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PRODUCAO DE ATENCAO BASICA:

PROCEDIMENTOS

1° QUAD

2° QUAD

3° QUAD

CONSULTA MEDICA 33.541 34.791 36.014 104.346
CONS. PROF. NIVEL SUPERIOR EXCETO MEDICO 9.434 13.253 13.650 36.337
CONS. ATENDIMENTO DOMICILIAR 1.619 1.144 1.164 3.927
CONSULTA PRE- NATAL 1.848 1.916 2.318 6.082

OUTROS PROCEDIMENTOS

1° QUAD

2° QUAD

3° QUAD

VISITA POR PROFISSIONAL DE NiVEL MEDIO 75.815 131.128 163.461 370.404
AFERICAO DE PRESSAO 14.448 14.423 23.834 52.705
GLICEMIA CAPILAR 5.175 5.332 6.311 16.818
AVALIACAO ANTOPROMETRICA 4.681 3.521 6.360 14.562
ATIVIDADE EDUCATIVA/ ORIENTACAO EM GRUPO 487 101 407 995
CURATIVO GRAU I C/ OU S/ DEBRIDAMENTO 4.388 5.193 4.530 14.111
INALACAO 261 808 663 1.732




PRODUCAO DE ATENCAO BASICA:

PROCEDIMENTOS DIAGNOSTICO
EXAME CITOPATOLOGICO DE COLO UTERO

1° QUAD
1.047

2° QUAD
1.146

3° QUAD
2.307

4.500

MAMOGRAFIA

876

467

1.264

2.607




PRODUCAO SAUDE BUCAL - UBS e ESF

PROCEDIMENTOS CLINICOS - ESB 1° QUAD 2° QUAD 3° QUAD
TOTAL DE PROCEDIMENTOS CLINICOS 6.481 2.727 5.750 14.958

PROCEDIMENTOS CLINICOS 1° QUAD 2° QUAD 3° QUAD

RADIOGRAFIA 88 87 25 200
PRIMEIRA CONSULTA 1.340 573 772 2.685
CAPEAMENTO PULPAR 214 87 94 395
RESTAURACOES 2.729 829 680 4.238
RASPAGEM 4.424 193 945 5.562
TRATAMENTO CIRURGICO 925 1.465 1.847 4.237
TRATAMENTO DE CANAL 323 262 274 859




PRODUCAO DE URGENCIA E EMERGENCIA

g

PROCEDIMENTOS CONSULTAS MEDICAS
0301060096

1° QUAD

2° QUAD

3° QUAD

—
TOTAL

PRONTO ATENDIMENTO SAO JOAO 17.312 11.392 15.565 44.269
PRONTO ATENDIMENTO SAO GERALDO 15.169 11.398 14.519 41.086
HOPITAL DE CAMPANHA — COVID (ATE 30/09/2020) 0 8.595 0 8.595
UPA 24 HORAS — DAISA DE PAULA SIMOES (A PARTIR DE 0 0 9.950 9.950
01/10/2020)

TOTAL DE OUTROS PROCEDIMENTOS 1° QUAD 2° QUAD 3° QUAD
PRONTO ATENDIMENTO SAO JOAO 31.550 32.850 45.674 110.074
PRONTO ATENDIMENTO SAO GERALDO 32.630 28.823 35.160 96.613
HOPITAL DE CAMPANHA — COVID (ATE 30/09/2020) 5

UPA 24 HORAS — DAISA DE PAULA SIMOES (A PARTIR DE 18.081 18.081
01/10/2020)




Consideracoes sobre os atendimentos
no Hospital de Campanha

Inicio dos atendimentos 09/03/2020 até 29/09/2020 quando passa de HCC
para UPA 24horas, foram 149 dias ininterruptos com uma média de 58
atendimentos/dia, com um total de atendimentos de 8.595

Dias com maiores picos de atendimentos

UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA SIMO 2707720 114
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA SIMO 28/07/20 111
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA SIMO 10/08/20 111
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA 5IMO 12/08/20 104
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA 5IMO 13/08/20 101
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA 5IMO 19/08/20 102
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA 5IMO 24/08/20 115
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA SIMO 31/08/20 121
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA SIMO 03/09/20 100
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA SIMO 04/09/20 105
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA SIMO 08/08/20 139
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA SIMO 09/06/20 130
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA SIMO 10/09/20 114
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA SIMO 14/09/20 103
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA 5IMO 15/09/20 108
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA 5IMO 16/09/20 105
UPA 24 HORAS DAISA DE PAULA 5IMO 21/08/20 103




PRODUCAO DE URGENCIA E EMERGENCIA

ATENDIMENTO MEDICO DE URGENCIA
HOSPITAL DAS CLINICAS SAMUEL LIBANIO

PROCEDIMENTOS CONSULTAS MEDICAS 1° QUAD 2° QUAD 3° QUAD

ATENDIMENTO MEDICO EM PRONTO ATENDIMENTO — 1.774 11 0 1.785
0301060096

ATENDIMENTO DE URGENCIA - 25.106 14.593 13.425 53.124
0301060061

B ATENDIMENTO MEDICO
EM PROMNTO
ATENDIMENTO —
0301060096

HATENDIMENTO DE
URGENCIA -301060061

53.124




ROLU A0 DO 2 U a A
A ° QUAD AD QUAD
CLINICAS 3.319 2.421 1.061 6.801
PEDIATRICAS 32 28 11 71
TRAUMATICAS 1.250 871 399 2.520
PSIQUIATRICAS 243 159 79 481
OBSTETRICAS 157 94 49 300
TOTAL 5.001 3.573 1.599 10.173
m CLINICAS
B PEDIATRICAS
B TRAUMATICAS
® PSIQUIATRICAS

¥ OBSTETRICAS




PRODUCAO DO SERVICO MOVEL DE URGENCIA - SAMU

ATENDIMENTO POR FAIXA ETARIA 1° QUAD 2°QUAD 3° QUAD

IDADE DE 00 A 1 ANO 35 27 9 71
IDADE DE 2 A 9 ANOS 52 33 18 103
IDADE DE 10 A 19 ANOS 229 144 61 434
IDADE DE 20 A 40 ANOS 1379 961 456 2796
IDADE DE 41 A 60 ANOS 1245 884 388 2517
IDADE DE > 60 ANOS 1825 1.339 588 3752
DESLOCAMENTO DO SAMU DE OUTRAS BASES/SAMU 236 185 79

POUSO ALEGRE EM ATENDIMENTO 500
TOTAL 5.001 3.573 1.599 10.173

CLASSIFICAGAO DE RISCO 1° QUAD 2° QUAD 3° QUAD

VERMELHO 1.613 1.166 534 3.313
AMARELO 3.304 2.361 1.047 6.712
VERDE 84 46 18 148
TOTAL 5.001 3.573 1.599 10.173




PRODUCAO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

CAPS AD NOVO CAMINHO 1° QUAD 2° QUAD 3° QUAD
ATENDIMENTO INDIVIDUAL DE PACIENTE EM CENTRO DE 566 732 750 2.048
ATENGAO PSICOSSOCIAL

ATENDIMENTO EM GRUPO DE PACIENTE EM CENTRO DE 332 11 87 430
ATENGAO PSICOSSOCIAL

ATENDIMENTO FAMILIAR EM CENTRO DE ATENGCAO 73 111 133 317
PSICOSSOCIAL

ATENDIMENTO DOMICILIAR 8 18 18 44
ACOES DE REABILITAGAO PSICOSSOCIAL 18 34 71 123
ATENCAO AS SITUACOES DE CRISE 2 3 6 11
ACOLHIMENTO DIURNO 572 275 473 1.320
PRATICAS EXPRESSIVAS E COMUNICATIVAS EM CENTRO DE 143 2 127 272
ATENGAO PSICOSSOCIAL




