentual

Percentual

Resultado

75

100

40

68

85

OBJETIVO N° 1.17 — Detectar casos de 6bitos maternos nao declarados ou descartar, apos investigacdo, a possibilidade dos 6bitos
dessas mulheres terem sido maternos, independente da causa declarada no registro original. Identificar fatores determinantes que
originaram o 6bito materno, com o objetivo de apoiar aos gestores locais na adogéo de medidas direcionadas a resolver o problema, que

possam evitar a ocorréncia de eventos similares.

Descricédo da Meta

Indicador para monitoramento e avaliacdo
da meta
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Proporcéo de dbitos em mulheres em idade
fértil — MIF — (10 a 49 anos) investigados. 100 Percentual 100
(PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

OBJETIVO N° 1.18 — Melhorar a qualidade das informagdes relativas as causas de mortalidade.
Indicador para monitoramento e avaliacdo = Meta =~ Unidade de

1. Investigar 100% dos 6bitos de mulheres em
idade fértil — MIF (10 a 49 anos).

Descricdo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
. - - Proporcdo de registro de 6bitos com causa
0, ~
é'eﬁﬁi%':trar 819% dos Gbitos com causa basica basica definida. (PACTUACAO 81 Percentual 83
' INTERFEDERATIVA)

DIRETRIZ N° 2 — Aprimorar as redes de atengdo e promover o cuidado integral as pessoas nos varios ciclos de vida (crianga,
adolescente, jovem, adulto e idoso), considerando as questdes de género e das populacbes em situacédo de vulnerabilidade social,
na atencdo bésica, nas redes tematicas e nas redes de atencdo nas regides de saude.

OBJETIVO N° 2.1 — Monitorar a tendéncia da gravidez de adolescentes de 10 a 19 anos com o objetivo de nortear as agdes de salde
nas unidades bésicas, escolas (programa salide na escola) e maternidades no territério. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA).
Subsidiar processos de planejamento, gestdo e avaliagdo de politicas e acOes voltadas para a promocdo da salde sexual e salde
reprodutiva de adolescentes. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de

Descricédo da Meta Resultado

da meta 2025 Medida
1. Reduzir a proporcdo de gravidez na | Proporcdo de gravidez na adolescéncia entre
adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 | as faixas gtérias de 10 a 19 anos. 18 Percentual 14,74
anos. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

OBJETIVO N° 2.5 — Monitorar a assisténcia pré-natal, a vinculagdo da gestante ao local de ocorréncia do parto evitando a sua
peregrinacdo e as boas praticas durante o atendimento ao parto e nascimento e a qualidade da atencao hospitalar ofertada a criancas
menores de 1 ano. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

Indicador para monitoramento e avaliacdo = Meta = Unidade de

Descricédo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
1. Manter menor ou iqual a 13 o nimero de Taxa de mortalidade infantil (ndmero de
Shitos ntantis g 6bitos infantis). (PACTUACAO = 13 Nimero 14

' INTERFEDERATIVA)

OBJETIVO N° 2.6 — Avaliar 0 acesso e a qualidade da assisténcia ao pré-natal e ao parto, supondo que uma boa assisténcia pautada
nas boas préticas de atencio ao parto e nascimento reduzam as mortes maternas evitaveis. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA).
Subsidiar processos de planejamento, gestdo e avaliacdo de politicas e a¢des de salde voltadas para a atencdo a saide da mulher.
(PACTUAGAO INTERFEDERATIVA)

Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de

Descricédo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
NUmero de Obitos maternos em determinado
1. Reduzir o nimero de ébitos maternos. periodo e local de residéncia. (PACTUACAO 3 NUmero 0
INTERFEDERATIVA)

OBJETIVO N° 2.7 — Avaliar o acesso e a qualidade da assisténcia pré-natal e ao parto, supondo que uma boa assisténcia aumente o
percentual de partos normais. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de

da meta 2025 Medida Resultado

Descricédo da Meta

1. Aumentar a proporgdo de partos normais

subsidiando  processos de planejamento, | Proporgio de parto normal no Sistema Unico

gestdo e avaliacdo de politicas e agBes de | de Saude (SUS) e na Salde Suplementar. 75 Percentual 45,81
salde voltadas para a atencdo & saude da = (PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

mulher e da crianca.

OBJETIVO N° 2.8 — Proporcionar uma atencéo integral a salide da popula¢do com qualidade e oferta de servigos, a fim de atender as
necessidades de satde da populacéo e melhorar a acessibilidade do usuario com o servico de satde. Promover a mudanca de paradigmas
no que concerne a percepcdo da populacdo masculina em relagdo ao cuidado com a sua saude e a sadde de sua familia.

Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de

Descricéo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
1. Implantar protocolos clinicos e de acesso | Percentual de protocolos clinicos e de acesso 50 Percentual 50
para padronizacédo das agdes/condutas. implantados.
2. Manter atendimento  dos programas Programas estratégicos mantidos. 100 Percentual 100

estratégicos.

DIRETRIZ N° 3 — Ampliar e qualificar o acesso aos servigos de satde de qualidade, em tempo adequado, com énfase na
humanizacéo, equidade e no atendimento das necessidades de satde, aprimorando a politica de atencéo basica, especializada,
ambulatorial e hospitalar, e garantindo o acesso a medicamentos no ambito do SUS.
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OBJETIVO N° 3.1 — Garantir a centralidade da Atengdo Basica no SUS, com a proposta de constituir-se como ordenadora do cuidado

nos sistemas locorregionais de Salde e eixo estruturante de programas e projetos; além de favorecer a capacidade resolutiva e os

processos de territorializagdo e regionalizagdo em satide. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de
da meta 2025 Medida

Cobertura  populacional estimada pelas

equipes de Atencdo Basica. (PACTUACAO 100 Percentual 133,45

INTERFEDERATIVA)

OBJETIVO N° 3.2 — Melhorar o acesso a exames preventivos para cancer do colo do Utero da populacdo feminina na faixa etaria de

25 a 64 anos. Garantir diagnostico e tratamento adequados dos casos alterados e reduzir a incidéncia de cancer invasivo de cérvix na

populagdo. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de

Descricdo da Meta Resultado

1. Ampliar para 100% a cobertura das
Equipes de Salde da Familia (ESF).

Descricdo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
1. Aumentar a coleta de exames | Razdo de exames citopatoldgicos de colo do 1,01
citopatoldgicos de colo do utero em mulheres | Gtero em mulheres de 25 a 64 anos residentes 0.55 Razio (1.649
de 25 e 64 anos residentes no municipio de | no municipio de Januaria. (PACTUACAO ' exames
Januaria para a razdo de 0,55 em 2025. INTERFEDERATIVA) realizados)

OBJETIVO N° 3.3 — Monitorar as familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia — PBF (familias em situacdo de pobreza e extrema
pobreza com dificuldade de acesso e de frequéncia aos servicos de Saude) no que se refere as condicionalidades de Satde, que tem por
objetivo ofertar a¢des basicas, potencializando a melhoria da qualidade de vida das familias e contribuindo para a sua incluséo social.
(PACTUAGAO INTERFEDERATIVA)

Indicador para monitoramento e avaliacdo = Meta = Unidade de

Descricéo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
Cobertura  de  acompanhamento  das
1. Acompanhar 80% dos usuarios inscritos no | condicionalidades de saide do Programa 80 Percentual 88
Programa Bolsa Familia. Bolsa Familia (PBF). (PACTUAGCAO
INTERFEDERATIVA)

OBJETIVO N° 3.4 — Proporcionar uma atencdo integral a salide da popula¢do com qualidade e oferta de servigos, a fim de atender as
necessidades de satde da populacdo e melhorar a acessibilidade do usuéario com o servico de salde.

Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de

Descricéo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
ari oni 0,
ééslﬂglgntar prontuario eletronico em 100% UBS com Prontuario Eletrdnico implantado. 100 Percentual 86
2. Readequar 100% das Unidades de Sadde, = Percentual de prédios das Unidades de Salde
P 100 Percentual 100
sendo 19 prédios. readequados ao ano.

OBJETIVO N° 3.5 — Medir a ampliagdo de acesso a servicos de salde bucal na populagdo no ambito da Atencdo Basica.
(PACTUAGAO INTERFEDERATIVA). Subsidiar os processos de planejamento, gestdo e avaliagdo de politicas publicas voltadas para
0 acesso aos servicos da Rede de Atencéo a Saide. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

Indicador para monitoramento e avaliacdo = Meta = Unidade de

Descri¢do da Meta da meta 2025 Medida Resultado
1 Aumentar a cobertura populacional Cobertura populacional estimada de salde
eétimada elas Equines de Satide gugal (ESB) bucal na Atencdo béasica. (PACTUACAO 50 Percentual 94,32
pelas Equip " | INTERFEDERATIVA)

OBJETIVO N° 3.6 — Ampliar o acesso e qualificar a Atencdo em Salde Bucal, desenvolvendo a¢Bes de promogdo, prevencéo e
assisténcia a saude.

Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de

Descricdo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
1. Manter 100% do atendimento odontoldgico. | Atendimento odontolégico mantido. 100 Percentual 100
gt'él r;(p))zlgntar 03 novas Equipes de Satde Bucal N° de Equipes de Satde Bucal implantadas. 01 NUmero 02
. . . Percentual de Equipes de Salde Bucal da
0,

3. Garantir 10.0/0 das Eq~U|pes de Sadde B~ucal Estratégia Saude da Familia (ESF) que
da ESF realizando acBGes de prevencdo e . ~ x IO 100 Percentual 100

s . realizam acgbes de prevencdo e diagnostico
diagndstico precoce de Cancer de Boca. A

precoce do Cancer de Boca.

4. Ofertar 1.200 préteses anualmente. Numero de proteses ofertadas anualmente. 1.200 NUmero 800
5. Of_ert_ar 120 atendimentos odontolégicos Nume_ro_ de ate_ndlmentos odontol6gicos 1.440 NGmero 362
especializados, mensalmente. especializados realizados.

