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INTRODUCAO

A organizacdo das informagBes que compdem esse relatério de gestao
proporcionou a construcdo de um importante instrumento de avaliacdo e um
documentario com registro das acfes e servigos da Secretaria Municipal de Saude e da
gestdo dos servicos de saide do Sistema Unico de Satde de Londrina referente ao
ano de 2002.

Serao apresentados dados referentes aos servi¢os produzidos, recursos
utilizados tanto financeiros, como d recursos humanos e de obras de construgao civil
para avancar na implementacdo de medidas que pudessem mudar o modelo
assistencial em cumprimento a Constituicdo Federal e a Lei Organica do SUS quanto
aos grandes eixos da UNIVERSALIDADE, INTEGRALIDADE E EQUIDADE.

Muitas acdes, programas, treinamentos/capacitacdes, debates, estudos
foram realizados buscando atingir as metas propostas e os indicadores pactuados.

Os resultados numéricos nao sao suficientes para demonstrar o esforgo
de todos aqueles que com experiéncias diversas e conhecimento técnico se
organizaram para oferecer servicos melhores a populacdo. Essas a¢cdes/movimentos
serao apresentados neste relatério de gestao.

A utilizacdo desse importante instrumento como avaliacdo do sistema
de saude deve contribuir principalmente para apropriagdo das informagfes pelos
conselheiros municipais de saude que estardo fortalecendo e concretizando o
verdadeiro controle social.

Finalizando, é importante destacar a participacdo da equipe de
servidores e funcionarios componentes da grande equipe da saude que se dispuseram
a analisar suas praticas, rever rotinas, discutir problemas, propor novos caminhos para
contribuir com esse grande processo de melhoria da assisténcia e promoc¢ao a saude
da populacéo.

Aos coordenadores, gerentes, assessores e diretores atribui-se valores
como persisténcia confianga, coragem, disposicao, solidariedade, vontade e emocéo a
cada etapa atingida.

O presente relatério apds analisado, sera acrescido da resolucao de sua
aprovacao.

Silvio Fernandes da Silva
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE



1. PRODUCAO DE SERVICOS ASSISTENCIAIS

1.1 PRODUCAO DE SERVICOS AMBULATORIAIS

Os valores apresentados refletem a assisténcia ambulatorial prestada no municipio em
todos os niveis de complexidade. Preconiza o Ministério da Saude, na portaria GM
1.101/02, 2,3 consultas por habitante/ano. No municipio foram realizadas 2,4 consultas
por habitante/ano em 2002. Quanto ao recurso financeiro, nos ultimos 2 anos (2000 a
2002) houve um aumento no valor unitario dos procedimentos de R$ 0,53 por
procedimento global e um aumento global de procedimentos realizados nos ultimos 2
anos na ordem de 580.000 procedimentos/ano a mais (2000 a 2002). O aumento da
demanda provavelmente deveu-se pela implantagdo do Programa Saude da Familia
em 2001, principalmente nos procedimentos (consultas e exames) de média

complexidade.

Produgdo Ambulatorial do SUS Média Média Valor
Ano: 2002 Qtd.Aprovada | Valor_Aprovado | Qtd.Aprovada | Valor_Aprovado MEDIO
Procedimentos de Atencao Bésica 4.824.361 5.587.620,90 402.030 465.635,08 1,16
..01-A¢6es Enfermagem/Outros de Saude Nivel

Médio 2.823.303 2.225.964,95 235.275 185.497,08 0,79
..02-AcGes Médicas Basicas 999.483 2.251.277,58 83.290 187.606,47 2,25
..03-A¢6es Béasicas Em Odontologia 742.669 723.269,45 61.889 60.272,45 0,97
..04-A¢Ges Executadas P/Outros Prof.Nivel

Superior 244.630 363.634,64 20.386 30.302,89 1,49
..05-Procedimentos Béasicos Em Vigilancia

Sanitéria 14.276 23.474,28 1.190 1.956,19 1,64
Procedimentos Especializados 2.569.304 13.912.219,88 214.109 1.159.351,66 541
..07-

Proced.Espec.Profis.Médicos,Out.NivelSup./Méd 773.174 2.926.455,99 64.431 243.871,33 3,78
..08-Cirurgias Ambulatoriais Especializadas 28.718 1.324.999,73 2.393 110.416,64 46,14
..09-Procedimentos Traumato-Ortopédicos 27.857 669.911,36 2.321 55.825,95 24,05
..10-Ac¢bes Especializadas Em Odontologia 35.095 99.800,93 2.925 8.316,74 2,84
..11-Patologia Clinica 1.102.226 4.460.366,23 91.852 371.697,19 4,05
..12-Anatomopatologia e Citopatologia 16.174 246.525,43 1.348 20.543,79 15,24
..13-Radiodiagnéstico 155.002 1.450.988,29 12.917 120.915,69 9,36
..14-Exames Ultra-Sonogréaficos 46.960 424.941,00 3.913 35.411,75 9,05
..17-Diagnose 168.251 1.001.475,98 14.021 83.456,33 5,95
..18-Fisioterapia (Por Sessao) 178.404 410.280,96 14.867 34.190,08 2,30
..19-Terapias Especializadas (Por Terapia) 16.717 440.254,48 1.393 36.687,87 26,34
..20-Instalacdo de Cateter 35 4.200,00 3 350,00 120,00
..21-Préteses e Orteses 20.424 448.057,22 1.702 37.338,10 21,94
..22-Anestesia 267 3.962,28 22 330,19 14,84
Procedimentos Assistenciais De Alta

Complexidade 367.239 18.398.877,25 30.603 1.533.239,77 50,10
..26-Hemodinamica 374 175.922,12 31 14.660,18 470,38
..27-Terapia Renal Substitutiva 46.956 5.510.605,56 3.913 459.217,13 117,36
..28-Radioterapia (Por Especificagio) 60.198 887.139,20 5.017 73.928,27 14,74
..29-Quimioterapia - Custo Mensal 8.167 3.707.201,29 681 308.933,44 453,92
..30-Busca de Orgéos para transplante 1.053 212.383,87 88 17.698,66 201,69
..31-Ressonancia Magnética 108 29.025,00 9 2.418,75 268,75
..32-Medicina Nuclear - In Vivo 965 139.863,69 80 11.655,31 144,94
..33-Radiologia Intervencionista 87 7.032,21 7 586,02 80,83
..35-Tomografia Computadorizada 3.458 359.022,65 288 29.918,55 103,82
..37-Hemoterapia 236.498 4.367.736,20 19.708 363.978,02 18,47
..38-Acompanhamento de Pacientes 9.375 3.002.945,46 781 250.245,46 320,31
Total 7.760.904 37.898.718,03 646.742 3.158.226,50 4,88




PRODUCAO DE SERVICOS PROPRIOS

Os quantitativos de servigos produzidos pela rede basica administrada pela Secretaria
Municipal de Saude constam da planilha anterior porque referem-se a servigos

ambulatoriais.

1.1.1 Unidades Basicas de Saude (51) e PAI

Consultas Médicas 1° trim. 20 trim. 3° trim. 4°trim | TOTAL
Urgéncia/Emergéncia 56.600 57.253 95.654 70.425 279.932
Clinica Geral 15.421 15.613 28.215 20.163 79.412
Pediatria 19.503 22.537 20.977 18.640 81.657
Gineco-obstetricia, pré-natal 26.350 27.840 40.642 35.810 130.642
PSF 79.001 91.937 100.738 103.028 374.704
Subtotal 196.875 215.180 286.226 | 248.066 946.347
Atendimentos de enfermagem

Proc. de enfermagem

(TRO, adm. de méd., visita dom.,

curativo, inalagao, etc.) 565.806 | 591.995| 494.921| 465.934 | 2.118.746
Medicamentos dispensados

(por pacientes) 199.882 214.088 209.947 208.068 831.985
Vacina 36.069 38.249 39.169 368.791 482.278
ACS 206.606 | 219.502 426108
Planejamento familiar 18.857 38.200 23.817 28.701 109.575
Fonoaudiologia 233 316 487 257 1.293
Fisioterapia 247 134 191 325 897
Nutricdo 121 169 143 133 566
Subtotal 821.305 883.151 975.281 | 1.291.711 | 3.971.448
Odontologia (28 clinicas)

Atendimentos 24.993 39.418 34.814 35.753 134.978
Procedimentos clinicos 100.314 160.155 144.650 145.779 550.898
Subtotal 125.307 199.573 179.464 181.532 685.876
TOTAL 1.143.487 | 1.297.904 | 1.440.971 | 1.721.309 | 5.603.671
1.1.2 Servico Social

Atendimentos 1° trim. 20 trim. 3° trim. 4° trim TOTAL
Medicamentos 4,354 6.007 5.698 5.097 21.156
Ortese/protese 152 230 239 203 824
TCA 3.818 3.644 2.313 2.630 12.405
PCCN 2.531 2.568 1.395 2.777 9.271
Outros atendimentos

(passes, visita domiciliar e outros) 663 786 810 1.204 3.463
TOTAL 11.518 13.235 10.455 11.911 47.119




1.1.3 Exames de Patologia Clinica - CENTROLAB
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1° trim. 2° trim. 3° trim. 40 trim TOTAL
Exames 155.154 | 182.810 183.632 | 186.952 708.548
Coletas 17.480 18.698 19.333 19.379 74.890
TOTAL 172.634 | 201.508 202.965 | 206.331 783.438
1.1.4 Sistema De Internacdo Domiciliar
Atendimentos 1° trim. 20 trim. 3° trim. 4°trim | TOTAL
Pacientes encaminhados 177 180 185 183 725
Pacientes internados 120 128 130 114 492
Altas por melhora 36 34 47 59 176
Obitos 24 30 27 22 103
TOTAL 357 372 389 378 1496
1.1.5 Sistema Integrado de Atendimento ao Trauma e Emergéncia - SIATE
Ocorréncia Atendida 1° trim. 2° trim. 30 trim. 4° trim TOTAL
Acidentes de Transito 690 790 780 811 3071
Agressao fisica 154 175 99 112 540
Problemas clinicos 245 251 199 115 810
Outros atendimentos* 302 303 84 80 769
Obitos 59 58 73 77 267
TOTAL 1450 1577 1235 1195 5457

* A reducgédo se explica pela maior atuacdo do TEC e da Secretaria Municipal de Acéo
Social que absorvem essa demanda.

1.1.6 Saude Mental — Espaco Vida

Atendimentos 1° trim. 2° trim. 3°trim. 4° trim TOTAL
Consultas Psicologia 185 307 151 254 897
Oficina Terapéutica 211 270 232 390 1103
Visita domiciliar 35 41 83 109 268
Abordagens 25 69 39 87 220
TOTAL 456 687 505 840 2488
1.1.7 Saude Mental — CAPS

Atendimentos 1° trim. 2°trim. 3°trim. 4° trim TOTAL
Consultas Psicologia 512 559 622 751 2444
Consultas Psiquiatria 1.665 2.120 1.904 2.601 8.290
Serv. Social/Enfermagem 114 130 122 123 489
Oficina Terapéutica 360 396 621 476 1853
Pronto Atendimento 2.478 2.489 2.698 2.828 10.493
Hospital Dia (diarias) 1.673 2.376 1.451 1.865 7.365
Internacéo de curta

permanéncia 520 545 538 544 2.147
TOTAL 7322 8615 7956 9188 33.081




1.1.8 Saude Mental — NAPS

Atendimentos 1° trim. 2° trim. 3°trim. 4°trim | TOTAL
Consultas Psicologia 185 307 808 547 1847
Consultas Psiquiatria 211 270 348 209 1038
Serv. Social/Enfermagem 35 41 362 299 737
Grupo Familiar 25 69 357 352 803
TOTAL 456 687 1875 1407 4425

1.1.9 Centro Integrado de Doencas Infecciosas — CIDI
COAS: Centro de Orientacao e Apoio Sorolégico;

CRAAL: Centro de Referéncia de Atendimento aos Adolescentes de Londrina;

Ambulatério de DST/Aids, dermatologia sanitaria, pneumologia sanitaria e endemias.

ATENDIMENTOS 1° trim. 2° trim. 3°trim. 4° trim TOTAL
Consulta médica 3.103 3.852 5.887 2.724 | 15.566
Psicologia 356 384 371 269 1380
Servico Social 715 811 600 956 3082
Enfermagem 4.571 5.046 9.055 4.785 | 23.457
Coleta de Exame

(sangue, secregaio) 876 1.024 1.131 878 3909
Procedimentos 426 513 1.748 2279 4966
Entrega de

preservativos 11.630 1.960 10.200 10.320 | 34.110
Palestras COAS 48 52 49 62 211
Odontologia 302 343 292 278 1215
Medicamentos

dispensados

(Progra_mas TB-MH, DST/Aids,

Endemias) 1.430 1.675 1642 1.093| 5.840
TOTAL 23.457 15.660 30.975 23.644 | 93.736

As palestras do Centro de Orientagdo e Acompanhamento Soroldgico (COAS) séo

realizadas por

profissionais de Assisténcia Social,

Enfermagem para grupos de aproximadamente 18 participantes. Os
apresentados se referem a palestras as segundas e quintas-feiras no CIDI. Os
participantes procuram 0 servico espontaneamente ou encaminhados através de
divulgagéo nas unidades de saude.

Pedagogia, Psicologia ou

ndmeros




1.1.10 Transporte Emergencial Centralizado

Relatorio de ocorréncias atendidas em 2002
Més Total atendim. Total dias Média diaria
Janeiro 3352 31 108,13
Fevereiro 3075 28 109,82
Marco 3974 31 128,19
Abril 4473 30 149,10
Maio 3892 31 119,10
Junho 3764 30 125,47
Julho 3961 31 127,77
Agosto 4313 31 139,13
Setembro 4408 30 146,93
Outubro 3932 31 126,84
Novembro 3549 30 118,30
Dezembro 3675 31 118,55
Total 46168 365 126,49

1.2 PRODUCAO DE SERVICOS HOSPITALARES
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Os valores apresentados representam a quantidade de AIH'S (internacbes) pagas no
ano de 2002. Estes valores mantém-se constantes nos ultimos 2 anos com média
mensal de 3.863 internacbes em todos os servicos do municipio. As internacdes mais
freqlientes sdo de média complexidade nas areas de obstetricia, psiquiatria e clinica
médica. Quanto a alta complexidade, Londrina € referéncia macro-regional e as

internacdes realizadas em hospitais terciarios.