PRODUCAO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

CAPS Il ALDEIA VIRAMUNDO 1° QUAD 2° QUAD 3° QUAD

ACOLHIMENTO DIURNO DE PACIENTE EM CENTRO DE 405 72 7 487
ATENGAO PSICOSSOCIAL

ATENDIMENTO INDIVIDUAL DE PACIENTE EM CENTRO 1.242 674 715 2.631
DE ATENGCAO PSICOSSOCIAL

ATENDIMENTO EM GRUPO DE PACIENTE EM CENTRO DE 275 1 1 277
ATENGAO PSICOSSOCIAL

ATENDIMENTO FAMILIAR EM CENTRO DE ATENCAO 300 195 66 561
PSICOSSOCIAL

ACOLHIMENTO INICIAL POR CENTRO DE ATENGAO 157 98 0 255
PSICOSSOCIAL

ATEN. DOMIC. P/ PACIENTES DE CENTRO DE AT. 12 7 6 25
PSICOSSOCIAL E OU FAMILIARES

ACOES DE ARTICULAGAO DE REDE INTRA E 6 9 12 27
INTERSETORIAIS

PRATICAS CORPORAIS EM CAPS 216 3 0 219
ATENGCAO AS SITUACOES DE CRISE 33 27 0 60
ACOES DE REABILITACAO PSICOSSOCIAL 116 70 11 197
MATRICIAMENTO DAS EQUIPES DE AB 8 2 2 12




PRODU(;AO DE ATEN(;AO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA

CONSULTAS ESPECIALIZADAS

OUTROS PROCEDIMENTOS
(Quantidade de consultas / outros procedimentos apresentados)

ESTABELECIMENTO DE SAUDE 1° QUAD 2° QUAD 3° QUAD
CEMED 13.413 10.669 14.053 38.135
CTA 1.734 1.293 2.395 5.422
COLINAS DE SANTA BARBARA 345 200 291 836
LABORATORIO MUNICIPAL 46.099 41.262 72.118 159.479
POLICLINICA MUNICIPAL 3.162 2.175 5.464 10.801
SERVICO DE FISIOTERAPIA 510 1.461 3.495 5.466
TABAGISMO 329 528 1.039 1.896
**CISAMESP 23.364 26.982 29.805 80.151
**HCSL 53.185 47.025 53.216 153.426

180.000 7 159.479 153.426
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PRODUCAO DE ATEN(;AO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA

CONSULTAS ESPECIALIZADAS

OUTROS PROCEDIMENTOS
(Quantidade de consultas / outros procedimentos apresentados)

OUTROS PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS 1° QUAD 2° QUAD 3° QUAD

MAGSUL 136 132 130 398
MEDSUL 236 246 269 751
LIMA E RAMOS (ISMO) 8.557 3.980 9.414 21.951
SANTA PAULA IMAGEM 1.822 723 2.211 4.756
CORPUS RADIODIAGNOSTICO 302 313 323 938
CORPUS PET CT 68 68 68 204
ONCOMINAS 1.257 1.336 1.226 3.819
APAE 12.266 0 867 13.133
INSTITUTO FELIPPO SMALDONE 451 0 550 1.001

LEI N2 13.992, DE 22 DE ABRIL DE 2020 - Suspende por 120 (cento e vinte) dias, a contar de 1° de marc¢o do corrente ano, a

obrigatoriedade da manutengdo das metas quantitativas e qualitativas contratualizadas pelos prestadores de servigco de satde no

dmbito do Sistema Unico de Saude (SUS).

LEI N© 14.061, DE 23 DE SETEMBRO DE 2020 - Prorroga até 30 de setembro de 2020 a suspensdo da obrigatoriedade da

manutengdo das metas quantitativas e qualitativas contratualizadas pelos prestadores de servico de saude, de qualquer natureza,

no émbito do Sistema Unico de Satde (SUS), estabelecida na Lei n® 13.992, de 22 de abril de 2020; e dd outras providéncias.




PRODUCAO DO TRANSPORTE FORA DE DOMICILO

PRODUGAO TFD 2° QUAD

VIAGENS 538 444 551 1.931

PACIENTES 1.136 625 997 2.758

ACOMPANHANTES 949 520 787 2.256
2000 1.931

2758
2.256
1.500 -
1.000 -
500 -
0 - T T

VIAGENS PACIENTES ACOMPAMNHANTES

3.000 -

2.500 -




PRODUCAO OUVIDORIA SUS

! 1° QUAD 2° QUAD 3° QUAD
MANIFESTACAO
DENUNCIA 2 0 0 2
ELOGIO

TOTAL DE ATENDIMENTOS: _ Y 1 1 g
DEMANDAS REALIZADAS: RECLAMACAO 41 28 44 113
- 12 QUAD: 43 ATENDIMENTOS SUGESTAO ; 7
- 29 QUAD: 29 ATENDIMENTOS -
-32 QUAD: 46 ATENDIMENTOS OGNS 0 0 2 2

= DENUNCIA

H ELOGID

M RECLAMACAD
B SUGESTAD

= SOLICITACAD




PRODUCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Total por
Farmadcia
Afonsos 296 148 240 684
Algodao 345 289 282 916
Belo Horizonte 1.137 773 708 2.618
Central 17.392 13.222 14.507 45.121
Cervo 121 81 88 290
Cidade Jardim 3.169 2.882 2.943 8.994
c°""Baasr::r§a"ta 877 638 677 2.192
Cruz Alta 922 623 646 2.191
Esplanada 3.735 3.076 3.245 10.056
Faisqueira 2 625 650 595 1.870
Foch 7.107 6.381 6.129 19.617
Hospital de
Campanza Covid 19 0 152 1855 2.007
Jardim Brasil 5.195 4.495 4.957 14.647
Pantano 1.375 1.262 1.068 3.705
P3ao de Aguicar 2.394 1.869 1.965 6.228
Policlinica 7.075 5.450 5.382 17.907
Sao Joao 7.487 5.995 5.878 19.360
ng‘;t:i':;:re 59.252 47.986 51.165 158.403




PRODUCAO DE VIGILANCIA EM SAUDE

CAMPANHA DE VACINA INFLUENZA

e e S —

GRUPO POPULACAO DOSES APLICADAS % COBERTURA
PRIORITARIO
CRIANCA 9,280 8.087 87,14%
TRABALHADOR SAUDE 5.217 6.321 121,16%
GESTANTE 1.324 1.000 73.,31%
PUERPERA 224 143 63.84%
IDOSOS 14.669 18.238 124.33%
TOTAL 37.326 37.370 100.12%

Campanha Nacional de Vacinagdo Contra Influenza 2020

100 . Populagio 37.326
90 . ~ A Desss Aplicadas 37.270
w80 a2 L Coberturs Vacinal 100,12%
£ 7 ¥ =
g . Populagin Alvs Todos
£ 6o N,
- b | e Regido SUDESTE
: |
st Nivel MUNICIPAL
t 40
@ .
R 1 UE 31 - MINAS GERAIS
S 20 b | Macro Regional 45 - MR-MG
10 1 Regional 10 - GRS POUSO ALEGRE
0 A Municipio 315250 - POUSO ALEGRE
pi

| Desenvolvido por:
Ministério da Saide
Fonte: SIPNI/DATASUS/MS. DATASUS - R




VACINACAO INFANTIL

VACINAS 1° QUAD 2° QUAD 3° QUAD TOTAL

N 2 de doses aplicadas de BCG em
menores de 1 ano.

N 2 de segunda dose aplicadas de
VORH em menores de 1 ano.

N 2 de terceiras doses aplicadas de 359 414 514 1.287
Pentavalente em menores de 1 ano.

N 2 de terceira doses aplicadas 353 411 511 1.275
contra poliomielite em menores de
1 ano.