OBJETIVO N° 3.9 — Garantir o acesso e a realizacdo de exames de rastreamento de cancer de mama pelas mulheres de 50 a 69, bem
como o tratamento adequado. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de

da meta 2025 Medida RESUIERD

Descricéo da Meta
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1. Ampliar a cobertura de exames de
mamografia de rastreamento realizados em
mulheres de 50 a 69 anos residentes no
municipio de Januaria.

PREFEITURA DE JANUARIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA
3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025

Razdo de exames de mamografia de
rastreamento realizados em mulheres de 50 a
69 anos residentes no municipio de Januaria.
(PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

1,05

B
BN

SUS

Sistema
Unico

‘ de Sadde

Razdo

0,17
(142
mamografias
realizadas)

OBJETIVO N° 3.10 — Garantia do acesso da populacéo a servigos de qualidade com equidade e em tempo adequado ao atendimento
das necessidades de salde, mediante aprimoramento da politica de Atencéo Especializada.

Descricdo da Meta

1. Manter 100% do atendimento ambulatorial
e especializado do CEAE.

2. Readequar 100% da instalacdo fisica do
CEAE.

3. Regular 100% de consultas realizadas.

4. Realizar 08 agles de educacdo permanente
com a equipe do CEAE, por ano.

5. Oferecer consultas com Pediatra para
Januéria e municipios da area de abrangéncia
das micros Januéria e Manga, conforme meta
pactuada pela SES.

6. Ofertar consultas com Mastologista para
Januéria e municipios da area de abrangéncia
das micros Januéria e Manga, conforme meta
pactuada pela SES.

7. Oferecer consultas com Ginecologista para
Januéria e municipios da area de abrangéncia
das micros Januéria e Manga, conforme meta
pactuada pela SES.

8. Oferecer consultas com Obstetra para
Januéria e municipios da area de abrangéncia
das micros Januéria e Manga, conforme meta
pactuada pela SES.

9. Oferecer atendimento com Enfermeiro para
Janudria e municipios da area de abrangéncia
das micros Januéria e Manga, conforme meta
pactuada pela SES.

10. Oferecer atendimento com Nutricionista
para Januaria e municipios da éarea de
abrangéncia das micros Januaria e Manga,
conforme meta pactuada pela SES.

11. Oferecer atendimento com Psicologo para
Janudria e municipios da area de abrangéncia
das micros Januéria e Manga, conforme meta
pactuada pela SES.

12. Oferecer atendimento com Fisioterapeuta
para Januaria e municipios da éarea de
abrangéncia das micros Januaria e Manga,
conforme meta pactuada pela SES.

13. Oferecer atendimento com Assistente
Social para Januéria e municipios da area de
abrangéncia das micros Januaria e Manga,
conforme meta pactuada pela SES

14. Oferecer Ultrassonografias Obstétricas
para Januaria e municipios da éarea de
abrangéncia da micro, conforme meta
pactuada pela SES.

15. Ofertar exames de Cardiotocografia para
Januéria e municipios da area de abrangéncia
da micro, conforme meta pactuada pela SES.
16. Oferecer exames de Colposcopia para o
municipio de Janudria e Municipios
pactuados.

Indicador para monitoramento e avaliagdo
da meta

Servico mantido.

Percentual de instalacdo fisica do CEAE
readequada conforme Legislagdo.
Percentual de consultas realizadas e reguladas.

NUmero de agBes de educagdo permanente
realizadas por ano.

Numero de consultas de Pediatria realizadas.

Numero de consultas com Mastologista
realizadas.

NUmero de consultas com Ginecologista
realizadas.

Numero de consultas com Obstetra realizadas.

Numero de consultas com Enfermeiro
realizadas.

Numero de consultas realizadas com
Nutricionista.

Numero de atendimentos realizados com
Psicologo.

Numero de atendimentos realizados com
Fisioterapeuta.

Numero de atendimentos realizados pela

Assistente Social.

Numero de
realizado.

Ultrassonografia  Obstétrica
Nimero de exames de Cardiotocografia

realizados.

NUmero de exames de Colposcopia realizados.
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Meta
2025

100%

100%
100%
08

792

1.116

684

2.544

3.744

2.664

3.084

1.200

2.544

852

420

372

Unidade de

Medida

Percentual

Percentual

Percentual

NUmero
absoluto

Ndmero
absoluto

Ndmero
absoluto

Numero
absoluto

Numero
absoluto

Numero
absoluto

Numero
absoluto

Numero
absoluto

Numero
absoluto

Numero
absoluto

Numero
absoluto

Numero
absoluto

Numero
absoluto

Resultado

100

100
100
06

198

487

161

1.156

1.492

1.061

1.150

588

997

118

145

49



17. Oferecer exames de Mamografia Bilateral
de Rastreamento para Januaria e municipios da
area de abrangéncia da micro, conforme meta
pactuada pela SES.

18. Oferecer exames de Mamografia
Unilateral Diagnostica para Januaria e
municipios da area de abrangéncia da micro,
conforme meta pactuada pela SES.

19. Oferecer exames de Ultrassonografia
mamaria bilateral para Januaria e municipios
da area de abrangéncia da micro, conforme
meta pactuada pela SES.

20. Oferecer Biopsias de colo uterino para
Januaria e municipios pactuados de acordo
com meta estabelecida pela SES.

21. Oferecer EZT — Exérese de Zona de
Transformacdo para Janudria e municipios
pactuados de acordo com meta estabelecida
pela SES.

22. Oferecer Core-Biopsy para Januéria e
municipios pactuados de acordo com meta
estabelecida pela SES.

23. Oferecer Ultrassom Doppler de Fluxo
Obstétrico para Januaria e municipios
pactuados de acordo com meta estabelecida
pela SES

24. Oferecer Ultrassom Transvaginal para
Januéria e municipios pactuados de acordo
com meta estabelecida pela SES

PREFEITURA DE JANUARIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA
3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025

NUmero de exames de Mamografia Bilateral
de Rastreamento realizados.

NUmero de exames de Mamografia Unilateral
Diagnéstica realizados.

Nimero de exames de Ultrassonografia
mamaria bilateral realizados.

Nimero de colo uterino

realizadas.

Biopsias de

Numero de EZT — Exérese de Zona de
Transformagéo realizado.

Numero de Core-Biopsy realizado.

Namero de Ultrassom Doppler de Fluxo
Obstétrico realizado.

Numero de Ultrassom Transvaginal realizado

3.396

468

408

60

60

12

420

105

Unico

de Sadde

o
ek
o

NUmero
absoluto

Numero
absoluto

Numero
absoluto

Numero
absoluto

Numero
absoluto

Numero
absoluto

Ndmero
absoluto

Numero
absoluto

294

53

73

20

20

10

146

06

OBJETIVO N° 3.11 — Garantir e qualificar a Assisténcia Farmacéutica, ampliando o acesso aos medicamentos preconizados pelo

SUS/MG e promovendo seu uso racional.
Descricdo da Meta

1. Manter os da Assisténcia

Farmacéutica.

2. Garantir a dispensagdo de medicamentos
nas UBS através do farmacéutico itinerante.
3. Revisar, anualmente, a Relacdo Municipal
de Medicamentos Essenciais (REMUNE).

4. Disponibilizar 100% de medicamentos
basicos padronizados na Farmacia Basica de
Januéria.

5. Realizar 06 capacitagdes para Profissionais
vinculados a Assisténcia Farmacéutica, sendo
02 por ano.

6. Informatizar a Farmacia para gerenciamento
da mesma no intuito de gerenciamento de
estoque dos medicamentos e cadastro dos
pacientes.

7. Manter a Comissdo de Padronizagdo de
Medicamentos.

8. Capacitar a equipe para melhor atendimento
a populagdo.
9. Construir o almoxarifado.

Servigos

Indicador para monitoramento e avaliagéo
da meta

Servico mantido.

Servico mantido. Farmacéutico itinerante
atuante.
Relagdo  Municipal de  Medicamentos

(REMUNE) atualizada anualmente.
Percentual de  medicamentos  basicos
padronizados disponiveis na Farméacia Béasica
de Januaria.

Numero de capacitagdes para os profissionais
vinculados a Assisténcia Farmacéutica.

Servico mantido de farmacia com sistema
informatizado visando gerenciamento de
estoque e atendimento dos pacientes.

Comisséo de Padronizagdo de Medicamentos
atuante.

N° de agbes de educagdo permanente
realizadas por ano.

Almoxarifado construido.

Meta

2025
100

100

100

100

02

100

01

06
01

Unidade de

Medida

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Ndmero

Percentual

Ndmero

Numero

Numero

Resultado

100

100

90

01

100

01

02
01

OBJETIVO N° 3.14 — Fortalecer o papel da Regulacdo implementando estratégias e procedimentos relacionados a descentralizagdo
equitativa dos servicos, qualificagdo da regulacéo e a ampliagdo do acesso as acOes e servicos de salide ambulatoriais e hospitalares no

&mbito do SUS.
Descricéo da Meta

1. Manter Setor de Regulacéo.

Indicador para monitoramento e avaliacdo
da meta

Servigo mantido.
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Meta

2025
100

Unidade de

Medida
Percentual

Resultado

100



PREFEITURA DE JANUARIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA
3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025

Unico
de Sadde

o
ek
o

2. Realizar 100% do atendimento das

solicitacdes de Tratamento Fora do Domicilio Percentual de solicitages autorizadas _de

_ TFD, conforme critérios regulamentados no ;’trearfzzgigto Fora do Domicilio — TFD | 100 Percentual 100
ambito do SUS-MG. '

3.‘ Red_uzw a “Sta} d_e espera para proc_:edlmentos Percentual da reducéo na lista de espera. 70 Percentual 70
cirtrgicos de média e alta complexidade.

4. Reestruturar o modelo de atendimento da

atengdo especializada revisando todos os @ Propor¢do de protocolos atualizados. 100 Percentual 100

protocolos de servigos contratados.

OBJETIVO N° 3.16 — Oferecer informagdes técnicas para avaliagdo com maior efetividade as demandas judiciais recebidas pelo
NATJU e analise dos requerimentos administrativos.

_— Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de
Descricdo da Meta da meta 2025 Medida Resultado

1. Manter 100% atendimento do Nucleo de . .
Apoio Técnico e Juridico - NATIU. Servigo mantido. 100 Percentual 100
2. Atualizar, anualmente, a planilha de dados
de atendimentos administrativos, judiciais e | Planilha atualizada. 01 Percentual 01
impacto financeiro.
3. Atender 100% das demandas de
oxigenoterapia dos municipes que se | Percentual de atendimento das demandas de ,

; - - ; R 100 Numero 100
enquadram no protocolo de oxigenoterapia | oxigenoterapia domiciliar.
domiciliar municipal.
4. Garantir atendimento do assistente social
aos pacientes que protocolam reguenmento Percentual de atendimentos realizados. 80 Percentual 80
administrativo de fraldas, férmulas e
sondagem vesical de alivio.
5. Realizar educacédo continuada, , i . .

A . . Numero de reunides de educacdo continuada .
trimestralmente, com a equipe Nucleo de realizadas 04 NUmero 04
Apoio Técnico Juridico — NATJU. '
OBJETIVO N° 3.17 — Favorecer a capacidade resolutiva e os processos de territorializacéo e regionalizagdo em satde.
_— Indicador para monitoramento e avaliacdo = Meta =~ Unidade de
Descricédo da Meta da meta 2025 Medida Resultado

1. I\{Ignter 100% do Programa Salde da | Equipes da Estratégia Salde da Familia 100 Percentual 100
Familia. atuantes.

OBJETIVO N° 3.18 — Fortalecer a Politica de Atencdo a Saide Mental dos cidadaos em sofrimento mental. Garantir a integragdo na
Atengdo Primaria no cuidado em Salide Mental. Estabelecer uma rede integrada e articulada de Atencéo Psicossocial em Janudria, tendo
como base servigos comunitarios de Sadde Mental. Desenvolver agdes de promogdo, prevencdo e cuidado dos transtornos mentais,
acOes de reducdo de danos e cuidado para pessoas com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, de forma

compartilhada, sempre que necessario, com os demais pontos da rede. (PACTUACAO INTERFEDERATIVA)

I Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de
Descricéo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
0 .
L Adequar & manter 1.09/.0 do atend!mento de Servico de Saide Mental em funcionamento. 100 Percentual 75
Saude Mental no municipio de Januéria.
Nimero de agBes de matriciamento
- . ~ sistematico realizadas pelo CAPS e pela
ﬁ)latr(?cl::rl:]felz(r:]?(r) n?engaallri?ltw”Sagge l?/cl}:r?tsal gg Equipe ~Multiprofissional  de Atencdo 24 NUmero 35
Atencio Primaria  Satd Especializada em Salde Mental com equipes
€ngao Frimaria a saude. de Atencdo Basica. (PACTUAGCAO
INTERFEDERATIVA)
3. Construir a sede prépria do CAPS Il no
municipio, conforme viabilidade de recursos | Sede propria do CAPS Il construida. 0 NUmero 0
financeiros.
4. Manter praticas grupais em Salude Mental | NUmero de grupos realizados por equipes de
no ambito da Atencdo Primaria a Saude, | Estratégias de Salde da Familia e de Salde 12 NUmero 0
mensalmente. Mental.
5. Realizar formagdo continuada em salde
mental para as equipes multiprofissionais do | NUimero de agBes de educagdo continuada .
S n . e - 02 Numero 07
municipio que atuam nesta &rea especifica, | realizadas por ano.
sendo duas anualmente.
6. Garantir os leitos clinicos para Salde | Numero de leitos clinicos para Saide Mental .
04 Ndmero 04

Mental no HMJ.

ativos.
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7. Mobilizar e sensibilizar os usuérios e
familiares para a implantacdo da Associacéo
de Usuédrios da Saude Mental no ambito
municipal/microrregional.

8. Realizar acompanhamento de usuarios com
tentativa de autoexterminio.

9. Manter o Programa de Volta para Casa.

10. Manter 100% da equipe minima exigida
pela Portaria n° 336/2002, Portaria n°
3.588/2017 e resolucéo SES 7.412/2021.

PREFEITURA DE JANUARIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA
3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025

NUmero de encontros trimestrais entre 0s
usuarios, familiares e equipe.

Monitoramento de 100% das notificacdes
realizadas pela rede.

Programa mantido.

Equipe mantida.

04

100
100

100

Unico

de Sadde

o
ek
o

Numero

Percentual

Percentual

Percentual

100
100

75

OBJETIVO N° 3.19 — Atender a populagdo ofertando servigos de média complexidade com qualidade da assisténcia e racionalizacéo
dos recursos financeiros. Cuidar da salide das pessoas por meio da assisténcia médica e hospitalar segura, humana e eficiente. Instituir
0 conjunto de agles integradas que visam mudar substancialmente o padrdo de assisténcia ao usuario no hospital, melhorando a
qualidade e a eficacia dos servigos prestados. Aprimorar a Rede de Urgéncia e Emergéncia no ambito municipal, visando qualificar o
acesso de forma oportuna para melhorar a resolutividade da atencéo.

Descricdo da Meta

1. Manter 100% do atendimento hospitalar
enquanto sede da regido de satde.

2. Manter as agdes eficazes e eficientes dos
processos de trabalho.

3. Manter em 100% a cobertura do Servigo de
Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU) do
municipio.

4. Implantar o servico de Hemodidlise e
Ambulatério Pré-Dialitico estagio IV e V no
HMJ.

5. Implantar o servico de oncologia no HMJ.

6. Aprimorar o servigo de Assisténcia Social
na unidade do HMJ.

7. Manter servico de diagnostico de imagem.
8. Manter funcionamento do Centro Cirurgico.

9. Garantir a realizagdo de 100% dos exames
solicitados.

10. Manter o atendimento em ortopedia.

Indicador para monitoramento e avaliagdo
da meta

Servigo mantido.
Alvara Sanitario aprovado.

Cobertura do Servi¢o de Atendimento Moével
de Urgéncia (SAMU).

Servico implantado e mantido.

Servigo implantado e mantido.
Servico em funcionamento.

Servico mantido.
Servigo mantido.

Percentual de exames realizados e demanda
existente.

Servigo mantido.

OBJETIVO N° 3.20 — Fortalecimento de mecanismos de programacéo e regulagdo nas redes de atencdo satide do SUS.

Descrigédo da Meta

1. Implementar 100% do servi¢o da Junta
Reguladora da Rede de Cuidados a Pessoa
com Deficiéncia Fisica e Intelectual
(JRRCPD) através dos documentos magnos e
manter a funcionalidade da mesma.

2. Realizar 24 agBes de matriciamento por
videoconferéncia.

3. Realizar 07 agbes de matriciamento
presencial.

4. Elaborar o diagnostico da Rede de Cuidados
a Pessoa com Deficiéncia (RCPD).

5. Elaborar 01 instrutivo, documento norteador
das a¢des e fluxos de servigos e atendimentos,
para as Referéncias Técnicas dos 24
municipios.

Indicador para monitoramento e avaliacdo
da meta

JRRCPD implementada e oficializada.

Quantitativo de Boletim de Producdo
Ambulatorial Consolidado - BPA-C -
Consolidado/Fonte de comprovagéo
autodeclaratoria/descrigdo da reunido
conforme nota técnica/envio de lista de

presenca.
Quantitativo de producdo através do BPA -C —
Consolidado/Fonte de comprovagéo
autodeclaratoria/descrigdo da reunido
conforme nota técnica/envio de lista de
presenca.

Percentual do diagnostico elaborado.

Documento elaborado e apresentado as
Referéncias Técnicas dos 24 municipios.
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Meta = Unidade de
2025 Medida
100 Percentual
100 Percentual
100 Percentual
100 Percentual
100 Percentual
100 Percentual
100 Percentual
100 Percentual
100 Percentual
100 Percentual
Meta = Unidade de
2025 Medida
100 Percentual
24 Numero
07 Numero
100 Percentual
01 Numero

Resultado

100

100

100

100

50
100

100
100

100
100

Resultado

100

100



6. Elaborar 01 instrutivo, documento norteador
das ac¢des e fluxos de servigos e atendimentos,
para Atencédo Primaria em Saude de Januaria.

7. Realizar Educacdo continuada com os
membros da Junta Reguladora da Rede de
Cuidados a Pessoa com Deficiéncia Fisica e
Intelectual (JRRCPD) Januaria,
bimestralmente.

8. Fortalecimento do Controle Social através
de reunibes quadrimestrais com os diversos
Conselhos Municipais.

9. Monitorar o funcionamento e a prestagéo

dos servicos do CER Il através de visitas
institucionais, quadrimestralmente.

PREFEITURA DE JANUARIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA
3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025

Unico
de Sadde

o
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o

Documento elaborado e apresentado as

equipes da Atengdo Priméaria em Sal(de de 01 NUmero 01
Januaria.
Numero de reunibes de educagdo continuada 06 NGmero 0
realizadas.
NUmero de reunides realizadas com o0s .

- . 03 NUmero 0
diversos Conselhos Municipais.
Numero de relatérios elaborados a partir das 03 NGmero 1

visitas.

DIRETRIZ N° 4 — Ampliar a oferta de servigos e a¢cdes de modo a atender as necessidades de saude, respeitando os principios
da integralidade, humanizagao e justica social e as diversidades ambientais, sociais e sanitarias das regides, buscando reduzir
as mortes evitaveis e melhorando as condigdes de vida das pessoas.

OBJETIVO N° 4.1 — Proporcionar uma ateng¢ao integral a satide da populagdo com qualidade e oferta de servicos, a fim de atender as

necessidades de satide da populagdo e melhorar a acessibilidade do usuario com o servico de sadde.