Houve um aumento no custo médio por internacdo no ultimo ano por varios motivos:
aumento no valor da tabela de internacdes (Minist. da Saude), credenciamento de

novos servicos e de alta complexidade, aumento no valor de érteses e proteses,etc.

MS/DATASUS-D.S.1.A.
Freqliéncia Valor Total por Hospital/Londrina
Ano: 2002 AlH

Hospital — PR Freq Valor Total VI Md
78640489000153 FUND UNIV EST DE LONDRINA-HOSPIT UNIVER REG DO NORTE
DOPR 14.373 9.568.187,88 665,71
78614971000119 IRMANDADE DA SANTA CASA DE LONDRINA 9.142 11.644.437,43 1.273,73
76683986004443 INST. DE SAUDE DO PR-ISEP - LONDRINA - 17 REGIONAL 5.576 1.509.269,11 270,67
75229021000182 CLINICA PSIQUIATRICA DE LONDRINA LTDA 3.833 2.104.397,12 549,02
76683986005334 FUND DE S C M DA ROCHA HOSP ZONA SUL DE LONDRINA 3.885 1.031.527,84 265,52
78613841000161 SOCEVANG BENEF DE LONDRINA HOSP EVANGELICO LONDRINA 3.656 2.944 557,52 805,40
78633088000176 INSTITUTO CANCER DE LONDRINA HOSPITAL PROF ANT
PRUDENTE 3.969 2.470.662,13 622,49
76245596000151 VILLA NORMANDA CLIN COMUNITARIA SC LTDA 1.063 680.142,26 639,83
75225425000106 CLINICA ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA DE LONDRINA SC LTDA 485 172.742,22 356,17
85415339000101 MAXWELL HOSPITAL-DIA DE LONDRINA 270 240.600,35 891,11
85021665000134 NOBUAQUI HASEGAWA CIA LTDA HOSPITAL DE OLHOS 103 48.415,03 470,05
Total 46.355 32.414.938,89 699,28
Maternidade Municipal “Lucilla Ballalai”
Atendimentos 1° trim. 2° trim. 3°trim. 4°trim | TOTAL
Parto normal 770 654 585 664 2673
Parto cesareo 332 299 308 278 1217
TOTAL 1102 953 893 942 3890
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2. PROGRAMAS DE SAUDE

2.1 PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA

Com a proposta de reorganizacdo do modelo assistencial a partir de
uma nova configuracdo da atencao basica, tendo como diretrizes os principios do SUS,
se deu em Londrina a ampliacdo de 4 para 81 equipes de saude da familia em 2001, e
para 93 equipes em 2002 atingindo uma cobertura de 70% da populacdo urbana e
100% da populacao rural com o programa.

No final de 2002 o municipio contava com 93 equipes de salude da
familia, presentes em 50 USF, distribuidas da seguinte forma: 22 equipes em 8 USFs
da regido norte, 20 equipes em 9 USFs da regiao sul, 14 equipes em 8 USFs da regiao
leste, 18 equipes em 7 USFs da regido oeste, 10 equipes em 5 USFs da regido centro
e 9 equipes em 13 USFs da regido rural. Considerando que o municipio de Londrina
possui uma estimativa de 118.000 familias, e que de, até o final de 2002 foram
cadastradas 94.395 familias através do SIAB (Sistema de Informagcdo em Atencao
Béasica), atingiu-se a cobertura de 79,9% de familias cadastradas.

Além do cadastramento e acompanhamento das familias, nessa nova
proposta de trabalho foi enfatizado:

> o trabalho da equipe voltado a realidade local, identificando problemas e
adotando medidas para mudar condi¢cdes de exposicdo da populacao
adscrita aos riscos de adoecer e morrer;

» 0 vinculo da equipe com a populagdo e a compreensdo do individuo

COmMo sujeito no processo de promocgéo, manutencéo e recuperacao de

sua saude;

» 0 conhecimento da rede institucional e demais recursos sociais, a fim de
promover ac¢des integradas na resolucéo de problemas;

> a participacdo da equipe em nucleos de educacédo para a saude;

» a atencao direta a todos os componentes da familia, seja no domicilio

ou em atividades na Unidade Saude da Familia.
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Durante a implementacdo da estratégia alguns desafios foram

identificados: a falta de preparo dos profissionais para a atuacdo neste novo modelo de
atencao; a dificuldade do trabalho em equipe; o distanciamento entre os niveis local e
central e a pequena participacdo da populagdo no levantamento dos problemas e

planejamento das intervencdes.

Para o enfrentamento desses entraves foram estruturados, no ano de
2002: um processo de educacgao permanente para os profissionais das equipes, grupos
de apoio as equipes, contando com profissionais de diferentes areas; oficinas de
planejamento do trabalho para as equipes e oficinas de integracdo servico comunidade,

para a aproximacao dos conselhos locais e equipes saude da familia.
Educacdo Permanente

A Educacdo Permanente em Saude é considerada uma estratégia que
possibilita a capacitacao dos trabalhadores a partir da reflexdo de sua pratica, ou seja,
a partir da problematizacéo do seu processo de trabalho e que tenham como objetivo a
transformacao das praticas profissionais e da propria organizacédo do trabalho (Brasil,
2003).

Com intuito de desenvolver a educagdo permanente baseada neste
referencial, a proposta prevé que no espaco de 1 més devam ser realizadas as

atividades:

» capacitacOes tedricas — realizadas uma vez ao més, por profissional da

area, para os agravos de maior prevaléncia na atengéo basica;

» educacao a distancia — através do envio e estudo de material técnico,
estudo e relato de casos clinicos, elaboracédo de resenhas, com o intuito

de que sejam realizadas discussdes com toda a equipe da unidade;

> capacitacfes praticas — através do atendimento de pessoas dentro da
prépria unidade ou no ambulatério de especialidades do consorcio,
realizado pelos profissionais das equipes saude da familia, com a

orientagdo de um profissional da area.
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A partir deste processo estdo sendo estruturados os protocolos de

atendimento para o servi¢co. Além desse processo, 0 municipio tem investido em outras
formas de qualificacdo dos profissionais. Com intuito de melhorar a capacitacéo clinica,
varios profissionais médicos estdo cursando a especializacdo em medicina familiar,
promovido pelo Instituto de Medicina Familiar (PROFAM), e custeado pela Secretaria
de Saude. Além disso, os profissionais enfermeiros, odontélogos e assistentes sociais
estdo participando de cursos de especializacdo em saude da familia, através de
parceria com a Universidade Estadual de Londrina.

Trabalho em Equipe

No processo de implantacdo do PSF, a primeira etapa foi a constituicao
das equipes e a definicdo das areas de atuacdo de cada uma. Posteriormente foram
realizadas oficinas onde se discutiu a organizacdo do processo de trabalho, as
agendas semanais das equipes que atuavam numa mesma unidade, e o planejamento
das acoes a serem desenvolvidas, considerando a realidade de cada local. Definiu-se
conjuntamente que cada equipe deveria reunir-se semanalmente e assim discutir e

planejar as atividades da semana seguinte.

Ressalta-se, porém que nesse processo frequentemente ocorrem
conflitos, havendo a necessidade de um acompanhamento mais proximo do grupo de
apoio e da psicologa organizacional, contratada em agosto/2002, para auxiliar na

realizacéo deste trabalho.
Os grupos de Apoio

Com intuito de superar o distanciamento entre o nivel central e as
equipes, foram constituidos 3 grupos de apoio (1 grupo para cada 2 regifes da cidade),
com representantes das Diretorias de Acdes em Saude, Recursos Humanos e de
Epidemiologia e Saude Ambiental. Estes grupos tém como atribuicdo o
acompanhamento das equipes, a descentralizacéo das informacdes em saude, enfim o
gerenciamento mais préoximo do nivel local. Para o desenvolvimento do trabalho
contam com a assessoria do Polo de Capacitagdo em Saude da Familia, além de uma

psicéloga organizacional que tem auxiliado no trabalho junto a algumas equipes.
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Oficinas de Integracao Servico — Comunidade

Com o intuito de aproximar os membros dos conselhos de salude e os
profissionais das equipes, foram realizadas as oficinas de integracdo servico —
comunidade, por regido da cidade na zona urbana e por distrito na zona rural. Nestas
oficinas foram apresentados pelas equipes 0os mapas de territorializacdo, com a
identificacdo das areas de risco e realizada a discussao conjunta sobre os problemas e
as estratégias de intervencdo, bem como a priorizagcdo dos mesmos. Varias equipes
mantém a realizacdo de reunides com o conselho local para planejamento e avaliacao

do trabalho desenvolvido.

2.2 DESCENTRALIZACAO DA FISIOTERAPIA INTEGRADA AO PSF E EM
PARCERIA COM A UNOPAR

As acdes e visitas aos pacientes nas respectivas areas de abrangéncia
Programa Saude da Familia, identificaram um grande nimero de pacientes acamados.

Foram entdo lotados profissionais fisioterapeutas que estavam em
unidade de Pronto Atendimento por regido. Na unidade de Pronto Atendimento
permaneceu um profissional para referéncia.

Os profissionais passaram a atuar por regides sendo programado pelo
menos um dia por semana para cada Unidade de Saude.

Na Regido Sul, a Secretaria Municipal firmou termo de parceria com a
Universidade Norte do Parana ( UNOPAR ) que se responsabiliza pelo trabalho através
dos alunos e professores do Curso de Fisioterapia que se integraram as ac¢fes das
equipes PSF.

Nessa assisténcia, a prioridade sdo o0s pacientes acamados
(diagnostico, e/ou tratamento, e/ou orientacdo). Em algumas Unidades, as acfes

abrangem grupos de hipertensos, diabéticos e outros.
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2.3 PROGRAMA DE DETECCAO PRECOCE DA DEFICIENCIA AUDITIVA “ TESTE
DA ORELHINHA

Foi implantado em novembro de 2002 e sé&o realizados 230 testes por
més. E um teste para identificar surdez precoce e possibilitar um tratamento que

reduza a sequela desse tipo de problema.

2.4 PROGRAMA DE HUMANIZACAO DA ASSISTENCIA AO PARTO

Foram implantadas ac¢des que impactaram na assisténcia pré-natal
garantindo consultas, exames e referéncias na MMLB seguindo diretrizes das Portarias
do Ministério da Saude. Foram executadas reformas na estrutura fisica e adquiridos
equipamentos. O conjunto de medidas objetivaram a reorganizacédo do trabalho e uma
nova forma de atender a cliente/paciente, principalmente introduzindo a participacao
dos familiares na Maternidade, ampliando horarios de visitas e permitindo a
participacdo do familiar no pré-parto. Outra medida implantada foi a disponibilizagéo
da analgesia do parto normal, sendo o primeiro servico publico no Parana a
disponibilizar este procedimento (média mensal: 30).

Em outubro de 2002 foi implantado o Posto de Coleta de Leite Materno
para implementacdo das acfes de estimulo ao aleitamento materno além de eliminar o

uso de leite artificial na Maternidade

2.5 PROGRAMA “ ADOLESCER E PRECISO”

O programa Adolescer é Preciso integra a area social, a educacéo e a
saude, bem como entidades especializadas na area mental tem seu foco na assisténcia
a crianca e adolescente em uso de substancias psicoativas.

A proposta foi apresentada pelo Conselho Estadual de Defesa dos
Diretos da Crianaca e do Adolescente — CEDCA e Secretaria de Estado da Crianca e
Assuntos da Familia/Instituto de Acdo Social do Parand para que através de acdes

integradas e intersetoriais fosse dado atendimento psicossial e tratamento aos
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adolescentes e suas familias, através da inclusdo em programas sociais,

terapéuticos e educacionais.

Foi composta a Comissao Municipal para elaboracdo do projeto e
acompanhamento de sua implementacdo. O projeto foi desenvolvido através de
convénio com entidades que ja tinham experiéncia de atuacdo na area de atendimento
a adolescentes com dependéncia de drogas psicoativas e que estavam ja cadastradas
junto aos Conselho Municipal de Assisténcia Social que foram: Associacdo
Londrinense de Saude Mental (ALSM), Projeto Vir e Ser, Instituto Sociedade Biblica de
Londrina - Faculdade Teologica (ISBL) e Casa de Maria.

Cada entidade recebeu a definicho de cota de criancas a serem
atendidas num total de 155 criancas. De acordo com a discussdo da Comissdo
Municipal, as atividades do “Adolescer” concentram-se em algumas regides da cidade
para permitir o alcance de resultados. Foram entdo definidas trés Unidades de Saude,
sendo: Maraba/Assentamento Sao Jorge, CSU/Vila Marizia e Panissa/Assentamento
Jodo Turquino. Os adolescentes das outras regides seriam encaminhados a partir de
atendimentos nas unidades de internacdo, semi-liberdade, liberdade assistida e
promotoria publica para a Casa de Maria.

O Programa teve sua implementacdo no final de 2002 e previsdo de

conclusao para final de 2003.

2.6 PROGRAMA DE CONTROLE A DENGUE

Foi criado o Comité de Mobilizagdo contra a Dengue por determinacao
do Ministério da Saude, através de Portaria Interna Municipal n° 297/02, de 31 de
outubro de 2002, com o objetivo de implementar as acées de prevencdo e controle da
dengue, em parcerias com 6rgados governamentais e ndo-governamentais, incentivando
a ampla participacéo popular nestas agoes.

Foi realizado “dia D” para mobilizagéo e informagéo da populacdo além

de mutirbes para limpeza.
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2.7 DESCENTRALIZACAO DE AMBULANCIA PARA TRANSPORTE DE
EMERGENCIA, PARA O DISTRITO RURAL DE LERROVILLE.

Foi disponibilizado uma ambulancia para o Distrito de Lerroville da frota
do Transporte Emergencial Centralizado, iniciando dessa forma o processo de

descentralizagdo das ambulancias.