N 2 de terceiras doses aplicadas de 392 495 502 1.489
Pneumocdcica em menores de 1
ano.

N 2 de segundas doses aplicadas de 385 453 545 1.383
Meningocdcica conjugada em
menores de 1 ano.

N 2 de doses aplicadas da vacina 432 473 419 1.324
triplice viral em 1 ano.
N 2 de doses da vacina tetraviral em 361 458 471 1.290

menores de 1 ano e 3 meses.

N 2 doses da vacina Febre amarela 257 368 441 1.066
em menores de 1 ano.

Fonte: SPNI



PRODUCAO DE VIGILANCIA EM SAUDE
ZOONOSES - ARBOVIROSES

CASOS DE DENGUE 12, 22 e 32 QUADRIMESTRES 2020

o

12QUAD 2°QUAD 32 QUAD TOTAL
N.2 DE 52 36 17 105

NOTIFICACOES

CONFIRMADOS 12 06 02 20

DESCARTADOS 40 30 15 85

Casos de CHIKUNGUNYA 12, 22 e 32 QUADRIMESTRES 2020

1°QUAD 2°QUAD 32 QUAD TOTAL
N.2 DE 09 02 02 13
NOTIFICACOES
CONFIRMADOS 00 00 00 00
DESCARTADOS 09 02 02 13




PRODUCAO DE VIGILANCIA EM SAUDE

Sistema de Informacgao de Vigilancia da
Qualidade da Agua para Consumo Humano

Quantitative
minimo de Nuamero de amostras analisadas e percentual de cumprimento de diretriz nacional do plano de amostragem
Pardmetro analises’
Mensal [Total no  |JAN FEV MAR ([ABR MAI JUN JUL AGO  (SET out NOV  |DEZ TOTAL NO PERIODO
periodo
Turbidez 25 300 33 7 40 31 65 32 36 28 28 31 34 34 399
132,00 | 28,00% | 160,00 | 124,00 | 260,00 | 128,00 | 144,00 | 112,00 | 112,00 | 124,00 | 136,00 | 136,00 133,00%
% % % % % % % % % % %
Coliformes 25 300 28 7 40 31 65 - 13 28 26 22 32 29 321
Totais/E. coli 112,00 [ 28,00%| 160,00 | 124,00 | 260,00 52,00%| 112,00 | 104,00 [ 88,00% | 128,00 | 116,00 107,00%
% % % % % % % %
Fluoreto 9 108 25 4 - - - - - - - - - - 29
277,78 [44,44% 26,85%
%
Residual 25 300 26 7 34 27 59 32 32 25 25 25 28 26 346
Desinfetante ? 104,00 | 28,00%| 136,00 | 108,00 | 236,00 | 128,00 | 128,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 112,00 | 104,00 115,33%
% % % %o % % Y% % % % %

**Fluoreto nao esta pactuado no SISPACTO.



A0 OF

A A

Demonstrativo da Lei de Responsabilidade Fiscal

UF: Minas Gerais

MUNICIPIO:

RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOSE PREVISAOQ PREVISAOQ RECEITAS REALIZADAS
TRANSFERENCIAS INICIAL ATUALIZADA (a) Até o Bimestre (b)|% (bla) x 100
RECEITA DE IMPQSTOS () 92.450.000,00 92.450.000,00 91.386.057,96 98,85
Receita Resultante do Imposto Predial e Territorial 29.400.000,00 29.400.000,00 25955407 27 86,28
IPTU 25.000.000,00 25.000.000,00 19.513.801,63 78.06
Multas, Juros de Mara, Divida Ativa e QOutros Encargos 4.400.000,00 4.400.000,00 6.441.605,64 146 .40
Receita Resultante do Imposto sobre Senvicos de 13.000.000,00 13.000.000.,00 11.067 421,55 85,13
[TBI 13.000.000,00 13.000.000,00 11.067.42155 85,13
Multas, Juros de Mora, Divida Afiva e Outros Encargos 0,00 0,00 0,00 0,00
Receita Resultante do Imposto sobre Senvicos de 36.850.000,00 36.850.000,00 41.251.752 23 111,95
1SS 36.000.000,00 36.000.000,00 40.222 559 81 11,73
Multas, Juros de Mora, Divida Afiva e Outros Encargos 850.000,00 850.000,00 1.029192 42 121,08
Receita Resultante do Imposto sobre a Renda e 13.200.000,00 13.200.000.,00 13.111.476.91 9933
RECEITA DE TRANSFERENCIAS 319.110.000,00 319.110.000,00 342.111.861,50 107,21
Cota-Parte FPM 77.200.000,00 77.200.000,00 74.945.054 39 97.08
Cota-Parte [TR 110.000,00 110.000,00 55.316,68 50,29
Cota-Parte do IPVA 34.000.000,00 34.000.000,00 41.236.138.21 121,28
Cota-Parte do ICMS 204.200.000,00 204.200.000,00 223.509.074.32 109,46
Cota-Parte do IPI - Exportacéio 2.500.000,00 2.500.000,00 2.366.277 90 94 65
Compensacdes Financeiras Provenientes de Impostos 1.100.000,00 1.100.000,00 0,00 0,00
Desoneracéo ICMS (LC 87/96) 1.100.000,00 1.100.000,00 0,00 0,00
Qutras 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL DAS RECEITAS RESULTANTES DE 411.560.000,00 411.560.000,00 43349791946 105,33

IMPOSTOS E TRANFERENCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS - (Il = (1) + (I)




EXECUCAO ORCAMENTARIA

DESPESAS COM DOTACAO DOTACAO DESPESAS DESPESAS DESPESAS Inscritas em
ACOES E SERVICOS |INICIAL ATUALIZAD |até o bimestre (d) | % (dic) x 100 |Até o bimestre (e) |% (elc) x 100 |Até o % Restos a
PUBLICOS DE SAUDE A bimestre (f) (fic) x 100 Pagar Néo
(ASPS)-POR (c) Processado
SUBFUNGAO E s (g)
CATEGORIA
ECONOMICA
ATENCAQ BASICA (IV) | 6.149.000,0| 3.211.288 46 2.583.999,79 80,47 258399979 80,47| 2.424.080,63 75,49 0,00
4]
Despesas Correntes 5.999.000,0| 1.561.288,46 1.546.370,21 99,04 1.546.370,21 99,04| 1.546.370,21 99,04 0,00
Despesas de Capital 150.000,00| 1.650.000,00 1.037.629,58 52,89 1.037.629,58 52,89 877.710,42 53,19 0,00
ASSISTENCIA 5.145.000,0| 3.579.353,56 3.032.010,22 84,71 3.032.010,22 84,71| 2.976.057,09 83,15 0,00
HOSFITALAR E 0]
AMBULATORIAL (V)
Despesas Correntes 4.200.000,0] 2.435.000,00 2.006.374,24 82,40 2.006.374,24 82,40| 1.950.421,11 80,10 0,00
Despesas de Capital 945.000,00| 1.144.353,56 1.025.635,98 89,63 1.025.635,98 89,63| 1.025.635,98 89,63 0,00
SUPORTE 3.270.000,0| 3.889.500,00 3.443.962,90 88,55 3.218.156,46 82,74| 2.882.867,75 7412 225.806,44
PROFILATICO E 0
TERAPEUTICO
()]
Despesas Correntes 3.170.000,0] 3.789.500,00 3.443.962.90 90,858 3.218.156,46 84.92| 2.882.867.75 76,08 225.806.44
Despesas de Capital 100.000,00| 100.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VIGILANCIA SANITARIA 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(VI
Despesas Correntes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VIGILANCIA 25.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
EPIDEMIOLOGICA (VIII)
Despesas Correntes 25.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
ALIMENTACAO E 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
NUTRICAO (IX)
Despesas Correntes 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00
Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
OUTRAS 55.386.500,| 72.494.800,3 B65.740.899,07 90,68 65.369.337,81 90,17 | 63.733.500,8 87,91 371.561,26
SUBFUNCOES (X) 00 7 7
Despesas Correntes 55.331.500,| 71.649.800,3 65.178.945,87 90,97 654.897.474,81 90,58| 63.310.532,8 88,36 281.471,06
Despesas de Capital 55.000,00 845.000,00 561.953,20 66,50 471.863,00 55,84 422.968,00 50,06 90.090,20
TOTAL (XI) = (IW + W + 69.975.500,| 83.174.9423 74.800.871,98 89,93 74.203.504,28 89,21| 72.016.506,3 86,58 597.367,70
VI + VI + W+ X+ 0o 9 4
X}