Descricédo da Meta

1. Reduzir as internagdes por causas sensiveis
a Atencdo Bésica.

2. Manter atendimento da
multiprofissional.

3. Ampliar a adesdo para outras escolas
segundo as diretrizes do Ministério da Sadde.
4. Implantar e manter Academias de Sadde no
municipio conforme a disponibilidade do
Ministério da Saude.

equipe

Indicador para monitoramento e avaliacdo = Meta = Unidade de

da meta 2025 Medida REEUIEED
I?ercentlfal dg internagdes por causas sensiveis 53 Percentual Sem )
a Atencéo Baésica. apuracao
Equipe atuante. 100 Percentual 100
Percentual de Equipes de Atengdo Bésica
contratualizadas no PSE. 100 Percentual 100
NUmero de Academias de Satde implantadas .

0 NUmero 0

e mantidas.

OBJETIVO N° 4.3 - Fortalecer a Politica de Atengdo a Satde Mental dos cidaddos em sofrimento mental. Ampliar a Rede de Atencéo

Psicossocial no municipio.
Descri¢do da Meta

1. Implantar o CAPS AD Il Regional em
Januéria (para referéncia de Januéria,
Itacarambi, Cénego Marinho, Bonito de Minas
e Pedras de Maria da Cruz), conforme
pactuado na Deliberagdo CIB/SUS n°
3767/2022.

2. Pleitear a habilitacdo do servico de Atencao
Especializada em Saude Mental no municipio
de Januéria.

3. Implantar o Centro de Convivéncia e
Cultura (CCC) no municipio de Januéria,
conforme o plano de agdo regional da rede de
Atengdo Psicossocial da microrregido de satide
de Januéria estabelecido pela Deliberagéo
CIB/SUS n° 3767/2022.

Indicador para monitoramento e avaliacdo = Meta =~ Unidade de

da meta 2025 Medida REEUEED
CAPS AD Il Regional implantado. 01 NUmero 01
Serylgo habilitado junto ao Ministério da 100 Percentual 0
Saulde.
Centro de Convivéncia e Cultura (CCC) 01 NGmero 0

implantado.

DIRETRIZ N° 7 — Valorizar o SUS como politica de Estado por meio de estratégias de comunicacéo.

OBJETIVO N° 7.2 — Fortalecer o papel da Regulagdo implementando estratégias e procedimentos relacionados a descentraliza¢do
equitativa dos servicos, qualificacdo da regulagdo e a ampliagdo do acesso as agles e servigos de salude ambulatoriais e hospitalares no

ambito do SUS.
Descricéo da Meta

1. Manter e qualificar o atendimento de
Ouvidoria

2. Produzir 03 relatorios gerenciais anuais.

Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de Resultado
da meta 2025 Medida

Servigo de Ouvidoria funcionando. 100 Percentual 100

NUmero de Relatérios Gerenciais com 03 NGmero 03

informac0es estratégicas elaborados.
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PREFEITURA DE JANUARIA . SUS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA “ Sistema

Unico

3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025 ‘ de Satde

3. Responder, no minimo, 90% das
manifesta¢Bes dentro do prazo estabelecido/
ano.

Percentual de respostas dentro do prazo

estabelecido/ano. 90 Percentual 90

DIRETRIZ N° 8 — Fortalecer as instancias de controle social e garantir o carater deliberativo dos conselhos de satde, ampliando
o0s canais de interagdo com o usuario, com garantia de transparéncia e participacéo cidada.

OBJETIVO N° 8.1 — Qualificar o modelo de gestdo com a missdo, viséo e valores da Secretaria Municipal de Salde, e assim garantir
qualidade e exceléncia na assisténcia em salide aos cidadaos, gestdo participativa, participacdo social e financiamento estavel.

Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de

da meta 2025 Medida Resultado

Descricdo da Meta

1. Prover manutenc¢do do Conselho Municipal

de Sadde de Januaria. Conselho Municipal de Satde mantido. 100 Percentual 100

DIRETRIZ N° 9 — Aprimorar a atuacdo do Ministério da Saide como gestor federal do SUS, especialmente por meio da
formulacao de politicas, do apoio interfederativo, da qualificagao dos investimentos, da inducéo dos resultados, da modernizacéo
administrativa e tecnoldgica, da qualificagéo e transparéncia da informagéao.

OBJETIVO N° 9.1 — Qualificar o modelo de gestdo com a missdo, visdo e valores da Secretaria Municipal de Salde, e assim garantir
qualidade e exceléncia na assisténcia em salide aos cidaddos, gestdo participativa, participacdo social e financiamento estavel.

Indicador para monitoramento e avaliagdo = Meta = Unidade de

Descricéo da Meta da meta 2025 Medida Resultado
1. Manter Gabinete da Secretaria de Saude. Servico mantido. 100 Percentual 100
2. Realizar processo seletivo para provimento
de Agente de Combate a Endemias e Agente | Processo seletivo realizado. 01 NUmero 0
Comunitario Saude.
3. Realizar o processo de mudanga do modelo x . -
de gestdo do hospital para publico de direito Modelo de gestdo do hospital publico de 30 Percentual 0

privado. direito privado.

e Analises e Consideracoes sobre a Programacdo Anual de Saude — PAS

A Pactuacdo Interfederativa € um instrumento que reflete o acordo entre os entes
federados (Municipios, Estados e Distrito Federal) em relacdo a um rol de indicadores
estabelecidos com base nas prioridades nacionais em saude.

Conforme a Resolugdo n° 8, de 24 de novembro de 2016, da Comissao Intergestores
Triparte (CIT, que dispBe sobre o processo de Pactuacdo Interfederativa para o periodo 2017-2021,
0s atuais indicadores desse instrumento se dividem entre 20 indicadores universais, de pactuacao
comum e obrigatoria para todos os entes, e 3 indicadores especificos, de pactuacdo obrigatoria,
desde gque observadas condicdes especificas do territorio em que o ente se localiza. No caso de
Januéria, o Unico indicador especifico que ndo se aplica ao territdrio é 0 “7 - nimero de casos
autoctones de malaria”. Ja o indicador n° 20 foi excluido conforme Resolucao CIT n° 45, de 25 de
julho de 2019.

Assim sendo, a SMS de Januaria é responsavel por monitorar, a partir das bases de
dados nacionais, estaduais e locais, as metas pactuadas e aprovadas pelo Conselho Municipal de
Salde de Januaria, fazendo com que os resultados aferidos retroalimentem o processo de
planejamento em salde.

Cabe informar que o processo de Pactuacdo Interfederativa de Indicadores foi
descontinuado com a revogacéo da Resolucdo CIT n° 8, de 24 de novembro de 2016 a partir da
publicacdo da Resolucdo de Consolidagdo CIT n° 1, de 30 de margo de 2021 (para maiores
informagdes consultar a Nota Técnica n® 20/2021-DGIP/SE/MS). Por sua vez, ao considerar
pertinente 0 acompanhamento de alguns indicadores da Pactuacdo Interfederativa, a gestdo da
satde resolveu manter os mesmos incorporados ao rol de indicadores do Plano Municipal de
Saude.

A imunizacao € um dos pilares fundamentais da sadde publica, contribuindo de forma
decisiva para o controle e erradicagéo de diversas doengas infecciosas. No entanto, o alcance das
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metas vacinais enfrenta inumeros desafios estruturais, logisticos e informacionais, que
comprometem a efetividade das acdes. Entre os principais obstaculos destacam-se: a ampla
extensdo territorial; dificuldades de acesso a algumas comunidades; vacinacao de moradores locais
em municipios limitrofes, o que pode néo ser refletido nos dados locais; inconsisténcias e falhas
nos sistemas de informacdo que geram perdas de registros e inconformidades nos dados afetando
diretamente a confiabilidade dos indicadores de cobertura vacinal.

Essas adversidades evidenciam que os desafios para o alcance das metas de
imunizacgdo sdo complexos e multifatoriais, exigindo uma abordagem integrada, colaborativa e
continua entre os diferentes niveis de gestdo e os profissionais de saude.

O municipio tem se empenhado em adotar diversas estratégias para atingir as metas de
vacinacdo estabelecidas pelo Ministério da Saude. Essa mobilizacdo reflete 0 compromisso da
gestdo municipal com a salide coletiva e o bem-estar da populacdo. Dentre as principais estratégias
adotadas, destacam-se: vacinacdo casa a casa; busca ativa vacinal; vacinacdo in loco em
comunidades de dificil acesso; acGes em instituicdes de longa permanéncia; atendimentos em
escolas e creches; vacinacdo em pracas publicas, feiras agroecoldgicas e eventos comunitarios;
realizacéo do dia “D” de mobilizagdo da vacinacao.

Além das atividades em campo, 0 municipio também promove reunifes de
alinhamento e capacitacOes periddicas com os enfermeiros e técnicos responsaveis pelas salas de
vacina. Tais encontros garantem que as equipes estejam atualizadas, qualificadas e alinhadas com
o0s protocolos do Programa Nacional de Imunizagdes (PNI), promovendo uma atuacdo mais eficaz
e segura.

Quanto a meta 1 (Aumentar a proporcdo de partos normais subsidiando processos de
planejamento, gestdo e avaliacdo de politicas e acbes de salde voltadas para a atencdo a saude da
mulher e da crianga) do Objetivo n° 2.7 (Avaliar o acesso e a qualidade da assisténcia pré-natal e
ao parto, supondo que uma boa assisténcia aumente o percentual de partos normais.
(PACTUACAO INTERFEDERATIVA): as estratégias para orientar a gestante sobre a
importancia do parto normal, permanecem sendo realizadas e intensificadas, além da oferta do
acompanhamento de pré-natal nas ESF’s ¢ um atendimento de qualidade no momento do trabalho
do parto.

Quanto as metas de Saude Mental, pode-se informar: que ainda ndao houve liberacéo
de recurso a nivel Estadual e Federal para a construcdo da sede propria do CAPS Il Januaria; o
CAPS Il Januéria juntamente com a ESF mantém o acompanhamento e monitoramento dos
usuarios com ideacdo e tentativa de autoexterminio.

O municipio de Januéaria inaugurou no dia 07 de abril de 2025 o CAPS Infantojuvenil
microrregional e no dia 09 de maio de 2025 inaugurou o CAPS AD microrregional.