2.8 ASSISTENCIA FARMACEUTICA

A assisténcia farmacéutica é realizada pela farmacia central
(Centrofarma), responsavel pela compra, armazenamento e distribuicdo dos itens da
lista basica as unidades dispensadoras: 38 UBS urbanas e 13 UBS rurais e servi¢cos
especiais (SIATE, Maternidade Municipal, Pronto Atendimento Infantil, Internacdo
Domiciliar, Saude Mental).

Em funcdo da alta demanda dos servigos, existem algumas dificuldades
no controle do estoque dos medicamentos armazenados na Centrofarma, bem como
dos enviados as Unidades Basicas de saude, acarretando problemas administrativos
como: nao responsabilizacdo, duplicidade de pedidos (quando 0s mesmos sé&o
realizados fora do periodo estipulado pela Centrofarma), entre outros.

Outro ponto a ser destacado € o nao controle da dispensacdo nas
Unidades Basicas de Saude, onde ocorre na realidade distribuicdo de medicamentos a
populacdo, sem obedecer critérios de controle de armazenagem (primeiro a entrar,
primeiro a sair); ndo responsabilizacdo de pessoal para o servico de farmécia, o que
gera falta ou excesso de medicamentos na UBS, levando a perdas tanto por
vencimento como por ma qualidade na dispensacéao, além de nédo contribuir para o uso
racional e adesao terapéutica do usuario do servico.

Este cenério acarreta em perdas tanto mensuraveis como imensuraveis
para o servico, levando ao descrédito da efetividade e resolutividade do sistema,

gerando também demanda para o setor secundario e terciario do sistema de saude, por



18
problemas que poderiam ser resolvidos no atendimento basico, com uma intervencao

adequada da terapia medicamentosa.

A partir de junho de 2002, o municipio assumiu a dispensacdo de
medicamentos de Saude Mental e insulinoterapia, atividade antes realizada pelo
Estado através da Farmacia da Regional de Saude, com implementacdo de 2/3 de
recursos financeiros na lista da Saude Mental.

Dispde o servigco de uma farmécia para dispensacdo de medicamentos
ndo constantes na lista basica do municipio a pacientes carentes, administrada pela
Geréncia de Apoio Social por meio de triagem social, com fornecimento de
medicamentos — amostras gratis e outros adquiridos pelo municipio.

Aproveitando uma Comissdo de Assisténcia Farmacéutica ja existente
mas néo atuante, a partir de maio de 2001, definiu-se a necessidade de reativacdo
desta Comissdo, com reunides periddicas e discussao das questbes mais emergentes.
A Assisténcia Farmacéutica atua atraves de uma Comissdo Multidisciplinar e
Intersetorial, composta por profissionais que atuam em varios setores da Autarquia
Municipal de Saude. Sdo componentes da Comisséo de Assisténcia Farmacéutica: 04
Médicos, 04 Farmacéuticos, 02 Enfermeiras e 01 Assistente social.

Inicialmente, discutiu-se a revisdo da lista basica, com assessoria da
OPAS — DR? Lenita Wannmacher. Posteriormente foi realizada a oficina de trabalho
para discussdo da reorganizacdo da Assisténcia na Rede Basica de Saude com
consultoria do farmacéutico Luiz Marinho do Ministério da Saude.

O municipio realiza compra de medicamentos segundo as normas
vigentes para o Servico Publico. Vale ressaltar que os farmacéuticos disponiveis tém
atuacdo a nivel central, assessorando no planejamento e gerenciamento da
assisténcia.

Todas as demandas da Assisténcia Farmacéutica tém sido discutidas
junto a Comisséo e posteriormente encaminhadas e aprovadas pelo Conselho Diretor
desta Secretaria.

Atualmente, a lista consta de 132 itens, para atencdo basica e 233 itens
para servigos especiais.

Na Centrofarma existe um sistema de gerenciamento informatizado

(AGORA), que funciona de forma incipiente. O controle para as unidades
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dispensadoras € feito de forma mensal por Mapas com informacdes referentes a

estoque e necessidades, com ponto de ressuprimento para os medicamentos para o
sistema SISHIPERDIA (tratamento de Hipertenséo Arterial e Diabetes Mellitus) ou por
solicitacao direta via por telefone ou Comunicado Interno.

Os gastos realizados na Assisténcia Farmacéutica para o ano de 2002
no municipio de Londrina foram de: R$ 2.742.711,18/ano sendo o valor mensal médio
de R$ 228.559,25 provenientes da contrapartida municipal e R$ 37.905,92
provenientes da contrapartida federal e a contrapartida estadual € realizada na forma

de medicamentos.

2.9 PROGRAMA DE GESTAO DA QUALIDADE

Foram desenvolvidas acbes dentro do Programa de Gestdo da
Qualidade (ProGeQs) em trés areas:

DSA - Centrofarma:

1. Mapeamento dos processos de trabalho de cada setor da centrofarma;

2. Descricao da situacdo atual dos processos de trabalho de cada setor;

3. Elaboracdo de Procedimentos Operacionais Padrdao dos setores da
centrofarma,

4. Treinamento (local) dos servidores da centrofarma em procedimento
operacional padréo;

5. Coordenagédo de reunides internas periédicas, por setor;

6. Verificacdo interna (auditoria) da conformidade dos registros (coordenacao
de inventario quantitativo);

7. Pesquisa de mercado para orcamento de melhorias de infra-estrutura;

8. Participacdo na elaboracéo de projeto de melhoria de infra-estrutura,;

9. Encaminhamento dos servidores da centrofarma em treinamento externo
(técnicas de almoxarifado);

10. Participacdo em comissao designada pelo secretario, para reestruturacao da
centrofarma,

11.Coordenacao do curso de “licitagbes publicas”
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Gestao de Documentos:

1. Organizagdo de aproximadamente 6.000 (seis mil) caixas de documentos,
separando-as e acomodando-as por setor, na “toca”;

2. Pesquisa de legislacao arquivistica quanto a documentos publicos;

3. Inicio de elaboracgéo de tabelas de temporalidades dos documentos publicos;

4. Reunibes com a Diretoria de Arquivo Publico — PML, para definicdo de plano

de acéo;

Instrugbes de Trabalho:

1. Padronizacdo técnica, distribuicdo e controle de coépias de instrucdes de
trabalho (Pronto atendimento pediatrico municipal; Atendimento Integral a
Crianca de 0 a 5 Anos);

2. Padronizagdo Técnica de Instru¢des de Trabalho em andamento (Imunizacao
e Vigilancia Epidemiologica).

3. ACOES DE VIGILANCIA A SAUDE

3.1 EPIDEMIOLOGIA

3.1.1 Promocao de Cursos de Capacitagéo:

= Curso Basico de Vigilancia Epidemiolégica em DST/HIV e AIDS. Realizado em
novembro, destinado aos representantes da C.C.I.H. dos hospitais, profissionais do
CIDI, profissionais da Epidemiologia da Regional de Salude e do municipio. Foram
capacitados 20 profissionais.

= Treinamento em Sala de Vacina. Realizado no primeiro semestre de 2002,
destinado aos auxiliares de enfermagem e enfermeiros que atuam na rede basica
de saude. Foram treinados 90 auxiliares de enfermagem e 14 enfermeiros. O

processo de capacitacdo se iniciou no ano de 2001.
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Atualizacdo em Tuberculose. Realizado nos meses de junho, julho e destinados

aos profissionais de nivel médio e superior que atuam na rede basica de saude.
Foram capacitados 179 profissionais de nivel superior e 644 de nivel médio.

Atualizacdo em Hanseniase. Realizado nos meses de julho e agosto, destinado aos
profissionais de nivel médio e superior que atuam na rede basica de saude. Foram

capacitados 180 profissionais de nivel superior e 702 do nivel médio.

3.1.2 Coordenacédo de Campanhas de Vacinacao:

ABRIL/02 — Campanha Nacional de Vacinacao Anti-Gripal.

JUNHO/02 — Campanha Nacional de Vacinacdo Anti-Poliomielite — 12 Etapa.
AGOSTO/02 — Campanha Nacional de Vacinacao Anti-Poliomielite — 22 Etapa.
Atualizagdes do Capitulo IMUNIZACOES, do MANUAL - INSTRUCAO DE
TRABALHO — VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA, para subsidiar acbes das equipes
de PSF (4° TRIMESTRE/02).

3.1.3 Campanhas Contra Doencas Infecciosas:

Campanha Contra Meningite Viral — julho e agosto / 2002.

Campanha Contra Rotavirose — julho e agosto / 2002.

3.1.4 Implementacado de Ac¢des da Vigilancia Epidemiologica:

Orientacdo epidemioldgica diaria sobre dengue para nortear as a¢des das equipes
do controle ambiental de endemias (todo o ano).

Revisdo da lista de doencas de notificagdo obrigatéria no municipio, com
incorporacgao da vigilancia a toxoplasmose — infec¢cdo aguda, HIV em gestantes.
Implementacao da Vigilancia Epidemiologica das Doencas/Agravos constantes na
lista (acima referido), em setembro/2002 — para a rede béasica e servicos
hospitalares.

Implementacao da vigilancia epidemiologica sobre dengue para equipes de PSF =

outubro, novembro e dezembro/02.
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3.1.5 Controle Ambiental de Endemias

= 05 levantamentos de indice de infestacé@o predial, em 2002;

» 6.055 visitas a pontos estratégicos (ferros-velhos, depodsitos de material de
construcao, oficinas, ...);

= Treinamento de 187 agentes de controle de dengue;

= Atividades educativas (palestras, panfletagem, stands em exposi¢oes, entrevistas
em meios de comunicac¢ao) durante todo o ano;

» Organizacado de mutirbes de limpeza em parceria com CMTU, fevereiro a junho/02 e
novembro e dezembro/02;

= Trabalho Emergencial nas Regides Norte e Central para Controle de Dengue —
Junho / 02.

= Trabalho de malacologia (03/02 a 15/08 — regido urbana e 09/02 no Distrito de
Ireré);

» Inquérito coprolégico nos bairros Interlagos e Vila Yara — realizacdo de 1969
exames laboratoriais — tratamento dos individuos infectados — equipe de PSF);

» Trabalho de pesquisa de triatomineos na regiado rural (maio a dezembro/02).

3.1.5 PROGRAMA MUNICIPAL DE DST/ AIDS
3.1.5.1 Promocéo de Cursos de Capacitacao:

» Capacitacdo em Humanizacéo / Acolhimento, com enfoque nas DST/HIV/Aids,
para os profissionais do COAS, CRAAL, Ambulatério de DST/Aids do CIDI e
todas as equipes do Programa Saude da Familia (médicos, enfermeiros e
auxiliares de enfermagem), no periodo de fevereiro a outubro de 2002. Carga
horaria de 8 horas.

» Capacitacdo em Aconselhamento pré e pos teste sorolégico do HIV, para 22
UBS, sendo capacitados um médico, um enfermeiro e um auxiliar de
enfermagem. Carga horéria de 20 horas tedricas e 4 horas no COAS.

» Capacitacdo em Adesdo a Terapia Anti- retroviral para os profissionais que
atendem as pessoas soropositivas no CIDI, HU e HC. Carga horaria de 16

horas.
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» Capacitacdo para 50% das escolas publicas da Secretaria Municipal de

Educacdo, com o tema: DST/Aids- (Re) Significando a Pratica, com a
participagdo de um professor e um supervisor pedagodgico, com vistas a
educacdo preventiva, através da implementacdo da discussdo dos temas
transversais- sexualidade, dst/aids, gravides na adolescéncia, drogas, violéncia,
ética e cidadania- nos curriculos dos ensinos fundamental e médio.

» Capacitacdo Béasica em Vigilancia Epidemioldgica das DST/HIV/Aids, para
profissionais de saude do CIDI, HU, HC, maternidades, 172 Regional de Saude e
Epidemiologia /AMS.

» Curso sobre o gerenciamento do convénio 422/01 e do SIAIDS, em Curitiba:

Rosangela Alvanhan e Roberval dos Santos.

3.1.5.2 Participagdo em reunides:

» Reunibes mensais da Comissdo Municipal de Prevencdo e controle das
DST/HIV/Aids, do Conselho Municipal de Saude.

» Reunides, a cada quarenta dias, da Comissdo de Gestdao (COGE) da
Coordenacdo Nacional de DST/Aids, em Brasilia, de marco a dezembro de
2002, como membro titular representando os municipios da Regido Sul do
Brasil.

» Reunibes de planejamento das capacitacbes com as equipes do CIDI
(ambulatério, COAS e CRAAL), DAS, Secretaria Municipal de Educacdo e

Nucleo Regional de Educacao.

3.1.5.3 Oficinas de Planejamento Estratégico Situacional:

» Trés oficinas com a Coordenacao Estadual de DST/Aids para elaboracéo do
Plano de Acbes e Metas do PR, em Londrina, com duracédo de 12 horas cada:
Rosangela Alvanhan, alguns profissionais do CIDI e Coordenadora da Comisséo
Municipal/CMS.

» Duas oficinas, uma de 40 horas e outra del6 horas, para elaborag¢ao do Plano

de Acdes e Metas / 2003, com a assessoria da psicologa Mirtha Sudbrac, de
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Porto Alegre, em outubro e em novembro de 2002, onde participaram

membros da ALIA e da Adé- Fidan, profissionais de saude do CIDI, HU e HC,
membros da Comissao Municipal /CMS e a coordenagédo municipal de DST/Aids.

3.1.5.4 Apoio a ONG:

» Apoio ao projeto de Reducdo de Danos, da ALIA, com 2 oficinas para o0s
profissionais de saude das 4 UBS onde os redutores da ALIA atuam ( Tokio,
Jardim do Sol, Leonor, Unido da Vitéria), além de 1 oficina nas UBS do Santiago
e do Maraba, com abordagens relacionadas a dependéncia quimica.

» Apoio ao projeto Saber para Reagir, da ALIA, nas 5 oficinas de 40 horas cada,
destinadas as mulheres de comunidades da periferia de Londrina.

» Apoio ao projeto Parte do Tempo , da ALIA, nas trés oficinas de 16 horas cada,
destinadas aos psicélogos voluntarios que atendem as pessoas convivendo com
o HIV/Aids.