PAGAS




EXECUCAO ORCAMENTARIA

S

APURAGAO DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MiNIMO PARA DESPESAS DESPESAS
APLICACAQEM EMPENHADAS (d) LIQUIDADAS (g)
ASPS

Total das Despesas com ASPS (XIl) = (XI) 7480067198 74203504 28
() Restos a Pagar Inscritos Indevidamente no Exercicio sem 0,00 N/A
-) Despesas Custeadas com Recursos Vinculados a Parcela 0,00 0,00
(-) Despesas Custeadas com Disponibilidade de Caixa Vinculada 0,00 0,00
(=) VALOR APLICADQ EM ASPS (XVI) = (XII- XII - XIV - XV) 7460067198 14203504 28
Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS (XVI) = (ll) x 15% (LC

Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS (XVI) = () x % (Lei

Diferenca enfre o Valor Aplicado e a Despesa Minima a ser Aplicada 9.776.184 07 9.176.616 37
Limite ndo Cumprido (XIX) = (XVIl) (Quando valor for inferior a zero) 0,00 0,00
PERCENTUAL DA RECEITA DE IMPOSTOS E 1725 1711




EXECUCAO ORCAMENTARIA

Repasses Fundo a Fundo

[~ T -]
ASSISTENCIA FARMACEUTICA CUSTEIO RS 889.348,32
ATENCAQ BASICA CUSTEIO RS 13.378.845,86
ATENCAQ BASICA INVESTIMENTO RS 130.000,00

ATENCAQ DE MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE AMBULATORIAL E

HOSPITALAR CUSTEIO RS 70.111.104,23
CORONAVIRUS {COVID-19) CUSTEIO RS 46.538.675,29
CORONAVIRUS {COVID-19) INVESTIMENTO RS 17.375,00
GESTAQ DO 5U5 CUSTEIO RS 79.000,00

VIGILANCIA EM SAUDE CUSTEIO RS 1.570.863,88




POUSO ALEGRE CONTRA
O CORONAVIRUS




12 CASO SUSPEITO EM POUSO ALEGRE EM 03/03/2020

Tabela 1: Distribuicdo dos casos suspeitos de COVID-19 notificados segundo municipio de
residéncia — Minas Gerais, 2020.
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ACOES DESENVOLVIDAS PARA O ENFRENTAMENTO
DA COVID 19 EM POUSO ALEGRE

L
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TRA"

NOMEROS ATUALIZADOS DO NOVO CORONAVIRUS.

cON e 4 04/05/2020 AS 18H14
0 CORONAVC %
-
7 DESCARTADOS POR

EXAME LABORATORIAL

CASOS 8 7 g SAPEIs:{;rDEO DlEJEQUl;'\R:::‘IrENA
NOTIFICADOS EMIsOLAMENTO {57
DOMICILIAR

INTERNACOES
CLINICAS

INTERNADOS
EM UTI

OBITOS EM
INVESTIGAGAO

Noncroions 117

CASOS
SUSPEITOS EM 162
INVESTIGAGAO

CONFIRTV?II\.\S(O)S 4 2

FONTE: VIGILANCIA EPIDEMIOLGGICA DE POUSO ALEGRE
*0S CASO0S CONFIRMADOS ESTAO INCLUIDOS NO TOTAL DE CASOS CURADOS
COM INVESTIGACAO CONCLUIDA.

INTERNAGOES CLINICAS

O =0 N W

INTERNADOS EM UTI

EM ISOLAMENTO
DOMICILIAR

OBITOS CONFIRMADOS

*WWW.POUSOALEGRE.MG.GOV.BR
*PACIENTES DO MUNICIPIO DE POUSO ALEGRE

Boletim Epidemioldgico COVID19 Pouso Alegre — 1° Quadrimestre
2020 (04/05/2020)



O prefeito Rafael Simdes no uso de suas atribuicdes em 17 de marco de 2020 decreta
situacao de emergéncia em saude publica no municipio através dos decretos:

DECRETO N¢ 5.117, DE 17 DE MARCO DE 2020. “Declara situagéo de emergéncia em
saude publica no Municipio em razdo do surto de doenca respiratoria coronavirus
(COVID-19), dispbée sobre as medidas de prevengcéo ao contdgio e para o seu
enfrentamento e dd outras providéncias.”

DECRETO N¢ 5.118, DE 17 DE MARCO DE 2020 “Institui o Comité de Operacdes de
Emergéncia de Saude do Covid-19 (COES — Pouso Alegre — COVID-19) e dad outras
providéncias.”

Entre o intervalo do primeiro caso suspeito registrado em Pouso Alegre em 03 de marco
de 2020 até o final do primeiro quadrimestre em 30 de abril de 2020, o cenario
municipal sofre um aumento significativo dos casos, conforme a ultima atualizacao do
Boletim Epidemiolégico em 04 de maio de 2020. O municipio registrou 879 casos
notificados, 717 investigacdes concluidas, 162 casos suspeitos em investigacao e 42
casos confirmados, desses 42 casos 3 foram a ébito.

Com o virus se alastrando rapidamente, uma Unidade de Saude (Hospital de Campanha)
para pacientes com Covid-19 foi inaugurada em Pouso Alegre no dia 04 de maio de
2020. O novo espaco com mais de 1000 metros quadrados foi improvisado nas
instalacdes da UPA — Unidade de Pronto Atendimento 24 Horas, ao lado do Hospital das
Clinicas Samuel Libanio, e oferece 26 leitos ambulatoriais exclusivo para casos de menor
complexidade.
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Hospital de Campanha
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Capacitacdo para os profissionais de saude

A Secretaria Municipal de Saude da Prefeitura de Pouso Alegre informou que os
profissionais da Atencao Bdsica (saude preventiva) e dos dois prontos atendimentos (Sao
Jodo e Policlinica Municipal) passaram por capacitacdao, seguindo os protocolos de saude
globais, para acolher possiveis casos do novo coronavirus (covid-19).

No dia 26 de fevereiro, profissionais do Hospital das Clinicas Samuel Libanio (HCSL) e da
Secretaria Municipal de Saude de Pouso Alegre tiveram uma palestra sobre as formas de
prevencao e tratamento do coronavirus, com o médico Dr. Breno César Diniz Pontes, chefe
do Setor de Infectologia do Hospital das Clinicas Samuel Libanio.

E importante ressaltar ainda que o Hospital das Clinicas Samuel Libanio foi designado pelo
Ministério da Saude como centro de referéncia para o tratamento do novo coronavirus,
para todo o Sul de Minas. A Secretaria Municipal de Saude estd buscando junto ao
Ministério, outros hospitais que possam servir de referéncia para o tratamento da
infeccao, uma vez que o HCSL ja atende a 154 municipios da regido macrossul, com
populacao estimada de 3 milhdes de pessoas.