Ainda sobre as metas de Saude Mental informa-se que Centro de Convivéncia e
Cultura (CCC) também ndo foi implantado no municipio, conforme o plano de acdo regional da
rede de Atencdo Psicossocial da microrregido de saude de Januéria estabelecido pela Deliberacéo
CIB/SUS n° 3767/2022.

Com relacéo ao atendimento, as maiores dificuldades do CEAE estdo relacionadas a
guantidade de consultas, uma vez que as vagas sdo ofertadas; contudo o nimero de pacientes
encaminhados pelos municipios de abrangéncia tem sido menor. Isso ocorre por motivos como
dificuldades com transporte, condi¢Bes precarias das estradas em periodos chuvosos e, também,
pela dificuldade na identificacdo de pacientes que se enquadram nos critérios de risco do CEAE.

Dessa forma com o intuito de modificar essa realidade, ao longo do periodo foram
realizados matriciamentos junto a gestdo dos municipios, com orienta¢fes sobre a importancia da
identificacdo desses pacientes de alto risco e seu acompanhamento pela atencdo especializada.
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Quanto aos exames ofertados, cabe informar que estes sdo prescritos conforme a
necessidade do paciente e critérios médicos; muitas vezes, é realizada uma quantidade inferior a
meta preconizada pelo Estado.

No que se refere ao cumprimento da meta referente ao Objetivo n® 3.9 — CEAE, deve-
se considerar que 0 mamografo apresentou problemas no software da estacéo de trabalho, sendo
necessaria a substituicdo da CPU especifica. Em razdo disso, 0 equipamento permaneceu
inoperante de 15/10/25 a 31/12/25, até que todo o processo de compra e manutencao corretiva
realizada pela féabrica resolvessem a questdo. Foi elaborado um plano de acdo para suprir a
quantidade de exames ndo ofertados durante esse periodo, a ser executado no primeiro
quadrimestre de 2026.

Durante o 3° quadrimestre de 2025, o municipio de Januaria manteve desempenho
consistente no cumprimento das metas pactuadas na Programacdo Anual de Sadde (PAS), com
avancos relevantes nas agoes.

Para os fatores que motivaram o ndo cumprimento das metas previstas ou impediram
a otimizacdo dos resultados, a gestdo reestruturou o organograma da SMS, vem concentrando
esforgos no processo de planejamento e mensalmente reline a equipe de lideranca para analise e
discussdo acerca das metas a serem perseguidas pelo municipio fim de reorganizar 0s processos
de trabalho, promovendo o alinhamento técnico e organizacional dos diversos setores e
determinando as acGes necessarias e assim atingir o objetivo proposto. Desse modo, prover
condicBes de seguranca na execucdo de trabalhos dos profissionais de satde, bem como, ofertar a
populacdo um atendimento de saude resolutivo, humanizado, integral, continuo e de qualidade.
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8. EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA
8.1. Execucéo da programacéao por fonte, subfuncéo e natureza da despesa (Fonte: SIOPS)
Despesa Total em Salde por Fonte e Subfuncéo
(<] wn —
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@ 3 258 SV S g2| fE£o0 |
x F3a = os| F70
L Corrente 0,00 2.832.749,91 | 18.509.815,99 | 3.955.035,59 0,00 0,00 0,00 0,00 | 819.577,50 | 26.117.178,99
301 - Atencéo Basica -
Capital 0,00 386.057,11 0,00 140.015,11 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 526.072,22
30&‘A§§i5|té”0ia Corrente 0,00 13.951.754,91 | 24.216.126,70 | 7.897.489,96 | 212.936,25 | 0,00 0,00 0,00 | 16.212,00 | 46.294.519,82
ospitalar e
Ambulatorial Capital | 230.298,47 | 1.607.558,89 13.720,00 307.041,73 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.158.619,09
303 - Suporte Profilatico | Corrente 0,00 731.831,22 734.531,69 380.048,80 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.846.411,71
e Terapéutico Capital 0,00 0,00 0,00 26.037,98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 26.037,98
o . . | Corrente 0,00 355.829,73 355.528,96 448.197,42 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.159.556,11
304 - Vigilancia Sanitaria -
Capital 0,00 29.943,14 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 29.943,14
305 - Vigilancia Corrente 0,00 1.399.470,67 628.953,22 843.621,68 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.872.045,57
Epidemioldgica Capital 0,00 34.446,99 0,00 31.237,98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 65.684,97
306 - Alimentagéo e Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Nutricao Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
. Corrente 0,00 1.445701,81 | 3.892.723,28 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5.338.425,09
Outras Subfungdes -
Capital 0,00 183.686,92 0,00 92.891,77 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 276.578,69
Total 230.298,47 | 22.959.031,30 | 48.351.399,84 |14.121.618,02| 212.936,25 | 0,00 0,00 0,00 | 835.789,50 | 86.711.073,38
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8.2. Indicadores financeiros (Fonte: SIOPS)
Ano/Periodo: 2025/ 6° Bimestre

B qyus

Unico
de Saude

|

Indicadores do Ente Federado
. Transmissao
Indicador —
Unica
1.1 | Participacdo da receita de impostos na receita total do Municipio 5,88 %
1.2 | Participacéo das transferéncias intergovernamentais na receita total do Municipio 79,56 %
Participacao % das Transferéncias para a Saude (SUS) no total de recursos transferidos para
1.3 DL 25,88 %
0 Municipio
14 Participacdo % das Transferéncias da Unido para a Sadde no total de recursos transferidos 69 %
“* | para a saGide no Municipio °
Participacdo % das Transferéncias da Unido para a Satde (SUS) no total de Transferéncias
1.5 L L 32,01 %
da Unido para o Municipio
Participacdo % da Receita de Impostos e Transferéncias Constitucionais e Legais na Receita
1.6 S 39,91 %
Total do Municipio
2.1 | Despesa total com Saude, em R$/hab, sob a responsabilidade do Municipio, por habitante. | R$ 1.291,82
2.2 | Participagdo da despesa com pessoal na despesa total com Salde 46,83 %
2.3 | Participagdo da despesa com medicamentos na despesa total com Saude 5,23 %
2.4 | Participacdo da desp. com servicos de terceiros - pessoa juridica na despesa total com Salde 11,69 %
2.5 | Participagdo da despesa com investimentos na despesa total com Sadde 3,29 %
2.6 | Despesas com Institui¢Oes Privadas Sem Fins Lucrativos 3,17 %
31 Pa’rtlmpa(;ao das transferéncias para a Saude em relacdo a despesa total do Municipio com 82.83 %
saude
3.2 | Participagdo da receita propria aplicada em Sadde conforme a LC141/2012 15,84 %

Observagao:

a) Os indicadores 2.1 a 3.1 ao serem demonstrados na Situacdo de Entrega estdo sendo calculados pela segunda fase
da despesa, ou seja, empenhada. Esta fase é considerada visando atender as disposi¢des da Lei n°. 4320, de 17 de
margo de 1964 e as normas editadas pela Secretaria do Tesouro Nacional, sobre os demonstrativos que deverdo compor
0 Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéria (PT/STN: 560/01, 517/02, 441/03, 471/04, 587/05 e 663/06).

b) O indicador 3.2 (Participacdo da receita propria aplicada em Saude) é calculado em conformidade com a Emenda
Constitucional n.° 29, de 13 de setembro de 2000 e a Resolucdo do Conselho Nacional de Sadde n.° 322, de 08 de
maio de 2003. Pela metodologia adotada pela equipe responsavel pelo SIOPS, o célculo tradicional do indicador 3.2
tem sido realizado baseado nas seguintes fases da despesa:
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8.3. Relatorio Resumido da Execucdo Orcamentaria (RREO)

[

|

SUS

Sistema
Unico
de Saude

Digitally signed by LUCIENE DE ALMEIDA SOUSA
DAMACENO:05292205630
Date: 2026.02.24 10:37:07 -03:00

Reason: SIOPS

Location: SUS - Sistema Unico de Saude

UF: Minas Gerais

RELATORIO RESUMIDO DA EXECUCAO ORCAMENTARIA

DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS COM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE

ORCAMENTOS FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL
Exercicio de 2025

Municipio: Janudria

RREO - ANEXO 12 (LC141/2012, art.35) R$ 1,00
- PREVISAO |RECEITAS REALIZADAS
RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E PREVISAO ATUALIZADAI ez - =
TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS INICIAL @ HiE o (]?)‘)mes“e % (1‘:)/8) X
RECEITA DE IMPOSTOS (I) 14.708.000,00{ 14.708.000,00f 20.381.891,77 138,58
Receita Resultante do Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU| 3.320.000,00f 3.320.000,00{ 4.485.283,12 135,10
?re};;na Resultante do Imposto sobre Transmissao Inter Vivos - 1.503.000.00] 1.503.000.00] 1.642.379.72 109.27
Receita Resultante do Imposto sobre Servicos de Qualquer 6.135.000.00| 6.135.000.00 8.603.309.69 140.23
Natureza - ISS
Receita Resultante do Imposto sobre a Renda e Proventos de
Qualquer Natureza Retido na Fonte - IRRF 3.750.000,00] 3.750.000,00f 5.650.919,24 150,69
B PSRRI ESN RS HAN SR 109.600.000,00| 109.600.000,00{118.032.512,19 107,69
LEGAIS (II)
Cota-Parte FPM 70.000.000,00f 70.000.000,00{ 73.398.369,19 104,85
Cota-Parte ITR 2.000.000,00f 2.000.000,00 888.927.49 44,45
Cota-Parte do IPVA 7.200.000,00f 7.200.000,00] 7.871.707,31 109,33
Cota-Parte do ICMS 30.000.000,00f 30.000.000,00] 35.236.040,78 117,45
Cota-Parte do IPI - Exportagao 400.000,00 400.000,00 462.925,01 115,73
Compenfag(.)es Flnanf:eu'fas P.rovementes de Impostos e 0.00 0.00 174.542.41 0.00
Transferéncias Constitucionais
TOTAL DAS RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E
TRANFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS - (III) = (I) | 124.308.000,00| 124.308.000,00{138.414.403,96 111,35
+dIn
DESPESAS COM
ACOES E DESPESAS DESPESAS :
SERVICOS . EMPENHADAS LIQUIDADAS DESEESASPAGAS: || Inseritas'em
. < DOTACAO Restos a
PUBLICOS DE DOTACAO ATUALIZADA Pagar Nio
SAUDE (ASPS) - | INICIAL © meessa o
POR SUBFUNCAO Atéo % (d/c) x Atéo % (elc) x Até o % (ffc) x ®©
E CATEGORIA bimestre (d) 100 bimestre (e) 100 bimestre (f) 100
ECONOMICA
ATENCAO
BASICA (IV) 4.966.373,31] 3.220.807,02| 3.218.807,02 99,94 3.027.258,57 93,99| 3.006.864,15 93,36 191.548.45
Despesas Correntes | 4.421.373,31| 2.834.749,91| 2.832.74991 99,93| 2.703.956,81 95,39] 2.698.254,81 95,18 128.793,10
Despesas de Capital 545.000,00 386.057,11] 386.057.11 100,001 323.301,76 83,74 308.609,34 79.94] 62.755,35
ASSISTENCIA
HOSPITALARE
AMBULATORIAL 17.966.430,27| 15.580.408,24{15.559.313,80 99,86(12.847.010,21 82,46|12.043.503,64 77,30§2.712.303,59
Q)
Despesas Correntes  |13.771.021,20] 13.972.849,35[13.951.754,91 99.85]11.970.667,79 85,67|11.220.739,83 80,30]1.981.087,12
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[