» Apoio ao projeto Casa de Vivéncia, da Adé- Fidan, destinado a inclusdo social
das travestis de Londrina, através do saldo de beleza escola , da cozinha
alternativa e do artesanato.

» Apoio ao projeto Boa Noite Cidadao, da Adé- Fidan, destinado a inclusao social
e prevencao ou diagndstico precoce das DST/HIV/Aids das travestis, dos gays e

garotos de programa de Londrina.

3.1.5.5 Gerenciamento do programa municipal :

» Aquisicdo de medicamentos para tratamento das DST, de insumos de
laboratorio, de materiais de consumo, e de equipamentos permanentes para o
CIDl e UBS.

» Confeccao de materiais de informacéo/ educagao e comunicacao
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3.2 ACOES SOBRE O MEIO

3.2.1 Controle de Alimentos/Zoonoses:

» 4.461 inspec¢des sanitarias em estabelecimentos;

= 276 atendimentos a reclamacdes (bares, lanchonetes, restaurantes, mercados)

= 2.026 atendimentos em zoonoses (Observagédo de animais agressores, suspeitas de
leptospirose);

3.2.2 Setor de Produtos e Servigos:

- 3.900 inspecdes sanitarias em estabelecimentos (clinicas médicas e odontoldgicas,
farmacias, industrias de medicamentos, hospitais);

- 107 atendimentos a reclamacdes.

3.2.3 Setor de Saude do Trabalhador:

» 460 inspecdes sanitarias (clinicas radioldgicas, industrias);

= Atendimento a 46 reclamacdes.

Foram promovidos 0s seguintes eventos:

» Capacitacdo para profissionais e enfermeiros de 05 unidades de Saude da Familia
em Saude do Trabalhador,.

= Aprovacdo do Convénio 109/2002 entre o Ministério da Saude e P.M.L. para dar
apoio financeiro para Implantacdo do Projeto de Atencédo Basica e Vigilancia em
Saude do Trabalhador — Londrina /PR. Publicado em DOU N° 135-E, de
16/07/2002.

= | Encontro de Saude do Trabalhador — Comissdo Intersetorial de Saude do
Trabalhador de Londrina, em 12/06/02.
Temas:
Responsabilidade civil e criminal referente a acidente de trabalho;
Ergonomia

Preenchimento da Comunicacéo de Acidente de Trabalho
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» Seminario Macro-Regional de Saude do Trabalhador para discutir a implantacéo

do Centro Macro-Regional de Saude do Trabalhador em Londrina e fortalecimento
da CIST — Londrina, avaliacdo do quadro epidemiolégico, atuacdo dos servigcos de
saude do trabalhador, mobilizar gestores, trabalhadores de salde e usuérios do
SUS em relacdo as garantias constitucionais do acesso universal e assisténcia

integral a saude do trabalhador.

3.2.4 Saneamento:

» 650 inspec¢des sanitarias;

= 458 atendimentos a reclamacdes.

4. DESENVOLVIMENTO DE RECURSOS HUMANOS

4.1 QUADRO DE SERVIDORES

Servidores Janeiro - Dezembro — 2.002
2002

Estatutario (efetivo) 1.774 1.804
Cargo Comissionado 05 05
CLT / Agente de Controle da Dengue — Prazo 102 146
Determinado
CLT / Agente Comunitario de Saude — Prazo 322 Convénio - PSF — ISCAL
Determinado
CISMEPAR 122 108
FUNASA 81 77
Instituto Saude do Estado do Parana 45 43
Diversos (Ministério da Saude — UEL, etc) 48 41
Administracdo Direta 32 32
Frente de Trabalho 16 15
PSF — Santa Casa 63 522
TOTAL 2.610 2.793

4.2 CONCURSOS PUBLICOS REALIZADOS

Médico Plantonista Clinico Geral

Dentista, Técnico em Higiene Dental e Auxiliar de Odontologia
Médico Ginecologista / Obstetra

Médico Pediatra

Teste Seletivo para Agente de Controle da Dengue



4.3 CAPACITACAO PERMANENTE DE SERVIDORES
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4.3.1 Capacitacdes realizadas pela Autarquia Municipal de Saude e em parcerias

com outras Instituicdes

Més - janeiro

EVENTO CLIENTELA C. H.
Treinamento em Sala de Vacinas 20 Auxiliares de Enfermagem 30 h
Palestra sobre Autocateterismo 45 Enf°®, Médicos e Aux. Enf. 03 h
Treinamento sobre Dengue 80 Agentes Comum. de Saude 04 h
Treinamento sobre Dengue 50 Enfermeiros 04 h.
TOTAL 195 1019 h
Més - fevereiro

EVENTO CLIENTELA C. H.
Treinamento em Sala de Vacinas 40 Auxiliares de Enfermagem 30 h
Treinamento em Sala de Vacinas 25 Enfermeiros 30 h
Entrega Técnica de Veiculos 40 Médicos, Enf®® e Aux. Enf. 03 h
Treinamento em Mecanica Basica p/ Veiculos 30 Médicos, Enf®® e Aux. Enf 03h
TOTAL 135 2.160 h
Més - marco

EVENTO CLIENTELA C. H.
Treinamento Introdutério a AMS 70 Agentes Comun de Saude 24 h
Treinamento Introdutério ao PSF 130 Agentes Comun de Saude 24 h
Treinamento em Sala de Vacinas 30 Auxiliares de Enfermagem 30 h
Educacdo Permanente em  Saude:|160 Médicos e Enfermeiros

Diabetes Mellitus 04 h
Treinamento sobre Dengue 40 Enfermeiros 04 h
Capacit. Em Reducao de Danos 21 trabalhadores de UBSs e CAPS | 08 h
Treinamento em  Aspectos Clinicos, 52 médicos, enfermeiros e
Emocionais e Eticos da AIDS — Escuta auxiliares de enfermagem 08 h
Ativa e Humanizacdo no Atendimento

Capacitagdo para Aconselhamento Pré e| 14 trabalhadores de UBSs, CIDI e

P6s Testagem Soroldgica para HIV COAS 32h
Treinamento em Suporte Basico de Vida —| 15 Agentes Comunitarios de Saude | 16 h
Amigos da Vida

TOTAL 532 7.772
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Més - abril

EVENTO CLIENTELA C.H

Treinamento em Saude Mental: 212 trabalhadores de 17 UBS

Transtornos Neuréticos 04h

Educacdo Permanente em Saude: Pré|210 Médicos e Enfermeiros

Natal 04 h

Treinamento Prético em Diabetes, no Médicos

CISMEPAR 04 h

Curso “Cuidados com o “Pé Diabético” 100 Enfermeiros e Aux. Enf. 03 h

Treinamento em Suporte Basico de Vida —| 15 Agentes Comunitarios de Saude

Amigos da Vida 16 h

Treinamento Basico em Informatica: 80 Enfermeiros, Auxiliares de

Windows / Word / Excel Enfermagem e Assistentes 20 h
Administrativos

TOTAL 617 3.828h

Més - maio

EVENTO CLIENTELA C.H

Treinamento em Saude Mental: 212 trabalhadores de 17 UBS

Drogadicdo e Reducao de Danos 04 h

Palestra sobre Abuso Sexual de Criancas| 100 Agentes Comun de Saude 04 h

e Adolescentes

Palestra sobre Violéncia Doméstica 100 Agentes Comun de Saude 04 h

Oficina de Assisténcia Farmacéutica 30 Gerentes e Médicos do PSF 06 h

Educacdo Permanente em  Saude: 190 Médicos e Enfermeiros

Tuberculose 06 h

Educacdo Permanente em  Saude: 210 Médicos e Enfermeiros

Pneumologia 06 h

Treinamento em  Aspectos Clini-cos,| 126 médicos, enfermeiros e Aux.

Emocionais e Eticos da AIDS — Escuta de Enfermagem 08 h

Ativa e Humani-zacdo no Atendimento

Capacitacdo para Aconselha-mento Pré e| 15 médicos, enfermeiro e Aux.

Po6s Testagem Soro-l6gica para HIV Enfermagem 32h

Treinamento em Suporte Basico de Vida — 15 Agentes Comun de Saude 16 h

Amigos da Vida

Treinamento Basico em Informética: 80 Enfermeiros, Aux. De

Windows / Word / Excel Enfermagem e Administrativos 20 h

TOTAL 1.078 7.556
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Més - junho

EVENTO CLIENTELA C.H
Curso de Gerenciamento em Unidades 100 Enfermeiras

Basicas de Saude, na Estratégia Saude da 16 h
Familia

Treinamento em Saude Mental: 212 trabalhadores de 17 UBS
Farmacologia em Saude Mental 04 h
Curso em Licitacdo Publica 45 trabalhadores da Autarquia 20 h
Treinamento em Saulde Mental: Psicose, 212 trabalhadores de 17 UBS
Psiquiatria e Saude Mental da Crianca e 04 h
do Adolescente

Educacdo Permanente em  Saude:|200 Médicos e Enfermeiros

Hanseniase 06 h
Educacdo Permanente em  Saude:|320 Auxiliares de Enfermagem
Tuberculose 04 h
Treinamento em Suporte Bésico de Vida —| 15 Agentes Comunitarios de Saude
Amigos da Vida 16 h
Treinamento em  Aspectos Clinicos, 120 médicos, enfermeiros e
Emocionais e Eticos da AIDS - Escuta auxiliares de enfermagem 08 h
Ativa e Humanizag&o no Atendimento

TOTAL 1.114 7.876 h
Més - julho

EVENTO CLIENTELA C. H.
Educacdo Permanente em  Saude:|240 Médicos e Enfermeiros 6 h
Hipertensdo Arterial

Educacdo Permanente em  Saude:|300 Auxiliares de Enfermagem
Hanseniase 4h
Treinamento em Suporte Bésico de Vida —| 15 Agentes Comunitarios de Saude
Amigos da Vida 16 h
Educagdo Permanente em  Saude:|330 Agentes de Comunitarios de
Tuberculose e Hanseniase Saude 4h
Treinamento em  Aspectos Clinicos, 120 médicos, enfermeiros e
Emocionais e Eticos da AIDS - Escuta auxiliares de enfermagem 8h
Ativa e Humanizag&o no Atendimento

TOTAL 1.005 5.160h




Més - agosto
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EVENTO CLIENTELA C.H
Educacdo Permanente em  Saude: 240 Enfermeiros e Médicos
Tratamento Farmacolégico e Urgéncias e 4h 30m
Emergéncias em HA
Palestra sobre Tabagismo Servidores da AMS 4 h
Curso “PSF/PACS — Uma Abordagem de 20 Enfermeiros, Médicos e
Integracdo na Eliminacdo da Hanseniase e Bioquimicos 16h
Controle da Tuberculose”
Treinamento em  Aspectos Clinicos, 120 médicos, enfermeiros e 8h
Emocionais e Eticos da AIDS - Escuta auxiliares de enfermagem
Ativa e Humanizag&o no Atendimento
Oficina de Processo de Trabalho para a
UBS Chefe Newton/Parati 28 servidores 6 h
Treinamento Introdutério a AMS Médicos Plantonistas 4 h
Treinamento em Suporte Basico de Vida —| 15 Agentes Comunitarios de Saude
Amigos da Vida 16 h
TOTAL 423 1.488 h
Més - setembro

EVENTO CLIENTELA C. H.
Educacédo Permanente em Saude: “Exame 70 médicos
de Fundo de Olho” 3h
Treinamento em  Aspectos Clinicos, 120 médicos, enfermeiros e
Emocionais e Eticos da AIDS - Escuta auxiliares de enfermagem 8h
Ativa e Humanizag&o no Atendimento
Oficina de Motivagao para a Unidade 31 servidores
Jardim Té6kio 6h
Capacitagdo para Aconselha-mento Pré e| 16 médicos, enferm. e aux. enf.
P6s Testagem Soroldgica para HIV 32h
Curso sobre “Detergente Enzimatico Enfermeiros e Dentistas
Endozime” 4h
Treinamento do Programa de Prevencao e 35 médicos e enfermeiros
Deteccdo Precoce do Cancer de Mama 8h
| Treinamento em Massa para 50 servidores
Multiplicadores de InformacBes sobre 4h 30m
Doacéo e Transplantes
TOTAL 322 2.363 h




Més - outubro
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EVENTO CLIENTELA C.H
Treinamento em  Aspectos Clinicos, 120 médicos, enfermeiros e
Emocionais e Eticos da AIDS - Escuta auxiliares de enfermagem 8h
Ativa e Humanizacdo no Atendimento
Treinamento em Dengue 380 Agentes Comunitarios de Saude 4 h
Treinamento em Dengue 70 enfermeiras 4 h
Treinamento em Tratamento Diretamente
Observado — DOTS: Uma Estratégia de
Controle da Tuberculose e Vigilancia para 19 médicos e enfermeiros 8h
a Paracoccidioidomicose
Educacdo Permanente em  Saude:
Cardiologia — ICC, Edema Agudo e Infarto | 240 Enfermeiros e Médicos 4h 30m
TOTAL 829 3.944 h
Més - novembro

EVENTO CLIENTELA C.H
Palestra: “Méaes Saudaveis, bebés
saudaveis” / Semana Mundial da 127 profissionais da area da saude 4 h
Amamenta¢ao-2002
Palestra: “Etica em Aids” 12 aux. de enferm. 4h
Treinamento sobre Manuseio e cuidados
com o Proj. Multimidia 15 pessoas 4h
Oficina sobre Processo de Trabalho na
UBS Guanabara 16 pessoas 4 h
Pratica de Aconselhamento em HIV AIDS 18 médicos e enfermeiros 4 h
[l Mostra de Experiéncias da Secretaria 300 profissionais de saude
Municipal de Londrina 20 h
Pré curso: Informagdo como Instrumento
de Trabalho em Saude / 11l Mostra 84 pessoas 4 h
Pré curso: Saude Mental na Adolescéncia / 74 pessoas 4 h
Il Mostra
Pré curso: Stress Ocupacional e Motivacao 56 pessoas 4 h
/ Il Mostra
Pré curso: Saude do Trabalhador / 1l 73 pessoas 4 h
Mostra
Pré curso: Metodologia de Dialogo para 26 pessoas 4 h
Participacdo no Controle Social / 11l Mostra
Pré curso: Exposi¢édo ao Fluor e Fluorose / 49 pessoas 4 h
[l Mostra