CRIACAO DOS PROCEDIMENTOS OPERACIONAIS PADRAO - POPS

PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO-POP
HOSPITAL DE

CAMPANHA COVID 19 Data Criagio Revisio Data Revis3o Data da préxima
0105 /2020 ME 00 revisio: 052022
Setor: TRIAGEM SALA DE ESPERA E TRIAGEM N® 3
Objetivo (s): Acolher o paciente sintomatico respiratério de maneira segura, para evitar a disseminagdo do
COVID 19.
Acio Agente
= Cirientar o paciente a ficar a uma disténcia de dois metros, Enfermeiro & Tecnico em
seguindo a sinalizag&o. Enfermagem.
> Ao realizar o acolhimento ao paciente disponibilizar mascara e Enfermeiro & Técnico em
alcool em gel para higienizag&o das maos. Enfermagem.
¥ Coletar gqueixa e afenr S5V do paciente (evitando afenr
Pressf#o arernal e atentando-se para temperatura e saturagio | ENfermeiro e Técnico em
de 0O32) Enfermagem.
* Preencher todos os impressos com as informagdes do paciente | Enfermeiro.
* Fornecer os dados do paciente para confecgao de sua ficha de Enfermeiro & Técnico em
atendimento ao auxiliar administrativo. Enfermagem.
Realizar a ficha de atendimento sem coletar assinatura e anexar | Auxiliar administrativo
as fichas preenchidas pela enfermeira da irisgem
* Crientar o paciente a aguardar o atendimento respeitando uma Enfermeiro e Tecnico em
distdncia de dois metros de outra pessoa e a nao retirar a Enfermagem.
maéscara
> Realizar assepsia dos materiais utiizados (oximetro de pulso, Enfermeiro e Tecnico em
termdmetro e aparelho de pressdo) com solugio adequada. Enfermagem.
Reti I Enfermeiro & Técnico em
etirar as luvas Enfermagem.
Higienizar as m3os Enfermeiro e Técnico em
9 Enfermagem.
Enfermeiro e Técnico em
> Calgar novas luvas Enfermagem.
Enfermeiro, técnicos e auxiliares
= A disponibilidade do atendimento médico o paciente serd de enfermagem, auxiliar
chamado e encaminhado ao consultdrio. T
administrative & medico.
Elaborado por: Rewvisado por: Aprovado por:
Enfa. Cinthia Pereira de Oliveira
COREM: 4537539 .
Enf2 Juliana Cobra Baldini E“ﬂ'm:%’:;“ﬁ':;?_::ga“ha Enf2: Ana Heloisa Rodrigues Silva
COREM: 247.121 : ) COREM: 348.262
Enfa. Karen Thalita Fereira
COREM: 338.828
HCSL — POF 002 - 01




PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAOD-POP
HOSPITAL DE

CAMPANHA COVID 19 Data Criacio RewisSo Data Rewis3oc Data da proxina
0105 /2020 Ne 0o revisio: 052022

Observacio:

> Somente sera permitido acompanhantes para menores de 18 anos, maiores de 60 anos ou
pacientes com problemas psiquiatricos graves (fornecer mascaras para o acompanhants).
* Caso perceba alteracdes significativas dos S5V encaminhe o pacients imediataments ao
consultorio medico.
= O pacients que chegar na unidade de ambuldncia e ndo estiver em estado de urgéncial
emergéncia devera aguardar atendimento conforme fluxo nomal da unidade.

Referéncias Bibliograficas:
= Agéncia Macional de WVigildncia Sanitaria — http/portal_anvisa.gov. bricoronavirnus
- Centers for Disease Control and Prevention — https ffwaw cdec_gowcoronavinus201 9ncowindex_html
s Ministéro da Salde. Secretaria de Vigildncia em Saldde — httpshweww saude gov brisaude-dea-
Zlcoronavirus

= Woaorld Health Crganization — hittps:ffeesw wholintfemergencies/diseases/movelcoronavirus-2019

Elaborado por: Revisado por: Aprovado por:

Enf2. Cinthia Pereira de Oliveira
COREM: 453 799 I
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COREM: 247.121 co - : COREM: 348.262
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Condutores de ambulancia e profissionais de saide recebem treinamento do Corpo de
Bombeiros

A Secretaria Municipal de Saude de Pouso Alegre firmou parceria com o Corpo de
Bombeiros para atender os protocolos sanitarios que dao mais seguranca para as
equipes de profissionais que efetuam o transporte de pacientes em ambulancias,
evitando-se o contagio e a disseminacao do coronavirus e outras doencas infecciosas,
além de preservar a saude dos prdprios resgatados.

Nesta quarta-feira e quinta-feira (03 e 04/06), condutores de ambuladncia e integrantes
da equipe auxiliar passam por treinamento e recebem orientacdes dos militares da
corporacao sobre a correta paramentacao, desparamentacao e desinfeccao de viaturas.
O objetivo é que os profissionais estabelecam rotinas de limpeza e desinfeccao dos
veiculos que prestam os servicos de emergéncia, para que trabalhem com total
seguranca para si proprio e os pacientes transportados. Uma das formas de contagio
do coronavirus é o contato com superficies e objetos contaminados.

No primeiro dia, 19 condutores e auxiliares passaram pelo treinamento realizado no
anfiteatro da Univas/Campus Fatima. Na quinta-feira mais 11 condutores vao participar.
A preparacao também sera estendida aos profissionais que atuam na Atencao Primaria
existente no municipio.







Tratamento de Residuos

De acordo com o que se sabe até o momento, o novo coronavirus pode ser enquadrado
como agente bioldgico classe de risco 3, seguindo a Classificacao de Risco dos Agentes
Bioldgicos, publicada em 2017, pelo Ministério da Saude
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/classificacao_risco_agentes biologicos 3e
d.pdf, sendo sua transmissao de alto risco individual e moderado risco para a
comunidade.

Portanto, todos os residuos provenientes da assisténcia a pacientes suspeitos ou
confirmados de infeccdo pelo novo coronavirus (COVID-19) devem ser enquadrados na
categoria A1, conforme Resolucao RDC/Anvisa n° 222, de 28 de marco de 2018
(disponivel em:
http://portal.anvisa.gov.br/documents/10181/3427425/RDC 222 2018 .pdf/c5d3081d-
b331- 4626-8448-c9aag26ec410).

Os residuos devem ser acondicionados, em sacos vermelhos, que devem ser
substituidos quando atingirem 2/3 de sua capacidade ou pelo menos 1 vez a cada 48
horas, independentemente do volume e identificados pelo simbolo de substancia
infectante. Os sacos devem estar contidos em recipientes de material lavavel, resistente
a punctura, ruptura, vazamento e tombamento, com tampa provida de sistema de
abertura sem contato manual, com cantos arredondados. Estes residuos devem ser
tratados antes da disposicao final ambientalmente adequada.,
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Este documento wem apresentar as medidas implementadas pela AGIT SOLUCOES AMBIENTAIS para
onentar parceiros, fomecedores, clientes. colaboradores e stakeholders guanioc aos procedimentios
adotados para a mitigacgio da transmissibilidade de COVID-18, frente 4 pandemia atual.

1. Descrigaoc da Atividade

1.1, Introdugac

As agdbes agui descritas ratificam os procedimentos de saldde & seguranca ja implementados e definem
meétodos adicionais com o objetive de instruir os colaboradores para o desenvolvimentio de comportamentios
preventivos e seguros para o pleno funcionamenio das atividades £ evitando a framsmiss3o comunitaria da
COVID-18.

O planc considera cenarios de coleta de residucs de salide a granel & em bombonas de polipropilenc, tendo
o processo de autcclavagem como forma de tratamento tdrmico por inativacio de micro-organismaos de
Classe de Risoco 3, conforme determinado pela Mota Técnica GVIMSNGEGTES/AMVISA MY 04/2020, podendo
ser complementado com o processo de incineragio.