B qyus

Sistema
Unico
de Saude

|

Despesas de Capital | 4.195.409,07| 1.607.558,89| 1.607.558.89 100,00f 876.342,42 54,51 822.763,81 51,18] 731.216,47
SUPORTE
PROFIL:ATICO E 196.000,00 732.216,02] 731.831,22 99,95 525.674,32 71,791 521.267,12 71,19] 206.156,90
TERAPEUTICO (VI)
Despesas Correntes 171.000,00 732.216,02] 731.831,22 99,95 525.674,32 71,79 521.267,12 71,19] 206.156,90
Despesas de Capital 25.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
;ZCIEIIII'—T%A/I\A(\’ID 1.440.373,51 385.951,27| 385.772,87 99.95| 346.453,83 89,77| 345.831,93 89,61 39.319,04
Despesas Correntes 902.373,51 356.008,13| 355.829,73 99,951 346.453,83 97,32 345.831,93 97,14 9.375,90
Despesas de Capital 538.000,00 29.943,14 29.943,14 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00f 29.943,14
VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA| 341.000,00 1.433.918,14| 1.433.917.66 100,00f 1.433.531,27 99,97| 1.433.531,27 99,97 386,39
(VII)
Despesas Correntes 273.000,00f 1.399.471,15]| 1.399.470,67 100,00 1.399.084,28 99.,97| 1.399.084,28 99,97 386,39
Despesas de Capital 68.000,00 34.446,99 34.446,99 100,00 34.446,99 100,00 34.446,99 100,00 0,00
%%Egg((;&? E 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas Correntes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
oUTRAS ~ 1.754.000,00 1.630.603,58] 1.629.388,73 99,93| 1.437.233,48 88,14 1.426.288,80 87,47 192.155,25
SUBFUNCOES (X) > . 2 g ? ? ? 2 ?
Despesas Correntes | 1.619.000,00] 1.446.916,66| 1.445.701,81 99,92| 1.420.152,23 98,15 1.409.207,55 97,39| 25.549,58
Despesas de Capital 135.000,00 183.686,92| 183.686.92 100,00 17.081,25 9,30 17.081,25 9,30] 166.605,67
TOTAL (XI)=(IV +
'V + VI+ VII+ VIII |26.664.177,09| 22.983.904,27|22.959.031,30 99,89]19.617.161,68 85,35/18.777.286.91 81,70/3.341.869,62
+IX +X)

LIﬁ%ﬁ&%OPﬁﬁ%ggg(?gM R DEGEES DESPESAS PAGAS (f)

EMPENHADAS (d) LIQUIDADAS (e)

ASPS

Total das Despesas com ASPS (XII) = (XI)

22.959.031,30

19.617.161,68

18.777.286,91

(-) Restos a Pagar Inscritos Indevidamente no

Exercicio sem Disponibilidade Financeira (XIIT)

1.028.831,44

N/A

N/A

(-) Despesas Custeadas com Recursos

Vinculados a Parcela do Percentual Minimo que

nao foi Aplicada em ASPS em Exercicios

Anteriores (XIV)

0,00

0,00

0,00

(-) Despesas Custeadas com Disponibilidade de
Caixa Vinculada aos Restos a Pagar Cancelados

XxV)

0,00

0,00

0,00

(=) VALOR APLICADO EM ASPS (XVI) =

(XII - XIIT - XTIV -

XV)

21.930.199.86

19.617.161,68

18.777.286,91

Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS
(XVII) = (1) x 15% (LC 141/2012)

20.762.160,59

Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS
(XVII) = (III) x % (Lei Organica Municipal)

N/A

Diferencga entre o Valor Aplicado e a Despesa

Minima a ser Aplicada (XVIII) = (XVI(d oue)

- XVII)

1.168.039,27

-1.144.998.91

-1.984.873,68

Limite ndo Cumprido (XIX) = (XVIII) (Quando

valor for inferior a zero)

0,00

-1.144.998.91

-1.984.873,68

PERCENTUAL DA RECEITA DE
IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS

CONSTITUCIONAIS E LEGAIS APLICADO

EM ASPS (XVI/II)*100 (minimo de 15%
conforme LC n° 141/2012 ou % da Lei
Organica Municipal)

15.84

14,17

13,56
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B
2
|

SUS

Sistema
Unico
de Saude

CONTROLE
DO VALOR
REFERENTE
AO
PERCENTUAL
MINIMO NAO
CUMPRIDO
EM
EXERCICIOS
ANTERIORES
PARA FINS
DE
APLICACAO
DOS
RECURSOS
VINCULADOS
CONFORME
ARTIGOS 25 E
26 DALC

Saldo Inicial (no
exercicio atual) (h)

Despesas Custeadas no Exercicio de Referéncia

Saldo Final (nao aplicado)

Empenhadas (i)

141/2012

Liquidadas (j)

Pagas (k)

(M =-(Gouj)

Diferenca de
limite ndo
cumprido em
2024

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Diferenca de
limite ndo
cumprido em
2023

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Diferenca de
limite ndo
cumprido em
2022

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Diferenca de
limite ndo
cumprido em
2021

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Diferenca de
limite ndo
cumprido em
exercicios
anteriores

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

TOTAL DA
DE LIMITE
NAO
CUMPRIDO
EM

(Xx)

DIFERENCA

EXERCICIOS
ANTERIORES

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

DO
EMPENHO*

Valor Minimo para
aplicacio em ASPS (m)

Valor splicado em ASPS
2o exercicio ()

Valor aplicado além do
limite minimo (o) = a -
m), se < 0, entio (0) = 0

Total mscrito em RP no
exercicio (p)

RPNP Inscrins
Indevidamente no
Exercicio sem
Disponibilidade
Financeira g = (XIId)

Valor inscrito em RP
considerado no Limite ()
=@-(c+aq)se <0,
entio (1) =(0)

Totalde RP pagos (s) Totalde RP a pagar (1)

Diferenca entrz o valor

aplicado além do limie &

© total de RP cancelados
M=e+9-u)

Totalde RP cancelados
ou prascritos (u)

[Empenhos
lde 2025

20.762.160,59) 21930.199,86)

1.168.03927 4.181.744,39

1.028.831 4]

1.984.873,68

0,00 4.181.74439]

0,00 2.196.870,71]

Empertos
[de 2024

18.861 052,58 19 966.433,34)

1.105.380,76] 2964290,94)

1.246.383 65

612.526,53|

2887.475,05 7681589

0,00} 2.351.764 41

[E mpenhos
de 2023

15.009 058,63 19.872.996,97

4.863.93834 2014,40|

411.125 47

0,00]

0,00) 201440

0,00} 5.275.063 81

[Empenhos
lde 2022

14.067 300,25, 17.885.708 49|

3.818.408.24 6.520,30|

1.099.523 96|

0,00}

0,00] 652030

0,00} 4.917.932 2

[Empenhos
de 2021

11.815.825,43 13371.488,39|

1.555.662 96 13.88547]

1.274.161,25

0,00

0,00 1388547

0,00 2.820.824 21

[Empentos
jde 2020

9.411.639,42) 18.561.470,27

9.149.83085| 164.588,90)

2.994.572 08,

0,00

0,00] 16458890

0,00} 12.144.402 93]

[Empenhos
ld= 2019

9.193 237,78 15.880.964,73

6.687.72695| 42.795,22|

1.092.085 92

0,00]

0,00)

42.79522]

0,00 7.779.812 87

[Empentios
lde 2018

8.515.145,39 13.934.736,79|

5.419.501 40 0,00]

263.865 35

0,00

0,00]

0,00) 5.683.456,75

[Empenhos
de 2017

7.877378,41 14.722.254,97|

6.844.876,56 0,00)

044.734 84

0,00]

0,00)

0,00) 7.889.611 40|

[Empenhos
de 2016

7.904.706,52, 15.097.097,01

7.192.390,49] 0,00)

0,00

0,00

0,00]

0,00} 7.192.390 49

[Empenhos
de 2015

6.882.360,71 12.038.568,04

5.156.207,33 0,00|

0,00}

0,00

0,00

0,00 5.156.207 33

[Empenos
de 2014

6.720.689,06] 11281.609,61

4.560.920,5 5| 0,00]

1.015.088 87

0,00}

0,00}

0,00} 5.576.009 42

[Empenhos
ae 2013

6.126 352,09 12.616.497,66|

6.490.145,57] 0,00)

960.358,12

0,00]

0,00)