TOTAL 850 8.200 h




Més - dezembro
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EVENTO CLIENTELA C.H.
| Encontro sobre Estagios da AMS 49 pessoas 4 horas
Capacitacao para implantacdo da Instrucdo de
Trabalho em Saude da Crianga 121 pessoas 4 horas
Oficina de Planejamento com 58 enfermeiras 8h 30 m
Coordenadoras das UBS
TOTAL 228 1.161
4.3.2 Eventos Externos Fomentados pela AMS
MES EVENTO CLIENTELA
Julho Especializacdo em Saude da Familia pela UEL 28 médicos e enfermeiros
Il Congresso de Adolescéncia do Cone Sul 45 servidores
Agosto I Jorna_ldg de Cuidados Pa_ligtivos e D_c_>r 20 Médicos_ e Enfermeiros
Especializacdo em Medicina Familiar pela 70 médicos do PSF
UNOPAR (2 anos)
Primeiro Curso de Sexualidade Clinica 11 Médicos, Enfermeiros e
Psicélogos
Oficina de Capacitacdo Pedagodgica p/ 01 servidor da DESA
Setembro |Supervisores de Campo do PNCD
Seminario “Exceléncia em Gestdo Publica” 04 servidores da DSA
IV Seminario de Seguranca e Saude do 02 servidores da GAP
Trabalhador — SSST
Novembro |VIII Jornada do Servico de Ginecologia e| 30 enfermeiros e médicos
Obstetricia do Hospital Evangélico de Londrina




5 INDICADORES DE EXECUCAO ORCAMENTARIA/FINANCEIRA
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DEMONSTRATIVO DA EXECUCAO
ORCAMENTARIA NO EXERCICIO 2002

Autarquia
Municipal de
Saude

Fundo
Municipal de
Saulde

TOTAL

Pessoal e encargos sociais

35.000.289,58

0,00

35.000.289,58

Juros e encargos da divida

1.000.000,00

0,00

1.000.000,00

Medicamentos
e materiais
hospitalares

3.142.297,00

2.095.433,27

5.237.730,27

Manutencao
da rede de
Unidades de
Saude

6.817.648,40

6.467.451,51

13.285.099,91

Outras
despesas
correntes

Manutencao
da
Administracao
Central

Despesas
Correntes

608.599,35

193.495,35

802.094,70

Pagamento

de Terceiros:
Servicos
hospitalares,
odontolégicos
e laboratoriais

0,00

59.852.784,96

59.852.784,96

Transferéncia
ao Cismepar

0,00

1.957.544,00

1.957.544,00

Contratacéo
por tempo
determinado

0,00

682.796,17

682.796,17

Demais Despesas Correntes

75.523,73

0,00

75.523,73

TOTAL DESPESAS CORRENTES

46.644.358,06

71.249.505,26

117.893.863,32

Obras e instalacdes 264.118,11 1.094.416,00 1.358.534,11
Veiculos 354.896,94 174.500,65 529.397,59
Moveis e
equipamentos 159.265,22 103.419,52 262.684,74
médicos,
. odontolégicos
Despesas de | EQuipamentos | o | g ratoriais
Capital - e materiais Equipamentos 142.809,27 49.922,00 192.731,27
Investimentos | P€rmanentes |
informatica
Mobveis e 227.300,61 71.281,30 298.581,91
utensilios
Aparelhos de 84.846,29 1.418,50 86.264,79
comunicacao
Outros 36.480,60 510,50 36.991,10

equipamentos

TOTAL DESPESAS DE CAPITAL

1.269.717,04

1.495.468,47

2.765.185,51

TOTAL DESPESAS CORRENTES + CAPITAL
(CUSTEIO + INVESTIMENTOS)

47.914.075,10

72.744.973,73

120.659.048,83




O relatorio do Sistema de Informacdes sobre Orgamentos Publicos em Saude — SIOPS do Ministério da

Saude demonstra:

» adespesa por categoria (correntes e capital) no exercicio 2002,

o investimento dos 3 niveis de governo, Unido, Estado e Municipio na Saude em 2003

>
» 0 percentual do investimento do Municipio na Saude, de acordo com a Emenda Constitucional 29 no exercicio 2002,
> o0s valores orcados para a Saude em 2003:

Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Saude - SIOPS - Ministério da Saude
Receita de impostos e transferéncias constitucionais e legais ao Municipio no exercicio 2002

Ano-Base 2002
Municipio: Londrina - Parana

Receita
Impostos (1)
IPTU
IRRF
ITBI
ISS
Outros Impostos
Multas e Juros de Mora de Impostos
Divida Ativa de Impostos
Transferéncias da Uniéo (ll)
Cota-Parte FPM
Cota-Parte ITR
Lei Compl. n® 87/96 - Lei Kandir
Transferéncias do Estado (lll)
Cota-Parte do ICMS (100%)
Cota-Parte do IPVA
Cota-Parte do IPI - Exportacdo (100%)
Outras participacdes na receita do estado
Receita de Impostos e Transferéncias Constitucionais e
Legais (IV=1+11+1lI)
Fonte: SIOPS — M S http://siops.datasus.gov.br e Diretoria Financeira AMS.

92.477.000,00
30.000.000,00
6.000.000,00
6.000.000,00
23.000.000,00
0,00
1.020.000,00
26.457.000,00
17.900.000,00
14.000.000,00
400.000,00
3.500.000,00
55.000.000,00
36.640.000,00
15.000.000,00
2.000.000,00
1.360.000,00

165.377.000,00

89.214.383,34
37.435.565,48
5.357.209,54
6.988.310,89
22.856.368,99
0,00
742.454,57
15.834.473,87
22.313.465,05
18.571.702,40
186.822,89
3.554.939,76
67.279.894,41
50.544.480,79
13.949.050,05
1.792.354,78
994.008,79

178.807.742,80

Previsdo Atualizada 2002 Receita Realizada em 2002 Receita Or¢cada para 2003

92.806.000,00
37.967.000,00
6.000.000,00
5.515.000,00
25.450.000,00
0,00
5.898.000,00
11.976.000,00
23.752.000,00
20.000.000,00
252.000,00
3.500.000,00
70.000.000,00
50.000.000,00
17.000.000,00
2.000.000,00
1.000.000,00

186.558.000,00

34
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Célculo do Percentual de Recursos Préprios aplicados em Saude pelo Municipio de Londrina

TS A?S;ﬁgzga EmE:ﬁﬁ:jZ em Despesa Liquidada Despesa Paga em Despesa Orgada
2002 * 2002 2 em 2002 ° 2002 * para 2003 °

SZ\%S dpeef;)TOta' com Agdes e Servigos de 133.581.001,00 ;,, ezg 049 83 116.283.822.54  108.616.192,90 135.117.001,00

&)V;ra”Sfere”C'aS de Recursos do SUS g, 784 000,00  77.859.076,47 77.859.076,47 77.859.076,47  92.517.000,00
(();)VII:\;ecelta de Operacdes de Crédito 0.00 0.00 0.00 0,00 0,00
Loobesa com Recursos Proprios VL= 41797.001,00  42.799.973,36 38.424.74607 3075711643  42.600.001,00
Percentual de Recursos Préprios

Aplicados em Sadde 25,27% 23,94% 21,49% 17,20% 22.83%
(XVII / 1V)

Fonte: SIOPS — M S http://siops.datasus.gov.br e Diretoria Financeira AMS.

' Dotacdo Atualizada 2002: Dotacdo orcamentaria apos as suplementacées ocorridas durante a execucdo orcamentaria.

2 Despesas empenhadas em 2002: Despesas registradas na execucgéo orcamentaria dentro do exercicio.

% Despesas liquidada 2002: Despesas processadas apds a entrega das mercadorias e servicos, quando o credor passa a ter
direito no recebimento do valor do contrato.

* Despesa paga em 2002: Quando o pagamento é registrado na contabilidade ou seja, o credor recebe e quita a nota de
empenho.

® Despesa orcada para 2003: Valores destinados no orcamento para o exercicio futuro.

Analisando os quadros acima, verificamos o cumprimento, por parte do Municipio de Londrina, da determinacédo da EC 29, no
guadro das despesas liquidadas em 2002, cujo percentual da execucado € 21,49%.
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6 OBRAS DE REFORMA/AMPLIACAO/CONSTRUCAO

0Org.: Geoprocessamento/DIS/AMS/PML

185 5d0 u.ul}.

Construgies, ampliagao e reforma
nas Unidades de Salide
de Londrina, 2001-2002

Regido Horte
Regido Sul
Regido Leste
[#] Regido Oeste
Regido Centro

£ Unidade de Saide
[J Almozxarifado

fanldda

. Construgdo

. Obras em andamento

REGIAO UNIDADE ANDAMENTO
Leste Novo Amparo Cobertura na entrada, piso e pintura
Linddia Reforma e ampliacdo de 130 m? e calgada total m?,
reinaugurado em marcgo/03
Ernani Adequacéo para sala de curativo
Oeste Tokio Construcao 490,52m?2
Santiago Rede de esgoto
Norte Paraty/Chefe Newton | Constru¢ao 490,52m?
Centro Sede Adequacdo do novo prédio, divisorias, pintura, muro
e construcdo de garagens
MMLB Ampliacdo e adequacédo 200 mz2 e pintura interna
total
Centrofarma Muro de arrimo 12m2
TEC Refeito muro da Av. Jorge Casone e cobertura para
ambulancias
Rural Séo Luiz Ampliacdo de 60m2, construcao da Clinica
Odontologica
Guaravera Ampliacdo e adequacédo de 20mz, pinutura para
Clinica Odontolégica
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7. AVALIACAO DO PACTO DE INDICADORES DA ATENCAO BASICA 2002

Os indicadores pactuados para avaliacdo das condi¢cfes de saude e a relacdo com
as acdes propostas para o ano 2002, serdo apresentados na forma proposta pelo
SIS-PACTO.

7.1 SAUDE DA CRIANCA

7.1.1 Numero absoluto de 6bitos em menores de um ano.

2000 2001 2002
116 82 75

7.1.2 Taxa de mortalidade em menores de um ano por 1000 nascidos vivos.

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
11,09 10,09 10,86

A reducao da mortalidade infantil pode ser atribuida em parte a consolidacdo do
Programa Saude da Familia, estendido a mais de 70% da populacdo, além das
acOes de intervencdo no pré-natal, parto (redefinicdo dos servi¢cos de acordo com a
complexidade e risco da gestante), acfes para o aleitamento materno no puerpério,
instalacdo de posto de coleta na Maternidade Municipal e outras diversas
capacitacoes.

Meta pactuada néo foi atingida, considerando os valores estabelecidos pelo pacto
apesar da taxa ter diminuido.

7.1.3 Proporcdo de Obitos em menores de um ano de idade por causas
evitaveis.

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
77,2/100 65/100 66,7/100

Resultado atingido em 2002 remete a necessidade de implantagdo de a¢gdes mais
efetivas para intervencao desse indicador, muitas das quais em andamento, como
treinamento especifico na area de pediatria. Deve-se porém considerar a queda nos
altimos 2 anos como resultado positivo das intervencdes dentre as causas evitaveis.
Meta ndo atingida, considerando os valores pactuados.
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7.1.4 Proporcgado de Obitos em menores de um ano de idade por causas mal
definidas.

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
6,32/100 5/100 0

A organizacao do Nucleo de InformagcBes em Mortalidade (NIM) juntamente com o
Comité Municipal Interinstitucional de Prevencédo da Mortalidade Materno-Infantil
permitiram a organizacdo das informacdes e o acesso a elas garantindo o
esclarecimento e definicdo das causas dos 0Obitos.

Outro dado é que a definicdo de prioridades de acordo com o risco nas acdes do
PSF deram melhores condi¢cOes para a busca de dados para estabelecimento das
causas nos 0bitos que exigiram investigacao.

7.1.5 Taxa de internacfes por IRA em menores de 5 anos.

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
9,18/100 9/1000 10,49 pt 2002
48,17 pt 2003

Meta ndo atingida devido ao aumento da demanda decorrente da busca ativa de
pacientes pelo PSF. Deve-se considerar também influéncias sazonais como “el nifio”
contribuindo para alteracfes climaticas que contribuiram para o aumento das IRAs.
N&o se atingiu a redugao das internagdes por IRA no ano de 2002. Outros agravos
foram classificados e incluidos no grupo das IRAs portanto o resultado 2002 (com base
na Portaria 2003) se apresenta bastante elevado.

7.1.6 - Cobertura vacinal por DPT em menores de um ano de idade

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
97,7 97,7/100 85,2/100

Apesar do resultado de 2002 ser considerado satisfatorio dentro do P.N.I, houve uma
reducdo da cobertura vacinal e a meta nao foi atingida. Atribui-se o fato a sub-registro
de doses aplicadas. O grande nimero de funcionarios, em sua maioria sem experiéncia
no servico publico, apresentou pouca qualificagcbes quanto aos procedimentos de
vigilancia epidemiolégica e imunizacdes, principalmente quanto a notificacdo e
registros. A reducdo que houve foi motivo de supervisdes especificas e programa de
capacitacdo, além de proposta de inquérito/entrevista a todos *“faltosos” para
recuperacédo da informacgé&o ou da vacinacgao.



7.1.7 Numero absoluto de 6bitos neonatais

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
47 53 53

O aumento no numero absoluto ocorreu, na maioria dos casos, no periodo neonatal
precoce (até 7 dias apdés o0 nascimento), correspondendo a 53,3% dos 6bitos deste
periodo. Este fato segue a tendéncia da mortalidade infantil, de que haja aumento
neste componente, pois compreende a maioria das causas consideradas inevitaveis.

7.1.8 Taxa de mortalidade infantil neonatal

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
6,56/1000 6,56/1000 7,67/1000

Meta pactuada ndo atingida. Pela analise de 6bitos no periodo neonatal observa-se
pelo aumento de casos de gravidez gemelar por métodos de fertilizacdo que
elevaram o nimero de nascimentos pré maturos e de baixo peso contribuindo para
0 aumento da taxa, acrescido a esse as gestacdes em adolescentes.