Considerando a ocoméncia de casos assintomaticos de COVID-19, porém com risco de transmissibilidade,
fica estabelecido por precaucio que as acies definidas neste documento serfo realizadas para todos os
Residuos de Servico de Salide (R55) gerenciados pela AGIT, como ja & feito nomalments, também durante
o periodo de atendimento da pandemia, sem distingio do estabelecimento gerador.

& wdos os envolvidos mestas instrugies cabera o aperfeicoamento, revisio = implementacio de medidas,
objetvando a ocportunidade de alcamcar um ambiente com o mMmaximo de seguranca e mebhor forma de
gerenciamento de riscos.

1.2.CENARIOS DE OFPERACOES

As coletas feitas pela AGSIT Sﬂlugc':es Ambientais, mos sews diversos clientes, podem ser realizadas de duas
formas:

a} de forma gransl, sendo os sacos & caixas de perfurccortantes dispostos nos bads dos wveiculos
que contam com emvelopaments fibrado para transporte até as unidades de tratamento;

B} em bombonas de polipropileno para o acondicionamenioc dos sacos e caixas de perfurocortantes
contendo residucs de servigos de salde. sendo o transporte realizado de forma conteinerizada,
tambérm em caminhdes bal atd as unidades de tratamento.

Para o tratamento de residuos de servigos de salde, a AGIT SDLUI;ZE:IES AMBIENTAIS dispie de
tecnologias de incineragio e autoclave.

Especificaments para os residuos de saldde do grupo A e E, com possibilidade de contaminagio por
COWVID-19, a tecnologia utilizada sera o tratamento por autoclave com injegdo de vapor saturado, garantindo
a in.al.'n.rag:él:: de micro-organismos de Classe de Risco 37, conforme determinam as normativas vigentes de
abrangéncia macional.

1 [ROC AMNWISA 2221 E) Classe de risoo 3 (sho rizco individual & moderado risco para = comunidsde |: inclui oz agentes biologioos que
possuem capaddsde de transmissac por via respiratoria & que causam patologizs humanas ou animais. potencialments letais, para
== guais existemn ususlmante medidas de tratamento ou de prevengSo. RBepres=ntam risco s disseminados na comunids-de= & no meio
ambiente, podendo se propagsr de pessoa @ peEsmoE.




Meste contexto, tenda em vista as diferentes formas de gerenciamentio para as etapas de colsta Ee
transporte, vamos adotar algumas medidas diferenciadas, com o objetive de orientar as acdes durante o

operagdes.

atendimento da Pandemia de COVID-19, de forma a afetar o minimo possivel nossos clientes e nossas

1.3 CONTINGENCIAS DE COLETA, TRANSPORTE E TRATAMENTO

Mas Tabelz 1 & 2 a seguir especificamas os procedimentas a serem adotados nas atividades de
coleta, transporte e tratamento dos R3S - Residuos de Servigo de Salde.

COLETA BOMBONAS

Sacos rasgados e caixas de perfurccortantes aberas efou
danificadas ndoc serdo coletadas, devendo ser solicitado ao
cliente que sua equipe de higienizagdo intema adeqgue o
amMmazenamenio para a execucio de coleta e transporie destes
residuos.

Residuos acondicionados fora das bombonas  efou
ex ando seus de fechamento ndc serdo
coletados, sendo solicitade para as equipes de higienizagio
do estabelecimento gque acondicionem os residuos nas
kombonas de forma adequada para a execugdo da coleta.

EPls Obrigatérios: Mascara PFF2 ou semi facial com filtros VO/GAZ, deulos de protegdo, luvas, sapatos de segurangas, uniforme

completo.

Considerande a escassez de mascaras PFF2 para aquisicio e o risco associado aos residuos contendo COWID-18, poderd ser
feita a substituig3o gradativa de mascaras PFF2 por mascaras semi faciais com filtros de vapores organicos e vapores acidos

para as equipes de coleta.

Esta disponivel para as equipes de coleta solugSo ou emulsda
desinfetante?® para higienizacio dos EPIs entre coletas. Os EPIs*
higienizados devem ser acondicionados em sacos plisticos
descartaveis de forma a garantir a higienizagdo enire coletas
efou ao final dos turmos de trabalho.

Agua e sabio também podem ser utilizades para higienizagio. de
acordo com a disponibilidade de local adequado® para tal.

Esta disponivel para as equipes de coleta solugio ou emuls3o
desinfetante para higienizagdo dos EPls entre coletas. Os
EFls higienizados devem ser acondicionados em sacos
plasticos descariaveis de forma a garantir a higienizagao entre
coletas efou ao final dos tumos de trabalho.

Agua e sabloc também podem ser utiizados para
higienizagdo, de acordo com a dispenibilidade de local
adequado para tal.

AGAO APLICAGAO
1 Etapa de Coleta
2 | Equipes de coleta:
EPIs
Equipes de colata:
3 | Aples de
Transporte:
& Agies de
higienizagio

Apos a finalizagio das rotas. & fungio do motorista realizar a
higienizagde das cabines dos veiculos (maganetas, wolante,
manopla e painel) com solugdo ou emulsdo desinfetante.

Apos a finalizagdo das rotas, & fungdo do motorista realizar a
higienizagdo das cabines dos veiculos (maganetas, volante,
manopla e painel) com solugo ou emulséo desinfetante.

:VOIGA: Vapores organicos e gases acidos

ou emulsde desi nte: A E . aleoal hidratade ou outra solugdo ou emuls3o com aplicabilidade para a desin 30 de mdos e
* Solugao Isdo desinfetante: Aleool gel 70%, aleool hidratade 70% luga I plicabilidade p d o

superficies..

* Equipamente de Protegdo Individual (EPI): dispesitive ou produte de uso individual utilizado pelo trabalhador, destinado & protecde de riscos suscetiveis de
ameagar a seguranca & a salide no trabalho

® Local adequado: Pia com acesso a sab3o/sabonete/detergente com disponibilidade de dgua e substancias surfactantes.




R BIMENTO GRANEL

A descarga de residuos dos veiculos e carregaments da
autoclave deve ser realzado preferencialmente com
auxilic de ganchos, para evitar ao maximo o contato
manual.

RECEBIMENTO BOMBONAS

O processo de esvaziaments das bombonas deve ser
preferencialmente por gravidade, devendo ser evitado o
rompimento dos sacos e caixas de perfurocortantes.

Tratamento:

Aghes de higienizagio

Esta proibida a varrigdo sem umidificagao. Dar preferéncia
para a lavagem dos pisos.

Esta proibida a vamgdo sem umidificagdo. Dar
preferéncia para a lavagem dos pisos.

Tratamento:

Realizar aplicacio diaria de solugdo de hipoclorito de
sodio 2% com pulverizador costal nas areas de contato
direto de residuos apds a lavagem de rotina.

Realizar aplicagdo didria de solugdo de hipoclorto de
sodic 2% com pulverizador costal nas areas de contato
direto de residuos apds a lavagem de rotina.

Tratamento:

Aghes de higienizagio

Estrutura (pia com acesse a substancias surfactantes) 2
solugdes ou emulsdes desinfetantes necessanias para a
higienizagio dos funcionarios e seus EFls como agio
obrigatoria. Apos higienizagio os EPls deverdo ser
embalados em sacos plasticos descartiveis para a
guarda.

Estrutura (pia com acesso a substancias surfactantes)
e solugies ou emulsdes desinfetantes necessarias
para a higienizagio dos funcionarios e seus EPls como
agdo obrigatoria. Apds higienizagdo os EPIs deverdo
ser embalados em sacos plasticos descartaveis para a
guarda.