0,00} 7.450.503 69
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=
mw 2US
B

de Saude

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATE O FINAL DO EXERCICIO ATUAL

QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXI) (soma dos saldos negativos da coluna "r")

0,00

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATE O FINAL DO EXERCICIO

ANTERIOR QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXII) (valor informado no demonstrativo do

exercicio anterior)

0,00

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS NO EXERCICIO ATUAL QUE

AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXIII) = (XXI - XVII) (Artigo 24 § 1° e 2° da LC 141/2012)

0,00

CONTROLE DE
RESTOS A PAGAR
CANCELADOS OU

PRESCRITOS
CONSIDERADOS
PARA FINS DE
APLICACAO DA
DISPONIBILIDADE
DE CAIXA
CONFORME
ARTIGO 24§ 1°e 2°
DA LC 141/2012

Despesas Custeadas no Exercicio de Referéncia

Saldo Inicial (W)

Empenhadas (x)

Liquidadas (y)

Pagas (z)

Saldo Final (ndo aplicado)"
(aa) = (W - (x ouy))

Restos a pagar
cancelados ou
prescritos em 2025 a
ser compensados

(XXTV)

0,00

0,00

0,00 0,00

0,00

Restos a pagar
cancelados ou
prescritos em 2024 a
ser compensados

(XXV)

0,00

0,00

0,00 0,00

0,00

Restos a pagar
cancelados ou
prescritos em 2023 a
ser compensados

(XXVT)

0,00

0,00

0,00 0,00

0,00

Restos a pagar
cancelados ou
prescritos em
exercicios anteriores
a serem
compensados

(XX VII)

0,00

0,00

0,00 0,00

0,00

TOTAL DE
RESTOS A PAGAR
CANCELADOS OU
PRESCRITOS A
COMPENSAR

(XXVII)

0,00

0,00

0,00 0,00

0,00

RECEITAS
ADICIONAIS PARA
(o)
FINANCIAMENTO
DA SAUDE NAO
COMPUTADAS NO
CALCULO DO
MINIMO

PREVISAO INICIAL

PREVISAO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b)

% (b/a) x 100

RECEITAS DE
TRANSFERENCIAS
PARA A SAUDE
(XXIX)

61.997.960,00

75.540.772,70

71.824.390.,12

95,08

Provenientes da
Unido

37.212.960,00

50.734.728,58

49.557.619.35

97,68

Provenientes dos
Estados

24.785.000,00

24.806.044,12

22.266.770,77

89,76

Pagina 173 de 179



PREFEITURA DE JANUARIA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JANUARIA

3° RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE ANTERIOR (RDQA) — 2025

SUS

Sistema
Unico
de Saude

Provenientes de
Outros Municipios

0,00

0,00

0,00

0,00

RECEITA DE
OPERACOES DE
CREDITO
INTERNAS E
EXTERNAS
VINCULADAS A
SAUDE (XXX)

0,00

0,00

0,00

0,00

OUTRAS
RECEITAS (XXXI)

52.000,00

52.000,00

0,00

0,00

TOTAL RECEITAS
ADICIONAIS PARA
FINANCIAMENTO
DA SAUDE (XXXII)
= (XXIX + XXX +

62.049.960,00

XXXI)

75.592.772,70

71.824.390,12

95,01

DESPESAS COM
SAUDE POR
SUBFUNCOES E
CATEGORIA
ECONOMICA NAO
COMPUTADAS NO|
CALCULO DO
MINIMO

DOTAGAO INICIAL

DOTACAO

DESPESAS EMPENHADAS

DESPESAS LIQUIDADAS

DESPESAS PAGAS

Inscritas em Restos a

ATUALIZADA ()

Até o bimestre (d) % (d/c) x 100

Até o bimestre (&) % (e/c) x 100

Até o bimestre () % (£¢)x 100

[Pagar nio Processados (g)

JATENCAO
[BASICA (O

22.969.960,00)

27.861.659,93]

234244419

8407}

22.702.756,92]

8148

22.435.862,89)

80,53

721.68727]

|Despesas Correntes

21.773.960,00)

26.781959,93]

23284.429,08,

86,94}

22.650.280,81

84,57}

22.395071,93]

83,62/

634.14827)

[Despesas de Capital

1.196.000,00

1.079.700,00|

140.015,11

1297}

52476,11

4,86

40.790,96|

3,78

87.539.00

ASSISTENCIA
[HOSPITALAR E
[AMBULATORIAL
SOCKIV)

31.377.000,00}

40.097.024,01

32893.825,11

8204

32.031.424.44f

79,88

3119224621

.M

862.400,67|

(Despasas Carrentes

29.558.000,00)

38.714.735,16

3234276491

83,54}

31.523.946,73|

81,43

30.688 848,50}

79,27

818.818,18|

(Despesas de Capital

1.819.000,00

1.382288,85|

551.060,20|

39.87)

507.477.71

36,71

50339771

36,42/

43.582 49|

SUPORTE
[PROFILATICO E
[TERAPEUTICO
|COOXV)

1.070.000,00

1.402.660,86|

1.140.618 47

8132

974.871,03]

69,50)

897.193,15|

63,9

165.747 44

IDespesas Carrentes

937.000,00)

1.269 660,86

1.114.580,49

87,79

961.852,04)

75,76}

884.174.16|

69,64}

152.728 45

[Despesas de Capital

133.000,00

133.000,00

26.037,98

19,58}

13.018,99]

9,79

1301899

9,79

13.018 99

|VIGILANCIA
SANITARIA
OOXXVD

867.000,00]

1.192878.45|

803.726,38

6738

783.151,34)

65,65/

781.748,09|

20.575,04]

|Despesas Correntes

867.000,00]

1.192878.45|

803.726,38|

6738

783.151,34]

65,65

781.748,09]

20.575 04}

Despesas de Capital

0,00}

0,00}

0,00}

0,00}

0,00}

0,00}

0,00}

VIGILANCIA
[EPIDEMIOLOGICA,
COCEVID

3.372.000,00}

285458291

1.503.812,88]

5268

1.405.519,51

49,24}

1.389.511,69|

48,68

98.293 37|

(Despasas Carrentes

3.091.000,00}

2.509.853,10)

1472.574.90

58,67}

1.374.281,53|

54,76}

1.358273,71

54,121

98.293 37|

(Despesas de Capital

281.000,00)

34472981

31.237,98

9,06}

31.237,9§)

9,06}

3123798

9,06

0,00}

ALIMENTACAO E
INUTRICAO
COCKVIT

0,00}

0,00}

0,00

0,00}

0,00}

0,00}

0,00}

0,00

0,00}

[Despesas Carrentes

0,00}

0,00}

0,00}

0,00}

0,00}

0,00}

0,00}

0,00

0,00}

[Despesas d= Capital

0,00}

0,00}

0,00

0,00}

0,00}

0,00}

0,00}

0,00

0,00}

OUTRAS _
SUBFUNCOES

3.138.000,00}

4.108230,68

3985.615,05

97,02

3.892.723,28]

94,75]

3.861420,55

93,99

92.891.77]

|Despesas Correntes

3.055.000,00}

4.012.330,68

35892.723,28

97,02

3.892.723,28]

97,02,

3.861420,55)

96,241

0,00}

{Despasas de Capital

§3.000,00

95.900,00

92.891,77

96,86)

0,00}

0,00}

92.891,77]

[TOTAL DAS
IDESPESAS NAO
ICOMPUTADAS NO
CALCULO DO
[MINIMO (XL)=
COCXIIT + XXXV 4
XXV + 300KV +
DOXXVIT+
POCOVIT= XKD

62.793.960,00

77.517.036,84|

63.752.042,08

61.790.446,52]

79,71

60.557.982,58]

78,12

1.961.595 56|

DESPESAS
TOTAIS COM
SAUDE
EXECUTADAS

PROPRIOS E COM
RECURSOS
TRANSFERIDOS

DE OUTROS
ENTES

DOTAGAO INICIAL

DOTACAO

DESPESAS EMPENHADAS

DESPESAS LIQUIDADAS

DESPESAS PAGAS

Inscritas em Restos a

ATUALIZADA (5)

Até o bimestre (d) % (d/c) x 100

Até o bimestre (&) % (e/c) x 100

Até o bimestre () % (£¢)x 100

[Pagar nio Processados (g)

JATENCAO
[BASICAGLLL) = AV
- 300

27.936.333 31

31.082.466,95]

2664325121

25.730.015,49)

82,78}

25.442727,04)

81,86/

913.235.72]

|ASSISTENCIA
|HOSPITALARE
AMBULATORIAL
(XLID = (V +
POUXIV)

49.343.43027

55.677432.25|

4845313891

8702

44.878.434,65)

43.235.749,85)

77,65/

3.574.704 26|

SUPORTE
|PROFILATICO E
ITERAPEUTICO
(XLID) = (VI+

POV

1.266.000,00

2.134.876,88)

187244969

87,71

1.500.54535|

70,29}

1.418460.27|

371.904 34|
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[VIGILANCIA
S ANITARIA (XLIV)| 2307.37351 1.578.829,72) 1.189.499,25 7534 1.129.605,17] 71,55 1.127.580,02 71,42 59.894,08
= (VI = 300XVT)
[VIGILANCIA
[EPIDEMIOLOGICA

(XLV) = (VII +
BOXXVID
[ALIMENTACAO E
INUTRICAO (XLVT) 000 0,00 0.00 000 0,00 0.00 0,00 0.00 000
= (X - XXXVID
JOUTRAS
SUBFUNQOES
(XLVID) = (X +
BOCXIX)

[TOTAL DAS
[DESPESAS COM
S AUDE (XLVII =
(T - XL)

-) Despesas da
[Fonte:
[Transferéncias da
[Uniso - inciso Ido 62.533.960,00 77.286.738,37) 6352174361 §2.19) 61.562.017,1 79,65, 60.329.553,22) 78,06 1.959.72645
lart. 5° da Lei
|Complementar
1732020
[TOTAL DAS
[DESPESAS
[EXECUTADAS 26924.177.09 2321420274 23189329.77 99.89 19.845.591,04) 8549 19.005.716,27) 81,87 3343.7138,73
IcOM RECURSOS
[PROPRIOS (XLIX)

3.713.000,00| 4.288.501,05] 2937.730,54| 68,50} 2.839.050,78} 66,20] 2.823.042,96| 65,83 98.679,76|

4.892.000,00} 5.738.834,26| 5615.003,78 97.84) 5.329.956,7¢] 92,88] 5.287.709,35| 92,14 285.047,02]

89.458.137,09) 100.500941,11 86.711.073,38] 86,28} 81.407.608,20| 81,00, 79.335269,49 78,94 5.303.465,18]

FONTE: SIOPS, Januéria

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, o acompanhamento seré feito com base na despesa liquidada. No tltimo bimestre
do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa empenhada.