7.1.9 Proporcgéo de nascidos vivos com baixo-peso ao nascer.

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
8,68/100 8,68/100 8,87/100

Meta pactuada ndo atingida. Houve aumento da proporgdo de nascidos vivos com
baixo peso ao nascer, atribuido a casos de gravidez prematura, gravidez em
adolescentes e gravidez desenvolvida a partir de métodos artificiais de fertilizacao.

7.2 SAUDE DA MULHER

7.2.1 Taxa de mortalidade materna por 100.00 hab.

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
n° absoluto | Taxa n° absoluto |taxa n° absoluto |taxa
1 13,97 1 13,99 2 28,97

Meta ndo atingida. A utilizacdo desse indicador com numeros muito pequenos tem,
muitas vezes, interpretacao da realidade de forma distorcida.



7.2.2 Numero de casos confirmados de tétano neonatal.

Meta atingida por ndo terem sido registrados casos de tétano neonatal.

7.2.3 Proporcdo de nascidos vivos de mées com 4 ou mais consultas de pré-

natal.
Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
94,7 94,7 95,7

Meta atingida. A¢cdes de acompanhamento das gestantes em pré-natal permitiram

aumentar o numero de gestantes com mais de 4 consultas por gravidez.

7.2.4 Proporgao de o6bitos de mulheres em idade fértil investigados

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
100 100% 100%

Meta atingida. Todos o0s Obitos puderam ser investigados principalmente pelas
acoes do N.I.M. e do Comité Interinstitucional. Outra condicdo favoravel foram as
visitas domiciliares pelos Agentes Comunitarios de Saude que detinham dados
importantes para as investigagoes.

7.2.5 Razao entre exames citopatoldgicos cérvico-vaginais em mulheres de
25 a 59 anos e a populacédo feminina nesta faixa etaria

Resultado
2001

Meta pactuada
2002

Resultado
2002

n° absoluto

Taxa

n° absoluto

taxa

n° absoluto

taxa

27.986

0,31

0,35

36.844

0,25

Resultado foi alcancado tendo como base a rotina para realizacdo dos exames (quando
negativo, € recomendado exames a cada 2 anos e ndo anual).

7.2.6 Taxa de mortalidade em mulheres por céancer de colo de atero (por

100.000)
Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
9,35/1000 9,35 4,61

Meta atingida para reducdo da taxa de mortalidade por cancer de colo.



7.2.7 Numero de casos confirmados de sifilis congénita

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
1 0 3

Meta ndo alcancada. Houve aumento do nimero de casos de sifilis congénita. Em
parte pode ser justificada pela melhoria da notificacdo/investigacdo e do aumento
da cobertura de pré-natal.

7.2.8 Taxa de mortalidade em mulheres por cancer de mama (por 100)

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
18,27 18,27 14,68

Meta atingida. Houve reducédo da taxa de mortalidade representando melhoria
significativa para a saude da mulher, pode-se atribuir a programas de deteccao
precoce do cancer de mama.

7.2.9 Proporcédo de nascidos vivos de mées com 7 ou mais consultas de pré-
natal (por 100)

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
80,9/100 80,9 85,3

Meta alcancada gragas ao aumento da oferta de pré-natal e consequente aumento
da cobertura e concentracdo de atendimento para as gestantes.

7.3 CONTROLE DA HIPERTENSAO

7.3.1 Taxa de internagéo por acidente vascular cerebral — AVC (por 10.000)

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
8,33 8,33 8,50/ pt 2002 pop. geral

19,56/pt 2003 pop. de 40
anos ou mais

Houve aumento pequeno da taxa de internacdo apesar da organizagcdo do
Programa de Controle de Hipertenséo através de todas equipes de PSF, que tinham
com prioridades as acgdes de controle das doencas cardio-vasculares. Nado houve
atuacdo dos servicos publicos/SUS fora dessa abrangéncia, ou seja, nos 30%
restantes da populacéo.

Meta ndo atingida
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7.3.2 Taxa de mortalidade por doencgas cérebro-vasculares (por 100.000)

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
* 455 52,28 pt 2002
167,91 pt 2003

A meta foi alcancada pela tendéncia crescente considerando que a populacéo
devera morrer mais tarde e por doencas cronico-degenerativas. A base de célculo
deixa de ser a populacao geral para utilizar a populacao de 40 anos e mais.

7.3.3 Taxa de internacéo por insuficiéncia cardiaca congestiva por 10.000.

Resultado Meta pactuada Resultado

2001 2002 2002

17,04 17,04 18,48  pt2o02
40,98  pt2003

Meta néo atingida.

7.4 CONTROLE DA DIABETES

7.4.1 Taxa de internacdo por ceto acidose e coma diabético por 10.000

internacdes
Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
0,8/10.000 0,8 1,05 pt 2003
Meta nédo atingida.
7.4.2 Taxa de internacdo por diabetes
Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
* 6,71 6,92 pt 2002
0,94 pt 2003

N&o foi atingida a meta pactuada apesar das a¢Oes de controle do diabetes terem
sido definidas como prioridade pelas equipes do PSF. Outra acéo ja desenvolvida
foi a organizacdo da distribuicdo dos medicamentos e insumos para diabetes,
através da farméacia municipal tendo sido descentralizada da Regional de Saude
(SES). A populagdo foi cadastrada e € acompanhada no que se refere a
medicamentos e insumos, a partir de julho. Quanto ao indicador para 2003, essa
informacgé&o passa a considerar a proporcao de internacdo por diabetes e nédo taxa.



7.5 CONTROLE DA TUBERCULOSE

7.5.1 Percentual de cura nos casos novos diagnosticados de tuberculose

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
79 79/100 79,00

Meta atingida. Programa de Controle da Tuberculose foi descentralizado para as
Unidades Saude da Familia, ampliando a possibilidade de acompanhamento.

7.5.2 Percentual de abandono do tratamento de tuberculose.

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
6,2 6,2/100 1,35/100

Meta atingida. O Programa de Controle da Tuberculose teve como apoio as acdes
do PSF, principalmente no acompanhamento dos pacientes, evitando oo abandono
de tratamento pela introducéo do tratamento supervisionado.

7.5.3 Taxa de incidéncia de tuberculose pulmonar bacilifera

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
17,6 17,6 /100.000 13,66/100.000

Meta atingida. O resultado demonstra uma diminuicdo de casos em estagio
bacilifero. Quanto ao diagnostico de tuberculose nas formas nao baciliferas houve
aumento, corresponde em 2002, por quase 60% dos diagndsticos de tuberculose.

7.5.4 Taxa de mortalidade por tuberculose por 100.000.

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
2,19/100.000 2,19/100.000 0,21

Meta atingida. Obteve-se reducdo importante da taxa de mortalidade por
tuberculose. Atribui-se a essa reducdo a busca ativa dos pacientes sintomaticos
respiratérios, portanto garantindo continuidade de tratamento e ao diagndéstico
precoce.



7.6 ELIMINACAO DE HANSENIASE

7.6.1 Percentual de abandono do tratamento de hanseniase.

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
22/100 22/100 0

Meta atingida. A busca ativa bem com o uso da “dose supervisionada” garantiram o
acompanhamento do tratamento conforme protocolo para 0s pacientes
hansenianos.

7.6.2 Taxa de deteccédo de casos de hanseniase

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
1,54/10.000 1,54/10.000 1,54/10.000

Meta atingida. As acdes do PSF e as capacitacdes dos profissionais permitiram o
diagnéstico precoce.

7.6.3 Percentual de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados.

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
38,57/100 38,57/100 30,98/100

Meta ndo atingida. O registro ndo corresponde a realidade, porque os pacientes
ainda estdo em tratamento preconizado de 2 anos e néo foram considerados
curados.

7.6.4 Taxa de prevaléncia da hanseniase

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
1,5/10.000 1,5/10.000 1,06/10,000

Meta alcancada. A busca de comunicantes/contatos domiciliares e externos deve
ser monitorada com o objetivo de reduzir esse indicador.




7.6.5 Grau de incapacidade | e Il no momento do diagnostico

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
1,45/100 1,45/100 Dado nao disponivel

Meta ndo alcancada. Os dados nédo sdo disponiveis até 0 momento.
7.7 SAUDE BUCAL

7.7.1 Cobertura de primeira consulta odontoldgica

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
22,8/100 22,8/100 16,7

Grande parte do atendimento sédo servigos odontol6gicos de manutencao oferecidos
de forma programada a faixa etaria até 14 anos, caracterizando como bastante
restrito o acesso da populacdo a primeira consulta odontologica. O ndo atingimento
dessa meta também pode ser atribuido a ndo implantacdo de servico de
atendimento integral a populacdo em geral. Esse dado remete a necessidade de
implantacdo do Programa de Saude Bucal juntamente as equipes do PSF.

7.7.2 Razéo entre os procedimentos odontoldgicos coletivos e a populagdo
de 0 a 14 anos

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
0,1 0,1 0,66

O néo atingimento dessa meta sugere a necessidade de reavaliacdo das diretrizes
estabelecidas no Programa Municipal que manteve as caracteristicas do Plano
Incremental, acrescido de atendimento as gestantes e muito recentemente aos
pacientes portadores de DST/HIV/AIDS. Esses dados sugerem a necessidade de
ampliacdo de cobertura.

7.7.3 - Proporcédo de exodontias em relacdo as acdes odontologicas béasicas

individuais
Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
0,01/100 0,01/100 0,03/100

O indicador em questdo nao representa a situacdo do programa de odontologia,
assim como ndo permite sua avaliacdo, porque ndo ha programa de saude bucal de
acesso a populacdo em geral.

Meta ndo alcancada.



7.8 INDICADORES GERAIS

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
40,26/100 70/100 74,5
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7.8.1 Proporcao da populacéo coberta pelo Programa Saude da Familia (PSF)

Meta atingida porque a gestdo municipal definiu pela utilizacdo do Programa Saude
da Familia como estratégia de mudanca de modelo assistencial e para isso buscou
a abrangéncia de 70% da cobertura assistencial, tornou hegemonicas as acfes de
melhoria de infra-estrutura, recursos humanos (capacitagdo) e controle/avaliagao
(informacéo). A convivéncia e o correspondente enfrentamento das questdes para a
mudanca do modelo assistencial exigiram o mesmo esforco se a ampliacdo de
cobertura se desse de forma gradual que na abrangéncia dada para 70% de
cobertura do municipio.

7.8.2 Proporcdo de casos de sarampo investigados em 48 horas apés a

notificacao
Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
90/100 100/100 100/100

Meta atingida devido a organizacdo da Vigilancia Epidemiolégica e apoio das
equipes do PSF para garantir a eficiéncia da notificagdo e a rapidez da
investigacao.

7.8.3 Cobertura vacinal contra influenza em idosos

Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
81,9/100 81,9/100 70,1/100

Meta ndo atingida apesar de garantir a cobertura preconizada pelo PNI/MS. As
orientacdes das equipes do PSF ndo conseguiram interferir numa interpretacao ou
conceito cultural anterior da populacédo nessa faixa etaria acima de 60 anos, de que

a vacina “nao é efetiva”, “pode fazer mal”, etc.
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7.8.4 Média anual de consultas médicas nas especialidades béasicas por

habitantes
Resultado Meta pactuada Resultado
2001 2002 2002
1,87 1,87 2,15

Meta atingida. Resultado corresponde a valores preconizados pela Portaria
Ministerial n® 1.101/02, apesar de aparentemente haver repressdo de demanda
provavelmente fruto do modelo tradicional caracterizado por atendimento pouco
resolutivo, respondendo a sintomas e segmentando o paciente sem oferecer-lhe
assisténcia integral.

Resumo dos Indicadores

Indicadores principais Indicadores complementares
- Pactuados: 23 - Pactuados: 18

- Alcancados: 15 (65,2%) - Alcancados: 11 (61,1%)

- N&o alcancados: 8 (34,8%) - N&o alcancados: 7 (38,9%)

Total (principais e complementares)
» Pactuados: 41
» Alcancados: 26 (63,4%)
» Nao alcancados: 15 (36,6%)

8. OUTRAS REALIZACOES

8.1 1° ENCONTRO DAS UNIDADES DE SAUDE DA FAMILIA

Foram realizados Encontros Regionais através das equipes de PSF,
assessoria da Secretaria Municipal de Saude e liderancas comunitarias onde se
discutiu e analisou a situacdo de saude da populacdo e a oferta de servicos,

principalmente através do Programa Saude da Familia.

8.2 CONFERENCIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Aconteceu em 18 e 19 de outubro de 2002 onde foram aprovadas 84

propostas com 176 delegados participantes e 75 observadores. Esta Conferéncia foi
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muito importante, pois além de diretrizes gerais para organizacdo da assisténcia

farmacéutica em Londrina, permitiu ampla discusséo entre todos os segmentos.

8.3 32 MOSTRA DE EXPERIENCIA DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE -
NOVEMBRO/2002

» 450 participantes
» 362 nos pré-cursos
» 83 trabalhos apresentados:
e 52 posteres comentados,
e 31 apresentacdes orais
Teve a participacdo de servidores, docentes e alunos, profissionais de saude de

Londrina, Ibipord, Cambé e interior de Sao Paulo.

8.4 ATUACAO DO COMITE MUNICIPAL INTERINSTITUCIONAL DE PREVENCAO
DA MORTALIDADE MATERNO-INFANTIL

O Comité de Prevencdo da Mortalidade Infantil de Londrina, em
funcionamento desde 1999, conta com a participacdo de representantes da area da
saude e das diversas instituicbes do municipio como Universidades, Hospitais
Escola, Hospitais Terciarios, Associacdo Médica, Pronto-Atendimento Infantil,

Unidades Basicas de Saude, portanto, com carater multidisciplinar e intersetorial.

Até o ano de 2001, o principal trabalho do Comité era a investigacao
do ébito infantil com a finalidade de correcdo da causa bésica para alimentacdo do
Sistema de Informacdo em Mortalidade, além da alimentagdo dos dados dos
Comités Municipal e Regional que subsidiaram diversos estudos, porém sem
participacdo ativa do nivel local ou descentralizacdo para o nivel local das

informagdes coletadas.