Tratamento:

Desinfecgao final do processo de higienizacdo das
bombonas com solugdo de hipoclorito de sodio 2%.
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1.4. ACOES DE CONSCIENTIZACAD

A pandemia de COVID-18 destaca a importancia e responsabilidade do papel de cada individuc perante a
sociedade, acreditamos que as agdes de higienizagio individual aqui estabelecidas s30 pegas chave para a
seguranca dos nossos processos, colaboradores e sociedade como um todo diante do atual cenario de
pandemia.

Destacamos abaixo agdes paralelas gue auxiliam no cumprimento integral deste Plano de Contingéncia:

o Forte atuagico da equipe gestora; Visto a impessibilidade de treinamentos presenciais em fungio da
aglomeragio de pessoas em ambientes fechados, temcs intensificade os treinamentos individuais,
diariamente, com moitoristas e coletores;

0 Disponibilidade de contate direto dos funcicnarios em rota com a supervisdo para a selugio de eventuais
problemas de coleta e transporte;

0 Disponibilidade de EPls, estrutura e sclugdes de higienizagio individual & de eguipamentos.

0 Criag3o de informatives, para aficagio em mural de avisos e distribuigdo nos veiculos, alertands sobre
as medidas prevencionistas a serem adotadas.

Definigdo de agdes a serem tomadas diante de situagies que possam ocomer com os colaboradores, conforme
segue:

Q Apresentagio de sinfomas do COWID-15: Liberagio do colaborador para atendiments médico, sendo
considerado os seguintes cenarios:
- Caszo confimado: Quarentena com Iib-era:;.;n de retormmo ao trabalho mediante atestado médico;

*  Caso suspeito sem atendimento médice: Quando possivel. liberagio para realizagio de trabalhe
remoto ou continuidade das atividades com aplicagio das medidas de seguranga, com liberagic
ao frabalho regular apds o periodo de 14 dias;

*  Caso suspeifo com atendimento medice: Seguir orentagies definidas pelo madico responsavel
pelo atemdimento.

© Relato de expogipgdo direta a caso suspeidoiconfirmade de COWVID-1%: Isolamento do colaborador,
amndlise e definigio do gestor direto junto 3 equipe de EHS do local de exposigio e definigio por
aplicagio de quarentena de 14 dias (com ou sem trabalha remoto, a depender da fungdo exercida
pelo colaborador) ou continuidade das atividades com aplicagdo das medidas de seguranga;

Grupos de riscoc

©Q > 59 snos: Foram todos colocados em férias ouw para realizagio de trabalho remaoto, de acordo com
a legislagdo aplicavel;

QD Demais grupos de rizco (cardicpatas, hiperfensos, diabéficos, asmaticos, enfre oufros): Estes casos
estio sendo tratados individualmente, de acordo com as atividades executadas.

2 Funcionarios administratives: estio trabalhando remotaments, ou no escritdro, mantendo regras de
distanciamento (um funcionaro por sala);

1.5, CDLABORHI;ED DOS CLIENTES

Meste cenario de pandemia por COVID-19. a AGIT SOLU!;:@ES AMBIEMTAIS ressalta que segue trabalhando
para garantir que todo residuo contendo contaminagio por Coronavinus, ou gqualguer outro agente infectante,
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seja devidamente coletado. transportado e tratado em nossas unidades através do processo de autocclavagem
elou incineragio, assegurando a destinagio final adequada conforme legislagio aplicavel, bem como
definigdes e orientagdes da Anvisa e demais agéncias regulatorias.

Mossas equipes estio treinadas e prontas para realizar suas atividades. honrandoe os confratos e parcerias
estabelecidas entre 3 AGIT = clientes. O sucesso de todas estas agdes, no entanto, conta com a colaboracio
dos estabelecimeantas de salde e por isso solicitamas apoio & maior ateng3o aos itens especificados na Tabels
4 abaixo, garantindo seguranga adicional acs nossos colaboradores e a todos envolvidos no processo.

COLETA GRAMEL COLETA BOMBOMAS

Orientacdo aos clientes para armazenamento dos | Orientagac acs clientes para amazenamento

residucs de COVID-18:

Acondicionar os RSS em sacos duplos ou
triplos, brancos ou vermelhos, respeitando os

dos residuos de COWVID-19:

Acondicionar os R55S em sacos duplos ou
triples, bramcos ou wermmelhos, respeitando os

limites de preenchimento de 23 dos Eaunns limites de preenchimento de 2/3 dos sacos. Caixas

Caixas de perfurccor it b de perfurccortantes também dewemn respeitar os
respeitar os I| it de pr i to e d limites de presnchimenio e dewvemnm esiar
estar fechadas. O reforgo nas hermedti nte  fechadas o reforge nas

embalagens wisa garantir sua integridade,

evitando a ruptura e consequente risco de
contaminagio.

embalagens wvisa garantir a integridade destas,
evitando a rmuptura e consequents risco de
contaminagio.

Mossas i estiao ori das a nio realizar coletas com sacos rompidos elou de residuos que
estejamn acondicionados fora das bombonas, de forma a garantir a seguranga dos nossos
eolaboradores;

Em fungio da escassez de alcool gel para aquisigio, contames com a colaboragio e solicitamos que seja
disponibilizado local para que os colaboradores possam higienizar seus EFls e suas mdos apds a finalizagio
da coleta. evitando assim a transmissibilidade por superficies:

1.6. DISPOSICOES FINAIS

As Medidas de Contingéncia aqui apresentadas tém como principal foco a orientagdo para realizacio das
atividades no que se refere a coleta, transpone, tratamento e disposigio final dos RSS - Residuas de Servigo de
Salde durante a pandemia de COVID-19, de forma responsawvel e segura, para nossos colaboradores, clentes,
parceiros, stakeholders e sociedade como um todo, visto que trata-se de servigo essencial.

Itajubd, 02 de Abril de 2020

Fabio Carvalho de Castro
CREA/MG 83325/D




Atuacao marcante da equipe de fiscais da Vigilancia Sanitaria no Municipio de Pouso Alegre

A Vigilancia Sanitaria de Pouso Alegre, interditou estabelecimentos comerciais na cidade por
descumprimento das normas de combate a COVID-19. Pelo menos seis locais foram fechados
entre a tarde e a noite desta sexta-feira (18/12). Entre os pontos interditados pelos fiscais da
prefeitura estdo lojas de variedades, bares e evento de musica. Em um dos estabelecimentos
interditado estava ocorrendo uma festa com cerca de 300 jovens.

De acordo com informacao da assessoria de comunicacao da prefeitura, esses locais nao
estavam obedecendo regras como a obrigatoriedade de formacao de filas para os clientes
aguardarem o atendimento, falta de alcool em gel e aglomeracao na parte interna.




Igreja em Pouso Alegre é interditada com mais de 50 fiéis aglomerados, muitos
sem mascara, e outras irregularidades.

—




Pouso Alegre é o municipio Brasileiro com maior estoque de medicamentos para

intubacdo de pacientes da Covid-19

Dados foram divulgados pelo Ministério da Saude, que anunciou acordo para monitorar
venda e distribuicdo de medicamentos.

Pouso Alegre (MG) é o municipio com o maior estoque de medicamentos para o
tratamento de pacientes em estado grave por Covid-19 no Brasil. Os dados foram

divulgados pelo Ministério da Saude.
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EVOLUCAO DA COVID 19 EM POUSO ALEGRE

LEVANTAMENTO MENSAL DE CASOS CASOS CONFIRMADOS DE 2020
CONFIRMADOS E OBITOS DE 2020
e 33 862
MES CASOS | 5BiT0s o
CONFIRMADOS a0
Junho 337 4
Julho 622 11 o
Agosto 933 21 400
Setembro 862 30 200
Outubro 513 6
Novembro 299 1 ’
Dezembro 761 7 mlunho wmJulho wmAgosto mSaembro mOutubro mMNovembro  mDezembro

OBITOS
35

20
15
10

5

1]
Junho Julho Agosto Setembro Outubro Novembro Dezembro



RELATORIO DE INDICADORES
SISPACTO - 2020

. SISPACTO




INDICADORES DA ATENCAO PRIMARIA

RESULTADO RESULTADO RESULTADO

INDICADORES 12 QUAD. 22 QUAD. 32 QUAD.

INDICADOR 17
Cobertura Populacional Estimada pelas
Equipes de Atengdo Basica

RESULTADO RESULTADO

INDICADORES 19 SEMESTRE 20 SEMESTRE

INDICADOR 18
Cobertura de acompanhamento das
condicionalidades de saude do
Programa Bolsa Familia.

80,00 55,57 76,55

No Indicador 18, os dados s@o fornecidos por semestre



INDICADORES

INDICADOR 19
Cobertura populacional estimada de
Saude Bucal na Atengao Basica

32,00

RESULTADO
12 QUAD.

31,89

RESULTADO
22 QUAD.

29,60

INDICADORES

INDICADOR 11
Razao de exames citopatoldégicos do
colo do utero em mulheres de 25 a 64
anos, na populagao residente de
determinado local e a populagao da
mesma faixa etaria.

INDICADORES

INDICADOR 12
Razao de exames de mamografia de
rastreamento, realizados em mulheres
de 50 a 69 anos na populagao residente
de determinado local e populagdo da
mesma faixa etdria.

0,53

(0,17x3)

0,53

(0,17x3)

RESULTADO
12 QUAD.

0,08

RESULTADO
12 QUAD.

0,14

RESULTADO
22 QUAD.

0,09

RESULTADO
22 QUAD.

0,08

RESULTADO
32 QUAD.

29,60

RESULTADO
32 QUAD.

0,17

RESULTADO
32 QUAD.

0,21




INDICADORES DA VIGILANCIA EM SAUDE

RESULTADO RESULTADO RESULTADO

INDICADORES 12 QUAD. 22 QUAD. 32 QUAD.

INDICADOR 01
Taxa de Mortalidade Prematura (de 30
a 69 anos) pelo conjunto das quatro 270,00/
principais doengas cronicas nao
transmissiveis (doengas do aparelho 100.000
circulatdrio, cancer, diabetes e doengas
respiratorias cronicas).

Anual =101,84+100,28+89,31= 291,43/100.000/3 = 97,14/100.000

RESULTADO RESULTADO RESULTADO

INDICADORES 12 QUAD. 22 QUAD. 32 QUAD.

INDICADOR 02
Proporgao de dbitos de mulheres em
idade fértil (10 a 49 anos) investigados.




INDICADORES

INDICADOR 03
Proporgao de registro de ébitos com
causa basica definida.

Anual: 98,32

INDICADORES

RESULTADO
12 QUAD.

RESULTADO
1° QUAD.

RESULTADO
22 QUAD.

RESULTADO
20 QUAD.

RESULTADO
32 QUAD.

RESULTADO
39 QUAD.

INDICADOR 04
Proporgao de vacinas selecionadas do
Calendario Nacional de Vacinagdo para
criangas menores de dois anos de idade —
Pentavalente (32 dose), Pneumocdcica
10- valente (22 dose), Poliomielite (32
dose) e Triplice viral (12 dose) — com
cobertura vacinal preconizada.

75,00




INDICADORES

INDICADOR 05
Proporgao de casos de doengas de
notificagdo compulsdria imediata (DCNI),
encerrados em até 60 dias apos a

notificagao.

90,00

RESULTADO RESULTADO RESULTADO
12 QUAD. 22 QUAD. 32 QUAD.

Anual= 96,76+98,74+98,80=294,30 /3= 98,10

INDICADORES

INDICADOR 06
Proporgao de cura dos casos novos de
hanseniase diagnosticados nos anos de

coortes.

100,00

RESULTADO RESULTADO RESULTADO
12 QUAD. 22 QUAD. 32 QUAD.

INDICADORES

RESULTADO RESULTADO RESULTADO

INDICADOR 08
Numero de casos novos de sifilis

congénita em menores de um ano de
idade.

16

12 QUAD. 22 QUAD. 32 QUAD.

Anual =5+10+2 =17




RESULTADO RESULTADO RESULTADO
INDICADORES 12 QUAD. 22 QUAD. 32 QUAD.

INDICADOR 09
Numero de casos novos de AIDS em
menores de cinco anos.

a_

RESULTADO RESULTADO RESULTADO

INDICADORES 12 QUAD. 22 QUAD. 3° QUAD.

INDICADOR 10

Proporgao de analises realizadas em

amostras de dgua para consumo humano 100,00

quanto aos parametros coliformes totais,
cloro residual e turbidez.

Anual=103,81+136,31,113,06=353,18/3=117,72

RESULTADO RESULTADO RESULTADO
INDICADORES 12 QUAD. 22 QUAD. 32 QUAD.

INDICADOR 13
Proporg¢ao parto normal no SUS e na
Saude Suplementar.

Anual=35,50+32,11+34,74=102,35/3=34,11%



RESULTADO RESULTADO RESULTADO
12 QUAD. 22 QUAD. 32 QUAD.

INDICADORES

INDICADOR 14
Proporgdo de gravidez na adolescéncia
entre as faixas etarias de 10 a 19 anos.

Anual 9,48+8,06+10,06= 27,6/3=9,2

RESULTADO RESULTADO RESULTADO
INDICADORES 12 QUAD. 22 QUAD. 32 QUAD.

INDICADOR 15
Taxa de Mortalidade infantil.

Anual= 7,40+6,08+9,43=22,91/3 = 7,63/1000

RESULTADO RESULTADO RESULTADO
INDICADORES 12 QUAD. 22 QUAD. 32 QUAD.

INDICADOR 16
Numero de ébitos maternos em
determinado periodo e local de
residéncia.

00




S e =

RESULTADO RESULTADO RESULTADO
INDICADORES 12 QUAD. 22 QUAD. 32 QUAD.

INDICADOR 16
Numero de ébitos maternos em
determinado periodo e local de residéncia.

RESULTADO RESULTADO RESULTADO
12 QUAD. 22 QUAD. 32 QUAD.

INDICADORES

INDICADOR 20
Percentual de municipios que realizam no
minimo seis grupos de acoes de Vigilancia

Sanitaria, consideradas necessarias a todos | 100,00

0S municipios no ano.




RESULTADO
INDICADORES 12 QUAD.

INDICADOR 22
Numero de ciclos que atingiram minimo
de 80% de cobertura de imdveis visitados
para controle vetorial.

04

RESULTADO
22 QUAD.

RESULTADO
32 QUAD.

RESULTADO
1° QUAD.

INDICADORES

INDICADOR 23
Proporcéo de preenchimento do campo
“ocupacao” nas notificagdes de agravos
relacionados ao trabalho.

RESULTADO
INDICADORES 1° QUAD.

INDICADOR 24
Proporcéo de caes vacinados na
campanha antirrabica canina

RESULTADO
2° QUAD.

RESULTADO
20 QUAD.

RESULTADO
3° QUAD.

RESULTADO
3° QUAD.



INDICADORES DE SAUDE MENTAL

RESULTADO RESULTADO RESULTADO
INDICADORES 12 QUAD. 22 QUAD. 32 QUAD.

INDICADOR 21

Agoes de matriciamento sistematico

realizadas por CAPS com equipes de
Atencao Basica.

100,00




CONTATO

Secretaria Municipal de Saude
Silvia Regina Pereira da Silva

Telefone: (35) 3449.4901
E-mail: smsaude2017@gmail.com

@O 3. Prefeitura Municipal
M3~ dePouso Alegre

3 A cidade no rumo certo.
- Gestdo 2017-2020
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