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execugao dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nao
processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugao dos restos a pagar considera os restos a pagar
processados e nao processados (regra nova).

3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

Justificativa:

24/02/2026 &2b02p; 10:37 6/6 Ministerio da Saude / Datasus
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Analise e Consideracoes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira:

Os dados referentes a execucdo orcamentéria e financeira alimentados pela gestdo no
Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS) sdo automaticamente
importados para o item 9 dos Relatérios Detalhados do Quadrimestre Anterior (RDQA) e dos
Relatérios de Gestdo (RAG) no DGMP.

A partir de dados declarados no Sistema de Informag6es sobre Orcamentos Publicos em
Saude (SIOPS), nos termos da Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012 (LC n°
141/2012), séo gerados indicadores e relatorios sobre o financiamento das acGes e servicos
publicos de satde (ASPS) do municipio. Essas informacfes colaboram com o processo de
formulacdo de estratégias e no controle da execugdo da politica de salude na instancia
correspondente, inclusive nos aspectos econémicos e financeiros.

O sistema recepciona as seguintes informagdes registradas no SIOPS: Execucdo da
Programacao por Fonte, Subfuncdo e Natureza da Despesa; Indicadores Financeiros; Relatorio
Resumido da Execucdo Orcamentéria (RREO) e recursos utilizados para financiar acGes de
combate a Covid-19.

A disponibilizacdo desses dados segue a logica de transmissao e homologacao bimestral
estabelecida pelo SIOPS, sendo importadas para 0 DGMP da seguinte forma: os dados do 1°
RDQA correspondem as informagfes alimentadas no 2° bimestre do SIOPS; os dados do 2°
RDQAcorrespondem as informagdes alimentadas no 4° bimestre do SIOPS; e os dados do 3°
RDQA e do RAG correspondem as informac6es alimentadas no 6° bimestre do SIOPS.

Os indicadores sdo medidas que expressam ou quantificam um insumo, um resultado, uma
caracteristica ou desempenho de um processo, servico, produto ou organizacdo, gerando
informacBes Uteis a tomada de decisdo. Cada um desses indicadores tem sua importancia e
particularidade, no entanto citaremos quatro deles:

De acordo com as informac6es declaradas no SIOPS, do total da despesa com saude do
municipio (indicador 3.1), 82,83% s&o financiados por recursos transferidos por outras esferas de
governo, sendo 69% dessas transferéncias de origem da Unido — (indicador 1.4). Estes indicadores
demonstram o grau de independéncia em relacdo a repasses de recursos de outras esferas no
financiamento da sadde local.

O indicador 2.1 tem como finalidade dimensionar a despesa total com satide do municipio
por habitante. Com base nos dados o municipio gastou até o 3° quadrimestre de 2025 o valor de
R$ 1.291,82 por habitante.

A despesa com saude financiada por recursos proprios municipais representou 15,84 % da
receita de impostos e transferéncias constitucionais e legais. Este indicador informa, a partir dos
dados declarados pelo Gestor do SUS, o percentual minimo aplicado em acdes e servigos publicos
de satde pelo municipio, ou seja, se 0 municipio aplicou ou ndo o percentual minimo fixado pela
Lei Complementar n° 141 de 13/01/2012 (limite constitucional: 15%). — (indicador 3.2)

No entanto, ressalta-se que compete ao Tribunal de Contas, no ambito de suas atribuigdes,
verificar a aplicacdo dos recursos minimos em ASPS de cada ente da Federacao sob sua jurisdicao,
sem prejuizo das informac6es declaradas no SIOPS pelo gestor do SUS. Ademais, o SIOPS dispora
no sistema 6° Bimestre de Modulo especifico de Controle Externo, denominado MCE, para
registro das informac6es apuradas pelo Tribunal de Contas, sendo que o percentual apurado por
esse Orgao devera prevalecer sobre o declarado pelo Gestor do SUS.

Ainda conforme dados informados no SIOPS:

A receita propria total realizada (arrecadada) pelo municipio até o 3° quadrimestre de 2025
foi de R$ 20.381.891,77. A maior fonte de arrecadacdo prépria é o ISS com o montante de R$
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8.603.309,69. Em segundo o IRRF com o montante de R$ 5.650.919,24, seguido do IPTU com o
montante de R$ 4.485.283,12.

A Receita total das transferéncias constitucionais e legais realizadas pelo municipio até o
quadrimestre foi de R$ 118.032.512,19.

O Total das receitas para apuracéo da aplicacdo em acoes e servicos publicos de saude foi
de R$ 138.414.403,96, que é o somatdrio das receitas proprias (Receita de Impostos Liquida) +
Receitas de Transferéncias Constitucionais e Legais.

O Total das Receitas Adicionais para Financiamento da Sadde (Transferéncia de Recurso
do Sistema Unico de Satde — SUS) até o quadrimestre foi de R$ 71.824.390,12. A maior parcela
das despesas com salde de transferéncia de recursos do Sistema Unico de Saude (SUS) foi
repassado pela Unido, sendo o valor de R$ 49.557.619,35. O Estado repassou o valor de R$
22.266.770,77.

A Despesa com Saude, no montante de R$ 60.557.982,58, ndo computadas para fins de
apuracdo do percentual minimo, esta relacionada as despesas com salde que na LC n° 141/2012,
ndo sdo consideradas para fins de apuracdo do percentual minimo, ou seja, sdo deduzidas.

As Despesas Totais com Salde Executadas com Recursos Proprios e com Recursos
Transferidos de Outros Entes por SubfuncGes no valor de R$ 98.340.985,76, até o quadrimestre,
foram efetuadas da seguinte forma:

Subfuncoes Valor (R$) %
Atencdo Basica 25.442.727,04 25,9
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 43.235.749,85 43,9
Suporte Profilatico e Terapéutico 1.418.460,27 15
Vigilancia Sanitéria 1.127.580,02 11
Vigilancia Epidemiolégica 2.823.042,96 2,9
Outras Subfuncdes 5.287.709,35 54
Recursos proprios 19.005.716,27 19,3

Total 98.340.985,76 100
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9. AUDITORIAS

) O processo de Auditoria € uma ferramenta presente na estrutura regimental do Sistema
Unico de Saude — SUS, utilizado para melhoria da qualidade da gestdo da politica de saude.

No 3° quadrimestre de 2025 nao houve auditoria na Secretaria Municipal de Saude de
Januaria/MG.
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10. ANALISES E CONSIDERACOES GERAIS

O Sistema Unico de Saude (SUS) é um dos maiores e mais complexos sistemas publico
de satide do mundo, abrangendo desde o simples atendimento para avaliagdo da pressfo arterial,
por meio da Atengéio Primdria, até o transplante de 6rgdos, garantindo acesso integral, universal e
gratuito para toda a populagdo do pais.

O financiamento do SUS é um desafio constante, sucateamento das estruturas e
equipamentos dos servigos de salde, o envelhecimento populacional e o aumento de doencas
cronicas sio desafios que exigem aperfeigoamento, ampliagdo do acesso aos servigos do SUS e
melhorias para atender as crescentes demandas da populagio.

Na pritica, observa-se que o desempenho do SUS ainda estd longe do modelo
proposto, em que a populagio deve ter suas necessidades prontamente atendidas. O objetivo
primordial do SUS ¢ melhorar a qualidade da atengdo a saude, rompendo com um passado de
descompromisso social. Esse € o objetivo da SMS de Januéria: garantir a populagdo o direito a
saude.

Diante dos desafios na drea da saude, a Prefeitura de Januaria, por meio da Secretaria
Municipal de Sadde, tem buscado reestruturar os servigos com diversas agdes. Entre as agdes de
melhoria e reorganizagio, destacam-se: reformas, construgdo de novas instalagdes e estruturas
(UBS, CEAE, pontos de apoio, os consultérios odontolégicos), melhoria na estrutura tecnoldgica,
iniciativas de combate a doengas e promogdo da saiide, capacitagdo continua dos profissionais de
satide, implementagdo de servigos na média complexidade, fortalecendo e aumentando os servigos
ofertados no Hospital Municipal de Janudria. Além disso, houve agdes de ampliagdo do
atendimento de saide mental com a inauguragio do Centro de Atengdo Psicossocial Infantojuvenil
e do Centro de Atengdo Psicossocial Alcool e Drogas para populagdo de Januéria e microrregido.

Enfim, o setor salide vem conseguindo inovar e demonstrar alguns avangos na
execugdo e oferta de servigos, com o intuito de levar para todo o cidaddo januarense uma satde de
qualidade e promover uma melhoria do nivel de confianga dos cidaddos com os servigos de satde
e dos profissionais com as suas instituigdes.

A atual Gesto da Satde reconhece que tem muito a avangar e que ainda hd um longo
caminho até alcangar o estdgio ideal. Os desafios sdo grandes e esperamos atravessa-los. Com
qualidade, muita dedicag8o, trabalho afinco, responsabilidade e compromisso atingiremos os
objetivos estabelecidos.

Januaria-MG, 24 de fevereiro de 2026.

Lucien\e%&

Secretaria M

ysa Namaceno
fiicing! ac Sedde

. Januariaziio
Luciene de Almeida Sousa Damaceno

Secretaria Municipal de Satde de Januaria
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