Neste periodo o responsavel do Nucleo de Informacdo em
Mortalidade era o responsavel pela coleta em algumas instituicbes além da

entrevista com a mée, algumas vezes intermediada pela coordenadora da Unidade
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Basica, ou realizada pelo telefone, havendo um hiato entre o caso do oObito

investigado pelo Comité e a Unidade de Saude.

A partir de 2001, com a implantacdo do Programa Saude da Familia,
os enfermeiros das Unidades Basicas de Saude passaram a participar do processo
de investigacdo do oObito em cada localidade e do fechamento dos mesmos nas
reunides mensais do Comité. Nestas reunifes discute-se causalidade (correcdo da
causa basica, se houver), responsabilidade pelo 6bito (médica, assistencial,
ambulatorial, hospitalar ou familia), evitabilidade e medidas de prevencao para cada
Obito.

O objetivo da participacdo dos profissionais da equipe do Saude da
Familia da regido onde ocorreu o0 Obito, € discuti-lo como um evento sentinela e

portanto subsidiando a avaliagdo dos servigos de salde e assisténcia prestada.

Assim, o Comité descentraliza para a Equipe Saude da Familia o
entendimento causal do Obito, oportunizando que a informacao volte ao ponto onde
foi gerada de forma processada e clara para que possa permitir a intervencéo local

apropriada para a prevencao de novos 0bitos.

9 CONTROLE SOCIAL

9.1 RESUMO DAS ATIVIDADES DE 2002, DO CONSELHO MUNICIPAL DE
SAUDE

12 Reunibes Ordinéarias

02 Reunides Extraordinarias

01 Audiéncia Publica Secretaria Municipal de Saude/FMS
067 Oficios Circulares Expedidos

112 Oficios Expedidos

238 Comunicagoes Internas ( C.l.) Expedidas

049 Resolucdes/Deliberacdes

Capacitacéo de conselheiros

VVVVVVVYY
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9.2 DELIBERACOES DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE — GESTAO

2002

1042 Reuniao Ordinaria do CMS - 22/01/02

ASSUNTOS DE PAUTA

DELIBERACOES

Aprovacdo da ata da RE de 29

de novembro /2001 e ata da

1032 RO e pauta para a 1042

Reunido Ordinéaria do CMS;
e Informes;

Prestacdo de Contas referente

ao més de dezembro/2001;
¢ Indicagdes de conselheiros

para participar das Com issées

do Conselho Municipal de
Saude;
e Relatério sobre Aplicacéo de

Recursos do Fundo Municipal

de Saude para hemodialise;
e Convénios Hospitalares;
e Apresentacdo do Programa
Municipal de Controle da
Dengue;

Mudanca da data de reuniédo do

més de fevereiro do CMS;
e (Camara Técnica.

Aprova prestacdo de Contas do Fundo
Municipal de Saude referente ao més de
dezembro de 2001;

Aprova realizacdo de auditoria nas Contas
do Fundo Municipal de Saude em dois
momentos: 1° auditoria no periodo de 1997
a 2000 pela Auditoria Interna do Municipio
e 2°- Contratacdo de servico de auditoria
Independente para o ano de 2001.

Aprova realizacao de reuniao
extraordinaria para discussdao da
solicitacdo de Apoio Fincanceiro pelo ICL
ao Conselho Municipal de Saude.
Comissdo provisOria paritaria com 8
membros, sendo 4  usuarios, 2
trabalhadores, 1 prestador e 1 gestor, para
analisar a solicitacdo de apoio financeira
para o ICL.

Reunido Extraordinaria de 05/02/02

ASSUNTOS DE PAUTA

DELIBERACOES

Solicitacdo de apoio financeiro
ao Conselho Municipal de
Saude para o servico de
Cobaltoterapia do Instituto do
Cancer de Londrina.

Analise da Suspensao de
Repasse Financeiro para o
HURNP referente ao FIDEPS.

Aprova Repasse de Recursos do FMS no
valor de R$ 66.000,00 ao Instituto do
Cancer de Londrina em duas parcelas,
estando condicionado o pagamento da 2°
parcela, ao comportamento da receita e
despesa e ainda condicionado a um projeto
de humanizacdo do Hospital que trate da
guestdo estrutural e arquitetdbnico e de
revisdo de agenda.(Obs: até a data de 31
de dezembro de 2002, esta verba néo foi
utilizada)

Aprova encaminhamento do impasse sobre
0os repasses do FIDEPS ao Hospital
Universitario, para a Comissdo Nacional
Interministerial instituida conforme § 3 do
artigo 3° da portaria GM/MS n° 1480 de 28
de dezembro de 1999.




1052 Reunido Ordinéaria do CMS -19/02/02
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ASSUNTOS DE PAUTA

DELIBERACOES

e Aprovagao da Ata da 1042
reunido iao Ordinaria de CMS e
pauta para a 1052 Reunido Ordinaria
do Conselho Municipal de SAude

e Informes;

¢ Representacéo do Sindicato
Patronal no Conselho Municipal de
Saude;

e Camara Técnica do Conselho
Municipal de Saude- Proposta para o
Regimento;

e Relatorio sobre Aplicagéo de
Recursos do Fundo Municipal de
Saude para Hemodialise;

e Regimento Interno do Conselho
Municipal de Saude;;

e Curso para Conselheiros;

e Conselho Estadual de Saude-
apresentacao dos conselheiros de
Londrina;

e HURNPI/FIDEPS- Relato dos
encaminhamentos

e Obesidade Mérbida;

Aprova Edital de Convocacao de
Eleicio de Representacdo de
Entidades Sindicais Patronais para
o Conselho Municipal de Saude
Aprova composicao para a Camara
Técnica com um representante do
prestador publico, um
representante de prestador privado,
dois representantes de usuérios e
dois representantes de gestores.
Aprova proposta de alteracdo do
Regimento Interno do Conselho
Municipal de Saude de Londrina.
Aprova Composicdo da Comissao
Executiva com 03 representantes
de usuarios, um representante do
gestor um representante de
trabalhadores em saude e um
representante de prestadores de
servicos de saude.

Aprova Reativacdo da Comissao
de Etica do CMS com a seguinte
composicdo: 03 representantes de
usuarios, 01 trabalhador em saude,
01 representante do gestor e 01
representante dos prestadores.




1062 Reuniao Ordinaria do CMS — 19/03/02

52

ASSUNTOS DE PAUTA

DELIBERACOES

e Aprovacdo das Atas da Reunido
Extraordinaria de 05/02/02, da 1052
Reunido Ordinaria e pauta para 1062
Reunido Ordinaria do  Conselho
Municipal de Saude;

e Informes;

e Prestacdo de Contas do FMS
referente ao més de janeiro de 2002,

e Comissdo Municipal de Saude do
Trabalhador-Apresentacdo de Relatorio
de Atividades-2001;

e Programa Saude da Familia;

e AcOes do Programa de Combate a
Dengue;

e Liberagcdo do Servidor da FUNASA,
Jorge de Aquino;

e Composicdo das Comissdes criadas
pelo CMS;- Camara Técnica, Comisséo
de Etica, Comisséo De
Acopmpanhamento do FMS,;

e Aprova 0s encaminhamentos
dados pela Secretaria Municipal de
Saude, para adequagdo da carga
horaria dos profissionais do Programa
de Saude da Familia de Londrina a
Portaria n°® do MS de /12/01.

e Aprova liberacdo da tranferéncia do
servidor da FUNASA, José Jorge de
Aquino para a 182 Regional de
Saude, com o compromisso da 172
Regional de Saude realizar a
substituicédo

e Aprova a mudanca do nome da
Comissdo Municipal de Saude do
Trabalhador  para Comissao
Intersetorial de Saude do Trabalhador
de Londrina — CIST — Londrina.

e Aprova Prestacdo de Contas do
Fundo Municipal de Saude referente
ao més de janeiro/2002.

e Aprova Manutencdo do reforco
temporario de pessoal nas Unidades
de Saude 24 e 16 horas até que seja
regularizada demanda decorrente do
periodo de greve dos servidores
estaduais.

Aprova indicacbes de nomes para
composicdo das Comissfes criadas
pelo Conselho Municipal de Saude -
Camara Técnica, Comisséo de Etica,
Comissédo Executiva, Comisséo de
Acompanhamentodo Fundo Municipal
de Saude.




Reunido Extraordinaria do CMS - 02/04/02

53

ASSUNTO DE PAUTA

DELIBERACOES

Eleicao Complementar para
representante de Entidades Sindicais
Patronais, titular e suplente, do
segmento de usuarios, para a gestao
novembro de 2001 a novembro de
2003 do Conselho Municipal de
Saude de Londrina.

Elege a entidade SINFARLON
como representante titular e
SINDUSCON como representante
suplente de Entidades Sindicais
Patronais do  Segmento de
Usuarios para composicdo do
Conselho Municipal de Saude.

1072 Reunido Ordinaria do CMS — 16/04/02

ASSUNTOS DE PAUTA

DELIBERACOES

Aprovagao da Ata da 1062 Reunido
Ordinéaria e pauta para a 1072 Reun
ido Ordinaria do Conselho Municipal
de Saude;

Infomes;

Prestacdo de Contas do FMS
referente a0 més de fevereiro de
2002;

Habilitac&o na Gestao
Plena/Documentacao/Relatério de
Gestéo;

Esclarecimentos sobre Processo
para Transferéncias de Servidores
Federais cedidos as Secretarias
Municipais e para outros 6rgaos;
Projeto de Humanizacdo do Servico
Ambulatorial do ICL,;

Consultas de Especialidades- Relato
da Situagéo Atual;

Auditoria nas Contas da ASMS e
FMS/Oficion®99/02 da Auditoria da
PML,

Retificagdo de  Membros das
Comissbes da Camara Teécnica,
Comissdo de FEtica, e Comissio
Executiva;

Proposta de Formacédo de Comisséo
Técnica do CMS na area de
Saneamento Basico;

Audiéncia Publica Trimestral e Anual

Aprova prestacdo de contas do
Fundo Municipal de  Saude
referente ao més de fevereiro de
2002.

Aprova Relatorio de Gestdo e
Avaliacdo da Agenda de Metas
Prioritarias de 2001 e Relatorio do
Orcamento e Execugdo Financeira
do ano de 2001.

Determina  que a Comissao
Executiva do Conselho Municipal
de Saude estude e dé
encaminhamento necessarios para
a instituicdo do Conselho Municipal
de Saneamento Bésico.

Aprova realizacdo de Audiéncias
Publicas Servico Municipal de
Saude em principio nas seguintes
datas: a Anual, no 1° semestre de
2002 e as trimestrais em 23/05,
07/08, 11/11 de 2002, e 02/03.
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1082 Reunido Ordinaria — 21/05/02

ASSUNTOS DE PAUTA DELIBERACOES
e Aprovacdo da Ata da 1072 Reunido e Aprova prestacdo de contas do
Ordinaria e pauta para a 108°% Fundo Municipal de  Saude
Reunido Ordinaria do Conselho referente ao més de marco de
Municipal de Saude; 2002.
e Informes;

e Prestacdo de Contas do FMS
referente ao més de margo de 2002;

e Relato sobre Convénio para
Implantacéo de Servico de
Hemodialise;

e Relatorio de Gest&do/2001;

e Programa “Adolescer é preciso”;

e Indicacdo de representante do CMS
para o Programa “Adolescer ¢é
preciso”;

e Avaliacdo do tipo de parto realizado
em Londrina em 2000/2001;

e Contratacdo de Assessoria Adm
inistrativa/Financeira para o Fundo
Municipal de Saude;




1092 Reunido Ordinéaria - 18/06/02
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ASSUNTOS DE PAUTA

DELIBERACOES

Aprovagdo das Atas da Reunido
Extraordinaria de 02 de abril de
2002, da 1082 Reunido Ordinaria e
pauta para a 1092 Reunido Ordinéria
do Conselho Municipal de Saude;
Informes;

Prestacdo de Contas do FMS
referente ao més de abril de 2002;
Avaliagdo de proposta de novos
valores orcamentarios para as obras
das UBS Leonor e Lindéia e
Almoxarifado;

Projeto Saber para Reagir;
Financiamento da Saude no Estado
do Parana — O impacto da Emenda
Constitucional n° 29;

Entrega do Certificado para os
participantes do Curso de
Capacitacéo de Conselheiros;
Conferéncia Municipal de Assisténcia
Framacéutica;

Contratacao de Assessoria
Administrativa/Financeira para o0
Fundo Municipal de Saude;

Aprova Projeto Piloto de Fitoterapia e
recursos no valor de R$ 1.060,00 para
viagem dos técnicos da secretaria de
saude envolvidos no projeto, &
Curitiba e Telémaco Borba para
conhecimento de Servicos de
Fitoterapia ja implantados.

Aprova Prestacdo de Contas do
Fundo Municipal de Saude referente
ao més de abril de 2002.

Aprova Orcamento Adicional no valor
de R$ 221.073,83 para continuidade
das obras previstas no Projeto de
Reformas e Ampliacdes de Unidades
Basicas de Saude, aprovado em abril
de 2001, verificando-se a
possibilidade legal de se utilizar saldo
da conta PAB.

Aprova a contratagdo, por prazo
determinado, de 05 auxiliares
administrativos para o Fundo
Municipal de Saude.

Estabelece a comissdo organizadora
da 12 Conferéncia Municipal de
Assisténcia Farmacéutica e Politica
de Medicamentos, com a seguinte
composicao: 3 usuarios, 1
trabalhador, 1 prestador e 1 gestor.
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ASSUNTOS DE PAUTA

DELIBERACOES

e Aprovagdo da Ata da 1092
Reunido Ordinaria e pauta para a
1102 Reunido Ordinaria do
Conselho Municipal de Saude;

e Informes;

e Prestacdo de Contas do FMS
referente a0 més de maio de
2002;

e Pacto de Indicadores da Atencéo
Béasica 2002;

e Plano Municipal de Saude
2003/2004;

e Conferéncia Municipal de
Assisténcia Farmacéutica-
Comissédo Organizadora;

Aprova Prestacdo de Contas do
Fundo Municipal de  Saude
referente ao més de maio de 2002.
Aprova Pactuagdo de Indicadores
da Atencgéo Basica para 2002.
Aprova Constituicdo de Comissao
Para Elaboracdo do Plano
Municipal de Saude para o0 biénio
2003/2004 com 8 membros, sendo
4 usuérios, 2 trabalhadores, 1
gestor e 1 prestador.

Estabelece Teto Fincanceiro de R$
50.000,00 para as despesas da 1°
Conferéncia Municipal de
Assisténcia Farmacéutica e Politica
de Medicamento.

1112 Reunido Ordinéaria - 20/08/02

ASSUNTOS DE PAUTA

DELIBERACOES

Aprovagao da Ata da 1102 Reunido
Ordinéaria e pauta para 1112 Reuniao
Ordinaria do Conselho Municipal de
Saude;

Informes;

Prestacdo de Contas
referente ao junho de 2002,
Relatorio da Comissdo Municipal
DST/AIDS;

Relato das Atividades desenvolvidas-
no Programa Municipal DST/AIDS;
Conferéncia Municipal de Assisténcia
Farmacéutica/ Aprovacao do
Regulamento;

Ultra-som de varizes em Londrina;

do FMS

Aprova Prestacdo de Conrtas do
Fundo Municipal de  Saude
referente ao més de junho de 2002.
Aprova 0 Regulamento da 1°
Conferéncia Municipal  de
Assisténcia Farmacéutica e Politica
de Medicamento.

Aprova indicacdo de 1 pessoa do
HZN, 1 pessoa HZS, e 3 pessoas
da Secretaria de Saude para
frequentarem o curso de Técnico
em Enfermagem oferecido pelo
Colégio Aplicacao e HU.

Aprova instituicdo de Comissédo de
Avaliagcdo dos Servigos de Pronto
Socorro do Municipio de Londrina,
com a seguinte composi¢ao: 3
usuarios, 1 gestor, 1 trabalhador e
1 prestador.




1122 Reunido Ordinéaria - 17/09/02
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ASSUNTOS DE PAUTA

DELIBERACOES

Aprovacdo da Ata da 1112 Reunido
Ordinaria e pauta para 1122 Reuniédo
Ordinaria do Conselho Municipal de
Saude;

Informes;

Prestacdo de Contas do FMS
referente ao més de julho de de
2002;

Saude Mental: classificacdo dos
servicos de saude;

Apresentacdo das questdes de
saude mental;

Encaminhamentos das conclusdes

das Conferéncias Municipais
anteriores e formacao de comisséao;
Proposta de Audiéncia

Publica/Prestacédo de Contas;

12 Conferéncia  Municipal de
Assisténcia Farmacéutica e Politica
de Medicamentos

Ampliacdo do Pronto Atendimento
Adulto;

Relato da Comissao de Avaliacédo da
Urgéncia/ Emergéncia;

Resposta ao Sr llson da Silva;

Aprova liberacdo de recursos do
FMS no valor de R$ 22.856,00 para
readequacdo do setor de urgéncia
e emergéncia do hospital Zona Sul,
obedecendo o limte aprovado
anteriormente. (Obs: até a data de
31 de dezembro de 2002 esta
verba néo foi utilizada)

Aprova Projeto para criagcdo de
Servico de Pronto atendimento
Adulto.

Aprova Prestacdo de Contas do
Fundo Municipal de  Saude
referente ao més de julho de 2002.
Aprova realizacdo de Audiéncia
Publica da Secretaria de Saude
para o dia 11/10/2002.

Aprova encerramento de assunto
de ordem particular levantado pelo
Sr. llson da Silva neste conselho,
no qual o mesmo em reunifes
anteriores exigia deste conselho
um posicionamento em relacdo a
uma peticdo sua junto as entidades
filantropicas para que estas lhe
repassem parte de recursos
recebidos de outras esferas do
governo e mesmo de entidades, a
titulo de doacao, a fim de custear
despesas judiciais suas de carater
particular.




1132 Reunido Ordinaria — 15/10/02

58

ASSUNTOS DE PAUTA

DELIBERACOES

e Aprovacao das Atas da da 1112
Reunido Ordindria da 1122 Reunido
Ordinaria e pauta para 1132 do
Conselho Municipal de Saude;

e Saude Mental; classificagdo dos
servigos de saude

e Relato da Comisdo de Saude
Mental;

e Apresentacdo das questbes de
saude menta;

e Prestagcdo de contas do FMS
referente ao més de agosto/2002

e Relato da Comissao de Avaliacéo
dos Servico de Pronto Socorro no
Municipio de Londrina;

e Relatério sobre aplicacdo de
recursos do Fundo Municipal de
hemodidlise;

e 12 Conferéncia de Assisténcia
Farmacéutica e Politica de
Medicamentos;

e Informes;

Aprova Prestacdo de Contas do
Fundo Municipal de Saude referente
ao més de agosto de 2002.

Aprova Elaboracéo de um
Posicionamento do Gestor sobre o
Relatério da Comissao de Avaliacédo
de Servicos de Pronto Socorros no
Municipio de Londrina.

Aprova Constituigdo de Comissao
Paritaria para Avaliacdo das
Unidades de Saude 12 horas com a
seguinte composicdo: 6 membros,
sendo 3 usuarios, 1 gestor, 1
prestador e 1 trabalhador.

Aprova alteracdes no regulamento da
12 Conferéncia Municipal de
Assisténcia Farmacéutica e Politica
de Medicamentos.




1142 Reunido Ordinaria — 19/11/02
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ASSUNTOS DE PAUTA

DELIBERACOES

e Aprovacdo da Ata 1132 Reunido
Ordinaria e pauta para 114°
Reunido Ordinaria co Conselho
Municipal de Saude;

e Informes;

e Prestacdo de contas do FMS
referente ao més de setembro/2002

e Teto financeiro SUS/Londrina;

e 1° de dezembro: Dia Mundial de
Luta contra a Aids;

e Projeto Melhoria do atendimento de
urgéncia/emergéncia do Hospital
Zona Sul;

e Regimento da Comissédo de Saude
Mental;

Resolve indicar a Conselheira
Angélica de Souza para compor
Comité Municipal de Mobilizacéo
Contra a Dengue.

Aprova proposta de alteracdo na
reforma do Servico de Urgéncia e
Emergéncia do HZS, passando de
R$ 22.000,00 para R$ 15.000,00
com recomendacdo de que se
utilize recursos da fonte PAB.
.(Obs: até a data de 10 de junho de
2003 esta verba néo foi utilizada)
Aprova por aclamacdo o Regimento
da Comissdo Municipal de Saude
Mental

Aprova Prestacdo de Contas do
Fundo Municipal de Saude referente
ao més de setembro de 2002.

Elege Wladimir Carlos Rodrigues e
Joelma Aparecida Souza Carvalho,
para representarem o segmento de
usuarios do CMS de Londrina na
11° Plenaria Nacional de
Conselhos de Saude.

1152 Reunido Ordinaria — 17/12/02

ASSUNTOS DE PAUTA

DELIBERACOES

e Aprovacdo da Ata 1142 Reunido
Ordinaria e pauta para 1152
Reunido Ordinaria do Conselho
Municipal de Saude;

e Informes;

e Prestacdo de contas do FMS
referente ao més de outubro/2002

e Relato da Comisséo Intersetorial de
Saude do Trabalhador;

e Hospital-Dia/HU para portadores de
HIV/Aids;

e Comité Municipal de Mobilizagédo
contra a Dengue;

e Relato da Audiéncia Publica sobre
orcamento do Estado do Parana
para a Saude;

e Relato da Plenaria Nacional dos
Conselhos de Saude;

Aprova Prestacdo de Contas do
Fundo Municipal de Saude referente
ao més de outubro de 2002.
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CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE

COMPOSICAO DE ACORDO COM A LEI 4911, DE 27 DE DEZEMBRO DE 1991, ACRESCIDA DAS
ALTERACOES CONSTANTES DA LEI MUNICIPAL 8445 DE 04 DE JULHO DE 2001.

SEGMENTO DE GESTOR
Silvio Fernandes da Silva — Titular/Margaret Shimiti — Suplente
Rosilene Aparecida Machado —Titular/Sandra Bonini de Abreu — Suplente

SEGMENTO DE TRABALHADOR EM SAUDE
Pedro Garcia Lopes — Titular/Miguel Alves Pereira Junior— Suplente
Sandra lara Sterza- Titular/Maria Tereza Mendes Alves Pereira- Suplente
Ana Maria da Cruz— Titular/Maria Aparecida Ramalho Oliveira — Suplente
Pedro Afonso Figueiredo- Titular/Luciana A. de Barros Abdo — Suplente
Manoel Nivaldo da Cruz- Titular/Isaltina Pires Cardoso - Suplente

SEGMENTO DE PRESTADOR DE SERVICOS
Fahd Haddad - Titular/Antonio Carlos Gongales de A Ribeiro — Suplente
Ghislaine Ballalai Ledncio — Titular/Josette Branco A Martini — Suplente
Sylvio Villari Filho — Titular/Claudio C. Camacho Biazin— Suplente
Vere Lucia Marvulle- Titular/Denise da Silva Scaneiro Sardinha — Suplente
Paulo F. Nicolau — Titular/Ireni Pereira de Oliveira Martins — Suplente

SEGMENTO DE USUARIOS
Edson Cunha - Titular/Claudio Luiz dos Santos — Suplente
Joel Tadeu Correa — Titular/Natal de Oliveira — Suplente
Paulo R. de Lima - Titular/Rosilene Apda Carvalho Ferreira- Suplente
Joelma Apda de Souza Carvalho- Titular/Edgar C. de Souza- Suplente
Angélica de Souza — Titular/llson da Silva - Suplente
Wladimir Carlos Rodrigues —Titular/Elba Ferreira — Suplente
Julia Satie Miyamoto — Titular/Cecilia Carlos da Silva Macedo — Suplente
Kathia Nemeth Perez — Titular/Silvana Gomes dos Santos — Suplente
Claudemar Teixeira- Titular/Maria Helena Ribeiro de A. Ferreira — Suplente
Sebastido Francisco Rego — Titular/Heloisa Helena Silva - Suplente
Amadeu Rodrigues de Oliveira - Titular/Maria José T. Lopes — Suplente

Sindicato Patronal -n&o houve elei¢cdo de entidades deste segmento estando
vaga esta representacdo no Conselho Municipal de Saude

*Composicao em vigor em jan/2002
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CONCLUSAO

O Relatério de Gestao referente ao ano de 2002 contém um conjunto
de dados e informagfes que consubstanciam a continuidade do Projeto de Saude
da atual administracdo, que tem sido permanentemente debatido e submetido a
deliberacdo do Conselho Municipal de Saude. Destacamos que o0s objetivos
maiores desse projeto relacionam-se a intencédo de propiciar avancos na construcao
do Sistema Unico de Salde no municipio, traduzindo em acbes concretas as
medidas do poder publico que visam tornar realidade a doutrina e os principios da
reforma sanitaria brasileira.

Destacamos a seguir algumas dessas acoes, tais como investimentos
em infra-estrutura fisica e de recursos humanos, aperfeicoamento no processo de
trabalho e capacitagcdo de profissionais de saude. Em sintese procurou-se
estabelecer nova relacdo com o conjunto dos servidores e com 0s usuarios visando
democratizar internamente a gestdo, humanizar o atendimento e melhorar a
qualidade da atencédo nos seus diferentes aspectos.

Foram construidas e/ou ampliadas Unidades Béasicas de Saude no
Chefe Newton-Paraty, Jardim Tokio, Jardim Novo Amparo, Lindoia, Séo Luiz,
Maraba, PIND, Casoni. Outras obras estdo em andamento, como o almoxarifado e
0 pronto-atendimento infantil do Leonor ao passo que outras estao prestes a serem
licitadas, entre as quais se destacam, 06 novas Unidades Béasicas, o CAPS/ adulto
e 0 pronto-atendimento central para adultos.

A frota de veiculos foi ampliada, com a aquisicdo de novas
ambulancias para o TEC e para o controle de endemias. Também adquirimos 36
veiculos para o programa de saude da familia.

Londrina ja conta com 95 equipes de Saude da Familia, cobrindo mais
de 70% da area total do municipio. No processo de mudanca de modelo
assistencial a partir dessa estratégia estruturante, estamos integrando 0s servicos
de internacdo domiciliar, saide mental e fisioterapia entre outros, para que atuem
na mesma logica e principios da saude da familia. Além de termos sido pré-
,selecionados no PROESF do Ministério da saude, o que nos permitira ampliar

ainda mais essa estratégia, implantaremos nos préximos meses uma policlinica de
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especialidades para resolver de forma definitiva a demanda reprimida nessa area.

Além disso, implantamos 08 equipes de saude bucal, através, das quais, pela
primeira vez na histéria de Londrina atenderemos adultos na nossa rede.

A modernizacdo da rede de saude inclui readequacdo da
informatizacdo, que estd em curso, e maior controle da aquisicdo, distribuicdo e
utilizacdo de insumos e produtos, com destaque para os produtos farmacéuticos, ja
gue os medicamentos basicos constituem uma de nossas maiores despesas de
custeio em virtude da preocupacdo que temos de manter os estoques sempre
regulares em nossas unidades.

Na Maternidade Municipal foi colocada em préatica a humanizacdo do
parto, que inclui analgesia (implantado em outubro de 2002), esta sendo feito o
teste da Orelhinha e foi instalado um posto de coleta de leite materno.

Realizamos a terceira mostra de experiéncias de saude da familia de
Londrina, com centenas de trabalhos apresentados, e a primeira conferéncia
municipal de assisténcia farmacéutica. Além disso, ampliamos o quadro de
servidores de 2.722 (setembro de 2002) para 2.756 (dezembro de 2002) e estamos
realizando diversos cursos de capacitacdo, com destaque para especializacao de
80 médicos de saude da familia em medicina de familia e comunidade.

Os dados desse Relatorio de Gestdo de 2002, que foram
sinteticamente resumidos nos paragrafos precedentes, atestam, que o municipio,
em nosso ponto de vista, estd obtendo avancos significativos na implementacdo do

seu Plano de Saude.

Silvio Fernandes da Silva
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE



